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Eloszo

A radiologia alapképzését EurOpaban a nemzeti rendszerek szerint biztositjak, és akadémiai intézmeényenként
jelentésen eltérhet. Néha a radioldgia teruletét "atfogd tudomanyagnak” tekintik, vagy maés klinikai tudomanyagak,
példaul a belgydgyaszat vagy a sebészet 6sszefliggéseben tanitjak.

Ez az e-konyv azzal a céllal jott létre, hogy Eurdpa-szerte segitse az orvostanhallgatokat és az egyetemi tanarokat
a radioldgia egészenek koherens tudomanyagként vald megértésében és oktatasaban. Tartalma az ESR alapfoku
Eurépai Radiologiai Kepzési Tantervenek alapul, és osszefoglalja az alapvetd elemeket, amelyeket minden
orvostanhallgatonak ismernie kell. Bar a képértelmezéshez szukseges specifikus radioldgiai diagnosztikai
készségeket nem minden hallgato sajatithatja el, és inkabb az ESR képzési tantervek posztgradualis szintjeinek
celjai kozé tartozik, ez az e-kdnyv tovabbi betekintést is tartalmaz a modern képalkotassal kapcsolatban. Ennek a
célja, hogy az erdekl6dd egyetemi hallgatd megeértse a modern radioldgiat, ttkrézve annak multidiszciplinaris
Jjellegét, mint szervalapu specialitast.

Szeretnénk kulon koszénetet mondani az ESR Oktatasi Bizottsaga szerzdinek és tagjainak, akik hozzajarultak ehhez
az e-konyvhoz, Carlo Catalandnak, Andrea Laghinak és Palkd Andrasnak, akik kezdeményezték ezt a projektet,
valamint az ESR Hivatalnak, kdlénosen Bettina Leimbergernek és Danijel Lepirnek a projekt megvaldsitasaban

nyUjtott tdmogatasukert.

Reméljuk, hogy ez az e-konyv hasznos eszkdzként szolgalhat az egyetemi radioldgiai egyetemi oktatasban.

Minerva Becker Vicky Goh
ESR Education Committee Chair ESR Undergraduate Education Subcommittee Chair
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Anatomia

A sziv a mellireg kbzepen, a kozépsd mediastinumban helyezkedik el: o
— A szegycsont és a bordaporcok mogott, amelyek pajzsként védik > Anatomia
— A gerincoszlop el6tt, amelytdl a nyel6cso és az aorta valasztja el
— A rekeszizom tetején, amely elvalasztja az alatta 1évd zsigerektdl
— A két tido kozott

A képalkoté modszerek
elonyei hatranyai

: , , , , , ) ) ) ) Ischaemias szivbetegség
Alakja egy csonkakUpra hasonlithatd, amely a mellkasban Ugy helyezkedik el, hogy a csucsa elére, balra és lefelé

mutat, mig az alapja hatrafelé néz. Cardiomyopathiak és

myocarditis

A felndtt sziv sulya korulbeldl 250-300 gramm, hossza 12 cm, szélessege 9-10 cm, és vastagsaga kordlbeldl 6 cm. L .
Pericardium betegségei

Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalo folyamatok
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1. Abra PA mellkas rontgen (A), coronalis CT (B) és MR (C) rekonstrukcidk a mellkasrol és a szivrdl
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2. Abra. PA (A) és bal laterlis (B) mellkas rontgenen a sziv szilulettje lathato.
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3. Abra. PA (A) és bal laterlis (B) mellkasrontgen. A sarga vonal keruldleli a sziv sziluettjét, amely 1/3 részben a kozépvonal jobb
oldalan, és 2/3 részben a bal oldalan helyezkedik el. A piros vonal a mellkasi aortat jeloli: a felszalld aorta a bal kamrabd indul ki, és
folytatodik az aortaivben, majd a leszalld aortaban. Ez utobbi kontdrja kénnyebben felismerhetd az lateralis felvetelen.
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4. Abra. PA Mellkasrontgen,. A jobb oldalon két kontur azonosfthat, a felsé egy alacsony denzitasti vonal a gerincoszlop kézelében,
amelyet a vena cava superior okoz. Ez a kontdr alul talalkozik a masodik kontdrral, amelyet a jobb pitvar alkot. A bal oldalon harom kontudr
azonosithato: a legfelsd, amit aortaiv-gombnak neveznek, az aortaiv és a leszalld aorta elsd szakaszanak atfedéesebdl alakul ki. Kozvetlendl
ez alatt talalhato a masodik kontdr, amelyet az a. pulmonalis alkot. A bal oldali kontdrok kozul a harmadik, €s egyben legalsé a bal kamra
altal formalt kontur.
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Computer Tomographia

Cornalis CT rekonstrukciok. A szfv (sarga vonal)
lathatd a mediastinumban, a két tido kozott,
valamint a mellkasi aorta (piros vonal). Az aorta jol
lathatd, amint a bal kamrabdl ered az
aortabillentytnel.

Kattints a képre a lejatszashoz
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Cardiovascularis

Sziviiregek

A szivnek négy Urege van: kett6 jobb és kett6 bal oldalon, amelyeket a pitvarok kozotti és kamrak kézotti sovények
valasztanak el.

e Ajobb pitvar és a jobb kamra a vena cava inferiorbdl és superiorbdl kapja a vért, és azt a truncus pulmonarisba
juttatja.
¢ A bal pitvar és a bal kamra a tid6vénakbdl kapja a vért, és azt az aortaba juttatja.

A pitvaroknak vékony faluk van és tarozo funkcidt |atnak el, a vénakbal kapott vért az atrioventrikularis billentyilikén
(mitralis és haromhegy billenty(ik) keresztll tovabbitjak a megfelel6 kamrakba.

A kamrak pumpafunkcidval rendelkeznek, a vért a félhold alaku billenty(ikén (aorta- és tiidébillenty(ik) keresztil a
nagy artériakba nyomjak.
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6. Abra. Szabadkézi rajzok (A, C) és hozzajuk
tartozé MRI képek a négykamras (B) és
haromkamras nézetben (D), amelyek a jobb
kamra anatomiajat mutatjak be. Lathaté a
moderator szalag (fehér nyil) és a jobb pitvar-
kamrai barazda (narancssarga nyilhegyek),
amelyben a jobb koszorusér és a kis szivvéna
fut.

A (D) abran az RA és RC, valamint az OT, a PA és
a bedramlasi traktus (SVC) is lathato.

RA = jobb pitvar, RV = jobb kamra, LA = bal
pitvar, LV = bal kamra, SVC = vena cava sup., Ao
= aorta, PA = a. pulmonalis, OT = jobb kamra
kiaramlasi traktus

Forras: Galea, N., Carbone, I, Cannata, D. et
al. Right ventricular cardiovascular
magnetic resonance imaging: normal
anatomy and spectrum of pathological
findings. Insights Imaging 4, 213-223
(2013).
https://doi.org/10.1007/s13244-013-0222-3
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Szivbillentyiik
Atrioventricularis billentylik: diasztolé soran nyilnak, és szisztolé soran zarédnak. o
e Haromhegyii billentyi (tricuspidalis billenty(i), a jobb oldalon taladlhatd, harom vitorlabdl all. Anatomia
e Mitrdlis billentyd, a bal oldalon talalhaté, két vitorlabdl all. > .
Szivuregek
Félhold alaku billentydik: a vitorlaik félhold alakja utan kaptak a neviket, szisztolé soran nyilnak, és diasztolé soran A képalkoté médszerek
zarodnak. elényei hatranyai
e Aortabillentydi, a bal oldalon taladlhato, altalaban haromhegydi.
e Pulmonalis billentyti a jobb oldalon talalhato. Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és

myocarditis
Aorta billentyd morfoldgidja CT
(A) és MR (B) felvételeken. Az Pericardium betegségei
aorta billenty(i mdkodése cine CT-
n (C), amely a vitorldk mozgasat Congenitalis szivbetegségek

mutatja, valamint cine MR-en (D),
amely a billenty(in keresztili
aramlast abrazolja, amely , fekete
sugarként” jelenik meg.
Echokardiografias képek egy zart
(E) és egy nyitott (F) aorta
billentydrdl.

Térfoglalé folyamatok

Teszteld a tudasod
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Pericardium

Egy vékony, lombik alaku, rostos-szerosus membran, amely a szivet és a nagy erek gyokereit tartalmazza, és két
rétegbdl all: a belsd szerosus (mas néven zsigeri pericardium) és a kiils6 szerosus (fali pericardium). Teljes zsakot képez,
amely akdr 50 ml plazmasz(rletet tartalmaz.

