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В инфраренальном отделе аорты на 0,5 см ниже 
левой почечной артерии определяется окклюзия 
аорты на всем протяжении. По передней брюшной 
стенке определяются коллатерали.

Справа: 
ОПА заполняется за счет коллатералей, сужена 
диаметром 0,4 см.
ОБА заполняется за счет коллатералей, диаметром 
0,7 см.
ПБА, подколенная артерия, ПББА, ЗББА и МБА 
хорошо заполняются контрастным препаратом на 
всем протяжении.

Слева:
ОПА окклюзирована на всем протяжении. НПА и 
ВПА заполняются за счет коллатералей, НПА 
диаметром 0,4 см. ОБА заполняется за счет 
коллатералей, диаметром 0,6 см. ПБА, подколенная 
артерия, ПББА, ЗББА и МБА хорошо заполняются 
контрастным препаратом на всем протяжении.

Заключение: Окклюзия инфраренального отдела 
аорты. Окклюзия левой ОПА. Сужение правой и 
левой НПА. ПБА, подколенная артерия, ПББА, ЗББА и 
МБА хорошо заполняются контрастным препаратом 
на всем протяжении с обеих сторон за счет 
коллатерального кровотока.
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