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Обоснование 

Увеличение левого предсердия предложено считать в качестве 
барометра диастолической нагрузки, предшествующей развитию 
фибрилляции предсердий, инсульта, застойной сердечной 
недостаточности и смертности от сердечно-сосудистых причин.  

Abhayaratna WP, Seward JB, Appleton CP, Douglas PS, Oh JK, Tajik AJ, Tsang TS. Left atrial size: physiologic determinants and 
clinical applications. J Am Coll Cardiol. 2006 Jun 20;47(12):2357-63. doi: 10.1016/j.jacc.2006.02.048.

 



Схема левых камер сердца и ЭхоКГ в двух позициях 



Парастернальная позиция по длинной оси левого желудочка: поток в левой верхней легочной вене  (LUPV) 
направлен к митральному клапану (черная стрелка), левая нижняя легочная вена (LIPV) расположена вблизи  
нисходящей аорты
LV – левый желудочек; LA – левое предсердие



Наполнение левого 
предсердия и левого 
желудочка по данным МРТ

Fyrenius A, Wigström L, Ebbers T, Karlsson M, Engvall J, Bolger AF. Three dimensional 
flow in the human left atrium. Heart. 2001 Oct;86(4):448-55. doi: 
10.1136/heart.86.4.448. 

Обратный поток в легочных венах, 
превосходящий по длительности фазу А 
трансмитрального потока, указывает на 
повышение конечно-диастолического 
давления в левом желудочке 
Rossvoll O, Hatle LK. Pulmonary venous flow velocities recorded 
by transthoracic Doppler ultrasound: relation to left ventricular 
diastolic pressures. J Am Coll Cardiol. 1993 Jun;21(7):1687-96. doi: 
10.1016/0735-1097(93)90388-h



История и настоящее  

В 2003 году измерение потоков в легочных венах в клинической практике 
проводилось для дифференцирования констриктивного и рестриктивного 
перикардита, оценки давления наполнения и диастолической дисфункции ЛЖ, 
изучения функции ЛП и выраженности митральной регургитации 

Tabata T, Thomas JD, Klein AL. Pulmonary venous flow by doppler echocardiography: revisited 12 years later. J Am Coll Cardiol. 
2003 Apr 16;41(8):1243-50. doi: 10.1016/s0735-1097(03)00126-8.

В 2020 году время замедления диастолического потока в легочных венах менее 183 
мс представлялось многообещающим для определения повышенного давления в 
левом предсердии

Reddy BG, Singh NG, Nagaraja PS, Subhash S, Prabhushankar CG, Manjunatha N, Chintha V. Transesophageal echocardiographic 
evaluation of pulmonary vein diastolic wave deceleration time - As a predictor of left atrial pressure. Ann Card Anaesth. 2020 Jan-
Mar;23(1):34-38. doi: 10.4103/aca.ACA_253_18. 



Suwa K, Saitoh T, Takehara Y, Sano M, Nobuhara M, Saotome M, Urushida T, Katoh H, Satoh H, Sugiyama M, Wakayama T, Alley M, Sakahara 
H, Hayashi H. Characteristics of intra-left atrial flow dynamics and factors affecting formation of the vortex flow – analysis with phase-resolved 
3-Dimensional cine phase contrast magnetic resonance imaging. Circ J. 2015;79(1):144-52. doi: 10.1253/circj.CJ-14-0562



Визуализация потоков в правом 
предсердии в виде типичного  завитка 
по часовой стрелке в конце систолы 
желудочка/фазу наполнения 
предсердия у здорового человека 

Parikh JD, Kakarla J, Keavney B, O'Sullivan JJ, Ford GA, 
Blamire AM, Hollingsworth KG, Coats L. 4D flow MRI 
assessment of right atrial flow patterns in the normal heart 
- influence of caval vein arrangement and implications for 
the patent foramen ovale. PLoS One. 2017 Mar 
10;12(3):e0173046. doi: 10.1371/journal.pone.0173046. 



Потоки в правом предсердии в систолу 
в правой сагиттальной позиции 
(слева) и передне-задней проекции 
(справа) во время поздней систолы/в 
фазу наполнения предсердий

SVC flow (red) and IVC flow (green).

