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Wartosé badania ultrasonograficznego w rozpoznawaniu
zmian ognhiskowych w miazszu watroby u psow i kotow

Katedra Chirurgii Zwierzat z Klinikag Wydzialu Weterynaryjnego SGGW, ul. Grochowska 272, 03-849 Warszawa

Summary

The value of ultrasonographic examinations in the diag-
nosis of focal changes in the hepatic parenchyma

The aim of the investigation was the comparison of the
diagnostic value of the clinical, radiological and ultraso-
nographic examinations in the diagnosis of focal changes
in the liver and the determination of the relations between
the changes in the ultrasound image of the liver and the
changes in other organs. The investigation was performed
on 24 animals: 20 dogs and 4 cats of different breeds and
sex, aged 1.5 to 14 years. The ultrasonographic examina-
tions were done using the apparatus of Bruel and Kjaer
type 1849 and Concept 2000 of Dynamic Imiging. The
following changes were diagnosed in the ultrasonic picture:
aechogenic changes in 5 animals, hypoechogenic in 2 ani-
mals, normechogenic in 2 animals, hyperechogenic in 8
animals and changes of mixed echogenicity in 5 animals.
The connection between clinical signs and the results of
X-ray and ultrasonographic examination allowed the re-
cognition of the changes in the liver as cysts, abscess and
neoplasm of the liver.

W diagnostyce ultrasonograficznej przyj¢to podzial uwida-
cznianych zmian w badanym narzadzie migzszowym na zmia-
ny ogniskowe i rozsiane. Zmiany ogniskowe rozpoznaje si¢
w sytuacji uwidocznienia ograniczonych obszaréw, ktérych
echogenicznosé i1 echostruktura réznig si¢ od echogenicznosci
i echostruktury zdrowej czesci migzszu badanego narzadu.
Obecnosc takich zmian §wiadczyé moze o nowotworze, ropniu,
torbieli, krwiaku, ogniskach martwicy w watrobie. Chociaz
zmiany ogniskowe w watrobie sa tatwiejsze do uwidocznienia
niz zmiany rozsiane (1, 6, 7), ich interpretacja jest trudna i
w wielu przypadkach nie pozwala na ostateczne rozpoznanie
(1, 3, 6, 7). Réznicowanie tych zmian nic moze opieraé si¢
wylacznie na badaniu usg i wymaga od badajacego dobrej
znajomos$ci stanu klinicznego pacjenta (1, 3, 6, 7). Wsréd
zmian ogniskowych opisano w literaturze medycznej (3) i
weterynaryjnej (1, 6, 7, 8, 9) nowotwory, ropnie oraz torbiele.
Wigkszos§é badaczy jest zdania, ze w przypadku zmian o cha-
rakterze nowotworowym nie ma korelacji migdzy obrazem
ultradzwigkowym zmiany a histologicznie rozpoznanym ro-
dzajem nowotworu. W takich przypadkach biopsja pod kon-
trola obrazu usg i badanie histopatologiczne tak pobranego
wycinka pozwala na postawienie ostatecznego rozpoznania
(1, 6, 7, 8).

W naszym kraju dotychczasowe metody obrazowania wa-
troby opieraly sie najczg¢$ciej na wykonywaniu przegladowym
zdjed rtg jamy brzusznej. Pozwalaly one, na podstawie zmiany
wielkosci i ksztattu watroby, na rozpoznanie duzych guzéw
watroby (2). Lokalne zmiany wewnatrz watroby to najczesciej
nowotwory, rozpoznawane na podstawie przemieszczenia sa-
siadujacych z watrobg narzadéw (5, 9). Dokladniejsza diagno-
styka zmian ksztattu 1 wielko$ci watroby wymaga zastosowania
bardziej inwazyjnych metod (2, 5, 9).

Celem przeprowadzonych badar bylo poréwnanie wartosci
rozpoznawczej badania klinicznego, rentgenowskiego i ultra-
sonograficznego w rozpoznawaniu zmian ogniskowych w wa-
trobie oraz okreSlenie zaleznosci migdzy zmianami w obrazie
usg watroby a zmianami w innych narzadach. W niektérych
przypadkach dokonano weryfikacji rozpoznan badaniem anato-
mopatologicznym.

