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Предисловие ко второму изданию

Отрадно, что через короткое время появи
лась необходимость нового издания книги. 
Тщательный пересмотр текста не только по
зволил сделать книгу актуальной, но и дал 
возможность исправить некоторые слабые 
стороны первого издания монографии, ко
торые неизбежны при написании книги, по
священной столь обширной области знаний. 
Все главы были переработаны, некоторые 
из них полностью переписаны, некоторые 
дополнены. Определенные избыточность и 
дублирование в главах, посвященных, на
пример, новым разработкам методов ткане
вой допплерографии и контрастной эхокар
диографии, являются, на наш взгляд, вполне 
допустимыми в образовательных целях.

Поэтому я уверен, что новая редакция, не
сомненно, стала значительно лучше. Кроме 
того, к новому изданию прилагаются DVD 
с цифровыми изображениями эхокардио
грамм, авторы которых любезно предоста
вили нам свой материал. Известно, насколь
ко утомительной и кропотливой является 
эта поистине колоссальная работа по на
хождению, отбору и переводу в соответству
ющую форму измерений такого большого 
количества изображений, которое представ
лено здесь.

Эхокардиография продолжает играть в 
кардиологической практике доминирую
щую роль в процессе визуализации патоло
гических изменений. Иногда в связи с бур
ным развитием других визуализирующих 

методик эхокардиография как бы отодвига
ется на задний план. Сильные стороны этих 
методик, таких как определение размеров 
инфаркта миокарда, диагностика миокарди
та с помощью магнитно-резонансной томо
графии, стратификация риска на основе ме
тодики определения кальция в коронарных 
сосудах и неинвазивное изображение коро
нарных артерий при компьютерной томогра
фии, неоспоримы. Тем не менее в Германии 
распространено мнение, что для решения 
большинства важнейших клинических во
просов основным методом визуализации 
остается эхокардиография, которая достиг
ла в последние годы большого прогресса. 
Существенно возрастающие возможности 
метода, к сожалению, часто до конца не рас
крыты. Эта книга делает этот потенциал оп
тимально доступным и полезным.

Редактор хотел бы поблагодарить читате
лей за большой и прочный интерес к «Прак
тической эхокардиографии» и надеется, что 
сможет сохранить и приумножить его в но
вой редакции книги. Хотелось бы поблаго
дарить также авторов, которые наполнили 
содержанием эту книгу. Наконец, хотелось 
бы поблагодарить издательство Thieme, и 
прежде всего госпожу A.Haberlein и госпо
дина J.Kohnert, которые образцово справи
лись с задачей издателей.

Март 2007 г. Франк А. Флакскампф



Предисловие к русскому изданию

Среди многочисленных инструменталь
ных методов исследования, используемых 
в настоящее время в кардиологии, ведущее 
место справедливо принадлежит эхокардио
графии. Этот метод является незаменимым 
в повседневной клинической практике, по
могая врачу своевременно диагностировать 
поражения клапанного аппарата и других 
структур сердца, оценивать функциональное 
состояние сердечной мышцы, признаки ре
моделирования сердца и сосудов, выявлять 
нарушения коронарного кровотока и т.п. 
В последние годы возможности клинической 
эхокардиографии существенно возросли, что 
связано с быстрым совершенствованием эхо
кардиографической аппаратуры и разработ
кой новых визуализирующих технологий, 
в том числе контрастной, чреспищеводной 
и трехмерной эхокардиографии, тканевой 
допплер-эхокардиографии и других методик. 
Между тем приходится констатировать, что 
многие кардиологи и даже врачи функцио
нальной диагностики все еще недостаточно 
осведомлены об этих столь быстро возра
стающих диагностических возможностях 
современной эхокардиографии.

Предлагаемая читателю книга пред
ставляет собой русскую версию одного из 
популярных за рубежом изданий, посвя
щенных изложению основных принципов 
клинической эхокардиографии «Praxis der 
Echokardiographie. Das Referenzwerk zur 
echokardiographischen Diagnostik» под ре
дакцией профессора Frank A. Flachskampf 
из Университета г. Эрланген (Германия). 
В создании этого руководства принимали 
участие ведущие специалисты в области 
эхокардиографической диагностики Герма
нии, Англии, Бельгии, Австрии и Израиля.

Главной отличительной особенностью 
этой книги является высокий научно-тео
ретический уровень описания современ
ных эхокардиографических технологий, 
а также ее практическая направленность 
и доступность изложения материала, что 
делает ее особенно привлекательной для 
специалистов ультразвуковой диагностики 
кардиологических и кардиохирургических 
медицинских центров. Особый интерес 
представляют главы, посвященные обзо
ру реальных возможностей и перспектив 
развития новых методик эхокардиографии, 
таких как чреспищеводная эхокардиогра
фия, тканевая допплер-эхокардиография, 
контрастная и трехмерная эхокардиография, 
стресс-эхокардиография и др. Несомненно, 
специалистов ультразвуковой диагностики 
заинтересуют главы, в которых подробно 
обсуждаются возможности метода в диаг
ностике ИБС, острого инфаркта миокарда 
и его осложнений, гипертрофической и 
дилатационной кардиомиопатии, тромбо
эмболии легочной артерии, инфекционного 
эндокардита, приобретенных и врожденных 
пороков сердца, реакции отторжения мио
карда у пациентов с трансплантированным 
сердцем, а также жизнеспособного миокар
да у больных ИБС. Большой интерес пред
ставляют также конкретные рекомендации 
по использованию эхокардиографии в отде
лениях интенсивной терапии кардиологи
ческих, неврологических и хирургических 
стационаров.

Следует отметить высокий методический 
и профессиональный уровень данного руко
водства, в котором полнота и четкость изло
жения материала сочетаются с богатейшим 
иллюстративным материалом. Особенно



Предисловие ко второму изданию

большую ценность представляют уникаль
ные цифровые видеозаписи типичных эхо
кардиограмм, зарегистрированных у боль
ных с самой разнообразной кардиальной 
патологией.

Мы надеемся, что знакомство с этой инте
ресной и содержательной книгой будет весь

ма полезным как для опытных специалистов 
в области эхокардиографической диагности
ки, так и для молодых врачей-кардиологов, 
впервые приступающих к освоению этого 
метода.
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