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Wstep

Infekcyjne zapalenie wsierdzia (IZW) jest bakteryjnym lub grzybiczym zakazeniem
wsierdzia  rozwijajgcym sie najczesciej w obrebie zastawek serca oraz struktur
przylegajacych. Jest rzadka, ale zagrazajaca zyciu choroba. Leczenia operacyjnego wymaga
25-50% chorych z ostrg fazg zakazenia. Decyzja dotyczaca diagnostyki i leczenia, w tym
operacyjnego jest zawsze trudna. Niezwykle istotne jest okreslenie obszaru tkanek zajetego
procesem  zapalnym, wielkos¢ i ruchomo$¢ wegetacji, obecnos¢ powiktan

okotozastawkowych.

Echokardiografia- zaréwno przezklatkowa (TTE), jak i przezprzetykowa (TEE) pozostaje
tzw. ,ztotym standardem” w diagnostyce 1ZW. Czutos¢ i swoistosé TEE w wykrywaniu
wegetacji i powiktarh wewnatrzsercowych, jak np. ropien, perforacja, przeciek okoto
zastawkowy U pacjentéw z IZW wynosi 80-90%.Jest to réwniez badanie inwazyjne, wigzgce

sie z mozliwoscig wystapienia powiktan.

Cele pracy

1. Ocena przydatnosci tomografii komputerowej serca u chorych z infekcyjnym zapaleniem

wsierdzia.

2. Poréwnanie tomografii komputerowe] serca z innymi metodami obrazowania w ustaleniu

rozpoznania i stwierdzeniu powiktan infekcyjnego zapalenia wsierdzia.

3. Ocena przydatnosci rezonansu magnetycznego serca u chorych z infekcyjnych zapaleniem

wsierdzia.

Materiat i metodyka -

Do badania wtaczono kolejnych 79 chorych z 1ZW rozpoznanym na podstawie
zmodyfikowanych kryteridéw Duke. Kazdy z pacjentéw miat wykonane TTE i TEE na aparatach:
Philips HD 15 oraz General Electric Vivid 9. Tomografia komputerowa (TK) serca zostafa

wykonana u 71 chorych. Badania TK bramkowane EKG wykonywane byly przy uiyciu



dwuzrédtowego tomografu komputerowego firmy Siemens Somatom Flash. Badaniu
rezonansu magnetycznego serca (CMR) poddano 20 pacjentéw. Badania te byty wykonane
przy uzyciu 1,5-T skanera (Avanto; Siemens). Grupa chorych, u ktérych wykonano oba

badania (TK i CMR) liczyta 12 oséb. Do leczenia operacyjnego zakwalifikowano 59 chorych.

Oceniano obecnos¢ i rozmiar wegetacji, obecnos¢ ropni/ tetniakéw rzekomych,
przetok, perforacji ptatkéw, naciekow zapalnych, a u chorych ze sztucznymi zastawkami
dodatkowo stabilno$é pierscienia protezy. W CMR dodatkowo oceniano obecnosé ognisk
wczesnego | pdinego wzmochienia pokontrastowego lewej komery oraz obecnos¢ zmian

zapalnych w otaczajgcych tkankach .

Wyniki

1) QOcena przydatnosci tomografii komputerowej w diagnostyce IZW

Sposréd pacjentéw, ktérzy mieli wykonang TK, 53 osoby zostaty zakwalifikowane do
leczenia operacyjnego. W tej grupie chorych, w materiale srédoperacyjnym stwierdzono
obecnosé¢ 11 ropniftetniakdw rzekomych. Czutosc bpdaﬁ echokardiograficznych
analizowanych tgcznie wynosita 63%, natomiast TK 81%. Dotaczenie badania TK do

echokardiografii pozwolito na rozpoznanie wszystkich ropni/tetniakow rzekomych.

