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Opracowat lek. wet. Michat Gruss

Wprowadzenie

Ultrasonografia - zarys dziatania

Ultrasonografia jest metoda obrazowania wykorzystujaca fale ultradzwiekowe, ktére sg wytwarzane i odbierane

w formie impulséw akustycznych przez umieszczone w gtowicy krysztaty piezoelektryczne (zasada impuls—echo).

W celu prezentacji odbitych od tkanek fal ultradZzwiekowych (ech) w formie obrazu najczesciej wykorzystuje sie tzw.

prezentacje B (B-mode, brightness).

Prezentacja B (B-mode)

W tym trybie informacje przedstawiane sa na
dwuwymiarowym obrazie za pomoca réznej jasnosci
pikseli, ktére odzwierciedlajg okreslone natezenia
(gtosnosci) powracajacych do gtowicy ech.

Umiejscowienie danego piksela na danej gtebokosci
obrazu jest zalezne od czasu, jaki minat od wytworzenia
impulsu przez gtowice do jego powrotu w postaci

echa, z zatozeniem statej predkosci propagacji fali
akustycznej w tkance.

e echa o duzej gtosnosci - piksele jasne

e echa o $redniej gtosnosci = piksele szare

e echa o niskiej gtosnosci - piksele ciemne

Tym samym obraz ultrasonograficzny (ultrasonogram)
jest w gruncie rzeczy mapa rozmieszczonych
w przestrzeni dZwiekéw o réznej gtosnosci.

Echogenicznosé tkanek

Do oceny natezenia echa na obrazie uzywa sie
pojecia echogenicznosci. Dla przyktadu, obszary
ciemne — np. mocz w $wietle pecherza moczowego

- moga by¢ nazwane echoujemnymi, bezechowymi,
anechogenicznymi lub o niskiej echogenicznosci.

Do poréwnania echogenicznosci pomiedzy réznymi
strukturami lub narzadami stuzg przedrostki ,hiper-"
i ,hipo-". Jasniejsza na obrazie sledziona bedzie zatem
hiperechogeniczna w stosunku do ciemniejszej,
hipoechogenicznej watroby. Obszary obrazu moga
przyjmowac rowniez zblizone do siebie natezenie
echa — wéwczas nazywane sg izoechogenicznymi.
Przyktadowo, stwierdzenie, ze prawidtowa trzustka
moze by¢ izoechogeniczna w stosunku do przylegtej
do niej tkanki ttuszczowej wskazuje na to, ze zaréwno
obraz migzszu trzustki, jak i tkanki ttuszczowej
przyjmuje zblizony odcienh szarosci.

Tekstura obrazu ultrasonograficznego

Obok echogenicznosci na charakterystyczny wzér narzadu sktada sie takze jego tekstura, ktéra wynika z jego

morfologii oraz ztozonych interakcji z falg ultradzwiekowa.

Przyktadowo:
e watroba przyjmuje gruboziarniste utkanie,
e sledzionaitarczyca sg drobnoziarniste.

Tkanki w obrazie moga by¢ jednorodne lub niejednorodne, zaréwno pod wzgledem tekstury, jak i echogenicznosci.

Poza tym ultrasonografia dostarcza wielu innych kryteriéw oceny narzaddw, takich jak wielkos¢, ksztatt, zarys oraz

wzOr unaczynienia.

Znaczenie kliniczne zmian ultrasonograficznych

Zmiany w echostrukturze narzadéw moga odzwierciedla¢ konkretne zmiany chorobowe, co sprawia, ze ultrasonografia

jest dobrym narzedziem zawezajgcym liste rozpoznan réznicowych. Nalezy jednak pamieta¢, ze nie wszystkie procesy

chorobowe s3 jawne ultrasonograficznie (np. ostre zapalenie watroby a wiele zmian cechuje sie niska swoistoscia,

dlatego metoda ta zwykle nie pozwala na postawienie ostatecznego rozpoznania.



Obrazowanie
W czasie rzeczywistym
(Real-Time Imaging)

Wspotczesne aparaty ultrasonograficzne sa w stanie
wyswietlac kilkadziesigt obrazéw na sekunde, tworzac
ptynny film odzwierciedlajgcy anatomie pacjenta w
czasie rzeczywistym. Dzieki temu, obok oceny struktury
narzaddw, ultrasonografia umozliwia ocene wzorcow
ruchowych, takich jak:

e perystaltyka przewodu pokarmowego,

e ruchy oddechowe krtani.

Techniki
dopplerowskie

Opierajac sie na efekcie Dopplera, ultrasonografia
umozliwia ocene przeptywdw naczyniowych.

W ultrasonografii niekardiologicznej najczesciej stosuje
sie Dopplera fali pulsacyjnej (PW).

Doppler spektralny przedstawia kierunek i predkos¢
ruchu krwinek w obszarze objetym bramka pomiarowa
w postaci widma zaleznego od czasu, umozliwiajac
dalsze analizy (np. sredniej predkosci, tetna czy
wskaznikdw oporu).

Doppler kolorowy prezentuje przeptyw krwiw formie
sygnatu kolorowego, gdzie barwa informuje o kierunku
przeptywu, a jaskrawos¢ o jego predkosci.

W Dopplerze mocy jaskrawos¢ koloru odpowiada
amplitudzie przeptywu i posrednio liczbie krwinek w
danym obszarze, co dzieki wiekszej czutosci pozwala
na wykrywanie wolnych przeptywoéw i ocene wzoréw
unaczynienia. Obecnie dostepny jest réwniez Doppler
mocy kierunkowy, taczacy zalety Dopplera mocy

i kolorowego.

Prezentacja M

(M-mode)

Do oceny ruchu wykorzystywana jest réwniez
prezentacja M (motion), w ktérej ruch struktur
anatomicznych w wybranej ptaszczyZnie przedstawiony
jest na wykresie zaleznosci od czasu.

Prezentacja M jest rutynowo stosowana w
echokardiografii, ale znajduje réwniez zastosowanie
w ocenie ruchu innych narzaddw, np.:

e zapadalnosci $cian naczyn,

e wychylenia przepony.

Ustawienia aparatu

i jakos¢ obrazu

Maksymalne wykorzystanie mozliwosci ultrasonografii
wymaga zrozumienia dziatania aparatu oraz
umiejetnosci jego obstugi.

Na obraz wptywaja m.in.:

e wybdrgtowicy,

e ustawienie gtebokosci obrazowania (depth),
e wzmocnienie echa (gain),

e  zasiegowa regulacja wzmocnienia (TGQ),

e kontrast obrazu,

e rozdzielczos¢ przestrzenna i czasowa.

