CLINICA VETERINARIA

Dott. IRENE GERONZI
Via Dell’Acquario, 6/A - 01014 - MONTALTO DI CASTRO VT 0766 899881

Direttore Sanitario: DOTT.ssa IRENE GERONZI
C.F. GRNRNI75A57L049X P.IVA 01701910562
iban [T7100606573150000010062965
Qrario: 24 h

Scheda N. 405

MONTALTO DI CASTRO 11 luglio 2013
Proprietario Sig. SANNINO SIMONA - VIA FONTANATETTA 29/B CIVITAVECCHIA - RM

delanimale da compagnia ULISSE DEL TIBUR, CANE DOBERMANN di sesso M/l nato il 15/08/2010 - 380260040121407
Medico curante Dott.

ESAME ECOCARDIOGRAFICO

Ventricolo Sinistro:

Diametro diast. (mm): 52 5 Diametro sist. (mm): 36 7 Frazione accorciam. (%): 30
S.L.V. diast. (mm): .8 4 S.L.V. sist. (mm): 11 8 % S..V.: 39
Parete post. diast. (mm): '9,9 Parete post. sist. (mm): 10 2 % Parete post.:
Volume diast. (cm3): Volume sist. (cm3): Frazione di eiezione (%): 57
E.P.S.S. (mm): 52 Gittata card. (ml): Portata card. (I/min):
Atrio Sinistro: Diametro atrio sin. (mm): 35 Rapporto Asx/Ao: 1 35
Aorta:
Vel. max. aorta (m/s): 1 95 Grad. max. (mmHg): F.V.l. (m):
Vel. media aorta (m/s): Grad. medio (mmHg): Tempo di acc. (ms):
Apertura valvola (mm): Lembi: Cercine subaortico:
Insufficienza aortica: PHT (ms):
Mitrale:
PHT (s): Area mitralica (cm2): Vel. max. E:
Velocita' media (m/s): Gradiente medio (mmHg): VEL_A_MITR:
Vel. max. -rigurgito- (ms): Grad.max. -rigurgito (mmHg): Rapporto E/A:
Valvola: Lembi:
Insufficienza mitralica: Tempo di dec. (ms): IVRT (ms):
Ventricolo Destro: Diametro ventricolo destro (mm): Press. sistolica (mmHg):

Polmonare:

Vel. max. Polm. (m/s): 1 2 Grad. max polm. (mmHg): Flusso retr. (mmg):
Vel. media Polm. (m/s): Grad. medio polm. (mmHg):
Valvola: Lembi:
Insufficenza polmonare: PHT (ms): HT (ms):
Tricusgide: Flusso retr. (vel. max. - rigurgito) (m/s): Press. sistolica polm. (mmHg):

Altro: NON S| OSSERVANO ALTERAZIONI ANATOMICHE O FUNZIONALI DELLE
CAMERE O DELLE VALVOLE CARDIACHE.
LA VISITA CLINICA NON SI EVIDENZIA SOFFI ALL'/AUSCULTAZIONE

CARDIACA

Conclusioni
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