34 | KAZUISTIKA
Uskalf v diagnostice srdecni amyloidozy a moznosti terapie

Uskali v diagnostice srdecni amyloidézy
a moznosti terapie

Renata Zavodna', Kamil Zeman', Martin Pleva?, Milan Kaminek?

'Interni oddéleni Nemocnice ve Frydku-Mistku

20ddéleni intervencni radiologie, Magneticka rezonance Komplexniho kardiovaskularniho centra
Nemocnice Podlesi, Tfinec

3Klinika nukledrni mediciny LF UP a FN Olomouc

Amyloidéza je onemocnéni charakterizované extracelularnim ukladanim amyloidu, nerozpustné patologické bilkoviny.
Klinickd manifestace se odviji od typu amyloidu a urceni spravného typu amyloidu je zcela zasadni pro stanoveni prognézy
a optimalni terapie. Echokardiografie nas muze jako prvni upozornit na tuto diagnézu, nejedna se vsak o specifickou meto-
du. Typickym echokardiografickym nélezem u srde¢ni amyloidézy je zbytnély myokard, dilatace sinf, snizeni longitudinalni
kontrakce pfi relativné dlouho zachovalé systolické funkci levé komory a diastolickd dysfunkce levé komory s restriktivnim
typem plnéni. Magneticka rezonance poskytuje specificky obraz difuzniho pozdniho syceni myokardu gadoliniovou kontrastni
latkou, avsak nedokaze rozlisit jednotlivé typy amyloidu. Biopsie miiZe byt faleSné negativni. V poslednich letech nabyvaiji
na diagnostickém vyznamu také metody nuklearni mediciny. Nase kazuistika poukazuje na pfipad 72letého muze, u kterého
%mTc-DPD scintigrafie odhalila transthyretinovou formu srdec¢ni amyloidézy. Terapeutické moznosti transthyretinové formy
srde¢ni amyloidézy jsou v soucasné dobé stéle predmétem zkoumani.
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Difficulties in the Diagnosis of Cardiac Amyloidosis and Treatment Options: Case Report

Amyloidosis is a disease characterized by extracellular deposition of amyloid, an insoluble pathological protein. Clinical man-
ifestation is based on the type of amyloid, and to define the specific type of amyloid is crucial to determining prognosis and
optimal therapy. Echocardiography may be the first method to highlight the diagnosis of cardiac amyloidosis, but this is not
a specific method. Typical echocardiographic findings in cardiac amyloidosis are myocardial enlargement, atrial dilatation,
decreased longitudinal contraction with relatively long preserved systolic function of the left ventricle and left ventricular
diastolic dysfunction with restrictive type of filling. Magnetic resonance gives a somewhat specific image of late gadolinium
enhancement, but cannot distinguish individual types of amyloid. The biopsy can be falsely negative. In recent years, meth-
ods of nuclear medicine have become more important, especially in case of the transthyretin form of amyloidosis. Our case
report shows a 72-year-old male, in whom *"Tc-DPD scintigraphy revealed the senile form of transthyretin amyloidosis. The
therapeutic possibilities of transthyretin form of cardiac amyloidosis are currently being explored.
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Uvod byt lokalizované nebo systémové. Klinickd manifestace se odviji od typu
Amyloidéza je onemocnéni charakterizované extraceluldmim ukld- — amyloidu. Systémovéa amyloidoza mize byt fatalnf a vést k rychlému
danim amyloidu, nerozpustné patologické bilkoviny. Onemocnénimize  umrti (1).V soucasné dobé jsou zndmy 2 hlavni typy srde¢ni amyloidézy,
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