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Введение. ����������� � ������� ��������������������� � ������� ����������
������� п�р�ж���я п����� – ���ж��я � ���у��ь��я 
пр�б���� ��вр������й ��д�ц��ы. П� д���ы� ряд� 
�в��р�в [3, 9–11, 16] р������р�в���ый в�д п�������� 
в��р������я в 20 р�з ��щ� п�рв���ых з��������в���ых 
��в��бр�з�в���й �р����. Ч�щ� в���� в п����ь �����
������з�рую� ����р�����ь�ы� �д�����рц����ы, р�� 
п�дж��уд����й ж���зы, ж��уд��, �������й ж���зы � 
�����х. Б���� р�д��я ������з�ц�я п�рв���ых �пух��
��й: ж����выв�дящ�� пу��, п����, п�щ�в�д, я������, 
пр�д������ь��я ж���з� � др. 

Х�рур�������я �п�р�ц�я яв�я���я «з����ы� �����
д�р���» ������я п�д�б�ых п�ц�����в, �д���� � ���
����у �бр�щ���я п�ц����� з� ��д�ц�����й п���щью 
р�з��ц�я в�з��ж�� ����� ��� у 40% б��ь�ых [4]. Б�з 
����в����вующ��� п���б�я ��д���� выж�в������� 
пр� ������� �����в в��р������ п�р�ж���я  п����� 
��х�д���я в пр�д���х 2–6 ���яц�в [27], в �� вр��я 
��� д���ый п���з����ь п���� р�д����ь��й р�з��ц�� 
�����в�я�� �� 11 д� 21 ���яц�, � 5�����яя выж�в���
����ь д�������� 30–35% [31, 55, 58]. 

Выяв����� �������з�в в п����� ����� ��р����� 
д�������������� з�������, �пр�д��я�� выб�р ������� 
������я � пр����з. Ш�р���� в��др���� в ���������ую 
пр�����у ����д�в �у��в�й д���������� п�зв����� 
з�������ь�� у�у�ш��ь �б��руж���� ��в��бр�з��
в���й п�����, пр�в�д���� �х д�фф�р��ц���ь��й 
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� ��п������й д���������� [3, 41]. Пр�������� �р��
д�ц����ых р�������в���х ����д�� (� ����р����ы�� 
пр�п�р�����), у�ь�р�зву��в��� �����д�в���я (УЗИ), 
���пью��р��й � ���������р�з�������й �����р�ф�й 
(КТ � МРТ ����в����в����), � ���ж� д���ы� р�д���у�
���д���� �����р�в���я ��� ��� ����� ����� з������� 
в п������в�� ���������ь���� д�����з�, �д���� ц��� � 
в�з��ж����� р������р�в���ых ����д�в р�з����ы. 

Цель исследования. Об�бщ��ь д���ы� ��р��
в�й ����р��уры � ��вр������� �����я��� пр�б���ы 
�у��в�й д���������� ���������������� п�р�ж���я 
п�����. 

Методики традиционного рентгенологического ис-
следования. Р��������р�ф�я �р����в брюш��й п����
��� в у���в�ях ������в����й ����р�������� яв�я���я 
������ф�р����в��й � ��з���п�ц�ф����й ����д���й 
д���������� �������з�в п����� � д�я ц�����пр�в�
������� �х �зу����я в д���ый ������ пр��������� 
�� пр����я���я [70]. Н� �бз�р�ых р��������р����х 
��ж�� выяв��ь ��шь ���в���ы� пр�з���� п�р�ж���я 
п����� – ��п���������ю, �бызв���в����я � ��ц��. 
Л����ь�ы� ����ж���я ����й ���ьц�я ��щ� в��р����
ю��я в �������з�х, выр�б��ыв�ющ�х з�������ь��� 
��������в� �уц���, ��� пр�в���, э�� пр��зв�д�ы� 
�д�����рц����ы ������й ��ш��, ж��уд��, �������й 
ж���зы, � ���ж� ��йр�э�д��р���ых �пух���й. Р�ж� 

УДК



     В Е С Т Н И К  Р О С С И Й С К О Й  В О Е Н Н О - М Е Д И Ц И Н С К О Й  А К А Д Е М И И   2 3(43) – 2013

Обзоры

д���ый ���п��� выяв�яю� пр� ��р���� �я���х ����
��й, �������р����, ��ду��яр��� р��� щ���в�д��й 
ж���зы � дру��х �пух��ях [83]. 

