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Intrakardiali veidojumi

patologiskas struktiras sirdi (miokarda, uz
varstulém, sirds dobumos)

Cardiac masses

<« Audzégji
< Trombi
< Vegetacijas
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Chiari tiklojums



® Moderator band labaja kambari
m Crista terminalis labaja priekskambari

m Chiari tiklojums (Eistahij

m KK papildus trabekulas,
m Papildus papillari muskul

a varstules rudiments)
nordas

m AoV Arantija mezglini, Lambl’s excrescences

m Lipomatoza priekskambaru starpsienas hipertrofija

m MV FG kalcinoze

m Priekskambaru “Suve” pacientiem péc sirds

transplantacijas

")

Normali “intrakardiali veidojumi



Intrakardiali veidojumi

m Sirds audzéji
Primari— |oti reti
(labdabigi — 75%, laundabigi — 25%)
Sekundari (Mts) - 20 x biezak neka primari

m Trombi
m Vegetacijas



Labdabigi sirds audzeji

m Miksomas 70% (75% KPK)
m Lipomas 10%

m Papillara fiobroelastoma 10%

® Rabdomioma 8,5% - pieaug.
m Fibroma 4%

® Hemangioma 3%

B Teratoma 1%

m AV mezgla mezotelioma

C. Otto “Textbook of Clinical echocardiography”, 2004
T. Reynolds “The Echocardiographer’s Pocket reference”, 2007
The EAE Textbook of Echocardiography, 2011
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Miksoma

B /0% no visiem primarajiem labdabigajiem
sirds audzéejiem

m Biezak sastop vidéja vecuma sievietem

m 90% gadijumu tie Ir solitari un ar “kajinu’
saistiti ar atrju starpsienu (visbiezak
piestiprinas pie fossa ovalis KP pusé)

m Parasti apalas, polipoidas vai ovalas formas

m Kustigums atkarigs no piestiprinasanas vietas
un kajinas garuma



Miksoma
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Tipiska piestiprinasanas vieta — fossa ovalis raj.
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Biezakas diferencialdiagnozes

m Trombs
m Neoplazija



Papillara fibroelastoma

m Visbiezak sastopamais labdabigs sirds varstulu
audzejs

m Neliela, parasti neparsniedz 1 cm diametra

m Biezak sastop uz AoV vai MV viram, retak uz TV
vai PV viram

m Embolijas risks!!! A




Papillara fibroelastoma
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Rabdomioma
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Fibroma

 Otrs biezakais primars sirds
audzéjs bérnu vecuma

* Tipiska lokalizacija — kambaru
starpsiena vai KK sanu siena

* |lzmérs — 1-10 cm

» Centrala dala var bt kalcinéta
(norada uz samazinatu asins
apgadi




Lipomatoza atriju starpsienas
hipertrofija (TEE)




Sirds audzej

Laundabigi

Pieaugusie

Miksoma
Lipoma
Papillara fibroelastoma

Angiosarkoma
Rabdomiosarkoma
Mezotelioma
Fibrosarkoma

Berni

Rabdomioma
Fibroma
Teratoma

Laundabiga teratoma
Rabdomiosarkoma
Fibrosarkoma
Neirogéna sarkoma




Laundabigi sirds audzej

m Angiosarkoma 9%-28% LPK
m Rabdomiosarkoma 5%-11%

m Mezotelioma '

m Fibrosarkoma

m LimfQus

 Leimy KPK
m OsteC 1%-7%  KPK
m Miksosarkoma 3% KPK

C. Otto “Textbook of Clinical echocardiography”, 2004
T. Reynolds “The Echocardiographer’s Pocket reference”, 2007
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Metastatiskie audzeji

m 20 x biezak neka primarie audzéji
m Biezak skarts perikards, raksturigs palielinats
skidruma daudzums perikarda

m Nieru audz€ji, aknu audzé€ji, Vilmsa audzéjs uz
LPK un LK pa v. cava inferior



Metastatiski audzeji

JACC, 2002; 40: 1328-1332
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Biezaka metastatisko audzéju
izcelsme