CT-vizsgalat (A, B), amely a
pericardium normal megjelenését
mutatja. A normal pericardium a
,White blood” és , black blood” MRI
szekvenciakban is lathato (C, D).

Beidegzés/ingeriiletképzés

A szivnek van *extrinsic** es **intrinsic** beidegzése, amelyek fliggetlenul és koordinaltan stimulaljak a szivwerést.
A sziv vezetérendszere magaban foglal egy **pacemaker* kdzpontot a sinus csomo szintjén, valamint vezetd
palyakat, amelyek tovabbitjak az impulzust a kamrai myocardiumig.
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Vérellatas és coronalia anatomia

Két koszoruér ered az aorta gyokereinek szinuszaibol: a jobb koszortér (RCA) a jobb szinuszbdl, mig a bal f6 koszoraér (LM) a
bal szinuszbol agazik el.

A jobb koszoraér (RCA) a koronaria barazdaban, a jobb pitvar és a kamra kozott halad lefelé, majd hatrafelé fordul a sziv
rekeszi felszine felé. Itt atrialis és akut marginalis agakat ad le.

A bal f6 koszoruér (LM) a truncus pulmonalis és a bal flilcse koz6tt halad, miel6tt belép a koronaria barazdaba, ahol a bal
elllso leszallé artériara (LAD) és a bal circumflex artériara (LCX) agazik.

« A LAD ferdén ereszkedik lefelé a az eliils6 interventricularis septumon az apex felé, mikozben diagonalis és
septalis agakat ad le.
* A LCX a koronaria barazdaban halad a sziv rekeszi felszinéig, és obtuse marginalis agakat ad le.

(A) CT 3D térfogat renderelés az aorta
gyokerérdl és a koszoruér-halozatrol.

(B) CT 3D térfogat renderelés a szivrdl és a
koszoruér-halézatrol.
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Az RCA ellatja a jobb pitvart és a jobb kamrat, a sinuscsomot és az atrioventricularis csomot, valamint az interventricularis
septum hatsé egyharmadat (jobb dominancia esetén, lasd lent).

A LAD ellatja a interventricularis septum eliils6 kétharmadat és a bal kamra eliils6 falat.
Az LCX ellatja a bal kamra oldalfalat és a bal pitvart.

15%

= Right Dominance Left Dominance = Codominance

A koszoraér-dominancia arra utal, hogy
melyik koszoruér adja le a hatso
kamrakozi artériat. Jobb dominancia az
esetek 80%-aban fordul el6, amikor a
jobb koszoruérbdl ered, bal dominancia
az esetek 5%-aban (az LCX-bdl), és
kodominancia az esetek 15%-aban.

10 Abra. Grafikus abrazolas a koszoruerek ellatasi terileteirdl.

Vénas elvezetés

A koszoruerek vénai a szivizombdl szarmazo oxigénben szegény vért visszajuttatjak a jobb pitvarba. A vénas vér legnagyobb
része a sinuson coronariuson keresztil tér vissza.
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Mellkas rontgen

A mellkasrontgen képes kimutatni a sziv méretében és alakjaban bekdvetkezé rendellenességeket, amelyek szivelégtelenségre,
perikardialis folyadékgyllemre vagy szivbillentyl-rendellenességekre utalhatnak. Ezen tulmenden a mellkasrontgen felfedheti a
szivbetegségek kovetkeztében kialakulo tlid6elvaltozasokat is (példaul tidéddéma a pangasos szivelégtelenség
kovetkeztében).

Ennek a képalkotd eljarasnak a legfobb korlatja a sziv kiilonbdzo, egymassal atfedod struktdrainak megkilonboztetése, mivel
ezek hasonlo radiologiai denzitassal rendelkeznek.

A sziv és a mediastinum normal konturjainak ismerete a PA mellkasrontgenen fontos készség a legtdbb orvos szamara, mivel ez
szlikséges a felfedezett rendellenességek helyes meghatarozasahoz.
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Cardio-thoracicus arany

A cardio-thoracicus arany egy egyszerd, de hatékony eszkdz a cardiomegalia kimutatasara. Ezt az aranyt PA mellkasrontgenen
kell mérni, és Ugy szamitjak ki, hogy a sziv legszélesebb vizszintes atmérdjét elosztjak a mellkas legnagyobb vizszintes
atmérgjével. A normalis arany < 0,5; ha az érték magasabb, az cardiomegaliara vagy egyéb korképekre, példaul perikardialis
folyadékgyilemre utalhat.

X

2 3

) -» =
v + Cardio-thoracicus arany CXR-en: Nem

.é szabad az AP vetlleten mérni a cardio-
' ' thoracicus aranyt, mert a sziv sziluettje
ezekben az esetekben altalaban nagyobbnak
tlnik. A kardiotorakalis arany hasznos a sziv
excentrikus hipertrofiajanak kimutatasara,
azonban a koncentrikus hipertréfia altalaban
észrevetlen marad.

AN

.“

.

12. Abra. Mellkasréntgen (PA) normal
kardiotorakalis aranyt (<0,5) mutat.
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A Paciens A esetében a kardiotorakalis arany 0,41 (<0,5), ami normalis. Paciens B esetében ez
az arany 0,55 (>0,5), ami a szivmegnagyobbodas jele.

13. Abra. PA mellkasrontgen egy 27 éves egészséges paciensnél (A) és egy poszt-ischemias
szivelégtelenségben szenved6 paciensnél (B).
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Echocardiographia

Az echokardiografiat gyakran hasznaljak elsd lépésként a szivpatoldgiak vizsgalataban, mivel alacsony koltségl, széles
korben elérhetd és nem invaziv technika. Az echokardiografia lehetséges buktatdi kdze tartozik a mellkas akusztikai
impedanciaja, amely transoesophagealis megkdzelitéssel leklizdhetd, valamint az operatorok kozotti eltérések
valtozékonysaga.

Az echokardiografia 6 céljai a kdvetkezdk:

1. A szivanatémia vizsgalata:

« Veleszilletett szivbetegségek jellemzése

* Perikardialis folyadékgytlem értékelése

« Sziviiregi tdomegek vagy trombusok kimutatasa

2. A sziv funkciéjanak becslése:

« A szivmotilitas és a szivkamrak teljesitményének értékelése (EF — ejekcios frakcio, EDV — végdiasztolés térfogat, ESV —
végszisztolés térfogat)

3. A szivbillentytik vizsgalata:

« s

« A billenty(kon keresztiili aramlas becslése és billentylsz(kilet vagy elégtelenség kimutatasa Doppler-ultrahanggal.
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14. Abra Echokardiografias képek egy egészséges
paciensrél négykamras (A), révid tengelyd (B) és
haromkamras (C) nézetben.
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15. Abra. Echokardiografias videok egy egészséges paciensrdl négykamras (A) és kétkamras (B) nézetben.
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Cardiovascularis

Sziv CT

A sziv CT-vizsgalata lehetdvé teszi a sziv és a koszoruér anatomiajanak pontos értékelését, amit a gyors képalkotas és a
képalkotas és a szivverés (ECG-gating) szinkronizalasanak lehetdsége tesz lehetéve. A legtdbb szivprotokoll esetében jodos,
intravénas kontrasztanyagokat hasznalnak, hogy kontrasztot biztositsanak az erek és a sziviiregek megjelenitéséhez; altalaban
magas koncentraciéju formulakat alkalmaznak.

A CT-vizsgalat hatranyai kdzé tartozik a sugarterhelés, amelyet az EKG kapuzas tovabb ndvel, valamint a jédos kontrasztanyagok
esetleges toxicitasa.

Amikor a koszoruereket vizsgaljak (koszortiér CT-angiografia), az EKG kapuzas alapvetd, hogy csokkentsék a szivmozgas
hatasait. A tul magas szivfrekvencia (altalaban 70/min felett) esetén a képminéség alig alkalmas diagnozisra, még EKG kapuzas
mellett is, igy a sugardozis nem indokolt. llyen betegeknél nem lehet elvégezni a coronaria CT-angiografiat, vagy a B-blokkolok
segitségével kell csokkenteni a szivfrekvenciat.

A coronaria CT-angiografia pontossagat névelhetik a rovid hatasu nitratok hasznalataval, mivel ezek a szerek a coronariak
értagulatat idézik eld, és ezaltal jobb lathatosagot biztositanak a koszoruér lumenében.

