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INTRODUCTION

Montrer que l’échographie rénale de contraste non 
invasive peut évaluer les modifications précoces et 
chroniques de perfusion rénale après ischémie-
reperfusion rénale
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METHODES

Echographe
Vevo 3100

Injection IV continue de 
microbulles (agent de contraste)

High mechanical index burst

Acquisition de la ré-ascension du 
signal de contraste

rBV = relative Blood Volume,
paramètre mesuré sur le rein total

modèle
“destruction-replenishment”

du logiciel VevoLab
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REPERFUSION
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RESULTATS

CONCLUSION
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La perfusion rénale des souris ischémiques :
- Diminue 20 minutes après reperfusion
- Récupère en partie 1 mois après 

reperfusion, mais reste anormale/abaissée

Pas de changement significatif de perfusion 
rénale chez les souris Sham

La baisse précoce de perfusion rénale à 20 minutes
est corrélée avec :
- La baisse chronique de perfusion rénale à 1 mois
- La dysfonction rénale chronique (urée sérique) à 1 mois

L’échographie rénale de perfusion est un outil fiable pour évaluer la perfusion rénale après ischémie-reperfusion rénale chez la souris
La baisse précoce de perfusion rénale dès 20 minutes de reperfusion peut prédire les anomalies de perfusion et fonction rénales à 1 mois

* p < 0,05 test de Wilcoxon

Test de corrélation de Pearson

IS
CH

EM
IE

-
RE

PE
RF

U
SI

O
N


