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Дорогие и уважаемые коллеги!

Достаточно общепринято, что основными за-

дачами лучевой диагностики в кардиологии сегод-

ня являются:

– во-первых, максимально раннее неинвазив-

ное выявление патологии сердца и сосудов, как 

широко распространенных (обусловленных атеро-

склерозом, артериальной гипертензией, диабе-

том, их комбинациями), так и редких, в том числе 

врожденных;

– во-вторых, как можно более детальная, и ана-

томически, и функционально, характеристика вы-

явленного кардиоангиологического заболевания 

не только для формального уточнения предвари-

тельного клинического диагноза, но и для точного 

планирования тактики лечения, в первую очередь 

кардиохирургической и рентгенохирургической. 

Контроль эффективности лечения сердечно-сосу-

дистых заболеваний сегодня также немыслим без 

средств лучевой диагностики. Особое место зани-

мает использование средств лучевой диагностики 

для исследований клинической патофизиологии 

сердечно-сосудистых заболеваний.

На пути решения этих важнейших задач сего д-

ня интенсивно развиваются все технологии 

лучевой  диагностики – магнитно-резонансная 

томо графия (МРТ), спиральная рентгеновская 

компьютерная томография (СРКТ), технологии 

внутрисосудистой томографической визуализа-

ции – оптической когерентной и ультразвуковой. 

Журнал “Медицинская визуализация” традицион-

но уделяет кардиологическим направлениям едва 

ли не ведущее место в спектре своих публикаций, 

и предлагаемый здесь Вашему вниманию специа-

лизированный номер продолжает и усиливает 

эту традицию комплексной лучевой визуализации 

заболеваний системы кровообращения. Впрочем, 

в этом выпуске, носящем пробный пилотный 

харак тер, мы сознательно избегаем вопросов сов-

ременной ультразвуковой диагностики в кардио-

логии, которая крайне интенсивно развивается, 

исторически стоит несколько особняком от рент-

геновских и МРТ-технологий, и одна легко может 

занять весь объем журнала.

Все, даже самые современные направления 

и технологии лучевой диагностики в кардиологии 

сегодня не только известны, но и развиваются 

научно и доступны для практического применения 

почти во всей России, в первую очередь благо-

даря программам технического оснащения об-

ластных, республиканских и краевых больниц, 

осуществленным и продолжаемым Правитель ст-

вом и Министерством здравоохранений России. 

Доступность лучевой и томографической техники 

для кардиологических исследований заметно 

улучшилась. Достаточно сказать, что в таком ти-

пичном, небольшом (520 тыс. жителей) областном 

центре, как Томск, количество МР-томографов 

и СРК-томографов, пригодных для кардиоангио-

логических исследований, составляет 11 и 5 соот-

ветственно, далеко превышая обеспеченность на-

селения, например Лондона или Неаполя. Поэтому 

предельно детальное знакомство с современны-

ми возможностями и разработками крайне важно 

как для лучевых диагностов, так и кардиологов-

клиницистов. Более того, отечественной кардио-

логической лучевой диагностике сегодня по силам 

стремиться к самым ведущим позициям и по каче-

ству практической лучевой диагностики, и по мас-

совому научному уровню. Предлагаемый Вашему 

вниманию номер “Медицинской визуализации” 

замыслен как один из шагов на этом пути. В ста-

тьях сегодняшнего тематического номера пред-

ставлены несколько важных направлений.

В первую очередь – это методы современной 

сверхбыстрой одно- и двухэнергетической СРКТ 

и СРКТ-ангиографии аорты, коронарных сосудов, 

крупных периферических артерий, которым по-

священа логически связанная группа статей из 

ведущих кардиологических и кардиохирургиче-

ских институтов России.

Традиционный технологически ведущий в кар-

диологической лучевой диагностике междисци-

плинарный коллектив Лечебно-реабилитаци он ного 

центра Минздрава России и МГУ им. М.В. Ло мо-

носова под руководством проф. В.Е. Синицына 

в статье Е.С.Першиной и соавт. “Оценка диагно-

стической значимости статической перфузии 

в ангио графическую фазу (КТА) и отсроченного 
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контрастирования миокарда (DECT) при двухэнер-

гетической компьютерной томографии (ДЭКТ) 

в визуализации рубцовых изменений миокарда. 