Plausu audzeji
_imfoma

Krasu audzéji
_elkémija

Kunga audzéji

® Melanoma

m Aknu audzeéji

B Resnas zarnas audzéji

C. Otto “Textbook of Clinical echocardiography”, 2004
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Trombu biezakie iemesli

m Dilatacijas kardiomiopatija

m Reimatiska sirdskaite (visbiezak, mitrala
stenoze)

m Pastaviga atriju mirdzesana

m Aklts miokardits

m Miokarda infarkts (biezak, KK galotnes
aneirisma)

m Mehaniskas protézes (ja nav adekvata
antikoagulacija)



Mitrala stenoze un trombs
kreisaja priekskambari
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Svaigs trombs kreisaja kambari

PHILIPS



rombs kreisaja kambari

PHILIPS
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Trombu ehokardiografiskas
pazimes

® No endokarda atskiriga ehogenitate un diezgan
skaidra kontdra

m KK trombi visbiezak lokalizéti aneirisma vai zona
ar izteikti samazinatu kontraktilitati



Ka atskirt trombu no “tuva
lauka” artefakta?

B Samazinat dzilumu (depth)

B Samazinat atstaroto ultraskanas vilnu
amplitidas pastiprinagjJumu (gain) galotnes
rajona (izmanto TGC augsé€jas pogas)

m Papildus izmantot off-axis projekcijas!!!

m Papildus izmantot krasu dopleru!

m Kontrastehokardiografija
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Trombs kreisa priekskambara
austina (TEE

1cm

PHILIPS



Trombs kreisa priekskambara
austina (TEE

FR 35Hz M4
12cm

piv] o 68 10 ' B,
76% .

C 50 /

P Off

Gen

PAT T: 37.0C 85 bpm
TEE T: 37.8C



Trombi kreisa priekskambara
austina (TEE)

PHILIPS



Spontana “eho-kontrastésanas”

PHILIPS



Kreisa priekskambara trombu
diagnostika

Sensitivitate Specifitate
TTE 59-63% 95-99%
TEE 100% 100%

Radionukleotida angiografija 67% 54%

CT 100% 91%

Angiografija 70% 88%

C. Otto “Textbook of Clinical echocardiography”, 2004



Biezakie kardioembolijas iemesli

® Trombl sirds dobumos

m Vegetacijas

m Miksoma

m Papillara fibroelastoma

m Atriju starpsienas aneirisma

m Patent foramen ovale

m Aortas ateroskleroze (ateroma)

C. Otto “Textbook of Clinical echocardiography”, 2004
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Vegetacijas

m Visbiezak atrodas uz brivas varstulu viru malas, zemaka
spiediena pusé (AoV — KK puség, MV — KA pus€), parasti
Kustas asins plismas virziena

m AtSkirtba no viru degenerativam izmainam un
kalcifikacijas neierobezo viras mobilitati

m Augsts embolizacijas risks —

: ja vegetacija > 10 mm

g piestiprinas pie MV viram, ipasi prieksgjas viras

: bojati vairaki varstuli
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Lambl’s excrescences

Diegveida izaugumi viru slégsanas vietas, biezak uz AoV
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Kas jaatspogulo sledziena?

m Lokalizacija

m |[zmérs, forma,

m Blivums, kustigums

m Plestiprinasanas vieta



Biezakie artefakti

Suboptimala attéla kvalitate - saistita ar vaju ultraskanas
penetraciju audos (adipozitate, plausu emfizéma)

Akustiska €éna — ultraskanas atstarosanas (mehaniska
protéze, FG kalcinoze)

Reverberacija - multipli, lineari augstas amplitidas
ehosignali (starp 2 paralélam struktiram)

Laterala rezollcija
Refrakcija



Ehinokoku cista
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Ekstrakardiali veidojumi

m Mediastinalas cistas

B Hematomas

® Timomas

m Teratomas

m Diafragmas trice

m Aizkunga dziedzera cistas
® Limfoma

m Pleiras audzéji

m Perikarda audzéji

m Perikarda cistas




Perikarda cista
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Perikarda cista

Circulation, 2007; 116: 505-507
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