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г. Владивосток, ул. Верхне-Портовая, 25,

б-ца ДВЖД ООО «Морцентр групп»

тел. 8(4232) 61 33 95, 8(4232) 61 34 08



Магнитно-резонансная томография
Фамилия, имя, отчество: Попова Инна Сергеевна 
Дата рождения: 09.08.1971                                                  Пол:  FORMDROPDOWN 

Область исследования: брюшная полость до и после в/венного динамического контрастирования Омнискан - 10,0
Номер исследования:    54615, 54616  
Направительный диагноз: обследование, по УЗИ цистаденома поджелудочной железы 
На серии МР томограмм брюшной полости и забрюшинного пространства, взвешенных по Т1 и Т2 в трех проекциях с жироподавлением:

Печень в размерах не увеличена (максимальный вертикальный размер правой доли по СКЛ - 11,0 см (норма 15,0 см), левой доли - 4,5 см (норма 5,0 см), билобарный размер на уровне ворот печени - 21,0 см (норма 21,0 см), структура паренхимы неоднородная за счет визуализации в S4 интрапаренхиматозно, жидкостного включения с четкими контурами, однородной структуры, размерами - 1,4х1,1х1,4 см, не накапливающего КВ после в/венного усиления. Внутрипечёночные желчные протоки не изменены. Ворота печени дифференцированы. Портальная вена не расширена - 1,1 см (норма до 1,5 см).

Желчный пузырь в размерах не увеличен, контуры ровные, стенка не утолщена (до 0,2 см), содержимое неоднородное, с явлением седиментации за счет более плотной желчи, занимающей почти весь объем пузыря. В проекции тела желчного пузыря определяется гипоинтенсивный по Т1 и Т2 дефект наполнения, больше соответствующий наличию конкремента, размерами - 2,5х1,6 см. Холедох не расширен 0,5 см (норма 0,8 см).

Поджелудочная железа поперечными размерами: головка 3,1 см, тело 2,6 см, хвост 2,1 см, имеет несколько неровные контуры, структура с незначительно выраженным стромальным компонентом. В проекции головки поджелудочной железы визуализируется дополнительное многокамерное кистозное образование неправильной формы, с четкими неровными бугристыми контурами, однородным содержимым (гиперинтенсивным по Т2, гипоинтенсивным по Т1); стенки и перегородки образования тонкие, накапливают КВ после в/венного усиления. Размеры образования - 3,5х3,2х4,0 см. Проток поджелудочной железы не расширен (до 0,1-0,2 см).

Селезёнка обычных размеров и положения, структура её однородная. Селезеночная вена и брыжеечные сосуды - без изменений. Корень брыжейки - без особенностей.

Надпочечники расположены обычно. Форма, размеры и структура без патологических изменений.

Верхний полюс правой и левой почек в положении лежа на спине расположен на уровне тела L1 позвонка. Контуры четкие, ровные. Размеры: правая - 4,5х5,2х10,8 см, левая - 4,7х5,3х11,4 см. Корковый и мозговой слои дифференцируются. Структура паренхимы обеих почек однородная. Паренхима обеих почек не истончена. Почечные синусы не расширены. ЧЛС обеих почек не изменена. Почечные ножки дифференцированы, не расширены. Мочеточники на уровне визуализации не расширены. Паранефральная клетчатка - без особенностей.

Брюшной отдел аорты - без патологических изменений.

Данных за наличие свободной жидкости в брюшной полости не выявлено.

Данных за наличие увеличенных лимфоузлов не выявлено.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ: МР картина многокамерного кистозного образования головки поджелудочной железы (susp. цистаденома). ЖКБ (холецистолитиаз). Дискинезия желчевыводящих путей (застойные явления). Киста печени.
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Врач, Васецкая Г.Ю.
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