З�������ь�� б���� ��ф�р����в�ы ����д��� р����
�������р������� �����д�в���я ж����выд������ь�ых 
пу��й � ���уд�в брюш��й п������. Т��, �р����ж��я 
х���ц�����р�ф�я, �р����ж����р��п��������я х�����
����р�ф�я � э�д����п������я р��р��р�д��я х�����
���п���р�������р�ф�я яв�яю��я �д���� �з в�дущ�х 
����д�в д���������� з�б���в���й � п�вр�жд���й 
ж����выв�дящ�х пу��й. �����я ��ф�р��ц�я �р�й�� 
в�ж�� д�я �ц���� �бщ��� �����я��я п�ц�����, �р��� 
����, ����д��� ���ю� яр�� выр�ж���ую пр��������ую 
��пр�в�������ь � в б��ьш����в� ��у���в вы��уп�ю� 
в ������в� п�рв��� э��п� �п�р�ц������� п���б�я. 
Од����, � ��ж�����ю, в ����ш���� �����в ��������
��������� п�р�ж���я п����� ��� �б��д�ю� ��р����
����ы� п����ц����� � ����� д�ю� ��шь ���в���ую 
��ф�р��ц�ю.

Н��б��ьш�� з������� в ��������� р������р�в���
��й п�������� ���ю� р�з����ы� в�ды ������р�ф�й. 
����ы� � ��п� в���у�яр�з�ц�� выяв����ых �����в 
в�ж�ы ��� � ����� зр���я �х выяв����я � д�фф��
р��ц���ь��й д����������, ��� � пр� п����р�в���� 
�п�р���в���� в��ш����ь��в�. Ц�������р�ф�я, 
�������в��я � �уп�р�������в��я ������р�ф�я, в�з�
вр����я �п����п�р���р�ф�я � др. п�зв��яю� п��у���ь 
д����ь��� пр�д���в����� � ���уд����� ��р����� ���
���ду���й �б�����, вз��������ш���� �пух���в��� 
уз�� � �р��р�я�� � в�����, х�р����р� пр�х�жд���я 
����р������� пр�п�р��� ��р�з ���� в р�з����ы� ф�зы 
�����р�в���я, � ���ж� ��р�д�� ��ущ���в��ь ����б�ы� 
����пу�яц�� (х����э�б���з�ц�я, ������р�в���� � 
�.п.) – [1, 2, 5–8, 25, 49]. В����� � ��� д���ы� ����д��
�� д��������� ��в�з�в�ы � �вяз��ы � �пр�д�����ы� 
р����� д�я ж�з�� п�ц�����.

Ультразвуковое исследование. Ш�р���я р���
пр���р��������ь ����в����вующ�й ��х����, �� ���
б��ь����ь, ���у���в�� �у��в�й ���руз�� (в�ж�� пр� 
��р������) � ���������ь��я э�����������ь д���ю� 
УЗИ ����д�� выб�р� в п�рв����й д���������� з��
б���в���й п����� [17, 88]. И�п��ьз�в���� цв���в��� 
д�пп��р�в����� � э��р����������� ��р��р�в���я, 
�����вых ��р�����, р�з����ых ����рв��ц����ых, 
���р��п�р�ц����ых � э�д����п������х ����д�� 
з�������ь�� р��ш�р��� в�з��ж����� �����р�ф��. 
Од���� ������ з�руб�ж�ы� �����д�в����� [41, 45, 72] 
��в�дя� �р�д�ц������у УЗИ в �б���д�в���� б��ь�ых 
� �������з��� п����� ��р��������� �����, пр�жд� 
в���� в �вяз� � ��� ��з��й �ув��в����ь����ью [41] � 
�п�р���р�з�в�������ью. Кр��� ����, з�������ь��я 
����ь �����вых �бр�з�в���й п����� �р�д���� р�з�
��р� (�� 1 д� 3 �� в д�����р�) х��я � ��п��х� вы�
яв�я���я пр� �����р�ф��, �� ����� �п�ц�ф������й 
УЗ���р���ы, ��� пр�в�д�� � ��рь�з�ы� пр�б����� 
в пр�в�д���� д�фф�р��ц���ь��й д���������� р���
����р�в���ых з�б���в���й [36, 52, 81]. ��ффуз�ы� 
п�р�ж���я п�����, ����� ��� ��п����, ц�рр�з, ж�р�в�й 
��п���з з�������ь�� ����ж�ю� ��у�������ую ��р���у 

�р����, �р�й�� ����ж�яя выяв����� ������������
���х уз��в [36, 63]. Выр�ж����я п�д��ж���ж�р�в�я 
���������, �р��ф���ы �� п�р�����ь���� ��ш������ � 
��д�рж�щ����я в ��� ��з� вызыв�ю� з�������ь�ы� 
�руд����� пр� пр�в�д���� �����р�в���я [33]. 