Material i metody

Badania przeprowadzono w okresie od 1.11.1990 do
1.10.1992 roku. Badania ultrasonograficzne wykonano w Le-
cznicy Dla Zwierzat w Warszawie przy ul. Putawskiej 478.
Badania rentgenowskie i operacje chirurgiczne wykonano w
Katedrze Chirurgii Zwierzat z Klinika, badania kliniczne, ba-
dania laboratoryjne krwi i moczu w Katedrze Choréb Wewne-
trznych Wydziatu Weterynaryjnego SGGW w Warszawie przy
ul. Grochowskiej 272.

Zbadano 24 zwierzeta; 20 pséw 1 4 koty réznej rasy i ptci w
wieku 1,5 — 14 lat (tab. 1).

Tab. 1. Liczba, pte¢ i wiek badanych zwierzat

Liczba Pte¢ Wiek (lata)
Gatunek | badanych ———
zwierzat o o] 0-1 2-5 6-10 >10
_ | |
Psy | 20 10 10 = I 9 10
Koty 4 2 2 = A =
Razem l 24 12 12 = 3 | 11 10

W koniecznych przypadkach stosowano sedacje przy uzyciu
Srodkéw: Atropinum sulfuricum 0,02 mg/kg (psy, koty) oraz
Combelen (propionylopromazyna) 0,3 mg/kg (psy), 2 mg/kg
(koty). Zwierz¢ta unieruchomiane byty na stole w uloZeniu
bocznym lub grzbictowym. Sier§¢ golono w linii bialej od
wyrostka mieczykowatego do pepka.

Badania ultrasonograficzne wykonano aparatami ultradZwie-
kowymi o obrazie dwuwymiarowym czasu rzeczywistego:

1. aparat firmy Bruel and Kjaer typ 1849 z glowicami sekto-
rowymi Bruel and Kjaer: typ 8529 — 3/5 MHz, 8543 — 7 MHz.

2. aparat Concept 2000 firmy Dynamic Imaging z glowicami
firmy Dynamic Imaging: sektorowa — 3 MHz, konwektorowg
— 5 MHz, liniowa - 7,5 MHz. Dokumentacj¢ fotograficzng
wykonano przy pomocy drukarki Videoprinter VP — 850 firmy
Sony. Do badania uzyto Zelu do badan ultrasonograficznych
produkcji krajowe].

Badania rentgenowskie wykonano aparatem rentgenowskim
czterowentylowym typu Multax 2000 (300 mA, 130 kV) pro-
dukciji krajowej. Uzyto blon rentgenowskich Foton produkcji
krajowej oraz uniwersalnych folii wzmacniajacych Perlux pro-
dukcji niemieckie;j.

Wyniki i omdéwientie

Bezechowe i hipoechogeniczne ograniczone obszary w miaz-
szu watroby. U 5 pacjentéw obserwowano ograniczone obszary
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Tab. 2. Charakterystyka przypadkéw ogniskowych aechogenicznych lub hipoechogenicznych zmian w miazszu watroby

Wynik badania

Nr . . .
N Opis zwierze¢cia
klinicznego g $rédoperacyjnego lub anat-patol,
21 |pies, xx, 11 1, ON zaburzenia ze strony przewodu pokarmowego - =
78 |pies, xx, 7 1, c-sp powigckszenie watroby = =
94 |kot, xy, 1,51, miesz, |trudnosci w oddawaniu moczu bez zmian =

95

138

96

157

pies, xy, 8,5 1, wyzet

|pies, xy, 9 1, c-sp

pies, xx, 9 1, miesz.

kot, xy, 2 1, miesz.

bolesnos¢ jamy brzusznej, pow. objetosci jamy brzuszaej

guz w jamie brzusznej
podejrzenie ropomacicza

guz w jamie brzuszej

bez zmian

guz w jamie brzusznej

guz w jamie brzusznej

nowotwdr watroby, splenomegalia

guz Sledziony, nowotwdr watroby

Ryc. 2.

