
Приобретенные 
пороки сердца



              Приобретенные пороки – это морфологические 
(органические) изменения клапанного аппарата (створок 
клапанов, фиброзного кольца, хорд, папиллярных мышц) 
атриовентрикулярных отверстий или отходящих от сердца 
сосудов, возникшие вследствие различных заболеваний или 
травм и приводящие к нарушениям внутрисердечной и 
системной гемодинамики



Классификация приобретенных пороков 
сердца (Ереван, 1977;)

Пороки митрального клапана
1. Недостаточность митрального клапана.
2. Митральный стеноз.
3. Митральный порок с преобладанием недостаточности.
4. Митральный порок с преобладанием стеноза.
5. Митральный порок без чёткого преобладания недостаточности или 

стеноза.
Пороки аортального клапана

1. Недостаточность аортального клапана
2. Стеноз устья аорты.
3. Аортальный порок с преобладанием недостаточности.
4. Аортальный порок с преобладанием стеноза.
5. Аортальный порок без чёткого преобладания недостаточности или 

стеноза.



Пороки  трикуспидального  клапана
1. Недостаточность трикуспидального клапана.
2. Трикуспидальный стеноз.
3. Трикуспидальный порок с преобладанием недостаточности.
4. Трикуспидальный порок с преобладанием стеноза.
5. Трикуспидальный порок без чёткого преобладания недостаточности 

или стеноза.
Порок  клапана  легочной  артерии
Недостаточность клапана легочной артерии.



Основные причины 
приобретённых пороков сердца

1. Острая ревматическая лихорадка.
2. Инфекционный эндокардит.
3. Системные заболевания соединительной 

ткани.
4. Антифосфолипидный синдром.
5. Атеросклероз.
6. Сифилис.
7. Дегенеративные изменения и кальцификация 

створок клапанов
8. Травма области сердца











Степени митрального стеноза
по данным эхокардиографического 

исследования

• Незначительный стеноз – 3-4 см2

• Умеренный стеноз – 2,9-2,0 см2

• Выраженный стеноз – 1,9-1,1 см2

• Критический стеноз – менее 1,0 см2





Степень митральной недостаточности по отношению 
площадей потока митральной регургитации и левого 

предсердия (Heimcke et al., 1978)

• Незначительная – площадь потока <20% площади 
левого предсердия;

• Умеренная – площадь потока 20-40% площади 
левого предсердия;

• Тяжёлая – площадь потока >40% площади левого 
предсердия;









Степень выраженности аортальной 
регургитации 

(Гогин Е.Е. и соавтор., 2003) 

I (незначительная степень) – отношение площади струи 
регургитации к площади выносящего тракта левого 
желудочка составляет 25%;

II (умеренная степень) – 25-45%
III (значительная степень) – 45-63%;
IV (выраженная степень) – более 63%.







Степени тяжести аортального стеноза
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