Nieprawidtowe ustawienia moga prowadzi¢ do:
e nadmiernego szumu
e nieczytelnego obrazu badanego narzadu.

Pomocne sa presety producentéw, zoptymalizowane
pod okreélone badania lub typ pacjenta.

Zaawansowane techniki ultrasonograficzne

Cho¢ nie sg jeszcze powszechne w praktyce lekarsko-weterynaryjnej, na uwage zastugujg m.in.:

e techniki elastograficzne (SE, SWE, ARFI),
e ultrasonografia kontrastowa (CEUS),
e ultrasonografia 3D.

Wraz z ich rozwojem coraz czesciej podejmowane sa préby przesuwania granic diagnostycznych ultrasonografii.

Artefakty ultrasonograficzne

Z obrazem ultrasonograficznym nieodzownie zwigzane sa artefakty — obszary, ktére nie odpowiadajg rzeczywistym

strukturom anatomicznym. Artefakty w ultrasonografii wystepuja bardzo powszechnie, a ich zrozumienie moze

dostarczy¢ istotnych klinicznie informacji (np. artefakt ogona komety przy krystalurii). Ich znajomos¢ jest niezbedna

do prawidtowej interpretacji obrazu.



Opracowat: Bartosz Stés

Czy moge pozwoli¢ sobie ha wysokiej jakosci
aparat USG?

Strategia inwestycyjna w gabinecie weterynaryjnym:
Jak dobraé aparat USG i obliczy¢ optacainosé (ROI)

Diagnostyka obrazowa stata sie nieodtgcznym elementem nowoczesnej medycyny weterynaryjnej. Wybdr aparatu
USG to jednak nie tylko decyzja kliniczna, lecz takze strategiczny ruch biznesowy. Na rynku dostepnych jest wiele
modeli — od przenosnych urzadzen po stacjonarne systemy klasy premium. Ponizszy przewodnik pokazuje, jak podejs¢
do zakupu ,na chtodno” — opierajac sie na liczbach i specyfice pracy kliniki.

Model biznesowy: Kiedy sprzet zaczyna zarabiac?

Wielu wtascicieli lecznic obawia sie obcigzenia miesiecznego budzetu rata leasingowa. Warto jednak spojrze¢ na ten
wydatek przez pryzmat wskaznika pokrycia badaniami, ktéry pozwala realnie oceni¢, jak szybko inwestycja zacznie
generowac zysk.

Metodologia obliczania progu rentownosci

Aby zweryfikowac optacalnos¢ inwestycji, nalezy zestawic¢ koszt finansowania ze $rednig cenga ustugi w regionie, wg
ponizszego wzoru:

Symulacja dla sprzetu klasy Sredniej-wyzszej — Samsung V5:

o Srednia cena badania: 180 PLN

e Przyktadowa rata leasingowa (Samsung V5 + dwie gtowice): ok. 3500 PLN netto miesiecznie

Obliczenia:

e Koszt tygodniowy utrzymania sprzetu: 3500 PLN + 4 = 875 PLN

e Liczba badan niezbedna do pokrycia kosztéw: 875 PLN +180 PLN = 4,8

Whiosek: Wykonanie niespetna 5 badan tygodniowo wystarcza, aby sfinansowac rate za zaawansowany aparat.

Oznacza to, ze kazde badanie powyzej jednego dziennie (w dni robocze) stanowi bezposredni zysk dla placowki.
Przy 10 badaniach tygodniowo sprzet staje sie istotnym filarem przychodowym kliniki.




Segmentacja rozwigzan: Jaki model dla Twojej placéwki?
Analizujac portfolio aparatéw Samsung, mozna wyrdzni¢ cztery gtéwne kategorie sprzetowe, dopasowane do réznych
profili dziatalnosci weterynaryjnej:

Gabinet internistyczny

Rekomendowany model: Samsung HS-30

e Charakterystyka: Maty, zgrabny aparat o duzym potencjale. I[dealny dla mniejszych gabinetéw lub jako lekki sprzet
wspierajacy codzienng prace w szpitalach.

e Zastosowanie: Badanie jamy brzusznej.

e Optymalizacja kosztéw: Ekonomiczna opcja — ok. 81 000 zt brutto za zestaw podstawowy, co pozwala na szybki
zwrot z inwestycji.

e Wskazowka: Jesli placowka posiada juz gtowice liniowg wysokiej klasy (np. V6), w HS-30 mozna skupic¢ sie na
duzym konweksie do badan pséw powyzej 40 kg.

Praktyka ogélna

Rekomendowane modele: Samsung HS-40 oraz Samsung V5

e HS-40: Solidny aparat do codziennej pracy, zapewniajacy bardzo dobre obrazowanie jamy brzusznej u zwierzat
wszystkich rozmiaréw.

e V5: Kompromis miedzy ceng a mozliwosciami. Uniwersalny sprzet do badan jamy brzusznej i kardiologicznych.
Posiada gtowice liniowg L3-22 (do 22 MHz), idealng do badan ptytkich struktur, szyi, oka czy uktadu miesniowo-
szkieletowego drobnych zwierzat.

Klinika referencyjna / Kombajn ultrasonograficzny

Rekomendowany model: Samsung V6

e Charakterystyka: Jeden aparat do wszystkiego, bez kompromiséw w jakoSci obrazowania.

e Zaawansowane obrazowanie: Gtowica liniowa LA4-18AD (do 18 MHz) zapewnia wyjatkowo ostry obraz.

e Konfiguracja: Zestaw z 5 gtowicami (w tym kardiologicznymi) spetnia wszystkie potrzeby nowoczesnej kliniki

internistycznej. Wysokiej jakosci gtowice kardiologiczne czesto eliminujg potrzebe zakupu duzego konweksu.

Specjalistyczne centrum kardiologiczne

Rekomendowany model: Samsung CV8

e Charakterystyka: Topowy echokardiograf klasy premium, wyposazony w bardzo czuty Doppler.

e Grupa docelowa: Specjalisci wymagajacy precyzji w echokardiografii dla réznych gatunkdw i rozmiaréw pacjentow.

Podsumowanie i weryfikacja

Decyzja o wyborze aparatu USG powinna opierac sie na twardych danych i dopasowaniu funkcjonalnym. Parametry
techniczne sg wazne, ale kluczowa jest weryfikacja jakosci obrazu w warunkach klinicznych.