European Heart Journal (2008) 29, 531-556 @
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Az EKG kapuzas a képalkotas és a szivciklus szinkronizalasat jelenti, igy a sziv képe olyan lesz, mintha mozdulatlan
lenne. A kapuzas lehet retrospektiv vagy prospektiv. Az els6 esetben a képek a ciklus nagy részében késziilnek,
majd meghatarozott fazisokban rekonstrualjak 6ket. A masodik esetben a képeket csak egyetlen fazisban, altalaban
diasztolé soran rogzitik. Ez a modszer csdkkenti a sugardozist, de kockazatot jelent a szivritmushoz kapcsolddd
miitermékek miatt. Emiatt a prospektiv gatinget elsésorban lassu, szabalyos szivverési betegeknél alkalmazzak.

A billentyllk mUkddése és a szivfal mozgasa csak retrospektiv kapuzassal vizsgalhato, mivel ez a modszer lehetévé
teszi ezeknek a struktdraknak a megfigyelését a teljes szivciklus alatt.
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Grafikonok, amelyek az akvizicios technikat mutatjak be retrospektiv (A) és prospektiv (B) ECG-gatinges sziv CT soran: A

narancssarga vonalak azt az iddintervallumot jelzik, amelyben a szivciklus alatt a kép késziil. A piros téglalapok pedig azt az
idéintervallumot mutatjak, amelyben a képeket rekonstrualjak.



Cardiovascularis

Sziv MRI

A Cardiovascularis magneses rezonancia (CMR) hasznalhat6 szamos sziv- és érrendszeri betegség diagnosztikai és
prognosztikai értékelésére, valamint a legpontosabb funkcionalis informaciokat nyUjtja a sziv fiziolégiajardl (pl. szivkamra -
térfogatok és ejekcios frakcio). Ezenkivil lehetévé teszi a nagy felbontasd anatomiai vizsgalatot anélkil, hogy ionizalo
sugarzas hatranyaval kellene szamolni.

A kontrasztanyag nélkiili CMR hasznos a morfolégiai és funkcionalis vizsgalatokhoz, de a gadolinium alapu
kontrasztanyagok injekcioja lehetdvé teszi a szovetek jellemzését, ami ennek a technikanak az igazi er6ssége. Ez magaban
foglalja az életképes, szenvedd (6démas), valamint nekrotikus/fibrotikus myocardium kimutatasat.

A CMR képes vizsgalni a véraramlas dinamikajat is, megmutatja a billentylszikuletet és elégtelenséget, valamint a
turbulenciat és a shuntdket. Az EKG kapuzas az MRI-hez is alkalmazhaté, a Iégzési mozgasokat pedig légzéstartassal
csOkkentik a képalkotas soran.

A sziv MRI f6 hatranyai kozé tartozik a vizsgalat magas koltsége, az id6tartam (30-60 perc), valamint a dedikalt gépek és
operatorok korlatozott elérhetésége.
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Cardiovascularis

Sziv sikok

A sziv MRI egyik elénye, hogy a képeket barmely sikban el lehet késziteni. A hagyomanyos axialis, koronalis és szagittalis sikoknak
kevés a haszna a sziv vizsgalataban, mivel ennek a szervnek nagyon specifikus orientacidja van. Néhany specifikus sikot hasznalnak a
sziv MRI soran a sziv legjobb vizualizalasahoz:

-Horizontalis hosszu tengely: Ez a sik merdleges a interventricularis septumra, és athalad a sziv csicsan és az atrioventricularis
billenty(kon. Lehetévé teszi mind a négy sziviireg, az interventricularis septum, a szabad falak és az atrioventricularis billenty(k teljes
megtekintését.

- Verticalis hosszu tengely: Ez a sik a sziv csucsan és a mitralis billenty(n is athalad, de parhuzamos a interventricularis septummal, igy
a bal kamra és a bal pitvar vizualizalhato.

- Rovid tegely: Ez a sik merdleges a interentricularis septumra, és némileg az atrioventricularis sikkal. T6bb ilyen sik kiilénb6z6
szinteken készlil interventricularis septum mentén, lehetové téve ennek a fontos struktdranak a megtekintését a bal és jobb kamra,
illetve a bal és jobb pitvar kozott. Ez a nézet kiilondsen hasznos a volumetrikus mérések elvégzésére, amelyek lehetéve teszik az
verétérfogat és az ejekcids frakcio kiszamitasat.

- Haromiregi nézet: Ez a sik az aorta gyok és a billenty(, a bal kamrai kiaramlasi és bearamlasi traktus, valamint a bal pitvar és kamra
egyes részeinek vizualizalasat teszi lehetove.

Kilonbdz6 MRI szekvenciak esetében a vér a szivizomhoz viszonyitva hiperintenz vagy hipointenz lehet. A morfolégiai szekvenciak
altalaban ,fekete vér” (black-blood) technikat alkalmaznak, mig a funkcionalis szekvenciak ,vilagos vér” (bright-blood)
megjelenitést hasznalnak.
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17. Abra Kés6i Gadolinium Halmozas (Late Gadolinium Enhancement, LGE) szekvenciak és hozzajuk
tartozo sematikus rajzok, amelyek a révid tengelyl (A), kétkamras (B) és négykamras (C) sikot abrazoljak. A
fels6 sorokban nem lathato kéros falvastagodas vagy halmozas.
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18. Abra

Haromduregi nézet (A)

Horizontalis hosszu tengelyi nézet (B)
Verticalis hosszu tengelyi nézet (C)
Rovid tengelyl nézet (D)
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Hypertrophias Normélis myocardium Remodellalt Teszteld a tudasod
megvastagodott myocardium elvekonyodott myocardium

19. Abra. Cine SSFP MRI négyiiregi nézetben: A: megndvekedett kamrafalvastagsagot mutat (piros nyilak), B:
normal falvastagsag (piros nyil), C: cs6kkent falvastagsag (piros nyilak).
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Click to Play Video in Browser (External) Click to Play Video in Browser (External Click to Play Video in Browser (External)
B o Teszteld a tudasod
Normalis A-/hypokinetikus Dyskinetikus

20. Abra. Cine SSFP MR Négyiiregi nézetben: A: normal falmozgas, B: septalis a-/hypokinézis (piros nyil), C: apikalis
diszkinézis (piros nyil).
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Cardiovascularis

Nuclearis Medicina

A nuklearis medicina technikai vezet6 szerepet jatszanak a szivbetegségek diagnosztizalasaban, mivel képesek felmérni a

«s ez

A szivértékelés soran hasznalt f6 technikak a Single Photon Emisszios Computer Tomographia (SPECT) és a Positron Emisszids
Tomographia (PET).

« s e

« s e

mint példaul a végdiasztolés térfogat, végszisztolés térfogat és az ejekcids frakcid, amelyek fontos prognosztikai szereppel
birnak.

- A PET képalkotas fontos szerepet jatszik a szivizom életképességének felmérésében. A f6 elképzelés az, hogy a csdkkent
véraramlasu, de életképes kardiomyocytak fenntartjak a glikdz anyagcserét (hibernalt szivizom); az 18-F-FDG, egy glikdzanaldg
beadasaval a PET vizsgalatok ki tudjak mutatni a szivizom perfuzidja és a glukdzfelvetel kdzotti eltérést, amely jellemzé a
hibernalt szivizomra.
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A: A szivizom perfuzios SPECT vizsgalata
99mTc-sestaMIBI alkalmazasaval
nyugalmi és terheléses allapotban. A
felvételek harom ortogonalis sikban
kertltek rekonstrualasra. A radioaktiv
tracer egyenletesen oszlik el a bal
kamraban mind nyugalmi, mind
terheléses allapotban.

B: Haromdimenzids tomografias
reformatalt képek a bal kamra
perfuzidjardl polaris térképekke. Ezek a
felvételek lehetdvé teszik a perfuzids
defektusok jelenletének kvalitativ és
kvantitativ ertékelését a Summed Stress
Score (SSS) és Summed Rest Score (SRS)
alapjan. Ebben a vizsgalatban nincs
jelentds perfuzids defektus, sem
nyugalmi, sem terheléses allapotban.