—
e

e
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Ryc. 1. Aechogeniczne ognisko (znaczniki) w migzszu watroby
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Ryc. 3. Hipoechogeniczne obszary (znaczniki) w miazszu watrobowym

aechogeniczne (ryc. I, 2). Wyniki badania klinicznego, rtg i
rozpoznania $rédoperacyjne przedstawiono w tabeli 2. Bada-
niem laboratoryjnym krwi u pacjenta nr 138 stwierdzono leu-
kocytoze oraz wysoki poziom fosfatazy zasadowej i transaminaz.
U 2 pacjentéw (tab. 2) zmienione chorobowo obszary miazszu
watroby byty hipoechogeniczne (ryc. 3). Aechogeniczne lub
hipoechogeniczne ograniczone zmiany w miazszu watroby

Tab. 3. Charakterystyka przypadkéw ogniskowych zmian
normechogenicznych w miazszu watroby

Opis zwierzgcia

Wynik badania

klinicznego

g

130

pies, xx, 13 1, ON

pies, xx, 14 1, sznauc.

ptyn na terenie jamy
brzusznej i klatki
piersiowe]

nowotwor watroby

ptyn w klatce
piersiowe]
i jamie brzusznej

bez zmian
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Ryc. 4 Notmechogeniczna zmiana (strzatki) widoczna w centralne) cz¢scl
miazszu watroby

moga $wiadezy¢ o ropniu, torbieli lub moga by¢ rozpoznane
jako nowotwdr watroby (6, 7, 8). U pacjentéw, u ktérych nie
stwierdzano w badaniu klinicznym objawéw dotyczacych wa-
troby, zmiany aechogeniczne rozpoznawano jako torbiele wa-
troby. W przypadku stwierdzenia w badaniu klinicznym objawéw
gorgczki (podejrzenie ropomacicza) rozpoznano ropien wa-
troby. Zmiany bezechowe lub o zmniejszonej echogenicznosci,
ktérym towarzyszyly objawy kliniczne i zmiany w obrazie
rtg jamy brzusznej zdiagnozowano jako nowotwor watroby
(w 2 przypadkach potwierdzony $rédoperacyjnie).

Normechogeniczne ograniczone obszary w migzszu watro-
by. Normechogeniczne obszary (ryc. 4) zmienionego miazszu
watroby uwidocznione w 2 przypadkach (tab. 3) rozpoznano
jako nowotwér watroby. U jednego pacjenta juz w badaniu
klinicznym podejrzewano nowotwér watroby. Z kolei u dru-
giego pacjenta towarzyszace zmianom watroby wodobrzusze
sugerowaé mogto nowotworowy charakter opisywanych zmian
w watrobie. U zwierzgcia tego obecnosé ptynu w klatce pier-
siowej i jamie brzusznej uniemozliwita oceng narzadéw miaz-
szowych w obrazie rentgenowskim.

Rye S Hiperechogeniczny obszar (znaczniki) w migzszu watroby

Ryc. 6. Mieszana echogenicznos¢ i echostruktura miazszu watroby

Hiperechogeniczne ograniczone zmiany W migzszu watroby.
U 8 pacjentéw (tab. 4) zmiany w watrobie posiadaly echo-
geniczno$¢ wyzsza niz miazsz prawidlowej watroby (ryc. 5).

Tab. 4. Charakterystyka przypadkéw ogniskowych zmian hiperechogenicznych w miazszu watroby

Wynik badania

o Opis zwierzecia
klinicznego

g érédoperacyjnyjnego lub anat-patol,

56 |pies, xx, 14 1, c-sp bolesnosé jamy brzusznej

82 |pies, xx, 9,5 1, chart wodobrzusze
92 |pies, xy, 4 1, box. zaburzenia ze strony przewodu pokarmowego
123 |pies, xy, 9 1, sznauc. |powigkszenie watroby (guz)
128 |pies, xy, 13 1, pudel kamica moczowa
135 |pies, xx, 12 1, miesz. |kamica moczowa
141 |kot, xx, 7 1, miesz. guz w jamie brzusznej