Rekomendowanym krokiem jest prezentacja ultrasonografu i poréwnanie réznych modeli podczas badan tych samych
pacjentéw, co pozwala:

e Przetestowac ergonomie i jakos¢ obrazowania.

e Sprawdzi¢ funkcjonalnos¢ gtowic w realnych scenariuszach diagnostycznych.

e Potwierdzi¢ zatozenia budzetowe.

Co wazne, réznica w wysokosci miesiecznych rat leasingowych miedzy drozszym a tariszym sprzetem czesto wynosi
zaledwie 300-400 zt. W praktyce oznacza to koszt réwny cenie dwoch—trzech dodatkowych badan miesiecznie. Dzieki
temu mozna pracowac na wysokiej klasy sprzecie, ktéry naprawde robi réznice, a inwestycja szybko zaczyna przynosic
zysk.



Przygotowanie pacjenta
do badania ultrasonograficznego

Przed badaniem -

pacjent na czczo

Pacjent powinien by¢ na czczo przez co najmniej 8—12 godzin
przed badaniem. Obecno$¢ pokarmu lub gazéw w przewodzie
pokarmowym utrudnia ocene narzadéw wewnetrznych.

Petny pecherz -
(> 1/‘ lepsze obrazowanie
K/ ’\‘\ Opiekun stara sie powstrzymac pacjenta przed oddawaniem
aga moczu przez okoto 2 godziny przed badaniem. Pusty pecherz

utrudnia ocene jego struktury.

Przygotowanie skory -
strzyzenie i zel
Przed badaniem nalezy ostrzyc badany obszar, co pozwala

= unikng¢ artefaktéw zwigzanych z obecnoscia siersci. Nastepnie
naktadany jest bezpieczny dla skéry zel ultrasonograficzny,
ktéry umozliwia uzyskanie doktadnych i wyraznych obrazéw
narzadow.

Czas trwania badania:

Procedura USG trwa zazwyczaj od 30 do 60 minut,

~ ' d
_ 30-60 _
. MINUT

II\

w zaleznosci od rodzaju badania i potrzeb diagnostycznych.

Dlaczego to wazne?

Prawidtowe przygotowanie pacjenta pozwala na uzyskanie precyzyjnych wynikéw i ogranicza stres
zwierzecia podczas badania.

Opracowat lek. wet. Pawet Brzostek na podstawie
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36189784/




Normy Ultrasonograficzne

Przewdd pokarmowy Pies Kot

do15kg 15-30 kg od 30 kg
Sciana dwunastnicy <47 mm <5,5mm <5,7mm <2,7mm
Sciana jelita czczego <41 mm <4,8mm <4,9 mm <2,5mm
Sciana jelita biodrowego <471 mm <2,0m <4,9 mm <3,6 mm
Sciana okreznicy <2,0mm <2,0mm <2,6 mm <1,5mm
Sciana zotadka do 5,0 mm do 5,0 mm do 5,0 mm do 2,0 mm
Trzustka Pies Kot
Szerokosc ptata lewego 4,8-8,2 mm 5,0-9,0 mm
Szeroko$¢ prawego ptata 6,3-9,9 mm 3,0-6,0 mm
Szeroko$¢ przewodu trzustkowego <0,9 mm <2,5mm
Drogi zétciowe Pies Kot
Grubosc Sciany pecherzyka zétciowego do1,3mm do1,0 mm
Szeroko$¢ przewodu zétciowego wspélnego do3mm do5mm
Grubo$¢ $ciany przewodu zétciowego wspdlnego do1mm do1mm
Nerki Pies Kot
Stosunek dtugosci nerki do szerokosci aorty 5,5-9,1 do1,0 mm
Stosunek dtugosci nerki do dtugosci L5 lub L6 1,3-2,7 L5 lub L6:1,6—-2,3
Nadnercza Pies Kot
do 5 kg do 5,1 mm lewe, prawe do 5,3 mm
5-10 kg do 5,5 mm lewe, prawe do 6,8 mm

<4kg:do39mm

10-20 kg do 6,4 mm lewe, prawe do 75 mm >4 kg: do 4,8 mm

20-40 kg

do 73 mm lewe, prawe do 8,7 mm



Tarczyca

Pies

Kot

TGA/CCA
zdrowy: ok. 1,5

niedoczynnos¢: ponizej1,12

Cigza

wzor: dtugosé x wysokos¢ x szerokos¢ x 0,523

taczna objetos¢ narzadu: ok. 169 mms3

Suki

masa ciata matki

wzor BP

do10 kg DBP = (BP[mm] - 25,11) / 0,61
10-25 kg DBP=(BP[mm]-2918)/0,7
25-40 kg DBP = (BP [mm] - 30) / 0,8
od 40 kg DBP = (BP[mm]-29)/0,7
KOTKI
wzor BP

DBP = (BP[mm]-23,3) /0,4

Wezty chtonne jamy brzusznej

Pies

watrobowe grubos¢ $ledzionowe grubos¢ zotadkowe grubos¢
<10 kg 3,5mm <10 kg 39mm <10 kg 3,8mm
10-30 kg 4,8 mm 10-30 kg 50 mm 10-30 kg 53 mm
> 30 kg 6,2 mm >30 kg 70 mm > 30 kg 6,5 mm
trzustkowo- s biodrowe . L.
dwunastnicze grubos¢ przyérodkowe 3,8mm jelita czczego grubosc
<10 kg 3,8 mm <10 kg 50mm <10 kg 4,0 mm
10-30 kg 6,0 mm 10-30 kg 72mm 10-30 kg 59 mm
> 30 kg 71 mm >30 kg > 30 kg 71 mm
Kot

biodrowe przysr. jelita czczego jelita Slepego watrobowe
4,5mm 5,0(2,8-72) mm 471(2,7-4,8) mm 2,9 (2,5-3,6) mm
zotagdkowe trzustkowo-dwunast. krezkowe doogonowe Sledzionowe

1,9 mm 4,6 (3,6-6,2) mm 2,1 mm 3,2(1,9-4,8) mm

Opracowat: lek. wet. Pawet Brzostek



Obrazy ultrasonograficzne
USG Samsung




MG_BRIUCH/ LAZ-14A/5.0cm / 42Hz 5.8 Y TiIs 0.1/Tib 0.7/ M
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1. Zgrubienie $ciany zotadka z wyraznie pozaciggana powierzchnig btony éluzowej u psa z podejrzeniem
zapalenia zotadka.

07-10-2025
10:00:38

Abdomen / LAZ-144 / 3.5cm / 56Hz o Mis 0.2/Tib 0.2/M1 14

2. Spontaniczny echokontrast w $wietle zyty Sledzionowej (strzatka) u psa zimmunozalezng anemia
hemolityczna.




Abdomen / LA2-144 / 4.5cm / d6Hz
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3. Plamiste utkanie Sledziony u psa z podejrzeniem chtoniaka.