C, D: Tomografias reformatalt képek a
kapuzott-SPECT felvételekrdl a bal kamra
regionalis funkciéjanak értékelésére,
valamint a kamra térfogatainak és az
ejekcios frakcio semikvantitativ
becsléseére.
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Cardiovascularis
képalkotas

Ischemias szivbetegség

Anatomia
Koszoruér-betegség gyanuja: a képalkotas célja az obstructiv koszoruér-betegség felismerése az infarktus kialakulasa el6tt. A A képalkoto modszerek
stratégiak kozeé tartozik a koszoruér-halozat kdzvetlen megjelenitése (CT), vagy funkcionalis tesztek alkalmazasa, amelyek a elényei hatranyai
szivizom fokozott vérigényét kivaltva atmeneti ischémiat idézhetnek eld, amit perfuzios defektusként (szcintigrafia, stressz-
MR) vagy kontraktilitasi anomaliaként (echokardiografia) lehet dokumentalni. » Ischaemias szivbetegség

Stabil allapotban:

« Echokardiografia (kontraktilitasi defektusok)

« Szivizom perfuizios szcintigrafia (perfuzios defektusok)

* MRI (perfuzids és kontraktilitasi defektusok)

Mindezen tesztek elvégezhetdk terheléses tesztként is, ezzel novelve diagnosztikai képességiiket.

* Sziv CT:
« Sziv kalcium pontszam (koszorUér meszesedések kimutatasa): kockazatértékelés tamogatasara
« Koszoruér CT angiografia (anatomiai stenosis keresése): a koszoruér-betegség korai kimutatasara tiinetes ) .
betegeknél, akiknél negativak vagy inconclusivak a funkcionalis tesztek, illetve olyan betegeknél, akiknél a funkcionalis Térfoglal6 folyamatok
tesztek nem kivitelezhet6ek.

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei

Congenitalis szivbetegségek
Teszteld a tudasod

Vasc Health Risk Manag. (2017) 13, 427-437
Curr Cardiol Rep. (2016) 18

Curr Cardiovasc Imaging Rep. (2017) 10 @
Cardiovasc Diagn Ther. (2017) 7, 189-195.




eBook for Undergraduate Education in Radiology

Cardiovascularis
képalkotas

Anatomi
Akut mellkasi fajdalom (siirg6sségi helyzet): fatomia
A képalkoto modszerek

« Echokardiografia (kontraktilitasi defektusok és a ey s .
elonyei hatranyai

szovodmények felmérése)

s Triple-rule-out CT (koszoruér-elzarodas kimutatasa,
valamint egyéb kardiovaszkularis okok kizarasa akut mellkasi
fajdalom esetén)

« Invasiv koszoruér-angiografia (elzarédasos plakk
kimutatasa és kezelése)

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Ismert coronaria atherosclerosis betegség

o CT (koszoruér stentek és koszoruér bypass graftok
atjarhatésaganak vizsgalata)

* MRI (sziv életképességének értékelése, féleg prognosztikai
célokra)

Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalé folyamatok

Teszteld a tudasod

22. Abra. A bal mammaria interna - koszorGér bypass graftja a
LAD-on (A, nyilak), valamint két stent az LCX-en (B, nyilak).

Thorac Dis. (2017) 9 (Suppl 4), S283-5288 @




Cardiovascularis
képalkotas

1. Tab

azat. A 6 képalkotd modalitasok gyanitott és ismert coronaria atherosclerosis esetén

Gyanitott CAD

Ismert CAD

Modalitas Elény Hatrany Stabil allapot Instabil allapot

Echocardiografia | Olcso Vizsgald figgd Contractilitasi Contractilitasi
Gyors Kis accusticus ablak defectusok deffectusok és
Valés idejl Alacsony sensitivitds | azonositasa komplikaciok

Széleskorben elérhetd

és specificitas

nyugalomban és
stressz hatésara

azonositasa

Myocardialis
perflzios
scintigrafia

Relative olcsé
Funkcionalis informacié

Sugarzo eljaras
Alacsony sensitivitas
Radiofarmakon
hasznélata

Perfazios defektusok
azonositasa

CcT Nagyon magas negativ Sugarzo eljaras Calcium score rizikd6 | Triple-rule-out CT A stentek és bypass
prediktiv érték Kontrasztanyag becslésre coronaria occlusio és | graftok
Nem csak CAD hasznalata CTA plakk detekcio egyéb atjarhatésaganak
azonosithato és karakterizacié cardiovascularis ok megitélése
azonositasa a
mellkasi fajdalojm
hatterében
MR Magas sensitivitas és Draga Perflzios és Viabilitast értékel
specificitas Rossz elérhetéség contractilitasi Prognosztikus
lonizald sugarzas Kontrasztanyag defektusokat is jelentésége van
mentes azonosit,
nyugalomban és
stresszre
Invaziv Magas sensitivitas és Invaziv Mas modalitasokkal Occlusiv plakkok
coronarografia specificitas Magas sugardozis azonositott stenosis azonositasa és
Therapias médszer Kontrasztanyag igazolasa és kezelése
Draga kezelése

Gold standard
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Cardiovascularis

képalkotas

2. Tablazat. A legfébb képalkotd modalitasok a nem coronaria betegségek értekeléseben

Myocarditis

Cardiomyopathiak

Valvulopathiak

Pericardium
betegség

Congenitalis
szibbetegség

Térfoglalasok

Modalitas

Echocardiografia

Elsé diagnosztikus
és funkcionalis
értékelés

Diagnosztikus
szerep,
funkcionalis
értékelése az
aramlasi
eltéréseknek

Pericardialis effuzio
azonositasa

Morphologiai és
funkcionalis értékelés

Az eltérés
azonositasa.

Myocardialis perfuzids
scintigrafia

CcT

Morpholégiai
vizsgalat,
meszesedések
azonositasa,
preoperativ
értékelés

Pericardialis effuzio
és calcificatio
azonositasa

A legjobb anatémaiai
karakterizacid

A legjobb
anatémaiai
karakterizacio

MR

Diagnosztikus
és
prognosztikus
informacio

Teljes kor
diagnosztikus,
funkcionalis és
prognosztikus
informacio

Aramlasi és
funkcionalis
mérések

Differencialdiagnoszt
ika

Teljeskorl anatémaiai
és funkcionalis
értékelés

Utankovetés

Anatomia
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Cardiovascularis
képalkotas

CT Coronaria Angiographia

, S » L . . L , , . o Anatomi
Szamos technika létezik a koszoruér-betegség képalkotasara. A koszoruér-angiografia sok éven at az elsédleges vizsgalat e lialE

volt, és még mindig az gold standard a koszoruér-sz(kulet értékelésében, de bizonyos betegcsoportok esetében 3 L
helyettesithetd a koszoruér-CT-angiografiaval (cCTA). A képalkoté modszerek

elonyei hatranyai
A koszoruér-CT-angiografia kdnnyen képes értékelni a koszordér-atheroszklerozist, és az alabbiak alapjan osztalyozza:

P Ischaemias szivbetegség

* Plakkok 6sszetétele: meszesedett, vegyes, lagy;

Cardiomyopathiak és
» Plakkok eloszlasa: izolalt és diffuz; myocarditis

* A szUkulet sulyossaga: 0% = nincs lathat6 szlkulet; 1-24% = minimalis szlkulet; 25-49% = enyhe szlkdlet; 50-69% = Pericardium betegségei
mérsékelt szGkilet; 70-99% = sulyos szlkilet; 100% = elzarodas.

4 N\

f A sziv-CT kilénosen fontos a nagyon magas negativ

Congenitalis szivbetegségek

Téerfoglalé folyamatok

prediktiv értéke miatt, ami azt jelenti, hogy egy negativ Teszteld a tudasod
vizsgalat kizarja a koszoruér-betegség (CAD) jelenlétét.
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23. Abra. A koszortér-plakkok osztalyozasa (nyilak) dsszetételiik alapjan: calcificalt (A), vegyes (B) és nem
calcificalt (C) plakkok.
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24. Abra. A koszoruér-plakkok osztalyozasa a sz(kiilet stlyossaga alapjan: minimalis (A), enyhe (B) és mérsékelt (C)
szlkdilet.



