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ribeh zacina....

1 40 roCna zena
1 SPA: finanCna poradkyna
vydata, deti: 2 (s.c.)

3.1.2023: hemoptoe velkého mnozstva jasnocCervenej krvi
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Pribeh zacina...

.-13.1.2023: Kardiologické odd. UVN Ruzomberok

CTAG bez znamok embdlie do AP, AV malformacii

DSA Ao obluka NEGAT.

GFS vyluCené krvacanie z GIT

bronchoskopia: NEGAT. bez znakov TU

Favo za odstupom hl. bronchu plosné slizniéné krvacanie

HRCT pluc vlavo S1/S2 opacity mlieCneho skla s deformaciou

segment bronchov, s naliehajicim cievnym zvazkom - susp.

zdroj hemoptyzy
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\namneéza

Pulmonalna
1 40 ro€na Zena

1 OA: D-TGA - po Mustardovej operacii

vo veku 3. mesiacov
1 SPA: finanCna poradkyna
vydata, deti: 2 (s.c.)

1 v dospelosti bez komplikacii sledovana rajonnym

kardiologom
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Mustardova operacia = hemodynamicka korekcia D-TGA

“atrial switch”
Pulmonalna
Pulmonadlna

Plicne
vény

° tunel vytvoreny z umeleha
materialu (najCastejSie
Dacron/GoreTex)
* PKv systémovej pozicii
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Pribeh pokracuje...
3.-15.1. 2023 SUSCCH - Odd. angiolégie SUSCCH B. Bystrica

CT aortografia: dif.dg. nasadajuci atypicky zapalovy proces v [avom
hornom plucnom laloku v teréne rezidualnych hemoragii
hemoragia pfuc vlavo je v miernej regresii velkosti v por. s CT 9.1.2023

aorta v celom rozsahu bez znamok disekcie, aneuryzmy, bez hematomu

15.-18.1. 2023 Odd. pneumologie a ftizeoldégie FNsP B.Bystrica

na zaklade realizovanych vysetreni suspekcia stenozy systemového

venodzneho tunela
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. hospitalizacia NUSCH a.s. Bratislava (18.1.- 25.1.2023)
8.1.2023 Odd. pre vrodené chyby srdca v dospelosti NUSCH a.s.

TK: 120/75 mmHg fr. 63/min. reg. Sat02: 91% _ =
SPG+ SPL: bez ikteru a cyandzy, diskrét.

systol. Selest parasternalne vliavo

EKG: ASP, SR, fr. 49/min, extrémny
pravotyp, PQ 186ms, QRS 110ms, QT/QTc
456/411ms, ST v norme, znaky hypertofie a

pretazenia PK
Laboratorne parametre: NTproBNP 341ng/l,
Hgb 1279/l

» stenoza horného systemového tunela znama od roku 3/1998
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hospitalizacia NUSCH

echokardiografia

V4

Systémova
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hospitalizacia NUSCH

» echokardiografia

tok systé. ve

.—""‘--
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_hospitalizacia NUSCH a.s.

» echokardiografia

Tok od |vgé




hospitalizacia NUSCH

» magneticka rezonancia

« stenodza vyustenia VCS s minim.
prietokom - subtotalna okluzia

* vyznamny P-L skrat medzi VCS a
predsienou (PV)

» pocetne AoPA kolateraly z oboch
a.subclavia

* mensSie venozne kolateraly z VCS
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katetrizacia NUSCH 20.1.2023:

zdroj krvacania = aortopulm. kolateraly, paratrachealne pletence + subtotalna okluzia systémoveého

vendzneho tunela v mieste spojenia s VCS, dekomprimuje sa cestou dilat. v.azygos
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katetrizacia NUSCH 20.1.2023:

v CA, pristupy: VJI l.dx. -5 a 7F, AFC l.sin. et VFC l.dx.
Intervencia = embolizacia 3 aortopulm. kolateral, dilatacia subtotalnej okluzie ustia VCS (1) a uzaver
P-L skratu medzi VCS a PP (okluzor Figulla Flex Il UNI 17mm) (2)
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1.hospitalizacia NUSCH

kontrolné echokg:
venozny tunel len s miernou
turbulenciou

okluzor v spravnej pozicii

diskrétny perikard. vypotok
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1.hospitalizacia NUSCH a.s