В����� � ��� ������ �з п�р��������ых пр�б��� 
������� бы�� ��в���р�в��ы � р�зв����� ��х�����
���й б�зы. Пр�������� УЗ�����р����ых пр�п�р���в 
з����в��� п�р�����р��ь в�з��ж����� ����д� в 
д���������� �����вых �бр�з�в���й п����� [20, 52, 
67, 68], п�вы��в �ув��в����ь����ь � �п�ц�ф������ь 
пр�б��з����ь�� �� 20%. В ряд� ��у���в п�яв����ь 
в�з��ж����ь ��в�р��ь � ��п����в��ых в�з��ж����ях 
����д� � КТ � МРТ [30, 45, 52, 65, 67, 72]. Од���� 
п��пр�ж���у УЗИ ��������я � �р�звы��й�� �п�р����
р�� � �пп�р�����з�в����ы� ��х������я�, � п����у 
д����в�р����ь д��������������� з���ю����я ��пря�
�ую ��рр���ру�� � �пы��� � �в���ф���ц��й вр���, 
пр�в�дящ��� �����д�в����, з�в����  �� у���в�й ��� 
р�б��ы � ц����� ряд� д�п�������ь�ых �убъ����в�ых 
п�р����р�в [90]. 

Рентгеновская компьютерная томография. В ���ц� 
пр�ш���� в��� ���пью��р��я �����р�ф�я п��у���� 
п�в��������� р��пр���р������ в д���������� з�б��
��в���й �р����в брюш��й п������ � з�брюш������ 
пр���р����в� [13, 15, 56]. С п�яв������ �у�ь���
�п�р��ь�ых ���пью��р�ых �����р�ф�в ����в�ы� 
пр���ущ���в� ����д� ����� ��� бы��р���, ������в��
з�в����ь, вы����я р�зр�ш�ющ�я �п���б����ь ����� 
�щ� б���� ���в�д�ы. С�вр������� пр��р������ 
�б��п������ � ш�р���й �п���р в�з��ж�����й п����
пр�ц����р��й �бр�б���� пр�в��� � у�у�ш���ю д���
�������� �����вых п�р�ж���й п����� [13–15, 32]. 

Сущ���в���� п�выш��� ц������ь КТ ��п��ьз�в��
��� ����д��� �����ф�з���� ����р������� у������я 
� вып������� КТ�������р�ф�� [15, 79]. П� х�р����ру 
�р�в����бж���я б��ьш����в� �������з�в п����� 
��п�в���у�яр�ы � пр�д���в�яю� ��б�й ��п�д����ы� 
�бр�з�в���я в п�р���ь�ую в���з�ую ф�зу �����р��
в���я. П� д���ы� Robinson P.J. [74] �з�бр�ж���я, 
п��у����ы� в э�у ф�зу �����р�в���я, п�зв��яю� 
д��������р�в��ь б��ьш����в� ����в����вующ�х 
�����в. Г�п�рв���у�яр�ы� �������зы п����� ����� 
р��пр���р����ы � х�р����р�ы пр���ущ���в���� 
д�я р��� п����, щ���в�д��й ж���зы, ��рц����д� � 
�������ы. В��р���ы� ��в��бр�з�в���я п�д�б���� 
р�д� �у�ш� в�зу���з�рую��я в �р��р���ь�ую ф�зу. 
Н���в�ы� д���ы� (��� в�р�у��ь�ы� б������р����ы� 
д���ы� пр� ��п��ьз�в���� двуэ��р���������й КТ) 
��ф�р����в�ы в д���������� �р�в��з��я��й в�у�р� 
�������з�в � �х �бызв���в����й (��������, �уц��
��з�ы� �������зы). 