Cardiovascularis

képalkotas

25. Abra. A koszoruér-plakkok osztalyozasa a sz(kiilet sulyossaga alapjan: sulyos szlkiilet (A) és elzarodas (B).
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elonyei hatranyai
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Cardiovascularis
képalkotas

Anatomia

Az MR szintén szerepet jatszhat a koszordér-betegség értékelésében, mivel nem invaziv modon képes felméemi a A kepalkoto modszerek

szivizom perfuziéjat, mikodését és életképességét. elényei hatranyai

Az elmult évtizedekben a SPECT technikakat széles korben alkalmaztak a szivizom perfuzidjanak értékelésére. Ez a P Ischaemias szivbetegség

technika intravénasan beadott radioaktiv izotopot 6tvoz 3D képalkotassal, amely lehetévé teszi a betegség lokalizaciojat

a stressz és nyugalmi allapotban készilt képek 6sszehasonlitasaval. Cardiomyopathiak és
myocarditis

A nuklearis perfuzios vizsgalatokat fokozatosan valtja fel az MRI stresszteszt, amely dobutamin inflzioval egyutt

alkalmazva kimutatja az ischaemia altal kivaltott falmozgasi rendellenességeket. A technika biztonsagi profilja hasonlé a Pericardium betegségei

dobutamin stressz-echokardiografiahoz. A dobutamin stressz sziv MRI (CMR) hasznos lehet azoknal a betegeknél,

akiknél az akusztikus ablakok nem megfelel6ek, kiiléndsen azoknal, akiknél az adenozin alkalmazasaval végzett Congenitalis szivbetegségek

farmakoldgiai perfuzids képalkotas ellenjavallt.
o ) ) _ . o ) o Téerfoglalé folyamatok

A perfuziés CMR szélesebb kdrben hasznalt, mint a dobutamin stressz CMR. Az utébbi kutatasok megerdsitettéek, hogy a

CMR perfuziés képalkotas diagnosztikai pontossaga 1,5 Teslan megegyezik a nuklearis perfuzids képalkotassal. Végiil a

L e . 2 Teszteld a tudasod
kvantitativ CMR perfuzios mérések jo korrelacidét mutatnak az FFR mérésekkel.

European Heart Journal (2013) 34, 2949-3003 @




Cardiovascularis
képalkotas

Myocardialis Infarctus

A szivinfarktus a koszoruér egyik agaban fellépd véraramlas elzarédasanak kdvetkezménye, amely szivizom-ischaemiat
eredményez. Ez egy akut esemény, amely tipikusan erés mellkasi fajdalommal jelentkezik. Ebben az esetben a gyors diagnozis
kulcsfontossagu, mivel ezeknél a betegeknél a lehetd leghamarabb reperfuziét kell végezni. Ebben az dsszefliggésben az
iddmegtakaritd képalkoto technikak kiiléndsen hasznosak.

Anatomia

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

A mellkasrontgen hasznos lehet mas mellkasi fajdalom okok kizarasara (pl. tiddgyulladas), de nem kozvetlenll az akut P Ischaemias szivbetegség
szivinfarktus (AMI) diagnosztizalasara szolgal; néha kimutathat indirekt és nem specifikus jeleket a szivelégtelenségre.
Cardiomyopathiak és
myocarditis
Az echokardiografia gyors vizsgalat, amely lehetdve teszi a szivinfarktus diagnozisanak elsé megerositését. Az akut . . o
helyzetben tipikusan az érintett falak (azok, amelyeket az elzarédott koszordér lat el) regionalis falmozgasi rendellenességei Pericardium betegségei
figyelhetok meg. Mitralis regurgitacio is el6fordulhat, ha az ischaemia a papillaris izmokat érinti.
Congenitalis szivbetegségek
A koszoruér-CT angiografia a triple-rule-out vizsgalattal képes értékelni a koszoruerek atjarhatdsagat akut mellkasi fajdalom
esetén. De csak akkor végezziik, ha az EKG 6nmagaban nem nyujt elegendd diagnosztikai bizonyossagot. Téerfoglalé folyamatok

Teszteld a tudasod

/////

vizsgalat alatt elvégezhetd a primer perkutan koszoruér-intervencié (PCl) angioplasztikaval és stenteléssel a szUkulet
kezelésére. Azoknal a betegeknél, akiknél nagy a klinikai gyanu az AMI-ra, azonnali revaskularizaciot kell végrehajtani, tovabbi
diagnosztikai vizsgalatok nélkdil.

Academic Emergency Medicine (2013) 20, 861-8/1

BrJ Radiol. 20716) 89.
European Radiology (2009), 19, 789-799. @
Circulation Journal (2009) 73, Issue 9, 1577-1588,




Cardiovascularis
képalkotas

A szivizom-szcintigrafia fel tudja mémi a szivizom életképességét reverzibilis perfizids defektusok kimutatasaval, a nyugalmi és
a stresszallapotu képek dsszehasonlitasaval.

Anatomia
Az akut helyzetben az MRI képes kimutatni az 6déma jelenlétét a szivizom olyan teriletein, amelyek még megmenthetdk A képalkoto modszerek
("veszélyeztetett szivizom”); az MRI eredményei alapjan meghatarozhaté a revaszkularizacios eljarasok sikerességének elényei hatranyai

valészinlsége.
P Ischaemias szivbetegség

A perfuzios MRI nyugalmi és stresszallapotban, first-pass technikaval képes érzékelni a jel névekedését a normal szivizomban,

: : - B , . Cardiomyopathiak és
mig az ischaemias teruleteken korlatozott halmozast mutat.

myocarditis

) SR e . L Pericardium betegségei
Az MRI hasznos a hegszdvet azonositasara is a keésoi kontraszthalmozas technikaval.

Congenitalis szivbetegségek

Az MRI képalkotas informaciot nydjthat a sziv funkciéjardl is. A sziv térfogatok (EDV, ESV, SV, amelyek megnovekedhetnek) és a ) 3
kontraktilitas (amely romolhat) becslésével, cine-MRI szekvenciék alkalmazaséval. Terfoglalo folyamatok

Teszteld a tudasod

Kronikus allapotban a késdi kontrasztos sziv MRI kilondsen hasznos az ischaemias kardiomiopatiaban és sulyos bal kamrai
diszfunkcidban szenved6 betegek azonositasaban, akik szamara elényos lehet a szivizom revaszkularizacio.
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Cardiovascularis
képalkotas

Kilondsen érdekes és hasznos \
jelenség a kontrasztanyag
felhalmozddasa a nekrézisos
terlleteken 15-20 perccel az
kontrasztanyag beadasa utan, amit
késleltetett vagy késoi halmozasnak
(late gadolinium enhancement: LGE)
neveznek. A kés6i halmozas
kilénb6z6 mintazatai segithetnek az

egyes szivbetegségek j
differencialdiagnozisaban.

26. Abra. Sziv MRI akut szivinfarktus (AMI) esetén:

A és B: T2 sulyozott, zsirelnyomasos képek, amelyek a
fokozott jelet mutatnak az ellilsd, lateralis es
anteroseptalis falon (nyilak), 6déma jelenléte miatt.

C és D: Késoi gadolinium halmozas (LGE) szekvenciak,
amelyek ugyanazon szegmensek koéros parietalis
fokozodasat mutatjak transmuralisan (nyilak), nekroézis
jelenléte miatt.

Anatomia

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalo folyamatok

Teszteld a tudasod
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Cardiovascularis
képalkotas

A késoi gadolinium halmozas (LGE) mintazata képes megkilonbdztetni az infarktust (szubendokardialis vagy
transzmuralis) a nem ischaemias dilatativ kardiomiopatiatol (midmyocardialis vagy subepicardialis) és az infiltrativ
betegségektdl (szérvanyos vagy subepicardialis).

27 Abra. (A) Késdi gadolinium halmozas (LGE) szekvenciak, amelyek az ellils6, anteroseptalis és lateralis fal kéros fali halmozasat
mutatjak nekrézis/fibrdzis jelenléte miatt, szubendo-mezocardialis eloszlasi mintazattal, szivinfarktusos betegnél.

(B) LGE szekvenciak, amelyek subepicardialis és midmyocardialis fali fokozédast mutatnak hosszu ideje fennallé dilatativ
cardiomyopathiaban szenved6 betegnél.

(C) Szorvanyos koros fokozodas Anderson-Fabry kérban szenvedd betegnél.

Anatomia

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalé folyamatok

Teszteld a tudasod



Cardiovascularis
képalkotas

A szivinfarctus komplikacioi

A szivinfarktus f6 szévédményei a sziviiregi trombusok, aneurizma/pszeudoaneurizma és szivelégtelenség. Anatémia

Aneurizma és pszeudoaneurizma: a mellkasrontgen egy lokalizalt kiboltosulasként abrazolédhatnak a kamrafalon,
kalcifikacioval vagy anélkil. A CT, MRI és echokardiografia sokkal specifikusabb a szivizom morfoldgiai elvaltozasainak
azonositasaban.

