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Dane kliniczne:

Mezczyzna, lat 28, z zespolem Downa, z wrodzong wadg serca
o typie wspdlnego kanatu przedsionkowo-komorowego, dotych-
czas nieoperowany, zostal przyjety do kliniki z powodu narasta-
jacej dusznosci. W badaniu fizykalnym stwierdzono dyskretng
sinice. Badania biochemiczne wykazaty m.in. podwyzszone ste-
zenie d-dimeréw (4,0 ug/ml) i matoptytkowosc (29 tys./mm?®). Po-
za wadg serca pacjent chorowat na WZW typu C, nefropatie,
niedoczynnos¢ tarczycy. W wykonanej w trybie cito TK tetnic
plucnych pien tetnicy plucnej poszerzony (do 33 mm), wyklu-
czono zatorowos$¢ ptucng. Zwracaly uwage ogniska zageszczen
migzszowych w szczytach obu ptuc, jednak bez podwyzszonych
wskaznikow stanu zapalnego. W badaniu echokardiograficznym

jama prawej komory byla istotnie powickszona (RVIT w projek-
¢ji koniuszkowej czterojamowej 4,5 cm), z przerostem mieSnia
(grubos¢ 11 mm), z zachowang jego kurczliwoscig (TAPSE 22
mm). Ci$nienie w jamie prawego przedsionka oceniono na
10 mm Hg (Srednica zyly gtéwnej dolnej wynosita 25 mm, oce-
ny podatnosci oddechowej nie przeprowadzono z powodu nie-
petnej wspotpracy pacjenta). Stwierdzono takze ptyn w jamie
osierdzia (maksymalnie do 16 mm w cz¢sci tylnej).

Pytanie:

Jak nalezy postgpi¢ u przedstawionego chorego? Ile wynosi
srednie ci$nienie w tetnicy plucnej?

Prezentacja 2D. Projekcja koniuszkowa czterojamowa.

Projekcja koniuszkowa czterojamowa. Profil fali zwrotnej tréjdzielnej (tryb
fali ciggtej).
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Projekcja przymostkowa w osie krotkiej. Profil niedomykalnosci ptucnej (tryb
fali ciagtej).

Projekcja przymostkowa w osie krétkiej. Profil wyptywu ptucnego (tryb fali
pulsacyjnej).
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