06-08-2025
14:07:01
BRIUCH / CA4-10M / 9.00m / 29HZ i Tis 0.2/Tib 0.2/ M 081

4. Martwica niedokrwienna sledziony u psa. Migzsz przyjmuje charakterystyczny wzér gwiezdzistego nieba.
Lokalna tkanka ttuszczowa jest hiperechogeniczna.




09-09-2024
10:11:46
Abdomen / LA2-14A / 5.5cm / 56Hz BT Tis 0.2/Tib 02/ /M1 1.3
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5. Powiekszony ptat trzustki lewy u kota z podejrzeniem przewlektego zapalenia trzustki. Uwage zwraca takze
hiperechogeniczna tkanka ttuszczowa potozona stycznie do miazszu trzustki. W centralnej czesci ptata widoczny
jest aechogeniczy przewdd trzustkowy.

MG_BRZIUCH / CA4-10M / 5.0cm/ 20Hz B Tis 0.4/Th 0.4/ Ml 0.82

6. Tetniakowate poszerzenie aorty brzusznej z sugestywnym dla tetniaka lub tetniaka rzekomego objawem
dopplerowskim nazywanym wzorem yin-yang lub wzorem Pepsi. Odpowiada on dwukierunkowemu przeptywowi
krwi w obszarze poszerzonego naczynia.




MG_BRZUCH/ LAZ-14A/3.5cm / 18Hz L B Tis 0.8/ Tib 0.8/ MI
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PRZEWOD CHLONKI

7. Aechogeniczny, awaskularny obszar potozony dogrzbietowo w stosunku do aorty brzusznej sugeruje zbiornik
chtonki. Pacjentem byt bezobjawowy kot.

30-01-2025
15:27-25
MG_BRIUCH / CA4-10M / 5.00m / 33Hz b Tls 0.4/Tib 04/ M 0.90

8. Potozone we wnece watroby naczynie z dowgtrobowym (hepatopetalnym) przeptywem odpowiada zyle
wrotnej.




14-08-2025
18:09:49

MG_BRIUCH/ LAZ-14A/ 3.5cm / 26HT 3 Tis O8/Tih 0B /Ml | 1.3

9. Czerwony sygnat dopplerowski na tle aechogenicznej zawartosci pecherza moczowego odpowiada
skierowanemu w strone gtowicy naptywowi moczu.

30-01-2025
19:02:10

Tis 0.1/Tib 0.1/ M

10. Obraz pecherza moczowego u psa z rozpoznanym bakteryjnym zapaleniem pecherza moczowego. Sciana
narzadu jest zgrubiona z nieregularnie uwydatniona warstwa $luzowa. W Swietle obecne s3g opadajace echa
odpowiadajace komorkom.




10-0%-2024
14:27:43
Mis 0.2/Tlh 02/ Ml 0.99

Abdomen / CA4-10M / 4.0cm / 80Hz oY

[zD]
Res

oR
Fi
p

11. Poszerzenie przewodu z6tciowego wspolnego (strzatka) u psa z mechaniczg niedroznoscia drég zétciowych.
Dobrzusznie widoczny jest podtuzny przekrdj dwunastnicy zstepujacej.

16-07-2024
20:05:02
Tis 0.2/Tib 02/ Ml 1.4

Abdomen / LAZ-144 / 5.5cm / 39Hz .

12. Mata, niejednorodna i nieregularna w zarysie watroba otoczona aechogenicznym
ptynem u psa z podejrzeniem przewlektego zapalenia i marskosci watroby.




0%:55

MG_BRIUCH / LAZ-144 7 3.5cm / 56Hz2 Br Tis 0.2/Tib 0.2/ Mi

13. Wynikajace z atonii poszerzenie Swiatta dwunastnicy zstepujacej oraz wyrazne zmarszczenie (korugacja)
Sciany u psa z zapaleniem otrzewnej. W polu dalszym widoczny jest réwniez prawy ptat trzustki, miazsz watroby i
nerki prawe;j.

21-10-2025
16:11:02

MG_BRIUCH ' LAZ-14A/ 3.5cm / 5&Hz L Tis 0.1/ Tib 0.1/ M 1.3

14. Obrzek Sciany zotadka u psa z ostrym zapaleniem trzustki. Uwage zwraca znaczne zgrubienie warstwy
podsluzowej (obszar o wyzszej echogenicznosci) i miesniowej (obszar o nizszej echogenicznosci).




27-11-2024
15:42:05

Abdomen / CAS-10M / 4.0cm / 3ZHZ L B Tis 0.4/Tib 0.4/ Ml 0.98

15. Unaczynienie hipoechogenicznej zmiany ogniskowej (strzatka) w lewym ptacie trzustki u psa z klinicznym
podejrzeniem wyspiaka trzustki.

31-07-2025
15:08:36
Abdomen / LA4-184 / 2.0cm / 62Hz .5 B T Tis 0.1/Tib 0.1/M1 1.0

T —— ‘_,s | .

P
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16. Silne, nieregularne w zarysie echo (strzatka) z czystym cieniem akustycznym ponizej prezentuje mineralny
zt6g w Swietle praciowego odcinka cewki moczowej. Poziomy refleks odpowiada kosci pracia.




05-08-2025
10:24:57
MG_BRIUCH / LAZ-14A / 3.0cm / S6Hz ! Tis 0.2/Tih 0.2/ M 1.2

17. Przetrwaty moczownik u kota. Widoczne jest oznaczone strzatkami pasmo
tkankowe kierujace sie doczaszkowo od szczytu pecherza moczowego.

19-03-2025
13:06:33

MG_BRIUCH / CA4-10M / 6.0cm / 40Hz .5 i Tis 0.3/Tib 03/M1 12

18. Bogatoechowy plyn u psa z ostrym krwawieniem do jamy otrzewnej po peknieciu
guza Sledziony.




26-08-2025
0%:50:26
Tis 0.2/Tib 0.2/ M1 1.3

19. Ksztattny obszar o niskiej echogenicznosci (strzatka) odpowiada gumowego ciatu obcemu zawartemu w
Swietle jelita czczego. Widoczny jest réwniez hiperechogeniczny ttuszcz krezki. Pacjentem byt mtody kot.