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

P Ischaemias szivbetegség

Trombusok: konnyen kimutathatok echokardiografiaval, amely az elsé vonalbeli vizsgalat. A CT képes megkildnbdztetni a . .
térfoglalo folyamatokat a trombusoktol, mivel a trombusok nem mutatnak kontraszthalmozast. Ugyanez az informacio MRI- Cardlom)./(?pathlak R
vel is beszerezhet gadolinium kontrasztanyag hasznalatéaval. myocarditis

Pericardium betegségei
Szivelégtelenség: a mellkasrontgen kimutathat néhany indirekt jelet, mint példaul a kardiomegaliat, pleuralis

folyadékgyiilemet, Kerley B vonalakat és intersticialis 6démat. Az echokardiografia az elsé vonalbeli vizsgalat, amely felméri a Congenitalis szivbetegségek
sziviregek térfogatat, a billentylk mikodését, az ejekcios frakciot és a perikardialis folyadékgyilemet. A sziv CT

informéciokat nydjt a bal és jobb kamra szerkezetérél és mikddésérd|, valamint a sziv vénas anatomiajardl és a tiid6vénas Térfoglal6 folyamatok
rendszerrél. Az MRI kildnGsen hasznos a szivelégtelenség okanak meghatarozasaban és a progndzis megallaptasaban.

Kiléndsen akkor, ha az echocardiographias eredmények nem egyeértelmiek. Teszteld a tudasod

Diagnostic and Interventional Imaging (2012) Volume 93, Issues 7-8, 578-585 @




Az igazi aneurizmak és a pszeudoaneurizmak megkulonboztetése érdekében (az elsé esetén a fala
végig szivizom, a masodik esetén a pericardium hatarolja a kiboltosulast) az MRI a legjobb valasztas.
Pszeudoaneurizma esetén az MRI egy diszkinetikus szegmentumot mutat a perikardium lokalis
kiemelkedésével.

28. Abra. Egy évvel a
szivinfarktus utan végzett
sziv MRI, amely az infero-
bazalis fal aneurizmajat
mutatja.
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lick to Play Vi in Browser (External

30. Abra (A, B) A sziv CT tdbb sikl rekonstrukcidja az alsé fal pszeudoaneurizmajardl (nyilak) egy korabbi AMI-n atesett betegnél.
(C) A sziv MR filmfelvétele ugyanarrél a betegrdl. A pszeudoaneurizmat csillag jeldli.


https://www.myesr.org/video-cardiac-imaging-slide-49
https://www.myesr.org/video-cardiac-imaging-slide-49
https://www.myesr.org/video-cardiac-imaging-slide-49
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Cardiovascularis
képalkotas

31. Abra Sziv MRI: LGE szekvenciak, amelyek cstcsi trombust mutatnak (nyilak) egy korabbi csticsi AMI-n atesett
betegneél.
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Cardiomyopathiak és
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Pericardium betegségei
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Cardiovascularis
g R kepalkotas

Nem coronaria betegségek

Myocarditis
- MRI (diagnosztikai és prognosztikai szerep) Anatéomia

Cardiomyopathiak
- Echokardiografia (elsddleges diagnosztikai és funkcionalis értékelés)
- MRI (atfogd diagnosztikai, funkcionalis és prognosztikai értékelés)

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

Billenty(ibetegségek Ischaemias szivbetegség

- Echokardiografia (diagnosztikai szerep és aramlasi hibak mennyiségi meghatarozasa) )
- CT (morfologiai vizsgalat, meszesedések kimutatasa, fontos szerep mitét el6tt)
— MRI (alapos aramlasmérés és funkcionalis vizsgalat) myocarditis

Cardiomyopathiak és

Pericardialis betegségek Pericardium betegségei

- Echokardiografia (szivburok folyadék kimutatasa)
— CT (szivburok folyadék és meszesedések kimutatasa) Congenitalis szivbetegségek
- MRI (szivburok megvastagodasanak differencialdiagnézisa)
Téerfoglalé folyamatok
Congenitalis szivbetegség
- Echokardiografia (morfoldgiai és funkcionalis értékelés) Teszteld a tudasod
— Cardiac MRI és magneses rezonancia angiografia (részletes anatémiai és funkcionalis értékelés)
- CT angiografia (a legjobb anatémiai jellemzés)

Térfoglald folyamatok

- Echokardiografia (az elvaltozas kimutatasa)
- CT (a legjobb anatomiai jellemzés)

- MRI (kovetés)



Cardiovascularis
képalkotas

Myocarditis
Anatomia

A myocarditis a szivizom gyulladasa, melynek etiologiaja altalaban fert6zé vagy autoimmun, és a klinikai megjelenése ) o
nagyon széles spektrumot mutathat. A teljesen tlinetmentes lefolyastdl egészen az akut szivelégtelenségig terjedhetnek. A A ’I’(epa.lko,to ,mo¢:!szerek
legtdbb esetben a mellkasi fajdalom gyakori tiinet. elényei hatranyai
A myocarditis altalaban fiatalabb korosztalyt érint, mint a szivinfarktus szempontjabdl veszélyeztetett populacio, azonban a Ischaemias szivbetegség
két allapot kozotti differencialdiagnozis rendkivil fontos és sokszor problémas. A myocarditis jellemzdje a szivenzimek
emelkedése és az EKG eltérések, amelyek miatt nehéz elkiildniteni a szivinfarktustol. Nem meglepd tehat, hogy szamos > Cardiomyopathiak és
esetben a myocarditis all az akut mellkasi fajdalom hatterében, ahol a koszoriér-angiografia teljesen negativ eredményt myocarditis
mutat.

Pericardium betegségei
Bar a myocarditis diagnosztikajaban az endomyocardialis biopszia az arany standard, a sziv MRI alapvet6 diagnosztikai
eszkoz ebben a helyzetben. Akut esetben a sziv MR intramyocardialis 6démat és késdi halmozast mutat. A szivinfarktus és a Congenitalis szivbetegségek
myocarditis kozotti kiildnbségtétel az halmozas eloszlasabol adodik: szivinfarktus esetén subendocardialis, a koszoruér
ellatasi terletének megfelel6, mig myocarditis esetén subepicardialis és nem fligg a koszoruerektdl. Térfoglalé folyamatok
Kronikus esetben az 6déma eltlinik, mig a szivizom hegszdvet egy kései halmozasu sav formajaban tovabbra is lathato
marad. Hasznos prognosztikai informaciot nyujt a sziv MR tobb paraméter alapjan, beleértve a kései halmozast, kiterjedését,
a funkcionalis karosodas mértékét és a jobb kamra érintettségét. A utankovetéses vizsgalatok hasznossaga még vitatott,
mivel egyes esetek teljesen gydgyulnak, mig masok kamratagulatot és pangasos szivelégtelenséget valtanak ki.

Teszteld a tudasod

A sziv CT csak akkor lehet hasznos, ha mas, hasonlé klinikai megjelenés( okokat kell kizarni.

Chetrit M, Friedrich MG. The unique role of cardiovascular magnetic resonance imaging in acute myocarditis. F1000 Res. 2018,7:F1000 Faculty Rev-1153. Published 2018 Jul 30. @

BaeBler B, Schmidt M, Licke C etal. Modern Imaging of Myocarditis: Possibilities and Challenges. Fortschr Rontgenstr 2016, 188: 915-925
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31. Abra Sziv MRI akut myocarditis esetén:

- A és B: T2 zsirelnyomott felvételek, melyek a
fokozott jelintenzitast mutatjak az alsé és
infero-lateralis falban, 6déma jelenléte miatt,
subepi-mesocardialis eloszlasi mintazattal.

- C és D: LGE szekvenciak, amelyek ugyanazon
szegmensek koros fali halmozasat mutatjak,
nekrézis/fibrozis jelenléte miatt, subepi-
mesocardialis eloszlasi mintazattal.

Cardiovascularis
képalkotas

Anatomia

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalo folyamatok

Teszteld a tudasod



Cardiovascularis

Cardiomyopathiak

A cardiomyopathiak heterogén betegségcsoportot alkotnak, amelyekben a sziv szerkezete vagy mikddése rendellenes, anélkdl,
hogy ischaemias, billentyl-, hypertonias vagy velesziiletett okok allnanak a hattérben. A cardiomyopathiakat leggyakrabban
fenotipusuk alapjan osztalyozzak, mint dilatativ , hypertrophias, restriktiv vagy aritmogén, fliggetlenil azok valodi etiologiajatol.

Az echokardiografia altalaban az elsé vizsgalat, amely ezeknél a betegeknél rendellenességeket mutat ki, de csak altalanos
morfoldgiai és funkcionalis informacidkat szolgaltat, anélkil, hogy betekintést nydjtana az etioldgiaiaba vagy a prognézisba.

A sziv MRI felbecstilhetetlen értékl eszkdz, mivel a legjobb funkcionalis értékelést, fontos morfoldgiai informaciokat, valamint
kulcsfontossagu prognosztikai és etioldgiai besorolast nyuijt.