Сравнение с отсроченным контрастированием при 

МРТ” отстаивает то положение, что двухэнергети-

ческое СРКТ-сканирование с контрастным усиле-

нием представляет собой в кардиологии “метод-

за-все” и в состоянии за одно исследование коли-

чественно охарактеризовать и состояние коронар-

ных артерий, и перфузию миокарда по бассейнам 

и сегментам, и тяжесть рубцового поражения.

В статье И.С. Федотенкова и акад. С.К. Тер-

нового “Скрининг кальциноза коронарных арте-

рий методом мультиспиральной компьютерной 

томографии” из Института клиничской кардиоло-

гии им. А.Л. Мясникова, где этот скрининг в свое 

время как популяционный метод исследования 

был реализован впервые в России и Европе, 

деталь но и исчерпывающе показана огромная 

роль этой технологически современнейшей, но 

практически совершенно общедоступной мето-

дики в ран нем выявлении коронарной болезни 

сердца. Недалек тот день, когда кальциметрия 

коро нарных артерий будет в угрожаемых возраст-

ных группах  проводиться обязательно при каждом 

СРКТ-исследовании грудной клетки.

Проф. В.В. Ховрин и соавт. из Российского 

научного центра хирургии им. акад. Б.В. Петров-

ского в статье «“Сверхбыстрая” МСКТ-аорто-

графия: реальность и перспектива» достоверно 

доказали, что двухэнергетическая СРКТ, даже без 

ЭКГ-синхронизации, позволяет обеспечить исчер-

пывающую характеристику состояния аорты, 

в первую очередь для целей хирургической кор-

рекции (проф. Э.Р. Чарчян).

В свою очередь более доступная технологиче-

ски моноэнергетическая СРКТ используется для 

количественной оценки параметров кровообра-

щения при сосудистой патологии головного мозга, 

и вопросам количественных исследований в этом 

случае посвящена статья Ю.М. Портнова и соавт. 

“Морфологические и функциональные изменения 

головного мозга в отдаленном периоде после опе-

рации коронарного шунтирования в ус ловиях 

искусственного кровообращения”. Выяв ление ла-

тентных нарушений мозгового кровообращения 

на основе их количественного анализа в высшей 

степени важно для наилучшего послеоперацион-

ного ведения пациентов, перенесших вмешатель-

ства с искусственным кровообращением.

МРТ сегодня – метод, наиболее оптимально 

сочетающий и глубокое проникновение в вопросы 

патофизиологии кардиологических заболеваний, 

и возможности высокого пространственного раз-

решения диагностических изображений. Именно 

поэтому МРТ обеспечивает сегодня улучшение 

диагностики предсердных нарушений ритма – 

области , в которой гигантские усилия электрофи-

зиологов и клиницистов пока так и не привели 

к достижению длительной стойкой ремиссии при 

фибрилляции предсердий и пароксизмальных 

наджелудочковых тахикардиях. Вероятно, только 

детальная характеристика предсердного фиброза 

позволит сдвинуться в этом направлении и здесь 

невозможно переоценить роль работ О.В. Стука-

ловой и ее коллег из Института клинической 

кардио логии им. А.Л. Мясникова в последнее де-

сятилетие. Статья О.П. Апариной, О.В. Сту ка-

ловой и их учителя, основателя кардиологической 

томографической диагностики в России – акад. 

С.К. Тернового “Магнитно-резонансная томогра-

фия с отсроченным контрастированием при фиб-

рилляции предсердий: первые достижения и пер-

спективы” суммирует основные достижения 

послед них пяти лет в этом направлении. Крайне 

важно, что они в главном основаны на оригиналь-

ных программных разработках математиков 

и программистов МГУ по высокоразрешающей 

компьютерной обработке изображений малых 

объектов в медицине.

