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e 42-lety muz, astenicky habitus
* OA: anamn. |écCen pro vertebrogenni potize
* FA: bez trvalé medikace

* RA: matka snad hypertenze; otec + v 62 |. na CMP; sestra
zdrava

e Pacient v pracovni neschopnosti 1 tyden (22.-29.10.)
pro virovy respiracni infekt (ryma, kasel, artralgie).

Lékarska fakulta o
Univerzity Palackého |. INTERNT KLIN ”,<A
KARDIOLOGICKA

v Olomouci

KARDIOVASKULARN| CENTRUM FAKULTNI NEMOCNICE OLOMOUC



e Za tyden po ukonceni pracovni neschopnosti (8.11.) se
po probuzeni nahle objevila celkova nevolnost,
tlakoveé-paliva bolest za sternem s propagaci ke krku,
bez opoceni €i dusnosti, trvajici nékolik hodin.

Pti chlzi k 1ékari pocitoval zvyraznéni bolesti.

e Pacient pro tyto obtize prijat k hospitalizaci na
spadove interni oddéleni.
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EKG - vstupné

HR 166/min- o ‘ i 10 ﬁmzmu '

8.85-35 Hz Fsa




e Laboratorni vysetreni

Kardiomarkery - Troponin | 1,0...2,6 pg/I

Zanétlivé ukazatele

* CRP 47..61..97 mg/|

e FW 34 mm/hod

* Leu 12,7 x 10%/I, diferencialni rozpocet v normé

KO - Hb 124 g/I; Ery 4,27 x 10%?/]

Urea 5,1 mmol/l; kreatinin 76 pumol/l; glykémie 5,5 mmol/I

ALT 0,75 pkat/I; AST 0,37 pkat/l; ALP 1,41 pkat/l; GMT 1,04 pkat/|
Chol. 3,3 mmol/I; LDL 1,8 mmol/l; TG 0,67 mmol/I; HDL 1,27 mmol/I

* Echokardiografie — , orientacné bez patologie”
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* Pro pozitivitu troponinu byl pacient zalécen jako
suspektni infarkt myokardu.
e dualni antiagregace, LMWH, statin, nitrat, betablokator...

* Bolesti na hrudi se jiz v prubéhu hospitalizace
neopakovaly.

e Pretrvavaly EKG zmény — pacient odeslan k dosetreni
do kardiocentra.
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Pretrvavajici difuzni elevace ST




A) provedeme koronarografii k vylouceni ICHS

B) koronarografie neni indikovana, jde o jasnou
perimyokarditidu, naplanujeme MR srdce

C) pacient je jiz 4 dny bez potizi, echokardiografie byla
bez systolické dysfunkce, je mozna dimise s
doporucenim klidového rezimu na alespon 3 meésice, v
medikaci je nutny ACE inhibitor
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e Koronarografické vysetreni bylo negativni — hladké
vencité tepny, bez stenoz.

* Ventrikulograficky bez poruchy kinetiky levé komory,
EF LK 65%, dilatace srdecniho stinu — perikardialni

tekutina?

* Pracovni diagndza — akutni perimyokarditida.
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LK s normalni
kontraktilitou a
systolickou funcki

bez chlopennich vad
perikard bez separace

kulovity utvar velikosti
3,5x3,5 cm v levé sini
— suspektni myxom
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Hlasovani Il. — Dalsi zobrazovaci modalita?

A) MR srdce
B) CT srdce

C) transesofagealni echokardiografie

D) PET-CT




Mezi ascendentni aortou, plicnici a levou sini patrny Trombus naléha na sténu levé siné, kterou penetruje cca
hyperechogenni konsolidovany uUtvar velikosti 7x5x5 2,5 cm dlouhym hypermobilnim vlajicim utvarem, ktery
cm, suepektni rozsahly trombus je vlumen levé siné
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Aortalni disekce postihujici ascendentni i descendentni aortu s trombem ve faleSném lumen v
oblasti proximalni casti ascendentni aorty s penetraci do levé siné a hypermobilnim trombem v
levé sini

Aortalni disekce v ascendentni i descendentni
aorté, zkratovy tok z pravého do falesSného
lumen v descendentni aorté, v oblasti bulbu
rozmér véetné faleSného lumen 8 cm

Kolem trombu patrny
vysokorychlostni kontinudlni
tok, ktery neni pulsujici, ma
vrcholovy gradient konstantni
77 mmHg, Usti do levé siné
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Kardiochirurgicka operace

* Akutné provedena akutné provedena nahrada aortalni chlopné mechanickou protézou a nahrada
vzestupné aorty (Bentalova operace).

* Voblasti perikardu, pravé siné a arteria pulmonalis pfitomny vazivové sristy po predchozich atakach
disekce.

Falesné lumen disekované
ascendentni aorty vyplnéné
tromby
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[

Otevreny vak aneurysmatu, extrakce krevnich koagul z

falesného lumen ascendentni aorty 3 cm veliky otvor ve stropu levé siné, kterym
komunikovalo falesné lumen disekované
ascendentni aorty s levou sini
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Marfanuv syndrom?

* marfanoidni habitus
* vysoka, stihla postava
« 187 cm, 66 kg
* dlouhé koncetiny, typicka facies
S nizeji posazenymi usnimi
boltci




A) Provedeme jen echokardiograficky screening
pribuznych pacienta, verifikace diagnézy Marfanova sy
nema vyznam vzhledem k absenci specifické |écby.

B) Probéhla disekce aorty a typicky hybitus je pro
diagnozu dostacujici, dalsi dosetreni neni potreba.

C) Provedeme genetickou konzultaci.
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Mutace genu FBN1, FBN2 a TGFBR2 nebyly prokazany.
Zmeény na skeletu nedosahuiji kritérii pro Marfanuv

syndrom.

Neni pritomno postizeni dalSich organovych systému.

Zaver genetického vysetreni:

,Marfanuv syndrom je malo pravdépodobny”
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e Rada klinickych nalezd v priib&hu onemocnéni nas
odvadeéla od spravné diagnodzy (febrilni stav v
predchorobi, elevace ST na EKG, pozitivni troponin a
zanétlivé markery).

* Vedoucim nalezem byl utvar v levé sini, ktery vedl k
provedeni dalSich vysetreni (transesofagealni
echokardiografie)...
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