10-04- 2025
10:52:15
MG_BRIUCH / CA4-10M / 6.00m / 40Hz b Tis 0.4/Tib 0.4/Mi 0.590

20. Aechogeniczne gumowe ciato obce w ksztatcie ,8” (strzatka) kontrastowane jest echogeniczng trescig
zotadka. Pacjentem byt pies rasy Border collie.




MG_BRZUCH/ CA4-10M / 3.0cm / 35Hz o Tis 0.4/Tib 0.4/ Ml D.B9

M

&

\
. AORTA =

21. Przeréj poprzeczny przez przodobrzusze psa. Badanie w trybie kolorowego Dopplera ujawnia przeptyw w
poszczegdblnych naczyniach krwionosnych. CVC - zyta gtéwna doogonowa; H.A. — tetnica watrobowa; PV - zyta
wrotna.

. Jelito $lepe kota.




23. Lewy ptat trzustki ze zmianami przewlektymi u kota.

24. Projekcja watrobowo-przeponowa: widoczne niepoliczalne linie B w przeponowych ptatach ptuc u psa.




25. Skan przedstawiajacy hiperechogenng watroba z licznymi hipoechogennymi ogniskami, zgiecie doczaszkowe
dwunastnicy wraz z brodawka wieksza u kota.

26. Sledziona o obnizonej echogeniczno$ci oraz znacznie powiekszony wezet éledzionowy (powyzej zyty
$ledzionowej) u kota




27. Ocena dopplerowska struktur ze skanu powyzej.

28. Echogeniczny materiat w Swietle zyty czczej doogonowej u psa.




29. Bramka dopplera z oceng przeptywu w CVC w obrebie struktur ze skanu 28.

30. Znacznie poszerzony przewod trzustkowy u kota widoczny w przebiegu do brodawki wiekszej dwunastnicy.




31. Niepowietrzne ptuco o psa- w czesci dystalnej ptata pojedyncze pecherzyki gazu (bronchogram statyczny
powietrzny) z widoczna u podstawy ptata zmiana rozrostowg; skan wykonano u psa.

. Prawidtowy wezet chtonny biodrowy przysrodkowy prawy u psa.




33. Skan lewego ptata trzustki z poszerzonym przewodem trzustkowym.

34.Zmiany przerzutowe ( obraz ,tarczy strzeleckiej”) w migzszu watroby u psa; obecna znaczna ilos¢
echogenicznego (krwistego ) wysieku w jamie brzusznej u psa.




35. Ocena unaczynienia (tryb Lumi flow) nadnercza u psa.

LECZNICA WETERYMARYJHA 5TA

5/ LAS-T8AD " 3.00m/ 42Hz

36.Zmianaw obrebie trzonu sledziony u psa.




37.Zmiana wywodzaca sie ze $ciany okolicy wpustu u psa.

38. Pecherz moczowy psa.
S - $wiatto pecherza moczowego z aechogeniczng zawartoscia, strzatka - $ciana pecherza moczowego




39. Ptuco psa, obraz prawidtowy.

40. Atroficzny gruczot krokowy u kastrowanego psa.
G- gruczot krokowy, strzatka - cewka moczowa




BEonen

=0

41. Nerka lewa psa.
K- kora, R - rdzen nerki, strzatka - przekrdj poprzeczny przez naczynie miedzyptatowe

Te]

Glve5]%

42. Zyta gtéwna doogonowa psa. Badanie w trybie kolorowego Dopplera.
S - Swiatto naczynia, strzatka - bramka dopplerowska ukazujaca przeptyw krwi




43. Gaz w dwunastnicy zstepujacej psa.
strzatka - silnie refleksyjna powierzchnia gazu, prostokat - odbrzuszna $ciana jelita z wyraznym
czterowarstwowym podziatem, R - artefakty rewerberacji

Qg5 7:09
7 a[5]%

44. Ujécie biodrowo - okreznicze kota.
B - jelito biodrowe, O - okreznica wstepujaca, strzatki - ujscie




45. Nadnercze lewe psa.

46. Watroba psa.
M - migzsz narzadu, P - przekroje poprzeczne przez wewnatrz-watrobowe naczynia wrotne, strzatka - silnie
refleksyjna powierzchnia przepony/ptuc




[5-Flow]
Gen

Gir BO
PRF 1.5kHz

P 90%

47. Unaczynienie nerki psa. Badanie z wykorzystaniem trybu S-Flow.
M - naczynia miedzyptatowe, £ - naczynia tukowate, strzatka - bramka dopplerowska

eEnen

=0

48. Sledziona psa.
Strzatka - torebka $ledziony, M - jednorodnie drobnoziarnisty migzsz narzadu, O - okreznica zstepujaca




SAMSUNG

49. Sledziona kota.
M - migzsz $ledziony, strzatka - torebka $ledziony

12-07-2021
8:47

EICYEAE

[S-Flow]
Gen

Gn 57
PRF 1.5kHz
P 0%

50. Splot wiciowaty psa. Badanie z wykorzystaniem trybu S-Flow.
Strzatka - bramka dopplerowska ukazujaca krete naczynia splotu, M - migzsz jadra




-07-2021
12:39:31

ROen

517. Dwunastnica zstepujaca psa.
Strzatka - echogeniczna zawarto$¢ dwunastnicy, D - sciana dwunastnicy, O - przekréj poprzeczny przez
okreznice wstepujaca

52. Przekroj poprzeczny przez okreznice wstepujaca, prawy ptat trzustki i dwunastnice zstepujaca psa.
Z - przekroj poprzeczny przez zyte trzustkowo-dwunastnicza




53. Lewy ptat trzustki kota.
S - Sledziona, T - trzustka, strzatki - przewod trzustkowy

54. Jadro psa.
M - migzsz jadra, strzatka - echogeniczne srédjadrze, N - ogon najadrza




Tlels )

j =0

1 CBD 0.64 cm

55. Slinianka zuchwowa i wezet chtonny zagardtowy przyérodkowy.
S - $linianka zuchwowa, miedzy kursorami - wezet chtonny zagardtowy przysrodkowy

[S-Flow]
Pen

Gn 50
PRF 2.0kHz
P 0%

56. Unaczynienie nerki prawej psa - badanie z wykorzystaniem trybu S-Flow.

W - ptat ogoniasty watroby, N - zyta i tetnica nerkowa, M - naczynia miedzyptatowe, strzatka - bramka
dopplerowska




SAMSUNG

57. Dwunastnica zstepujaca z przylegajacym do niej prawym ptatem trzustki psa.
D - dwunastnica zstepujaca, T - trzustka

58. Zyta wrotna z weztem chtonnym watrobowym psa.
T-trzon i prawy ptat trzustki D - dwunastnica zstepujgca W - zyta wrotna, strzatka - wezet chtonny watrobowy