po vykone pacientka monitorovana 24 hod na OAK NUSCH a.s.
periproceduralne profylakticky ATB

vysadena hemostypticka lieCba + pridany LMWH bez recidivy hemoptyzy
v kontrolnych lab. vzostup CRP a lahky pokles Hgb

kontrolné echokg: horny vendzny tunel uz len s miernou turbulenciou, okluzor v spravnej
pozicii, diskrétny perikard. vypotok

liecba na domov: ASA 6 mesiacov




Ambulantné sledovanie

1. kontrola: 24.4.2023: stabilizovany stav, bez recidivy hemoptyzy

cMR (24.4.2023): VCS v mieste spojenia s IVC priechodna, bez gradientu - velkosti 8,5x9 mm.
susp. rezid.skrat v mieste implantacie okluzora
VCI s gr. 4 mmHg tesne pred spojenim s SVC - stacionarny nalez.

Venodzne kolateraly z VCS

2.kontrola: 26. 6.2023: stabilizovany stav, bez recidivy hemoptyzy

CTAG (11.10.2023): vyznamna restenéza ustia VCS
St.p. katetrizaCnej embolizacii 3x AoPA.

v-v kolateraly mediastina z brachiocefalickych vén anastomozujuce prevazne s pfucnymi zilami

- 3.kontrola: 5.12.2023: Stabilizovany stav, bez recidivy hemoptyzy

fyzicka aktivita bez limitacii
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2. hospitalizacia NUSCH a.s. (1.1. -16.1.2024)

.1.2024 pacientka urgentne prijata na OVCHSD NUSCH a.s. pre hemoptoe cca 1dcl

rvi o | 2 9
TK: 135/92 mmHg P: 79/min Sat. O2: 98%
SPG+ SPL: bez ikteru a cyanozy, diskret.
systol. Selest parasternalne vliavo

EKG: SR, fr. 79/min + KES, extrémny pravotyp,
PQ 180ms, QRS 104ms, QT/QTc 384/44ms,
ST v norme, znaky pretazenia PK + 1XKES

Laboratorne parametre: NTproBNP 628ng/I,
Hgb 141 g/l

echokardiografia
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hospitalizacia NUSCH

CT angiografia: bez nalezu embolizacie do AP, bez znamok pl.infarktu, bez de novo nalezu G
stacionarny nalez oproti CT 10/2023
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hospitalizacia NUSCH
pri€ina hemoptyzy re-sten6za vyustenia VCS
konzultacia zahranicného pracoviska- dobry efekt stentovania stenoz systémovych tunelov

,heart team*“ — kardiolog + intervencny kardiol6g Specializ. vo VCHS, kardiochirurg, detsky
kardiochirurg, anesteziolog

katetrizacné riesenie — stenting vyusteniz

> ) VCS- KCH “back-up’
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katetrizacia NUSCH (4.1.2024)

» implantacia stentu- Andrastent XL 26 mm na 12mm/18mm baloniku
» pokles gradientu v mieste stenodzy z 11 mm Hg na 2 mmHg
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hospitalizacia NUSCH.... po vykone

echokardiografia

® odsledovanie stavu OAK NUSCH a.s.
® periproceduralne ATB

® vysadena hemostypticka lieCba

® po prebudeni 1x mensia hemoptyza

® iniciovana liecba LMWH, planovany

perspektivny prechod na DAPT

FtunelizsVCS

1ODEN 2024, 25.5.2024, Bratislava



_hospitalizacia NUSCH.... po vykone
po podani LMWH na 2. den recidiva vyznamnejSej hemoptyzy

urgentné CTAG: okrsky GGO v segmentoch S1,2 a parcialne aj
S3 lavého horného pl. laloku — pfucne hemoragie

bez aktivnheho leaku kontrastnej latky

implantovany stent vo VCS rozvinuty

urgentna bronchoskopia: drobné sliznicné krvacanie v lavom
hornom laloku

hemostypticka lieCba: vzhladom na stent vo venéznom toku
limitovana

pacientka hemodynamicky stabilizovang, bez desaturacie, bez
poklesu v hemograme
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hospitalizacia NUSCH.... po vykone
 ina pricina hemoptyzy?

