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Заболевания сердечно-сосудистой системы являются одной из главных причин смертности в Украине. Именно поэтому разработка и внедрение методов диагностики и лечения патологий сосудов имеет важнейшее в сфере здравоохранения Украины. Одним из ключевых методов диагностики является ангиография. Ангиография – это метод рентгеноскопического исследования сосудов (артериальных, венозных или лимфатических) путем введения в их просвет рентгенконтрастных веществ и последующей рентгенографии. Чаще всего данный метод используют для исследования коронарных артерий (коронарная ангиография), легких (легочная ангиография), головного мозга (церебральная ангиография), верхних или нижних конечностей, или аорты (аортография). В ходе процедуры, катетер вводится в кровяное русло (чаще всего для этих целей используют бедренную артерию или вену, а также плечевую артерию или вену). Катетер «продвигают» до участка, который необходимо изучить. Затем в кровяное русло вводятся йодсодержащие вещества, которые помогают исследовать определенный сосуд посредством серии рентгеновских снимков. В некоторых случаях данную методику используют не только в диагностических целях, но и в лечебных. Так, в процессе проведения процедуры пациенту также может быть установлен стент (чтобы предотвратить закупорку поврежденного сосуда), устранены небольшие внутренние кровотечения (путем введения катетера в поврежденный сосуд и последующим введением препаратов, обеспечивающих свертывание крови).

Помимо классической ангиографии, существует также несколько методов на ее основе: цифровая субтракционная ангиография (контрастное вещество вводится внутривенно, что менее травматично для пациента. Снимки обрабатывают с помощью компьютера, что позволяет получить снимки высокого качества.  КТ ангиография заключается в исследовании сосудов при помощи компьютерного томографа; контрастное вещество также вводится внутривенно, а трехмерная реконструкция помогает врачу лучше проанализировать полученные снимки. МР- ангиография позволяет получать изображения сосудов без использования каких-либо контрастных веществ за счет особенностей работы МРТ. При этом для получения еще более четкого изображения в качестве контрастного вещества могут применяться препараты, содержащие гадолиний.
Также Украине часто используют и магнито - резонансную ангиографию, которая не столь инвазивна. Показаниями к этой процедуре являются вегетососудистая дистония и стойкие головные боли, травмы головы, неопределенность по отношению к распространенности, причине и разновидности ишемического инсульта, исследование наличия холестериновых бляшек в сосудах (при подозрении на атеросклероз). Противопоказана МР ангиография пациентам с хронической почечной недостаточностью, беременным и людям, в организме которых установлены металлические импланты. Метод позволяет выявить патологические соустья, аневризмы, сосудистые окклюзии, атеросклероз, сосудистые мальформации, стенозы сосудов. Работа аппарата сопровождается относительно громкими звуками, поэтому пациентам выдают специальные наушники. Оценка состояния структур на основе результатов проводится на базе их плотности, формы и расположения. Вышеизложенные манипуляции проводят в клиниках INTO-SANA, EUROLAB и многих других. 

