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Typy postizeni
(spolec"’né pro disekce typu ,,A“i ,,B ")

v Visceralni a kon&etinova ischémie
v'Nasledna dilatace b¥i$ni aorty
v’ Ruptura b¥i$ni aorty
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Prognosa typ ,,A“i ,,B"“

v visceralni(8%ledviny, 5% jatra+stieva) i
koncetinova(24%) ischemie zvySuje mortalitu
pres 50%

4 vysoké procento formovani aneurysmatu
hrudni aorty 35% (IRAD registr)

v’ 5leté prezivani 13-50%

v'1/3 aortalnich disekci se diagnostikuje v
chronickém stadiu!!
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Spiralni CT- 6 mésicu
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NEPLNICI SE FALSE LUMEN
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Metodika CT angiografie

Obraz témér uplného kolapsu pravého kanalu
(Sipka) v oblasti odstupu visceralnich vétvi
aorty (zde v misté odstupu a. mesenterica
superior), projevujici se klinicky abdominalni
anginou.

Tuisenin. mmmi k) fanrich
sy kel sl prinin. <
Yk g | rgrnihe

Znézornéni anatomicky definovanych mist pro
kontrolni méfeni priméru aorty a plochy
pravého a nepravého kanalu disekce (Sipky)

] N b rovina kkelmébo

nastavitelna
vzdilenost od AS sin

‘ "|| -
) *xilnl obrazent v rovind elméhtFere |

s sbkugsleniss plochy truel lumen

Znézornéni aorty v podalném pribéhu béhem cévni analyzy s nastavenim ,base
line“ na uUrovel odstupu AS sin a zmé&feni axidlné plochy true lumen ve
vzdalenosti 130mm od AS sin.
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polozka ar. pumér| sm. odchylka min max.
vk 60,93 10,36 39 ol | e e )
L, AS sin. (mm?2) 362,01 138,18 144,9 895,6
doba trvani
onemocnéni (mésice) 93,44 49,96 0 180
doba sledovant true lumen 7cm nad
oba siedovant a. celiaca (mm2) 313,40 100,80 195,7 621,5
(mésice) 76,37 38,61 4 129
crea (umol/l) 111,19 33,23 75 235 true lumen Uroven
Chol.celk (mmol/l) 5,12 0,86 3,38 7,20| |ren. tepen(mm2) 228,48 72,58 68 3984
Trigl (mmol/l) 2,29 1,51 0,77 56| |true lumen v bodé
HDL (mmol/1) 1,09 0,27 0,75 1,98 |max. @ Ao(mm?2) 433,43 137,37 190,6 864,5
LDL (mmol/I) 3,16 0,66 1,3 4,58
false lumen 5cm za
CRP (umol/1) 15,90 20,22 1 89,5 |as sin.(mm2) 965,04 479,25 0 2401,6
Pocet antihypert 3,41 1,34 1 6
@ sTK (mmHg) 154,15 14,36 138 185/ |false lumen 13cm za
@ Ao: ACC-AS(mm) 31,00 2,52 27,9 37| |[false lumen 7cm nad
@ Ao 5cm za AS a.celiaca(mm?2) 733,78 364,12 0 2008,4
sin.(mm) 42,30 5,47 35,6 60,1
@ Ao 13cm za AS false lumen troven
sin(mm) 40,85 6,62 30,1 61,3| |ren: Tepen(mm?2) 386,69 167,20 0 672,4
@ Ao_7cm nad false lumen v bodé
a.celiaca(mm) 35,73 4,73 26,7 443! |max. @ Ao(mmz2) 1338,83 649,46 600,1 3676,2
@ Ao urovern ren.
R S S L 3441 |@ entry - TEE(mm) 14,41 4,10 7,5 23,6
max @ desc. hrudni
Ao(mm) 46,94 7,59 38,3 72,41 [siFe intimal flap prox.
vzdalenost max. @ Ao desc. Ao TEE (mm) 2,35 0,59 1,5 4
za AS sin.(mm) 80,27 50,80 24 182,3
true lumen 5cm za AS Sife intimal flap dist.
sin.(mm2) 461,94 213,28 2123 1035,2| |desc. Ao TEE(mm) 3,05 3,63 1,5 21
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Lééba do 12 mésicu od vzniku disekce(n=31)""
Brisni aorta
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Nebyl zjistén statisticky vyznamny rozdil celkového priméru aorty v oblasti
briSni aorty mezi hodnotami na za€atku sledovani a hodnotami po 12 — 36
meésicich.