Вып������� КТ�������р�ф�� п�зв��я�� п��у�
���ь ��ф�р��ц�ю �б ���б������ях �������������� 
��р����я ���уд����й ������ы п����� (�р��р���ь�
��й � в���з��й), �ц����ь ���п��ь �� в�в���������� 
в п������������й пр�ц���, � ���ж� �п����р�в��ь 
�бъ�� �п�р���в���� в��ш����ь��в� [12, 40, 82, 89]. 
П� д���ы� ряд� �����д�в���й �ув��в����ь����ь 
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�����ф�з��й ���пью��р��й �����р�ф�� в выяв����� 
�������з�в в�рь�ру�� �� 70 д� 95% д�я �����в 10 �� 
� б���� [74]. 

К ����в�ы� ��д�������� КТ �����я� �у��вую 
���руз�у, ���������ь�� ��з�ую �����вую ����р����
����ь (���б���� ����в�ых �з�бр�ж���й),  в�з��ж�
����ь р�зв���я выр�ж���ых ����р�������х р���ц�й 
� �пр�д�����ую ��фр�����������ь й�д��д�рж�щ�х 
����р����рующ�х пр�п�р���в. 

Радионуклидный метод. О���в�ы� ��� пр���у�
щ���в�� яв�я���я в�з��ж����ь �����д�в���я фу���
ц�����ь���� �����я��я �р����в � ������. Н� �б��д�я 
����ь вы����� пр���р����в���ы� р�зр�ш�����, ��� 
�з�бр�ж���я, п��у����ы� пр� УЗИ, КТ � МРТ, �ц�����
�р�ф�я ��р�ж��� ф�з������������ � п���ф�з�������
������ �з������я, пр���х�дящ�� в �р����з�� [18].

В�з��ж����� ����д�в яд�р��й ��д�ц��ы в ���
������� ����в��ы в п�рвую ���р�дь �� выяв����� 
����б��������х ��руш���й в �пух��ях � ��руж�ющ�х 
����ях. О��б������� р�д���у���д�ых ����д�в п��
зв��яю� ��п��ьз�в��ь �х д�я выяв����я �пух���вых 
п�р�ж���й (в ��� ����� ��д�����ых �������з�в) в 
���у�ц�ях, ���д� ��ру��ур�ы� �з������я �� �пр�д��я�
ю��я ��� ���п�ц�ф���ы, � ���ж� д�я �ц���� р������ 
��в��� �пух��� �� ����в����вующую ��р�п�ю.

Т��, �д��ф������я э���������я ���пью��р��я 
�����р�ф�я (ОФЭКТ) � �����ы�� эр��р�ц����� 
�б��д��� вы����й �п�ц�ф������ью в  д�фф�р���
ц���ь��й д������ ���� ��������� � дру��х �пух���й 
п����� [26], � �����р�в���� � ��п��ьз�в����� р�д���
ф�р�пр�п�р���в (РФП) � р�ц�п��р�� ������������� 
пр����я���я пр���ущ���в���� в д���������� �����
���з�в п����� ��йр�э�д��р���ых �пух���й, � ���ж� 
р��� �������й ж���зы � ��������������� р��� ����
���� [48]. Р�зр�б��ыв�ю��я � дру��� �у��р��р�п�ы� 
РФП, п�зв��яющ�� в�зу���з�р�в��ь �п�ц�ф������� 
�пух���вы� ����� в �р����з�� б��ь���� [26]. 

В ����р��ур� [50, 61] ����в�� �б�ужд����я в��
пр�� ��ф�р����в����� п�з��р����й э���������й 
�����р�ф�� (ПЭТ) � 18�ф��рд�з������ю��з�й (Ф�Г) в 
д���������� �пух���вых п�р�ж���й п�����. П��у���ы 
�б��д�ж�в�ющ�� р�зу�ь���ы в ����ш���� в�з��ж���
���й д������ ����д� в д���������� ���������������� 
п�р�ж���я п����� у б��ь�ых р���� ������й ��ш��, 
��������й � р���� �������й ж���зы [40, 51, 53]. П� 
���бщ���я� ������рых �в��р�в [22–24, 34] ПЭТ � 18�
Ф�Г эфф����в��� КТ в д���������� ���������������� 
п�р�ж���я п����� ����р�����ь��й э�������� � яв�я�
���я ���ы� �ув��в����ь�ы� ����в�з�в�ы� ����д�� 
в д���������� �������з�в п����� в ц���� [34]. 