МРТ выступает в первую очередь как патофи-

зиологически ориентированный метод исследо-

вания сердечно-сосудистой системы в работе 

Н.И. Рюмшиной и соавт. “Использование антро-

пометрической оценки почек и надпочечников 

методами МР-томографии для прогнозирования 

эффективности ренальной симпатической денер-

вации почечных артерий у пациентов с медика-

ментозно резистентной артериальной гипертони-

ей”, посвященной аппаратно-патофизиологиче-

ским критериям прогнозирования эффективности 

ренальной денервации как метода лечения арте-

риальной гипертензии, а также у Т.А. Шелков-

никовой и соавт. “Структурные изменения мио-

кар да у пациентов с хронической сердечной недо-

статочностью по данным МРТ с контрастным 

усиле нием в динамике наблюдения”, сконцент-

рированной на исследовании воспалительного 

компонента повреждения миокарда при тяжелых 

кардиомиопатиях. Обе из НИИ кардиологии 

Томского национального исследовательского ме-

дицинского центра РАН.

Современная радионуклидная диагностика 

представлена материалом А.В. Мочулы и соавт. 

“Сцинтиграфическая оценка резерва миокарди-

ального кровотока у больных ишемической болез-

нью сердца с различной выраженностью атеро-

склеротического поражения коронарных артерий”, 

посвященным возможностям функциональной 

ОФЭКТ миокардиального кровотока с 99mTc-Техне-
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трилом в оценке критического характера коро-

нарного стеноза. Фактически в работе уже выра-

ботаны новые показания к коронарной реваску-

ляризации, ориентирующиеся не на чисто гео-

мет рический характер стеноза, а на степень 

исчерпанности функционального резерва. 

Важнейшим перспективным направлением 

развития диагностической томографии является 

создание катетерных технологий внутрисосуди-

стой функциональной визуализации, в частности 

оптической когерентной и ультразвуковой томогра-

фии. Сегодня одним из ведущих в нашей стране 

в этом направлении является Кемеровский НИИ 

комплексных проблем сердечно-сосудистых забо-

леваний, и работа Н.А. Кочергина и А.М. Ко чер-

гиной “Внутрисосудистый ультразвук как метод  

выявления нестабильных атеросклероти ческих 

бляшек коронарных артерий” суммирует уже имею-

щиеся результаты и формулирует пути развития. 

Внутрисосудистые методы высокоразрешающей 

визуализации должны быть доведены до массового 

использования в клинике экстренной эндоваску-

лярной реваскуляризации как можно скорее.

Конечно же, охватить все аспекты современной 

лучевой диагностики в кардиологии в одном номе-

ре журнала невозможно. Остались неосвещенны-

ми также важнейшие направления, такие как пози-

тронная эмиссионная томография в кардиологии, 

вопросы повседневной организации исследова-

ний, роль среднего медицинского персонала и ме-

дицинской инженерии, вопросы использования 

комбинированных и совмещенных изображений 

(ПЭТ-КТ, ПЭТ-МРТ, ОФЭКТ-МРТ). И в этих аспек-

тах отечественная лучевая диагностика имеет 

все шансы выйти на устойчиво ведущие позиции 

в мире, и журнал “Медицинская визуализация” 

будет осознанно и упорно прилагать все усилия 

для этого. 

Очевидно, что необходимо широкое обсужде-

ние обеспечения медицинских и медико-исследо-

вательских учреждений современным спектром 

визуализирующей техники, контрастных препара-

тов для МРТ и рентгеновских технологий и радио-

фармпрепаратов с позиций клиники – полного 

по всем потребностям и в то же время экономиче-

ски приемлемого.

Поэтому в дальнейшем есть надежда продол-

жать традицию тематических номеров “Меди-

цинской визуализации”, посвященных всему спект-

ру направлений развития нашей специальности, 

безусловно, сегодня важнейшей в практической 

медицине, если эта традиция окажется практиче-

ски полезна и встретит заинтересованный отклик 

лучевой и кардиологической аудитории врачей, 

научных работников, среднего медицинского 

и тех нического персонала.

Надеемся, что сегодняшний почин окажется 

полезным и найдет свое продолжение и развитие.
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