A hipertréfias kardiomiopatia legtobbszor genetikai eredet(, de kialakulhat amiloidézis vagy Fabry-betegség kovetkeztében is.
Jellemzdje a megnodvekedett falvastagsag (hypertrophia), amely tipikusan aszimmetrikus, és gyakran jar egyutt kiaramlasi palya

elzarodassal. Mikroszkoposan fibrozis és izomrostok rendezetlensége figyelheté meg, amelyek valészinlleg felelések a hirtelen
halal fokozott kockazataért.

JACC Cardiovasc Imaging. (2017) 10 1180-1193.
World J Cardiol. 2016) 8, 132145 @

Eur Heart J Cardiovasc Imaging. (2017) 18, 237-253
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Teszteld a tudasod

Sziv MRI, amely a szivkamrak megndvekedett térfogatat mutatja egy dilatativ cardiomyopathias betegnél (bal kamra
paraméterei: végdiasztolés térfogat/testfeliilet 151 ml/m? normal értékek ugyanebben az életkor- és nemcsoportban: 53-97
ml/m?) a négyiiregi (A), révid tengely( (B) és kétiiregi (C) sikokon.



33. Abra Sziv MR egy hypertrophias cardiomyopathias betegnél, amely a kamrafal
megvastagodasat (csillagok) mutatja, foként a szeptalis és az alsé falat érintve, révid
tengelyl (A és C), kétliregi (B) és négylregi (D) nézetben. (C): LGE szekvencia, amely
fibrozist mutatja (nyil).
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34. Abra Cine-MRI négyiiregi nézetben, amely
csokkent compliance-t és a bal kamra karosodott
relaxacidjat mutatja egy restriktiv kardiomiopatias
betegnél. Tagult pitvarok (csillagok).
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35. Abra Cine-MRI (A és B), amely a jobb kamra tagulatat mutatja (csillag, jobb kamra végdiasztolés térfogat/testfeliilet: 171,8
ml/m? normal értékek ugyanebben az életkor- és nemcsoportban: 67-111 ml/m?) csékkent ejekcios frakcioval (EF: 14%). A
motilitas egyértelmuien csokkent.

C. LGE szekvencia, amely a jobb kamrafal diffiz kéros fali halmozasat mutatja, zsirbeszlrodés és fibrdzis jelenléte miatt, ami az
aritmogeén jobb kamrai diszplaziara (ARVD) jellemzé.
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Cardiovascularis
képalkotas

A pericardium betegségei

Anatomia
* A pericardialis folyadékgyulem akkor alakul ki, ha tobb mint 50 ml folyadék halmozddik fel a szivburokban. Ez szamos
patoldgias allapot gyakori velejardja lelet. A képalkoto modszerek
* A mellkas rontgen csak akkor képes kimutatni a folyadékgyillemet, ha a tdbb mint 200 ml folyadék szaporodik fel, és elényei hatranyai

ezt megnagyobbodott szivarnyékként (vizpalack konfiguracio) lehet latni.
» Az echokardiografia pontosan leirja a folyadékgyllem mennyiségét, amely hypoechoicus anyagként jelenik meg a
szivburok két rétege kozott. A vizsgalat informaciot ad a folyadékgylilem hemodinamikai hatasardl is. Az
echokardiogréafia hasznos a perikardiocentézis megtervezéséhez és iranyitasahoz is.
* CT-n a folyadékgytlem kénnyen felismerhetd, vizstriségl anyag veszi korll a szivet. A CT gyakran adhat informaciot a
folyadékgyullem okardl is.
* MRI-n a folyadékgyulem kdnnyen felismerhetd, mint hyperintenziv anyag, amely a szivet korilveszi a T2 szekvenciakon. >

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei

* A szivburokgyulladas (pericarditis) a szivburok megvastagodasaként jelenik meg, amelyet a kontrasztanyagot is halmozza.

* A CT és az MRI az egyetlen két képalkotd modszer, amely megbizhatdan képes kimutatni a pericarditist. Congenitalis szivbetegségek

A szivtamponad gyorsan kialakul6 pericardialis folyadékgyllem miatt alakul ki, amely a sziv mGkodését karositja. Térfoglalo folyamatok
+ Ebben a klinikai helyzetben az echokardiografia a legfontosabb képalkoté mddszer, mivel lehetdvé teszi a
folyadékgyullem lokalizaciéjat, a szivmkodés értékelését és a perikardiocentézis iranyitasat. Teszteld a tudasod

Eur Heart Cardiovasc Imaging (2015) 16, 12-31

Insights Imaging. 2019); 10 @

Quant Imaging Med Surg. (2016) 6, 274-284




36. Abra. Sziv MRI. Kifejezett korkords pericardialis folyadékgyilem (nyilak) lathaté egy szisztémas lupus
erythematosusban (SLE) szenvedd betegnél.
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37. Abra Sziv MRI pericarditisben szenvedd betegnél:
A) T2 zsirelnyomott szekvencia, amely massziv pericardialis folyadékgytlemet mutat (csillagok).
B) LGE szekvencia, amely a szivburok rétegeinek kontraszthalmozasat mutatja (nyilak).



Cardiovascularis
képalkotas

Congenitalis szivbetegségek

Anatomia
A congenitalis szivbetegségek (CHD) a sziv szerkezeti rendellenességei, amelyek sziiletéskor mar jelen vannak. Szamos

velesziletett szivbetegség létezik, amelyek leginkabb a myocardiumot, a szivbillentylket vagy a nagy ereket érintik. Ezen A képalkoté moédszerek
betegségeknek kiilonbdz6 klinikai megjelenésik lehet, az aszimptomatikus képtdl egészen a sulyos szivelégtelenségig. elényei hatranyai
A congenitalis szivbetegségek lehetnek izolaltak, de gyakran mas velesziletett anomaliakkal tarsulnak, szindromas klinikai kép
részeként jelennek meg. Klinikai jellemzdik alapjan megkulonboztethetdk cyanotikus és acyanotikus szivbetegségek, de a
leghasznosabb osztalyozas a fiziopatologiai alapu, amely magaban foglalja:

- Megnovekedett pulmonalis aramlassal jaro CHD "
- Csokkent vagy normalis pulmonalis aramlassal jar6 CHD myocarditis
- Csokkent szisztémas aramlassal jaro CHD

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és

Pericardium betegségei

A leggyakoribb congenitalis szivbetegség a kéthegyU aortabillenty( hibaja, ezt kdveti az interventricularis septum defektus és az

pitvari septum defektus. P Congenitalis szivbetegségek
A congenitalis szivbetegségek értékelésének elsd 1épése az echokardiografia, de ez gyakran csak kdzvetett jeleket mutat, mint Térfoglalé folyamatok
példaul megvaltozott Qp/Qs értékek és/vagy a szivkamrak megnagyobbodasa. A CHD gyanujat masodlagos képalkoté modszerrel,

példaul MRI-vel kell megerdsiteni. Teszteld a tudasod

Az MRI a legjobb modszer a szivhibak értékelésére (morfoldgiai szekvenciakkal), valamint annak vizsgalatara, hogy ezek miként
befolyasoljak a sziv mikddését (cine-MR). Hasznos tovabba azoknak a betegeknek az utankdvetésében is, akiknél sebészi
korrekciot végeztek.

BrJ Radiol. (2071) 84, S258-S268.

Diagnostic and Interventional Imaging 2016) Volume 97, Issue 5, Pages 505-512
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38. Abra. Sziv MR képek révid tengely( (A) és négyiireg(i (B és C) nézetekben, amelyek egy nagy interventricularis septum
defektust mutatnak (nyilak).
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39. Abra. Sziv MRI négyiiregi nézetben, amely
egy nagy interatrialis septum defektust mutat (a
vOros nyil a cine sorozaton lathatoé jet jelenségre
mutat, amelyet a defektus okozta vér turbulencia
valt ki).
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Cardiovascularis

Térfoglalo folyamatok

A sziv térfoglalé folyamatai két csoportba oszthatok: daganatos és nem daganatos elvaltozasokra. A leggyakrabban nem
daganatos térfoglalé folyamatok fordulnak el6, amelyek kozé tartoznak a trombusok és a sziv struktdrainak normal
variansainak félreértelmezése.