В�ж��й пр�б����й �������я р�зр�б���� ����д�� 
� ��п��ьз�в����� дру��х РФП. В ���������, д�я 
д���������� �п�ц�ф�������� п�р�ж���я п����� пр� 
вы����д�фф�р��ц�р�в���ых ��йр�э�д��р���ых 
�пух��ях, �д� ПЭТ � 18�Ф�Г �� в���д� ���зыв����я 
��ф�р����в�� [73], �зу��ю��я в�з��ж����� ������
�ц�����р�ф�� � 123I�����й�дб��з���у���д���� 
(МИБГ) � 111In����р����д��. И�п��ьз�в���� э��х 
�п�ц�ф������х РФП п� д���ы� з�руб�ж��й ����р��

�уры [48, 62, 78, 84] ����� х�р�ш�� п�р�п����вы, х��я 
в�пр�� �ужд����я в д��ь��йш�� �зу�����. 

Н�д�������� ����д� яв�я���я ��� ��з��я пр��
��р����в����я р�зр�ш�ющ�я �п���б����ь, �ущ��
��в���� ��р�����в�ющ�я в�з��ж����� выяв����я 
��������������х �����в д�����р�� ����� 1 �� [75, 
76, 77], � ���ж� �� вы����я �ув��в����ь����ь у п��
ц�����в, пр�ш�дш�х ��з�д���� �ур� х������р�п�� 
[28, 29, 39, 69]. 

О������ р�ш��ь п�рвую пр�б���у уд����ь � п��
яв������ ��в��щ���ых ПЭТ/КТ � ПЭТ/МРТ �����р�в 
[37, 42, 43, 46, 71, 85–87]. Пр� э��� ПЭТ/МРТ п���з��� 
з�������ь�� б���� вы����� ц�фры �ув��в����ь����� 
(д� 70% в выяв�����  �����в ����� 1 �� в д�����р� 
� д� 98% пр� б���� �руп�ых ��в��бр�з�в���ях) � 
�п�ц�ф������� (д� 100%) – [47].

Магнитно-резонансная томография. З� п����д�
��� ��ды МРТ ����� �д��� �з в�дущ�х ����д�в  ���
��в�з�в��й �у��в�й д���������� п������������х 
�з������й брюш��й п������ [19]. О��в�д�ы� �� 
пр���ущ���в�, ����� ��� вы����я �����в�я ����р����
����ь, пр��зв��ь�ый выб�р п�������� �����р�в���я, 
���у���в�� �у��в�й ���руз�� � ш�р���� в�з��ж�
����� пр��р������� �б��п�����я пр�д�пр�д����� 
д���ый пр�ц���. Кр��� ����, ���� в�� б�з�вы� 
д�������������� ����ды �б��п���в�ю� п���р����� 
������������х �з�бр�ж���й �� ����в� ��шь �д���� 
ф�з�������� п�р����р� (пр� УЗИ – э�� эх��������ь 
�����й, пр� р��������р�ф�� � КТ – ��эфф�ц���� п��
���щ���я р�������в���х �у��й � �.п.), МРТ б�з�ру���я 
�� ����в� ������ь��х ф�з������х ф����р�в (пр��
�����я п�������ь, вр����� р������ц�� Т1 � Т2, пр��
ц����х д�ффуз�� � �.д.). ����ый ф��� �ущ���в���� 
п�выш��� в�з��ж����� пр�в�д���я фу��ц�����ь�ых 
�����д�в���й, � ���ж� в ��������� � пр��������� 
б��ьш��� ��������в� р�з���бр�з�ых ��пу�ь��ых п��
���д�в����ь�����й (пр�������в �����д�в���я), п���� 
в���д� п�зв��я��  выяв��ь р�з����я в ���бр�ж���� 
��р���ь�ых � п������������х �����й, ���б����, ���� 
пр����яю��я ����д��� д������������ ����р������� 
у������я � в�у�р�в���ы� вв�д����� �п�ц���ь�ых 
пр�п�р���в. Ф��������� �����ф�з��� д����������� 
����р����р�в���� �����  ����ъ������й ����ью ���
���д�в���я п�ц�����в � �������������� п�р�ж����� 
п����� [60, 80].