» vyluCena porucha hemokoagulacie

» pneumolog:

» vyluCit Goodpasteur sy., Wegener. granulomatoza

» idiopaticka pfucna hemosideroza
* iny cievny zdroj — negat.

» vyznamneé nové Ao- PA kolateraly nezobrazené

> predpoklad pretrvavania 1 tlaku v pfucnom rie€isku — postupna dekompresia
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_hospitalizacia NUSCH.... po vykone
5.den po katetrizacii ustup hemoptyzy
postupneé detrahovanie hemostyptickej lieCby

pridana SAPT — klopidogrelom — bez recidivy hemoptyzy

pravidelné echokg kontroly priechodnosti stentu SVC

Terapia pri prepusteni: Klopidogrel 75mg 1-0-0

Ascorutin 1-1-1
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\mbulantna kontrola 4/2024

> bez recidivy hemopytyzy » LA: klopidogrel + substitucia Fe

> echokardiografia:

~ implantovany stent do horného systemovéeho tunela s adevatnym prietokom

~ stacionarna stredne vyznamna regurgitacia na systémovej (trikuspidalnej) AV chlopni

.
. . -
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\mbulantna kontrola 4/2024

znizena funkcia dilatovanej PK
strain PK: volna stena PK -17,1%, PK4C: -14,9% * 3DEFPK:37,1%
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\mbulantna kontrola 10/2024

> bez recidivy hemoptyzy
> NTproBNP 244 ng/l.... 316 ng/l (4/2024)... 1453ng/l (pri hemoptyze)... 904 (6/2023)

' CTAG (17.7.2024): implantovany stent priechodny, bez vyznamnej restenézy

- pretrvava plnenie peribronchialnych kolateral

- echokardiografia: stacionarny nalez
implantovany stent do horneho
systemového tunela s adevatnym

prietokom
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v odsledovanie regresie peribronchialnych

kolateral

Vv pripade recidivy sa zvazi rekatetrizacia s

lokalnym uzaverom peribronchialnych plexov

v odsledovanie funkcie PK a AV regurgitacie

(v plane kontrolne MR)
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Balloon dilatation of complete obstruction of the
superior vena cava after Mustard operation for

transposition of great arteries
noptysis Following Mustard Repair: A Late

Jassim M Abdulhamed, Saad Al Yousef, Mohamed A Ali Khan, Charles Mullins

. SAPIRE, M.D_, F.A.C.C., A. CASTA, M.D,, F.A.C.C., K. HAYDEN,M.D., |
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MECHANICAL ASSISTANCE CIRCULATION

CASE REPORT

Efficient approach to superior vena cava baffle stenosis
following the Mustard procedure: Expanding the role of a
mechanical rotating dilator sheath for lead extraction

Chi Chi Do-Nguyen BS, Alexander Ochman DO, Maxwell F. Kilcoyne BS, Richard Kovach MD,
Boban P. Abraham MD, Pedram Kazemian MD, Lynn McGrath MD, Randy M. Stevens MD 324

First published: 07 May 2020 | https://doi.org/10.1111/jocs.14608



[ake home message:

bbb

Dysfunkcia SA uzl
atridlne/ventrikul3
arytmie/ SCD

11

zriedkava priCina méze ,zaviest” v diagnostike

pacienti po korekcii VCHS v detstve musia byt aj v
dospelosti sledovani v Specializovanych centrach s
expertizou = Odd. pre VCHSD NUSCH a.s. (jediné
centrum na SR)

PlGcna
hypertenziz

. Stendza/ “lez
tunela

poznat’a mysliet na neskoré komplikacie korigovanej VCHS
v zavislosti od typu korekcie

Obstrukcia
LvoT

v diagnostike a lieCbe potrebny subor zobrazovacich L e
, - ” ”, ysfunkcia systémovej
metod a multiodborovy pristup [ AV chlopne

po transfere z DKC pokra&ujuca spolupraca s DKC-NUSCH: h
Specificka anatomia a hemodynamika — intervencny ["“f“""°‘;:,"“é"‘°‘“”'
kardiolog Specializovany na VCHS |
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Dakujem za pozornost'

J.