A daganatok lehetnek elsédleges szivdaganatok vagy szivattétek, amelyek gyakoribbak. Az elsédleges szivdaganatok
rendkivil ritkak, altaldban mezodermalis eredetlek, és tdbbnyire joindulatdak. A leggyakoribb joindulatu szivdaganat a
myxoma, mig a leggyakoribb rosszindulatu daganat a sziv angioszarkdmaja. A nem mezodermalis daganatok koze
tartozik a teratoma (amely lehet jéindulatu vagy rosszindulatd) és alymphoma.

A sziv térfoglald folyamatait altalaban el6szor echokardiografiaval fedezik fel, de a sziv CT és MRI fontos tulajdonsagokat
emelhet ki, amelyek segitenek megkiilonboztetni a daganatos €s nem daganatos térfoglalo folyamatokat, valamint a
joindulatu és rosszindulati daganatokat. Ezen jellemzék kdzé tartozik a 1€zid elhelyezkedése, mérete, szélei, szovettani
Osszetétele, taplald artéria jelenléte, meszesedés vagy pericardialis folyadékgyulem.

Echo Res Pract. (2016) 3, R65-R77
Korean J Radiol. (2009) 10, 164—175.
AJR Am J Roentgenol. 2011) 197(5), W837-W841 @

Curr Cardiovasc Imaging Rep. (2014) 7(8), 9281.
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40. Abra. STIR (A), LGE (B), cine-MR (C) és T1-w (D) képek rovid tengely( nézetben,
amelyek egy nagy szivattétet (csillag) mutatnak egy ismert melandmas betegnél.

Anatomia

A képalkoté modszerek
elényei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalo folyamatok

Teszteld a tudasod


https://www.myesr.org/video-cardiac-imaging-slide-67
https://www.myesr.org/video-cardiac-imaging-slide-67
https://www.myesr.org/video-cardiac-imaging-slide-67

Cardiovascularis
 képalkotas

eBook for Undergraduate Education in Radiology

Anatomia

A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
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P Térfoglalé folyamatok

Teszteld a tudasod

41. Abra. STIR (A), cine-MR (B) és LGE (C) képek négyiiregi nézetben, amelyek a jobb pitvari myxoma tipikus megjelenését
mutatjak (nyilak).
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1. Milyen anomalia van a képen? Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei

Congenitalis szivbetegségek

Situs inversus. Az MR felvételen a szervek Térfoglalé folyamatok
helyzete felcserélédott, a sziv csucsa jobbra
mutat. P Teszteld a tudasod
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Congenitalis szivbetegségek

Térfoglalé folyamatok

Ez egy LGE szekvencia, révid tengelyd
nézet. A bal kamra inferior fala
elvékonyodott, mig a tobbi szegmentum
nem érintett.

P Teszteld a tudasod
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Ez a kép megfelel ischaemia miatti
remodellacionak és kdvetkezmenyes fibrosisnak. A
legvaloszintibb ok korabbi myocardialis infarctus.

P Teszteld a tudasod
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4. Melyik coronaria betegsége okozza ezt a képet? Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek

Térfoglalé folyamatok
A jobb coronaria, mely altalaban a bal
kamra inferior és az inferoseptalis falat P Teszteld a tudasod
atja el.
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5. 50 éves féri érkezik a kardiolégushoz stabil angina és terhelésre jelentkezé Cardiomyopathiak és
dyspnoe miatt. Nem dohanyzott, de tulstlyos és a csaladban halmozottan myocarditis

fordultak el¢ cardiovascularis betegségek. Pericardium betegségei

Az orvos terheléses EKG-t rendel, de az eredmeny inkonklusiv. Congenitalis szivbetegségek
Mi legyen a kovetkezd lepés?
Téerfoglalé folyamatok

P Teszteld a tudasod
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5. 50 éves féri érkezik a kardioldgushoz stabil angina és terhelésre jelentkezd Cardiomyopathiak és
dyspnoe miatt. Nem dohanyzott, de tulstlyos és a csaladban halmozottan myocarditis

fordultak elé cardiovascularis betegségek. Pericardium betegségei

Az orvos terheléses EKG-t rendel, de az eredmeny inkonklusiv. Congenitalis szivbetegségek
Mi legyen a kovetkezd lepés?
Téerfoglalé folyamatok

P Teszteld a tudasod
A beteg fiatal életkorara, és az inkonkluziv terheléses EKG

eredmeényre valo tekintettel legjobb valasztas a coronaria CT
angiografia.
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6. Az &bran lathaté a CTA-n talalt legfébb eltérés. Ischaemias szivbetegség

Okozhatja ez a beteg panaszait? ) o
Cardiomyopathiak és

myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek

Ez eqgy atheroscleroticus plakk a bal eldlsé leszalld Térfoglalé folyamatok
coronariaban. A plakk tilnyomdan nem calcificalt és a lumen
sulyos szdkuletét okozza (70%). A betegnek ennek alapjan
javasolt az invaziv coronarographia, mely tovabb
karakterizalhatja a szUkUletet és kezelést is nyUjthat.

P Teszteld a tudasod




7. 32 éve ferfi érkezik a stirgdsségi osztalyra akut, noymo
jellegl mellkasi fajdalomra panaszkodva, ami a bal karba
sugarzik. Az echocardiografia soran a bal kamra funkcidja
csokkent. A 16 klinikai gyanu akut myocardialis infarctus, de
az EKG csak kamrai repolarizacio eltéreseit mutatja. Ez és a
beteg fiatal életkora miatt a vizsgald orvos triple rule-out
vizsgalatot ker.
Az egyetlen patholdgias eltérés a csatolt abran lathato a
LAD-on.
Mi lehet az eltéres?
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Cardiomyopathiak és
myocarditis
7. 32 éve feérfi erkezik a surgdsségi osztalyra akut, noymo o o
jellegli mellkasi fajdalomra panaszkodva, ami a bal karba Pericardium betegségei
sugarzik. Az echocardiografia soran a bal kamra funkcidja
csokkent. A 16 klinikai gyanu akut myocardialis infarctus, de
az EKG csak kamrai repolarizacio eltéreseit mutatja. Ez és a
beteg fiatal életkora miatt a vizsgald orvos triple rule-out
vizsgalatot ker. P Teszteld a tudasod
Az egyetlen patholdgias eltérés a csatolt abran lathato a
LAD-on.
Mi lehet az eltéres?

Congenitalis szivbetegségek

Téerfoglalé folyamatok

A bal anterior leszallo coronarian van egy kis meszes plakk.
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8. Az egyetlen elvaltozas egy kis calcificalt plakk volt a LAD-

on. Felelés lehet ez a beteg panaszaiért? Pericardium betegségei
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P Teszteld a tudasod
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8. Az egyetlen elvaltozas egy kis calcificalt plakk volt a LAD-

on. Felelés lehet ez a beteg panaszaiért? Pericardium betegségei

Congenitalis szivbetegségek
Téerfoglalé folyamatok

P Teszteld a tudasod
A kis meszes plakk nem valoszing,
hogy a panaszok hattereben lenne.
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9. Az acut tunetek elmulnak, de a sziv funkcio tovabbra is érintett marad. A betegnek torténik egy

sziv MR vizsgalata 6 nappal az acut esemeény utan. A lenti képek ebbdl a vizsgalatbdl szarmaznak.
Mi a |egfébb koros eltéres? Cardiomyopathiék és

myocarditis

Ischaemias szivbetegség

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Térfoglalo folyamatok

P Teszteld a tudasod
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9. Az acut tunetek elmulnak, de a sziv funkcio tovabbra is érintett marad. A betegnek torténik egy
sziv MR vizsgalata 6 nappal az acut esemeény utan. A lenti képek ebbdl a vizsgalatbdl szarmaznak.
Mi a legfébb koéros eltérés?

A STIR felvéetel (bal myocardialis oedemat mutat az inferolateralis falon. A LGE felvetelek
(kdzepen és jobb odalon) foltos subepicardialis halmozast mutatnak. Ezek az eltérések
legnagyobb valdszindség szerint myocarditisnek felelnek meg.
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A képalkoto modszerek
elonyei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Téerfoglalé folyamatok

P Teszteld a tudasod
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Szerzoi nyilatkozat

Minden felhasznalt anyag (beleértve a szellemi tulajdont és az illusztracios elemeket)
vagy a szerzOktdl szarmazik, vagy a szerzok jogosultak voltak az anyag felhasznalasara
az alkalmazandd jogszabalyok szerint, vagy atruhazhato licencet kaptak a szerzdi jog
tulajdonosatal.
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elonyei hatranyai

Ischaemias szivbetegség

Cardiomyopathiak és
myocarditis

Pericardium betegségei
Congenitalis szivbetegségek
Téerfoglalé folyamatok

Teszteld a tudasod
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