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одышка, учащённое сердцебиение, высокая утомляемость; симптомы 
стенокардии – давящая, жгучая боль за грудиной); 

 аномалии венозного коронарного синуса могут приводить к 
осложнениям (желудочковая аритмия, оттёк и некроз миокарда, ишемия 
сердца). 
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Аннотация: В статье рассматривается применение ультразвука в 

медицине. Отмечается, что статистика смертей от тромбоэмболии достаточно 
высока. Указываются причины образования тромбов. Особое внимание 
уделяется вопросам ультразвуковой хирургии.  

Описывается технология разрушения тромбов. В работе нашли 
отражение структурная схема акустоиндуцированого тромболизиса, 
ступенчатый волновод и общий вид волновода. Показываются преимущества 
низкочастотного УЗ высокой интенсивности. В заключение кратко говорится 
об эффективности и безопасности применяемой технологии. 

Ключевые слова: ультразвук, венозная тромбоэмболия, разрушение 
тромбов, волновод 
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Abstract: The article discusses the use of ultrasound in medicine. It is 

noted that the statistics of deaths from thromboembolism are quite high. The 
reasons for the formation of blood clots are indicated. Particular attention is paid to 
the issues of ultrasound surgery. 
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The technology of destruction of blood clots is described. The work 
reflects the structural diagram of acousto-induced thrombolysis, a stepped 
waveguide and a general view of the waveguide. The advantages of high-intensity 
low-frequency ultrasound are shown. In conclusion, it is briefly said about the 
efficiency and safety of the applied technology. 

Key words: ultrasound, venous thromboembolism, destruction of blood 
clots, waveguide 

 
 
Медицинская статистика заболеваний и смертности в мире от 

тромбоэмболии в пять раз больше, чем смертность от рака. Если в вене 
образуется тромб, то это заболевание называется тромбоэмболией (ВТЭ). 
Тромбоэмболия представляет опасность для жизни любого человека [1-4].  

Причинами замедления кровотока, и как следствие ВТЭ, могут быть 
как внешние, так и внутренние. Образование тромбов характерно для людей: 
с вязкой кровью; людей старшего поколения; для тех, у кого есть 
генетическая предрасположенность; перенесших операцию; ведущих 
нездоровый образ жизни (курение, ожирение и т. д.) [4-7]. 

Особый риск представляют тромбоз глубоких вен и тромбоэмболия 
лёгочной артерии. Ишемический инсульт – это своего рода тромбоэмболия 
только сосудов головного мозга. Чаще всего тромбы образуются в венах 
большого круга кровообращения, что создает угрозу тромбоэмболии. 
Используя УЗ методы диагностики, делают дуплексное сканирование вен 
нижних конечностей. Подчас тромб перемещается с кровотоком из нижних 
конечностей в лёгочные артерии. Тогда уже встаёт вопрос об оперативном 
разрушении массивного тромба. 

Исследования по изучению эффективного использования УЗ с 
тромболитическими агентами проводились в лабораториях США, Израиля, 
Японии, Франции. В 2004 году в Республике Беларусь клинические 
испытания установки акустоиндуцированого тромболизиса были успешно 
завершены. 

Конструкция установки состоит из УЗ генератора и преобразователя, 
который соединяется с гибким волноводом (рис. 1). 
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Рисунок 1 – Структурная схема установки для проведения 

акустоиндуцированого тромболизиса 
 
По волноводу передаётся УЗ энергия к месту локализации 

атеросклеротических поражений. Гибкий волновод вводится по 
артериальному руслу. Сам волновод помещается в ангиографический 
катетер, из которого выступает рабочая головка. Так обеспечивается контакт 
с тканями сосуда. Длина волноводов в зависимости от назначения находится 
в пределах от 50 см до 130 см. Современные волноводы выглядят в виде 
системы ступеней последовательно уменьшающегося диаметра к его 
дистальному окончанию. Диаметр ступеней от 2,0 мм до 0,5 мм (рис. 2). 

 

 
Рисунок 2 – Ступенчатый УЗ волновод 

 
УЗ преобразователь акустической системы работает на частоте 20 – 

40 кГц. Подаваемая мощность к проксимальной части волновода меняется от 
16 Вт до 25 Вт (рис. 3). 

 



 
INNOVATIVE SCIENTIFIC RESEARCH                                 ISSUE № 1- 1 (3) JANUARY 2020  

 

 
SCIENTIFIC NETWORK PUBLICATION       

~ 40 ~ 

 
Рисунок 3 – Общий вид волновода с направляющим коронарным 

проводником 
 
Механизм разрушения тромбов и атеросклеротических бляшек под 

действием энергии низкочастотного высокоинтенсивного УЗ держится на 
четырёх частях: 

1) акустическая кавитация; 
2) микропоточные эффекты; 
3) механические эффекты; 
4) термические эффекты. 
Первые два считаются главными при удалении патологической 

ткани. 
В ходе УЗ операции происходят возвратно-поступательные 

движения головки с частотой 20000 циклов в секунду. Патологическая ткань 
получает механический молотообразный эффект. Кроме того, в ходе 
озвучивания в тканях и жидкостях образуются пульсирующие микропузыри. 
Что приводит к повышению давления (до 3 атм.) и созданию микропотоков 
на границе раздела фаз. Процесс разрушения тканей ускоряется. 

Результативность исследований позволяет заключить, что 
использование энергии низкочастотного УЗ высокой интенсивности имеет 
перспективы для реканализации поражённых атеросклерозом артерий. 
Преимущества этого метода состоят в способности: 

 эффективно разрушать различные окклюзии и стенозы высокой 
степени; 

 вызывать вазодилатацию в области озвучивания. 
Сегодня ультразвуковые диагностические методов переживают 

новый этап своего развития. И это объясняется портативностью 
ультразвуковых приборов, безопасностью их применения и возможностью 
многократных обследований. Использование ультразвука в терапевтической 
хирургии имеет неоспоримые преимущества. Разрушение патологической 
ткани (тромбов, бляшек артерий, раковых опухолей) ультразвуковыми 
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технологиями характеризуется неинвазивностью, быстрой реабилитацией 
после хирургического вмешательства, а время госпитализации сокращается.  
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