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Введение

Травма мошонки составляет около 1% всех 

травматических повреждений. Чаще в возрасте от 10 

до 30 лет в результате спортивной травмы или 

столкновения с автомобилем.

 УЗИ в режиме ЦДК - метод визуализации первой 

линии в отделении неотложной помощи.

 «Золотой» стандарт диагностики при травме 

мошонки – МРТ с контрастированием



Клинический случай

 Мужчина, 19-лет, после столкновения на мотоцикле.

Жалобы: на боли в нижней части живота и мошонке, 

повреждение кожных покровов в надлонной области 

справа и отек мошонки.

 Анализы крови без отклонений от нормы.

 Протокол e-FAST – без патологии



а, б - В режим: правое 

яичко гипоэхогенное, 

структура 

неоднородная, 

контуры нечеткие 

c, d - Режим ЦДК: 

выраженная 

васкуляризация

УЗИ мошонки. Гематома яичка 



Нечеткий контур яичка, скопление жидкости в облочках 

правого яичка

КТ мошонки с контрастированием: аксиальный (А) 
и сагиттальный (В) срезы. Гематома яичка 



(А) Поперечное и (В) продольное сканирование: отсутствие 

контрастирования по задней стенке 

CEUS мошонки. Гематома яичка 



a - T1 – ВИ: несимметричность яичек

b, c - Т2 - ВИ аксиальный и сагиттальный срезы: неоднородная структура 

правого яичка

d - T1 - ВИ с подавлением жира: несимметричность яичек, гиперинтенсивные 

очаги справа

e,f - T1 - ВИ с подавлением жира аксиальный и сагиттальный срезы после 

контрастирования: неоднородная аваскулярная ЗОНА в правом яичке

МРТ мошонки. Гематома яичка



Уменьшение размеров гипоэхогенной ЗОНЫ в правом яичке 

Через 4 месяца после консервативного лечения

CEUS мошонки. Гематома яичка



Дифференциальная диагностика
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План обследования пациентов



• CEUS превосходит  УЗИ в В-режиме при определении 

злокачественности новообразования и в диагностике травм яичка с 

разрывом белочной оболочки.

• CEUS может быть предложена в качестве альтернативы МРТ в 

тех случаях, когда УЗИ в В-режиме неоднозначное (инфаркт, 

травма, перекрут яичка)

ВАЖНО! CEUS лишь дополняет КТ/МРТ с 

контрастированием, но не заменяет методы лучевой 

диагностики

Выводы:
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Diagnostic value of contrast-enhanced ultrasound (CEUS) and 

comparison with color Doppler ultrasound and magnetic resonance 

in a case of scrotal trauma
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