Naciek zapalny stwierdzono srédoperacyjnie u 15 pacjentéw. Czuto$¢ TEE wynosita
53%, a TK 46%. taczna analiza wynikow TEE i TK wykazata, ze dodanie TK do echokardiografii

zwieksza czutos¢ metody do wykrywania nacieku zapalnego do 76%.

Do analizy obecnosci perforacji ptatkow zastawek wiaczono 45 chorych z IZW na
zastawkach natywnych lub biologicznych, wykluczajac chorych z zastawkami mechanicznymi.
W badaniu srodoperacyjnym stwierdzono obecnos¢ perforacji u 16 oséb. Czutosé TEE w
diagnostyce perforacji wynosita 75%, TK- 43%. Czuto$¢ zestawu diagnostycznego

(TTE+TEE+TK) wynosita 81%.

Do oceny wartosci badan echokardiograficznych i TK w diagnostyce przecieku
okoiozastakaWego witaczono chorych z mechaniczng lub biologiczng zastawka.

Operowanych w tej grupie bylo 11 oséb. Przeciek okotozastawkowy stwierdzono u 8



pacjentow. Badania echokardiograficzne (zarowno TTE, jak i TEE) wykazaty 100% czutos¢ w

diagnostyce tego powiktania, natomiast TK- 88%.

W diagnostyce wegetacji TEE rowniez wykazato sie wyzsza czutoscia (97%), niz TK
(89%). Jednak dodanie TK do TEE pozwolito na zdiagnozowanie wegetacji u wszystkich
pacjentdéw. Ponadto wykazano zalezno$¢ w ocenie wielkosci wegetacji pomiedzy badaniem

echokardiograficznym, a TK (rs =0,86; p<0,000001).

2) Ocena przydatnosci rezonansu magnetycznego w diagnostyce IZW

W badaniu CMR wegetacje opisano u 15/20 pacjentéw (75%), w badaniach
echokardiograficznych u 19 chorych (95%). W badaniu echokardiograficznym wysunieto
podejrzenie perforacji ptatkow zastawki u 7 (35%) chorych, natomiast w CMR u 6 (30%) z tej
grupy. Obecnosc ‘perforacji u pacjenta, u ktérego nie stwierdzono jej w CMR, zostata
potwierdzona srodoperacyjnie. U pacjenta po operacji Bentalla zaréwno w badaniu CMR, jak

i echokardiograficznym opisano naciek zapalny wokét protezy.

Sposrdd 20 chorych, ktérzy mieli wykonane hadanie CMR, u 8 (40%) opisano ogniska
péinego wzmocnienia kontrastowego (LGE). Byly one stwierdzane w przegrodzie
miedzykomorowej, Scianach lewej komory oraz, w przypadku pacjenta po operacji Bentalla,

wokot protezy aorty. Czescie] wystepowaly wérdd pacjentdw z IZW zastawki aortainej.

Whioski

1. Tomografia komputerowa serca jest badaniem przydatnym w diagnostyce IZW i

jego powiktan miejscowych.

2. Tomografia komputerowa serca jest lepszym badaniem w diagnostyce ropni i
tetniakéow rzekomych w poréwnaniu z echokardiografia. Potaczenie tych badarn mozie

zwiekszy¢ czutos¢ w wykrywaniu ropnia/tetniaka rzekomego do 100%.

3. Dodanie tomografii komputerowej serca do echokardiografii przezprzetykowej

zwieksza czutos¢ wykrywania nacieku zapalnego.



komputerowej serca nie ma przewagi nad

4. Zastosowanie tomografii
echokardiografia w rozpoznawaniu wegetacji, perforacji ptatkéow zastawek i przecieku

okotozastawkowego, ale moze by¢ przydatnym narzedziem przy niediagnostycznych

badaniach echokardiograficznych.
5. Rezonans magnetyczny serca moze by¢ przydatny w ocenie zajecia procesem

zapalnym miesnia sercowego, ale okreslenie jego roli wymaga dalszych badan.
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