Parikh JD, Kakarla J, Keavney B, O'Sullivan JJ, Ford GA, 
Blamire AM, Hollingsworth KG, Coats L. 
4D flow MRI assessment of right atrial flow patterns in 
the normal heart - influence of caval 
vein arrangement  and implications for the patent 
foramen ovale. PLoS One. 2017 Mar 10;12(3):e0173046. 
doi: 10.1371/journal.pone.0173046. 



Wehrum T, Lodemann T, Hagenlocher P, Stuplich J, Ngo BTT, Grundmann S, Hennemuth A, Hennig J, Harloff A. Age-related changes of right 
atrial morphology and inflow pattern assessed using 4D flow cardiovascular magnetic resonance: results of a population-based study. J 
Cardiovasc Magn Reson. 2018 Jun 14;20(1):38. doi: 10.1186/s12968-018-0456-9. 

Визуализация наполнения 
правого предсердия  
демонстрирует 2  паттерна:
- у молодых лиц с 

формированием 
вращающегося по часовой 
стрелке вихря, 

- у пожилых людей поток 
был турбулентным, а 
закрученность у 
некоторых пациентов 
отсутствовала



• Целью нашего исследования явилось изучение отдаленной прогностической 
значимости параметров допплеровского исследования внутрисердечных 
потоков по данным эхокардиографии (увеличения скорости обратного 
потока в фазу систолы предсердий в устья верхней полой и легочной вены) у 
пациентов без органических изменений сердца при синусовом  ритме



Объект и методы исследования 78 пациентов гастроэнтерологического отделения 7 ГБ 
г.Тулы,  
расширенный протокол ЭхоКГ с определением параметров 
наполнения предсердий - скоростей потоков в верхней 
полой вене, левой верхней легочной вене; а также в  
медиальной печеночной вене; КДЦ ТОКБ, Acuson 512, 1999 
год 
Информация об обращаемости в ЛПУ за 2014-2021 годы 
была доступна: 
 -  для 6/15 мужчин (возраст в 1999  году - 40-58 лет ) 

 -  для 20/49 мужчин и  5/14 женщин (возраст в 1999 году - 16-
32 года )



Результаты 
• В старшей возрастной группе у 5/6 пациентов диагностирована 

полиморбидность, при этом обращения по поводу патологии органов 
пищеварения отмечены только у 1 пациента;  

• Несмотря на нормальный индекс массы тела, через 15-20 лет у всех 
пациентов                 патология сердечно-сосудистой системы, при этом у 4/6 
пациентов ранее было снижено отношение E/A правого и у 2/6 - левого 
желудочка (нарушена релаксация);  

• Пациент 52 лет с выраженной регургитацией в легочные вены при 
исследовании в 1999 году                  в 2014, 2020 и 2021 году перенес острый 
инфаркт миокарда;   

• У пациента со сниженной скоростью потоков в медиальной печеночной вене 
                      в 1999 году                   в 2014 году варикозная болезнь.     

  



Результаты у лиц молодого возраста 

• Патология органов пищеварения сохранилась у 8/22 пациентов (36,3%);  
• Увеличение скорости регургитации в верхнюю полую вену 

  патология сердечно-сосудистой системы (артериальная гипертензия,       
дисциркуляторная энцефалопатия); 

• Снижение скорости в медиальной печеночной вене                   варикозная  
болезнь;  

• Информация о перенесенном COVID-19 была доступна для мужчины и 
женщины 1975 года рождения: у обоих в 1999 году наблюдалось 
снижение E/A правого желудочка и признаки дисплазии соединительной 
ткани сердца. 





Figure 1 Summary of the parameters included in the approach of 
the diagnostic algorithm of the 2009 and the 2016 ...
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Figure 3 Responses to the used approach (A) and the most used 
parameters (B) in the indeterminate cases

Eur Heart J Cardiovasc Imaging, Volume 22, Issue 10, October 2021, Pages 1098–1105, https://doi.org/10.1093/ehjci/jeab087

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details.

https://doi.org/10.1093/ehjci/jeab087


Заключение 

• С позиций гемодинамики целостного организма измерение скоростей наполнения 
обоих предсердий может быть прогностически информативным у отдельных 
пациентов, имеющих  риск возникновения соответствующей патологии, а также 
для оценки функции обоих предсердий





Спасибо за внимание! 
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