59. Projekcja przymostkowa prawostronna w osi krétkiej na poziomie zastawki mitralnej psa.
P - $wiatto komory prawej, L-Swiattokomorylewej, strzatka - ptatki zastawki mitralnej

1LV L
18:01:30

LB i@

SAMSUNG

60. Projekcja przymostkowa prawostronna w osi krétkiej na poziomie miesni brodawkowatych psa - badanie w
trybie M-mode.
L- swiatto komory lewej, P - Swiatto komory prawej strzatka - prezentacja w trybie M-mode




SAMSUNG

61. Projekcja przymostkowa prawostronna w osi krétkiej na poziomie miesni brodawkowatych psa.
strzatki - miesnie brodawkowate zastawki mitralnej, L1 - przegroda miedzykomorowa, L2 - $ciana wolna komory
lewe

SAMSUNG

(€]

Pen

Gn 355

PRF 2.8kHz
P 0%

62. Wezet chtonny biodrowy przy$rodkowy prawy psa - badanie naczyn przestrzeni zaotrzewnowej z uzyciem
kolorowego Dopplera.

7 - zyta gtéwna doogonowa powstajaca z potaczenia zyt biodrowych wspélnych, strzatka - wezet chtonny,

L7 - dobrzuszna krawedz trzonu kregu ledZzwiowego si6dmego

40




SAMSUNG

[2D]

Res

Gn 42
DR 104
FA 7

P Q0%

63. Projekcja przymostkowa prawostronna czterojamowa w osi dtugiej psa. .
LK - komora lewa, LP - przedsionek lewy, S - struna $ciegnista ptatka tylnego zastawki mitralnej, Z - zyta ptucna,
strzatka - zastawka mitralna

64. Zyta gtéwna doogonowa psa.
Z - Swiatto naczynia, strzatka - Sciana naczynia, M - miesnie biodrowe




65. Nerka lewa.
K- kora nerki, R - rdzen nerki, strzatka - torebka nerki

66. Objaw biatego ptuca.
B - zlewne artefakty linii B dajace objaw biatego ptuca, C.A. - cierr akustyczny od zebra, strzatka - powierzchnia
optucnej




Superficial / LA3-22A1 / 2.0cm / 26Hz oY Tis 0.6/ Tib 0.4

*«c"*?

s

67. Nerka krélika - badanie Dopplerowskie z wykorzystaniem funkcji S-Flow i LumiFlow.

14-08-2024
09:25:10

Superficlal / LAZ-14A ' 5.0cm / 42Hz TMis 0A/Tib 0.7/M1 1.4

Res
Gn

68. Zwezenie odZwiernika na tle nadmiernego fatdu btony $luzowej u psa.
T - trzon trzustki, D - dwunastnica doczaszkowa




31-07-2024
11:41:34
Superficial / LAZ-22A1 / 1.5cm / 4THz ] Tis 0.3/Tlb 0.3/M1 14

69. Kikut macicy u kotki.

Thyrodd * LA2-14A / 2.0cm / S5&6Hz Tis 0.1/Tib 0.7

70. Lewy ptat tarczycy psa, obraz prawidtowy.
Lewy ptat tarczycy psa, obraz prawidtowy. T - tarczyca, P - przetyk, strzatka - przytarczyca




18-04-2024
11:47:44
Superficlal / LAZ-14A / 3.5cm / 55Hz 1 Tis 0.2/ Tib 0.2 /M1

. Polip gruczolakowaty zotadka u psa.

erficial / LA3-22A1 / 1.5cm / ATHz r Tis 0.3/Tib 0.3

72. Odczynowe zapalenie tkanki tacznej u psa po usunieciu kleszcza.




Superficial / LA3-2241 / 2.0cm / 50H: B

[z01
Gen
Gn

73. Guzek przestrzeni miedzypalcowej u psa rozpoznany jako mastocytoma - badanie Dopplerowskie z
wykorzystaniem funkcji S-Flow i LumiFlow.

11
Superficial / LA3-22A1 / 2.5¢cm / 50Hz & Tis 0.7/Tib 0.7

74.Wzbr unaczynienia zmienionej Sciany jelita czczego u kota - badanie Dopplerowskie z wykorzystaniem trybu
MV-Flow i LumiFlow.




Breast / LA2-14A / 4.5cm / 11Hz

[Con]

75. Badanie kontrastowe z wykorzystaniem sze$ciofluorku siarki w trybie CEUS+ u psa z podejrzeniem martwicy
pecherzyka zétciowego.

Superficial / LA2-14A / 3.5cm /5

76. Okolica kroczowa psa.




Superficial / LAZ-14A / 4.5cm / 34Hz & T Ms 0.1/ Tib 0.1

77. Punkcja zmiany ptynowej w nerce pod kontrolg ultrasonografu.

24-10-2024
18:13:29

Superficial / LAS-22A1 / 1.5cm / 50Hz & Tis 0.46/Th 0.6/M 1.0
|

[2D]

Gen
Ga
DR__10 !

g
[mF]
GEn
Gn 50

RF 0.15&Hz
(-

78. Ocena unaczynienia powiekszonego ptata tarczycy u kota z nadczynnoscia tarczycy.




CARDL / PAT-5A/ 12.0cm Tis 0.8/Tib 2.4/ Ml 0.43

79. Tryb dopplera fali pulsacyjnej (PWD)-widmo naptywu zarejestrowane na poziomie zastawki aorty u psa.

CARDL / PAT-5A/ 12.0cm Tis 0.6/ Tibh 2.7/ MI

b s ko
Ty Y™
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A |

80. Tryb dopplera fali pulsacyjnej (PWD)-widmo naptywu zarejestrowane na poziomie zastawki tetnicy ptucnej u
psa.




CARD L/ PAT-5A/ 13.0cm w8 Tis 13/Tib 4.2/ M D.08

81. Tryb dopplera fali ciagtej (CWD)-widmo predkosci maksymalnej fali wstecznej niedomykalnosci zastawki
mitralnej u psa.