В з�в�������� �� х�р����р� б������������� р���
пр�д�����я в �р����з�� выд��яю� ������ь�� �рупп 
����р����ых пр�п�р���в. С ����� зр���я д���������� 
���������������� п�р�ж���я п�����, � ���ж�, у���
�ыв�я д���уп����ь пр�п�р���в � �����������у пр��
������ю в ��ш�й ��р���, р������р�в��ь ���ду�� дв� 
в�д� ��п� ���д�����й:

1. В���������ы� (���уд���ы�) �����ы (���д�����я) 
– ���б���� р��пр���р����ы в �����ящ�� вр����я. 
Э�� в�щ���в� пр�д���в�яю� ��б�й х����ы ��д�����я, 
вв�дя��я в�у�р�в���� � р��пр�д��яю��я ��� в� в���
�������ых пр���р����в�х п�р��х��ы п�����, ��� � в 
�пух���вых �����х. Н� х�р����р р��пр�д�����я в��я�� 
���ж���в� ф�з�����������х ф����р�в ����х, ��� ����
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п��ь в���у�яр�з�ц�� уз��, х�р����р �р�в����бж���я, 
пр���ц������ь э�д�����я � р�з��р в�����уд������ 
��ж���������� пр���р����в�, в ����р�� пр���х�д�� 
р��пр�д������ ����р������� пр�п�р��� � �.д. [57, 66]. 
Р�з����я в ������рх���������� � п���ф�з������� 
�пух���вых �бр�з�в���й п����� �пр�д��яю� �����
��в���ы� � ��������в���ы� ���б������� д������� 
р��пр�д�����я д���ых в�щ���в, �б�����я выяв����� 
� д�фф�р��ц���ь�ую д���������у р������р�в���ых 
�����в.

2. Г�п���б����р�ы� �����ы – ����п��в�ю��я ���
п���ц����� � з���� выв�дя��я в ������у ж����ых 
х�д�в. С����я��� «����р����р�в���я» п����� д����я 
�� ����� 2 � п���� в�у�р�в����й ��ъ��ц�� пр�п�р��
�� � п�зв��я�� �б��руж��ь �б�����, �� ��д�рж�щ�� 
в �в��й ��ру��ур� ��п���ц��ы ��� ��д�рж�щ�� �х 
в у��������� фу��ц�����ь��� �����я���. А����ы 
� ���б���р�в���ы� ��х���з��� р��пр�д�����я 
п�зв��яю� п��у���ь п����д�в����ь�� �����р���ы 
в ���уд���ы� ф�зы �����р�в���� (п� �������� � 
в���������ы�� ����р������) � ��п���б����р�ую 
(�п�ц�ф�����ую) ф�зу в х�д� �д���� �����д�в���я, 
�ущ���в���� п�выш�я д�������������� в�з��ж����� 
����д� МРТ [35, 59].

Ещ� �д�� ����р����� � в��ь�� п�р�п����в��� 
��пр�в����� р�зв���я МРТ �вяз��� � п��у������ 
д�ффуз������взв�ш���ых �з�бр�ж���й (�ВИ), ���
��ры� ф��������� пр�д���в�яю� ��б�й �����р���ы, 
���бр�ж�ющ�� �������в����ь п�р���щ���я в�у�р� 
�����й �����у� в�ды. �����я ����д��� ���з����ь 
�р�звы��й�� ��ф�р����в��й в выяв����� �����в 
���������������� п�р�ж���я п����� [38, 64], � ���ж� 
дру��х �����х ��в��бр�з�в���й п����� � ���ф����
�����х уз��в [44, 54].

Ещ� ц��ый ряд ����д��,  ����х  ���  МР�
�п���р����п�я, МР�п�рфуз�я, МР�э������р�ф�я � �.п. 
��х�дя��я в ���д�� ��у��ых �зы�����й � �б�щ�ю� п� 
��р� в��др���я в ���������ую пр�����у �ущ���в���� 
р��ш�р��ь в�з��ж����� ����д� МРТ, �д���� ряд ��х�
�������х ���ж�����й � ��р�������й п��� �д�рж�в�ю� 
д���ый пр�ц���.

