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[image: image7.emf]Отчет эластографии и эластометрииенке фиброза

При эластографии правой доли печени зона исследования закрашивается

а) устойчиво / неустойчиво, 

Б)полностью / не полностью / фрагментарно, 

В) гомогенно/средней и выраженной гетерогенностит

При эластометрии (10 - 15 измерений) 

средняя упругость ткани печени составляет

___ кПа (SD__ +\- кПа) 

Заключение:

А) По данным эластометрии упругость ткани печени соответствует F1,2,3,4 по

условной шкале METAVIR.

Б) Получить достоверные данные о упругость печени не представляется

возможным.
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[image: image9.emf]Фрагментрано, выраженная гетерогенность

Фрагментрано , гомогенно



[image: image10.emf]ЭСВ печени при выявлении очага:

Очаг при эластографии закрашивается устойчиво/неустойчиво, полностью/не полностью/фрагментарно, 

гомогенно/гетерогенно (преимущественно по периферии очага/преимущественно внутри очага) 

/

мозаично. 

При эластометрии: 

• максимальная интранодулярная жесткость ____ кПа; 

• максимальная перинодулярная жесткость ___  кПа. 

• Q-ratio = __

Примечание: заключение по ЭСВ очагов печени является частью общего заключения
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ЭСВ печени при выявлении очага:

Очаг при эластографии закрашивается устойчиво/неустойчиво; полностью/не полностью/фрагментарно; 

гомогенно/гетерогенно (преимущественно по периферии очага/преимущественно внутри очага) 

/

мозаично. 

При эластометрии: 

• максимальная интранодулярная жесткость ____ кПа; 

• максимальная перинодулярная жесткость ___  кПа. 

• Q-ratio = __

Примечание: заключение по ЭСВ очагов печени является частью общего заключения
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Капиллярная гемангиома
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Кавернозная гемангиома

ЭСВ печени при выявлении очага:

Очаг при эластографии закрашивается устойчиво/неустойчиво, полностью/не полностью/фрагментарно, 

гомогенно/гетерогенно (преимущественно по периферии очага/преимущественно внутри очага) 

/

мозаично. 

При эластометрии: 

• максимальная интранодулярная жесткость ____ кПа; 

• максимальная перинодулярная жесткость ___  кПа. 

• Q-ratio = __

Примечание: заключение по ЭСВ очагов печени является частью общего заключения
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