CARD L/ PAT-5A/ 15.0cm .1

Fl bl L L b

82. Tryb dopplera fali pulsacyjnej (PWD)-widmo naptywu zarejestrowane na poziomie zastawki mitralnej;
pseudo- normalny profil naptywu zwigzany z nieprawidtowa funkcja rozkurczowa lewej komory u psa

50



CARDL / PAT-5A/ 13.0cm / 91Hz === i1 Tis 0.7/ Tib 0.7/ MI

83. Projekcja koniuszkowa lewostronna zoptymalizowana na uszko lewego przedsionka u psa.

LECZMICA WETERYMARYINA STA

A/ 12.0cm 32Hz )

84. Projekcja lewostronna koniuszkowa u psa przedstawiajgca naptyw mitralny w trybie dopplera kodowanego
kolorem u psa.




LECZMICA WETERYMARYINA STA

12.0cm / 91Hz o

85. Projekcja prawostronna przymostkowa czterojamowa w osi dtugiej u psa.

10.0cm / 91Hz F )

86. Projekcja prawostronna przymostkowa w osi krétkiej na poziomie zastawki aorty (naczyniowa) u psa.




CARDL / PAT-5A/ 12.0cm / 91Hz ) Tis 0.7/Tib 0.7/ Ml 1.2

87. Projekcja lewostronna koniuszkowa czterojamowa u psa.

CARDL / PAT-5A/ 12.0cm / 91Hz ) Tis 0.7/ Tib 0.7/ MI

88. Projekcja lewostronna koniuszkowa pieciojamowa u psa.




CARDL / PAT-5A/ 13.0cm / 38Hz )

Tis 1.2/Tih 1.2/ Ml 12

e

=
2
=

89. Projekcja lewostronna koniuszkowa pieciojamowa obrazujgca przeptyw w drodze odptywu lewej komory
(LVOT) w trybie dopplera kodowanego kolorem (CDI) u psa.

54



Spis obrazéw USG

1.

10.

1.

12.

13.

Zgrubienie $ciany zotadka z wyraznie
pozaciagana powierzchnig btony $luzowej u psa
z podejrzeniem zapalenia zotadka.

Spontaniczny echokontrast w swietle zyty
Sledzionowej (strzatka) u psa zimmunozalezng
anemia hemolityczna.

Plamiste utkanie $ledziony u psa z podejrzeniem
chtoniaka.

Martwica niedokrwienna $ledziony u psa.
Miazsz przyjmuje charakterystyczny wzér
gwieZdzistego nieba. Lokalna tkanka ttuszczowa
jest hiperechogeniczna.

Powiekszony ptat trzustki lewy u kota z
podejrzeniem przewlektego zapalenia trzustki.
Uwage zwraca takze hiperechogeniczna tkanka
ttuszczowa potozona stycznie do migzszu
trzustki. W centralnej czesci ptata widoczny jest
aechogeniczy przewod trzustkowy.

Tetniakowate poszerzenie aorty brzusznej

z sugestywnym dla tetniaka lub tetniaka
rzekomego objawem dopplerowskim
nazywanym wzorem yin-yang lub wzorem Pepsi.
Odpowiada on dwukierunkowemu przeptywowi
krwi w obszarze poszerzonego naczynia.

Aechogeniczny, awaskularny obszar potozony
dogrzbietowo w stosunku do aorty brzusznej
sugeruje zbiornik chtonki. Pacjentem byt
bezobjawowy kot.

Potozone we wnece watroby naczynie
z dowatrobowym (hepatopetalnym) przeptywem
odpowiada zyle wrotnej.

Czerwony sygnat dopplerowski na tle
aechogenicznej zawartosci pecherza moczowego
odpowiada skierowanemu w strone gtowicy
naptywowi moczu.

Obraz pecherza moczowego u psa z
rozpoznanym bakteryjnym zapaleniem pecherza
moczowego. Sciana narzadu jest zgrubiona z
nieregularnie uwydatniona warstwa $luzowa. W
Swietle obecne sg opadajace echa odpowiadajace
komorkom.

Poszerzenie przewodu zétciowego wspdlnego
(strzatka) u psa z mechanicza niedroznoscia drég
z6tciowych. Dobrzusznie widoczny jest podtuzny
przekrdj dwunastnicy zstepujace;.

Mata, niejednorodna i nieregularna w zarysie
watroba otoczona aechogenicznym ptynem

u psa z podejrzeniem przewlektego zapalenia
i marskosci watroby.

Wynikajace z atonii poszerzenie $wiatta
dwunastnicy zstepujacej oraz wyrazne
zmarszczenie (korugacja) Sciany u psa

z zapaleniem otrzewnej. W polu dalszym
widoczny jest rowniez prawy ptat trzustki, miazsz
watroby i nerki prawe;j.
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14.

15.

16.

7.

18.

19.

20.

21.

22.
23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

Obrzek éciany zotadka u psa z ostrym
zapaleniem trzustki. Uwage zwraca znaczne
zgrubienie warstwy podsluzowej (obszar o
wyzszej echogenicznosci) i miesniowej (obszar o
nizszej echogenicznosci).

Unaczynienie hipoechogenicznej zmiany
ogniskowej (strzatka) w lewym ptacie trzustki
u psa z klinicznym podejrzeniem wyspiaka
trzustki.

Silne, nieregularne w zarysie echo (strzatka)

z czystym cieniem akustycznym ponizej
prezentuje mineralny zt6g w Swietle praciowego
odcinka cewki moczowej. Poziomy refleks
odpowiada kosci pracia.

Przetrwaty moczownik u kota. Widoczne

jest oznaczone strzatkami pasmo tkankowe
kierujace sie doczaszkowo od szczytu pecherza
moczowego.

Bogatoechowy plyn u psa z ostrym krwawieniem
do jamy otrzewnej po peknieciu guza $ledziony.

Ksztattny obszar o niskiej echogenicznosci
(strzatka) odpowiada gumowego ciatu obcemu
zawartemu w Swietle jelita czczego. Widoczny
jest réwniez hiperechogeniczny ttuszcz krezki.
Pacjentem byt mtody kot.

Aechogeniczne gumowe ciato obce w ksztatcie
,8” (strzatka) kontrastowane jest echogeniczng
trescia zotadka. Pacjentem byt pies rasy Border
collie.

Przeréj poprzeczny przez przodobrzusze

psa. Badanie w trybie kolorowego Dopplera
ujawnia przeptyw w poszczegdélnych naczyniach
krwionoénych. CVC - zyta gtéwna doogonowa;
H.A. - tetnica watrobowa; PV - zyta wrotna.

Jelito Slepe kota.

Lewy ptat trzustki ze zmianami przewlektymi
u kota.

Projekcja watrobowo-przeponowa: widoczna
nieskonczona ilos¢ linii B w przeponowych
ptatach ptuc u psa.

Skan przedstawiajacy hiperechogenng watroba
z licznymi hipoechogennymi ogniskami, zagiecie
doczaszkowe dwunastnicy wraz z brodawka
wieksza u kota.

