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Последовательность ЭХО-МРТ-КТ 

 В мире подходы отличаются в зависимости от финансирования 

 «Все методы у каждого больного применять нет необходимости» 

 «Всем МРТ». При подозрении на А-Ф Т1 картирование 

 Практическая задача МРТ – диффдиагностика ГЛЖ 

 ЭХО лучше для выявления обструкции, ДДЛЖ 

  

  

 

 

 



ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНЫЙ ДИАГНОЗ. СЕРДЦЕ АТЛЕТА 





МРТ ПРИ ГКМП 

Точное определение объёмов и ФВ ЛЖ 

Распределение гипертрофии. ПЖ 

Аппарат МК: детали, важные для хир коррекции 

Перфузия-ишемия 

Фиброз 

Фенокопии 

Анатомия аорты 

Послеоперационное наблюдение 

 

 

 



МРТ МОЖЕТ БЫТЬ НЕИНФОРМАТИВНА 

Быстрый нерегулярный ритм 

Частая желудочковая экстрасистолия 

Невозможность задержать дыхание(ортопноэ) 

 



ПАТТЕРНЫ ГИПЕРТРОФИИ 



ВАРИАНТЫ ПОЗДНЕГО КОНТРАСТИРОВАНИЯ 



ФЕНОКОПИИ ГКМП. LGE/Т1 КАРТИРОВАНИЕ 



МСКТ ПРИ ГКМП 

Требования к прибору и 
исследователю… 

Исследования у пациентов с МРТ-
несовместимыми устройствами 

Кт-коронарография 

Морфология – как и МРТ 

Может быть оценена функция(ФВ и 
даже деформация миокарда ) 

Накопление контраста - исследуется 



СРЕДНИЕ ЗНАЧЕНИЯ ГЛС И ПАТТЕРНЫ НАРУШЕНИЯ 

ПРИ ГЛЖ РАЗНОГО ГЕНЕЗА 



ГЛС. ВАРИАНТ НОРМЫ 



ГЛС. СЕРДЦЕ АТЛЕТА 



ГЛС ПРИ ГКМП СНИЖЕН  

ЛОКАЛЬНО НАИБОЛЕЕ В МЕСТЕ МАКС ГИПЕРТРОФИИ 



ГЛС ПРИ АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ 



ГЛС ДО И ПОСЛЕ ТАВИ 



ГЛС ПРИ АМИЛОИДОЗЕ, CHERRY ON THE TOP 



ГЛС, БОЛЕЗНЬ АНДЕРСОНА-ФАБРИ 