156 |pies, xy, 9 1, chart kamica moczowa

wodobrzusze -

bez zmian -

bez zmian -

guz w jamie brzusznej nowotwér watroby

bez zmian =
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Ryc 7. We wnetrzu normechogenicznej zmiany (czamne strzatki) miazszu
watroby widoczne ognisko o wysokiej echogenicznosci (biate strzatki)

Tab. 5. Charakterystyka przypadkéw ogniskowych zmian o mieszanej
echogenicznosci w miazszu watroby

Wynik badania
Opis zwierzgcia -

usg
klinicznego rtg

23 |kot, xx, 10 1, miesz OIS TG Culsioy ~
* - ’ " |$ci jamy brzusznej

bolesnos¢ jamy
brzusznej

j. brzuszna — bz

SN (Res XY L O nowotwor — ptuca

powiekszenie watroby,

68 |pies, xy, 11 I, ON |powigkszenie watroby deds

powickszenie objeto- |j. brzuszna — bz

$ci jamy brzusznej |

86 |pies, xx, 12 1, miesz. A
ipluca — nowotwor

guz w jamie

a hez zmian
brzusznej

93 |pies, xx, 6 1, ON

krwawienie z drég

[yt powigkszenie watroby

108 |pies, xy, 14 1, pudel

136 |pies, xy, 14 1, miesz.|w0dobrzusze wodobrzusze

Zmiany te u pacjentéw z objawami bolesnosci jamy brzusznej
oceniono jako zmiany nowotworowe. Podobne rozpoznanie
postawiono u zwierzecia z klinicznymi i rtg objawami wo-
dobrzusza. Guz w jamie brzusznej, rozpoznany w badaniu
klinicznym i rentgenowskim, w obrazie usg okazal si¢ by¢
zmieniona nowotworowo watroba, z wyraZnie widocznymi
obszarami o podwyzszonej echogenicznosci. Rozpoznanie to
potwierdzono badaniem anatomopatologicznym.
Ograniczone zmiany w migzszu watroby o mieszanej echo-
genicznosci. Mieszana echogenicznos¢ miazszu watroby (ryc. 6)
obserwowana byta u 5 pacjentéw (tab. 5), a w 2 przypadkach,
wewnatrz obszaréw o echogenicznosei zblizonej do echogeni-
czno$ci watroby, uwidoczniono obszary hyperechogeniczne

Ryc. 8. Obraz rtg jamy brzusznej. W tylnych polach ptucnych
zageszczenia (strzalki), $wiadczace o nowotworze phuc

(ryc. 7). U 2 pacjentéw w obrazie rtg zauwazono zmiany
nowotworowe w phucach (ryc. 8), ktérych obecnos¢ potwier-
dzata nowotworowy charakter ogniskowych zmian w watrobie.
U pozostatych pacjentéw, u ktérych badaniem klinicznym 1
rentgenowskim nie udato si¢ ustali¢ przyczyn powigkszenia
jamy brzusznej lub watroby, zmiany w echostrukturze i echo-
genicznosei watroby pozwolity rozpozna¢ nowotwdr. Schorze-
niami watroby, przyczyniajacymi si¢ do powstania wodobrzusza
u pséw sa: marskos¢ watroby, nadci$nienie wrotne, zapalenie
i nowotwory (4). Tak wiec stwierdzenie ogniskowych zmian
w miazszu watroby u zwierzat z wodobrzuszem pozwolito
rozpoznaé nowotwor watroby.

Wnioski

1. Przy pomocy ultradZwigkéw doktadniej mozna obrazowac
ogniskowe zmiany miazszu watroby, takie jak nowotwory,
ropnie, torbiele 1 krwiaki.

2. W rozpoznaniu ultrasonograficznym zmian w watrebie
nalezy bra¢ pod uwage stan kliniczny pacjenta oraz wyniki
innych badan dodatkowych.

3. Rozpoznanie lub podejrzenie nowotworu watroby w ba-
daniu usg nakazuje uwidocznié pozostate narzady jamy brzu-
sznej w celu wykrycia ewentualnych przerzutow.
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