Sledziona o obnizonej echogenicznosci oraz
znacznie powiekszony wezet sledzionowy
(powyzej zyty sledzionowej) u kota

Ocena dopplerowska struktur ze skanu powyzej.

Echogeniczny materiat w Swietle zyty czczej
doogonowej u psa.

Bramka dopplera z oceng przeptywu w CVC
w obrebie struktur ze skanu 28.



30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.
39.
40.
41.
42.

43.
44,
45,
46.

47.

48.
49.
50.

51.

52.

53.
54.
55.

56.

57.

Znacznie poszerzony przewdd trzustkowy u kota
widoczny w przebiegu do brodawki wiekszej
dwunastnicy.

Niepowietrzne ptuco o psa- w czesci dystalnej
ptata pojedyncze pecherzyki gazu (bronchogram
statyczny powietrzny) z widoczna u podstawy
ptata zmiang rozrostowa; skan wykonano u psa.

Prawidtowy wezet chtonny biodrowy
przysrodkowy prawy u psa.

Skan lewego ptata trzustki z poszerzonym
przewodem trzustkowym.

Zmiany przerzutowe ( obraz ,tarczy strzeleckiej”)
w migzszu watroby u psa; obecna znaczna ilos¢
echogenicznego (krwistego ) wysieku w jamie
brzusznej u psa.

Ocena unaczynienia (tryb Lumi flow) nadnercza
u psa.

Zmianaw obrebie trzonu $ledziony u psa.

Zmiana wywodzaca sie ze $ciany okolicy wpustu
u psa.

Pecherz moczowy psa.

Ptuco psa, obraz prawidtowy.

Atroficzny gruczot krokowy u kastrowanego psa.
Nerka lewa psa.

Zyta gtéwna doogonowa psa. Badanie w trybie
kolorowego Dopplera.

Gaz w dwunastnicy zstepujacej psa.
Ujécie biodrowo - okreznicze kota.
Nadnercze psa.

Watroba psa.

Unaczynienie nerki psa. Badanie
z wykorzystaniem trybu S-Flow.

Sledziona psa.
Sledziona kota.

Splot wiciowaty psa. Badanie z wykorzystaniem
trybu S-Flow.

Dwunastnica zstepujaca psa.

Przekrdj poprzeczny przez okreznice wstepujaca,
prawy ptat trzustki i dwunastnice zstepujaca psa.

Lewy ptat trzustki kota.
Jadro psa.

Slinianka zuchwowa i wezet chtonny zagardtowy
przysrodkowy.

Unaczynienie nerki prawej psa - badanie z
wykorzystaniem trybu S-Flow.

Dwunastnica zstepujaca z przylegajacym do niegj
prawym ptatem trzustki psa.
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58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.
65.
66.

67.

68.

69.
70.

7.

72.

73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.

81.

Zyta wrotna z weztem chtonnym watrobowym
psa.

Projekcja przymostkowa prawostronna w osi
krétkiej na poziomie zastawki mitralnej psa.

Projekcja przymostkowa prawostronna w osi
krétkiej na poziomie miesni brodawkowatych
psa - badanie w trybie M-mode.

Projekcja przymostkowa prawostronna w osi
krétkiej na poziomie miesni brodawkowatych
psa.

Wezet chtonny biodrowy przysrodkowy prawy

psa - badanie naczyn przestrzeni zaotrzewnowe;j
z uzyciem kolorowego Dopplera.

Projekcja przymostkowa prawostronna
czterojamowa w osi dtugiej psa.

Zyta gtéwna doogonowa psa.
Nerka lewa.
Objaw biatego ptuca.

Nerka krélika - badanie Dopplerowskie
z wykorzystaniem funkcji S-Flow i LumiFlow.

Zwezenie odzwiernika na tle nadmiernego fatdu
btony $luzowej u psa.

Kikut macicy u kotki.
Lewy ptat tarczycy psa, obraz prawidtowy.
Polip gruczolakowaty zotadka u psa.

Odczynowe zapalenie tkanki tacznej u psa po
usunieciu kleszcza.

Guzek przestrzeni miedzypalcowej u psa
rozpoznany jako mastocytoma - badanie
Dopplerowskie z wykorzystaniem funkcji S-Flow
i LumiFlow.

Wz6r unaczynienia zmienionej éciany jelita
czczego u kota - badanie Dopplerowskie
z wykorzystaniem trybu MV-Flow i LumiFlow.

Badanie kontrastowe z wykorzystaniem
szesciofluorku siarki w trybie CEUS+ u psa z
podejrzeniem martwicy pecherzyka z6tciowego.

Okolica kroczowa psa.

Punkcja zmiany ptynowej w nerce pod kontrola
ultrasonografu.

Ocena unaczynienia powiekszonego ptata
tarczycy u kota z nadczynnoscia tarczycy.

Tryb dopplera fali pulsacyjnej (PWD)-widmo
naptywu zarejestrowane na poziomie zastawki
aorty u psa.

Tryb dopplera fali pulsacyjnej (PWD)-widmo
naptywu zarejestrowane na poziomie zastawki
tetnicy ptucnej u psa.

Tryb dopplera fali ciggtej (CWD)-widmo
predkosci maksymalnej fali wstecznej
niedomykalnosci zastawki mitralnej u psa.



82.

83.

84.

85.

86.

87.

88.

89.

Tryb dopplera fali pulsacyjnej (PWD)-widmo
naptywu zarejestrowane na poziomie zastawki
mitralnej; pseudo- normalny profil naptywu
zwigzany z nieprawidtowg funkcjg rozkurczowa
lewej komory u psa.

Projekcja koniuszkowa lewostronna
zoptymalizowana na uszko lewego przedsionka
u psa.

Projekcja lewostronna koniuszkowa u psa
przedstawiajaca naptyw mitralny w trybie
dopplera kodowanego kolorem u psa.

Projekcja prawostronna przymostkowa
czterojamowa w osi dtugiej u psa.

Projekcja prawostronna przymostkowa w osi
krotkiej na poziomie zastawki aorty (naczyniowa)
u psa.

Projekcja lewostronna koniuszkowa
czterojamowa u psa.

Projekcja lewostronna koniuszkowa
pieciojamowa u psa.

Projekcja lewostronna koniuszkowa
pieciojamowa obrazujgca przeptyw w drodze
odptywu lewej komory (LVOT) w trybie dopplera
kodowanego kolorem (CDI) u psa.

Autorzy skanéw:

lek. Wet. Michat Gruss, lek. Wet. Tomasz Ciecielag
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