XXIV. VYROCNIi SJEZD CESKE KARDIOLOGICKE SPOLECNOSTI Brno 15.- 18.5. 2016



® Vitkovicka

Lécba do 12 mésict od vzniku disekce(n=31)=""
True lumen — brisni aorta

400
I

300
|

200
I

100
I

[ " Jttepen 0o [t tepen 12
[ 11 tepen 24 tl_tepen_36

Byl zjistén statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami velikosti pravého
kanalu brisni aorty na zacatku sledovani a hodnotami po 12 meésicich (p =
0,0331) , po 24 mésicich (p = 0,0317 — ale jin jednostranna hypoteza) a po 36
mésicich (p = 0,0492) a to ve smyslu narastu plochy pravého kanalu. Mezi
hodnotami 24 a 36 m nebyl zjiStény statisticky vyznamny rozdil.
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® Vitkovicka

Lécba do 12 mésict od vzniku disekce(n=31)""

False lumen — brisni aorta
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Byl zjiStén statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami falesného kanalu brisSni
aorty na zacatku sledovani a hodnotami po 12 meésicich (p = 0,0331 , po 24
meésicich (p = 0,0317 — opét jednostranna hypoteza) a po 36 meésicich (p =
0,0492) ve smyslu zmenseni plochy faleSného kanalu. Mezi hodnotami 24 a 36

m nebyl zjistén statisticky vyznamny rozdil.
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Lééba po 12 mésicich od vzniku disekce(n=21)"
Brisni aorta
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Nebyl zjistén statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami praméru celkové
Sife brisni aorty na za€atku sledovani a hodnotami po 12 — 36 meésicich.
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Lécba po 12 meésicich od vzniku dlsekce(n?—* 2qgcnic
true lumen — brisni aorta
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Nebyl zjisten statisticky vyznamny rozdil v plose pravého kanalu na arovni
briSni aorty mezi hodnotami na zac¢atku sledovani a hodnotami po 12 — 36
meésicich.
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Lééba po 12 mésicich od vzniku disekce(n=221)="
false lumen — brisni aorta
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Nebyl zjisStén statisticky vyznamny rozdil v plose faleSného kanalu na urovni
brisSni aorty mezi hodnotami na zacatku sledovani a hodnotami po 12 — 36
meésicich.
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Endovaskularni lecba
ischemickych komplikaci
provazejici aortalni disekce
Stanford ,,A“a ,B"“
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Mechanismus obstrukce pri visceralni
Ischemii

Dynamicka obstrukce Staticka obstrukce
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Kolaps ,,true lumen
lecby

\z-—.

S

—T——

(&
gy
5 [ et )
L s =
« N \

XXIV. VYROCNIi SJEZD CESKE KARDIOLOGICKE SPOLECNOSTI Brno 15.- 18.5. 2016



® Vitkovicka

nemochice

MoZnosti lecby-fenestrace

S €& €
€r € _
B 1 v’ Rosch-Uchida needle
| v IVUS kontrola, Pioneer
katetr
, v fenestrace 10-12mm
- - | balonkovymi katetry
| v event. doplnéni o
| stentPTA visceralnich

= - vétvi
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Fenestrace
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Cun sheaphry AlpeL

Staticka obstrukce

XXIV. VYROCNI SJEZD CESKE KARDIOLOGICKE SPOLECNOSTI Brno 15.- 18.5. 2016



® Vitkovicka
@ nemochice

Dynamicka+staticka obstrukce
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Vitrea®
W/L:310/243
Segmented
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GE MEDICAL SYSTEMS

Light Speed Plus CTO1_0OCO

Ex: 30269/459

Se: 2

Im:1+C Mar 21 20038
SN Ax 14.2 (coi) 10:42:41 AM
DFOV 32.5cm 512 X512
STND

Mag = 1.00
FL:
ROT:

k' 120

ma, 385

Noise Index: 1278
Large
2500mmM5.00 151
Tit: 0.0

0.5s fHEND.00 W 737WL: 201
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Zavery

Za nejucinejsi metodu lecby ischemickych komplikaci
povazujeme oSetieni primdrniho ,entry tear *, at’ jiz
chirurgickou technikou u disekci typu ,,A “ & implantaci
stent-graftu u vhodnych pacientii s disekci typu ,,B “, s
vyloudenim ,,false “lumen 7 obéhu a zlepSenim perfuse
pravého lumen.

Pri pretrvavajici ischemii Ize na zakladé zhodnoceni
typu obstrukce vyuZit k jejimu odstranéni dalsi
intervencni techniky typu stent PTA Ci fenestrace
wintimal flap .
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Zavery

v' | pfi prichodném faleSném kanalu v oblasti abdominalni
aorty nedochazi u pacientu bez vrozenych onemocnéni
pojiva v prubéhu 3 let k jeji staticky vyznamné dilataci.

v" P¥i izolované, prognosticky vyznamné dilataci subrenalni
aorty u disekce typu B povazujeme cevne chirurgické
reseni jako reseni volby

v' Pfi povSechné vyznamné dilataci thoracoabdominalni
aorty povazujeme za moznost volby bud cévne

chirurgickou thoracoabdominalni nahradu cCi hybridni
reseni dilatace

v Pfi ruptufe abdominalni aorty spojené s disekci aorty
nepovazujeme endovaskularni reseni za ucinne
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Dekuji za pozornost!
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