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Sirds magnetiskas
rezonanses
izmekiejums labakai
audu vizualizacijai

SIA Vizuala diagnostika magnétiskas rezonanses kabineta
pieejams magnetiskas rezonanses izmeklgjums sirdij —
dro$a, neinvaziva metode, kas |auj novertet organus un
audus. Vards neinvaziva nozimé to, ka nav nepiecieSama
kirurgiska vai instrumentala iejaukSanas organisma.

Magnétiskas rezonanses (MR) iz-
mekléjuma izmanto radiovilnus, mag-
nétisko lauku un datoru, lai izveidotu
organu un audu attélus. Atskirba no
citam izmekléSanas metodem MR ne-
izmanto jonizéjoSo starojumu. Sirds
MR rada gan statiskus, gan kustigus
(reala laika) sirds un lielo asinsvadu
attélus. Magnetiskas rezonanses iz-
meklejums |auj bez radioakfiva sta-
rojuma iegut multifunkcionalus sirds
attélus, kuri specialistam palidz no-
Vertét sirds struktras un funkciju. Sis
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izmeklejums |auj izvertet sirds musku-
la un varstulu struktdru, anatomiju un
to funkcionalitati.

MR priekSrocibas

Nav rentgena starojuma
Multiplanari attéli
Multifunkcionala

Labaks audu novertéjums

Sirds magnetiskas rezonanses
izmekléjumu veic:

e sirds un lielo asinsvadu anatomijas
izvértesanai;

e abu kambaru funkciju, tilpumu, iz-
sviedes frakcijas noteikSanai;

e sirds sieninas kustibu, miokarda
masas noteikSanai;

e varstulu funkcijas novertésanai;

e plusmas kvantifikacijai cauri varstu-
liem;

e sirds muskula jeb miokarda apasi-
nosanas un dzivotspéjas noteiksa-
nai péc parciesta miokarda infarkta
vai nozimigu vainagartériju sasauri-
naumu (stenozu) gadijuma pirms
revaskularizacijas (procediras, ko
veic nepiecieSama asins daudzuma
cirkulacijas atjaunosanai);

e péc parciesta miokarda infarkta —
rétas plaSuma noteikSanai;

e papildstruktaru diagnostikai;

e miokarditu, sarkoidozes, amiloido-
zes, hipertrofiskas kardiomiopatijas,
dilatacijas kardiomiopatijas, sekun-
daras miokarda hipertrofijas (arte-
ridlas hipertensijas gadijuma), vas-
kulitu diagnostikai;

lzmeklgjumu neveic artériju lUmena
un stenozu (saSaurinajumu) vizualiza-
cliai un izvértédanai. Saja gadijuma in-
formativaka metode ir datortomografi-
ja vai pacientiem ar augstu koronaras
sirds slimibas (KSS) risku — konven-
cionala (invaziva) koronarografija.

MR izmeklgjuma laika jums bUs ja-
gu| uz Saura galda, kas iebrauks ske-
neri. Jus busiet tada ka tunefl, tadu
operators jus redzés monitora blakus
istaba. lzmekléjuma laika bus liels
troksnis, tapéc jums tiks uzliktas aus-
tinas. Sirds apvidd jums tiks uziméti
elektrodi sirdsdarbibas noverosanai un
elektrokardiogrammas pierakstiSanai,
kas nepiecieS§ama skaidru attélu iega-
$anai un sirds funkcionalo raditaju ap-
rekinasanai.

Pirms izmeklgjuma veikSanas pa-
cientam ieteicams neést 4 stundas. Ir
atlauts lietot nozimétos medikamentus.
Pacienta sirds ritmam ir jabat kontrole-
tam un stabilam, pretéja gadijuma — ne-
regulars sirds ritms pagarina izmeklgju-
ma laiku. Izmeklgjuma ilgums ir no 60
lidz 90 minutem, un pirms ta tiks ievie-
tots intravenozs katetrs, ka ari izmekle-
juma laika pacientam ir jaspégj aizturét
elpu vairakas reizes péc kartas uz 10-
30 sekundem. Berniem, kas nespgj aiz-
turet elpu, nepiecieS8ama sedacija.

lzmeklgjumu nedrikst veikt pacien-
tiem, kam ir implantéts elektrokardio-
stimulators vai kads cits metalisks im-
plants, kur§ nav savienojams ar MR
izmeklejumu. Jebkuri implanti — gan
savienojami, gan nesavienojami ar MR
izmeklgjumu - rada attélu artefaktus
vai reti, bet var uzkarst. Ja pacientam
ir implantets ar MR izmeklgjumu nesa-
vienojams implants, tad izmeklgumu
veikt ir aizliegts. Uz izmeklgjumu obli-

MR izmekiejums lauj iegut sirds
attélus hez radioakfiva starojuma

e iedzimtu sirdskaiSu diagnostikai un
kontrolei pécoperacijas perioda;

e sportistiem ar izmainam ehokardio-
grafijas izmeklejuma, lai noteiktu, vai
var turpinat nodarboties ar sportu.

gati ir janem lidzi implantétas ierices
pase. lzmeklgjumu nevar veikt ari pa-
cientiem, kam ir alergija pret intrave-
nozo kontrastvielu (gadoliniju) vai ir iz-
teikti nieru darbibas traucéjumi. s

Kardiovaskulara sistema
MR izmeklejuma

Trombs kreisa kambara
galotné

Miokarda infarkta reta

Aortas saSaurinajums
(koarktacija)

ZURNALS

9]
<
foi)
=
o
%)
w
>