К ����в�ы� ��д�������� ����д� МРТ �бы��� ���
���я� ���������ь�� б��ьш�� вр��я, ���бх�д���� д�я 
п��у����я �з�бр�ж���й (��� �����у�, ������ь�� д��
�я���в ���у�д), ��� пр�в�д�� � п�яв����ю �р��ф����в 
�� дых����ь�ых дв�ж���й � п�р�����ь���� ��ш������, 
��р�������ы� в�з��ж����� в выяв����� �����ь�ых 
�бызв���в����й, вы���ую ��������ь �б�руд�в���я � 
��� э��п�у���ц��, �п�ц���ь�ы� �р�б�в���я � п���щ��
��я�, в ����рых ��х�дя��я пр�б�ры (э�р���р�в���� �� 
п���х), ряд ���������ь�ых � �б���ю��ых пр���в�п��
��з���й � пр�в�д���ю �����д�в���я (���у��р�ф�б�я, 
������� у п�ц����� ���р�д�ых ������������х ��� в 
�р����з��: ���у���в���ы� в�д����� р����, ���п��ы 
��рдц�, р�з����ы� ��п����ы, ������� � др.) [21].

Заключение. Н� ��вр������� э��п� р�зв���я �у�
��в�й д���������� в�� пя�ь �� ����д�в ���у� в�ж�ую 
��ф�р��ц�ю � �����я��� ��п���б����р��й ������ы 

п�ц�����в � ���������������� ��в��бр�з�в���я�� 
п�����. Н��б���� ��ф�р����в�� в д����� �������
��� ���п������я МРТ � пр��������� ����х ��вр��
����ых ����д��, ��� МР�д�ффуз�я � д����������� 
����р������ у������� � ��п����р�п�ы� ����р����ы� 
пр�п�р����. М����ф�з��я ���пью��р��я �����р�ф�я 
���ж� �б��д��� вы����� д�������������� п����ц���
���, �д���� пр���ущ���в� �� �����вя��я ���в�д�ы 
пр� ������� у б��ь���� пр���в�п���з���й � МРТ, 
пр� �����р�в���� �яж��ых п�ц�����в (������� � ���
��ры�� з��руд���), пр� ���бх�д������ д����ь��й 
в�зу���з�ц�� ������рх���������� п����� � �����в 
�� п�р�ж���я (КТ�������р�ф�я) ��� �����ь�ых �быз�
в���в����й. 

УЗИ ��пр�в���� пр���ущ���в���� �� п�рв���ую 
д���������у ��в��бр�з�в���й, � ���ж� ��ж�� п����ь 
в д����������� ��б�юд����. 

М���д��� яд�р��й ��д�ц��ы (ПЭТ, ОФЭКТ) пр�д�
��з�����ы д�я выяв����я ��������������х �����в 
��� ����вых � р�ш���я ряд� уз��х в�пр���в д�ф�
ф�р��ц���ь��й д����������, пр� э��� ����у�ш�� 
р�зу�ь���ы ��� д�ю� в в�р�����х ��в��щ���я � МРТ 
��� КТ������р�в�����. Тр�д�ц����ы� р�������в���� 
����д��� (в ����в��� в в�д� р�з������� р�д� х�����
����р�ф�й � ������р�ф�й) ��хр����� �в�ю ���у��ь�
����ь пр���ущ���в���� в ������в� �����ь�ых э��п�в 
����б�ых ����пу�яц�й (др���р�в���� пр�����в, 
х����э�б���з�ц��, ������р�в���я � �.п.). 
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Yu.N. Savchenkov, S.S. Bagnenko, G.E. Trufanov, V.A. Fokin

Radiology imaging of liver metastases: state of the problem 

Abstract. On the base of literature was analyzed modern state of radiology in diagnosis of hepatic metastases. It was shown 
that all radiology methods provide important information about hepatobiliary system of such patients but their objectives and 
goals are different. From this point of view the most useful is magnetic resonance imaging with such modern techniques like 
diffusion weighted imaging or dynamic enhancement with hepatobiliary contrast agent. Multislice computed tomography in 
case of multiphase contrast enhancement also can be effective in discussing problem especially in instable patient and for 
liver (tumor) angiography. Ultrasound scanning is best for the screening (or case monitoring). The aim of nuclear medicine is 
to detect metastatic lesions (not only in the liver) and to solve some special questions in differential diagnostics. In our day’s 
traditional X-ray imaging are used only (or almost) as a part of treatment procedures. 

Key words: liver, focal liver lesions, metastatic liver lesions, gadoxetic acid, ultrasound scan, multislice computed 
tomography, magnetic resonance imaging, positron emission tomography.
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