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Jak oceni¢ zmiane czynnosci lewej komory
po przebytym zawale serca
z uwzglednieniem remodelingu

W ocenie czynnosci lewej komory serca zastosowanie ma wiele parametréw. Dwa naj-
istotniejsze to objetos¢é minutowa i frakcja wyrzutowa lewej komory. Objetosé minutowa
(rzut serca) to parametr decydujacy o zyciu, okresla ilosé litréw krwi, jaka w ciagu 1 mi-
nuty pompuje lewa komora do krazenia. Niezaleznie od metody obrazowania, rzut serca
CO (cardiac output) wylicza sie z wzoru CO = SV x HR, gdzie SV oznacza objetosé
wyrzutowa (stroke volume), a HR — czesto$é tetna (heart rate). Frakcja wyrzutowa EF
(ejection fraction) to drugi wazny parametr okreslajacy procent wyrzucanej krwi z lewej
komory w kazdym skurczu serca. Tutaj podobnie, niezaleznie od metody obrazowania jam
serca wylicza sie go ze wzoru: EF = EDVWl — ESVol/EDVol x 100%, gdzie EDVol ozna-
cza objetosé rozkurczowa, a ESVol objetosé skurczows lewej komory. Frakcja wyrzutowa
jest parametrem oceniajacym sprawnos¢ lewej komory i ma duze znaczenie prognostyczne.
Wydawaé by sie mogto, ze jezeli zmniejsza sie frakcja wyrzutowa, to zmniejsza sie takze
rzut minutowy decydujacy o zyciu. Tymczasem tak nie jest, gdyz nastepuje kompensacja
czestoscia tetna (HR). Innymi stowy, powiekszone, gorzej, ale szybciej kurczace sie serce
moze generowac wiekszy rzut minutowy niz dobrze, ale wolno kurczace si¢ serce o malej ob-
jetosci. Tak wiec frakcja wyrzutowa przestaje by¢ precyzyjnym parametrem w przypadku
malej i duzej objetosci lewej komory.

Problem do rozwigzania. Po zawale serca dochodzi do zaburzenia ksztaltu le-
wej komory, co znacznie utrudnia precyzyjne obliczenie czynnosci lewej komory zwlaszcza
w ocenie progresji zmian w kierunku niekorzystnym dla pacjenta. W tym przypadku wyli-
czenie wartosci frakcji wyrzutowej i rzutu minutowego jest mniej przydatne. Potrzebna jest
metoda, ktéra oceni i poréwna kierunek przebiegu zmian w miesniu serca z uwzglednieniem
wielkosci obszaréw zaburzen kurczliwosci. Ksztalt prawidtowej lewej komory w przekroju
podluznym przypomina pocisk, gdzie 2/3 podstawnej czesci jest zblizone do walca. Po
zawale dochodzi do zaburzen ksztaltu jamy i kurczliwosci $cian. Kurczliwosé mieénia lewej
komory to w przyblizeniu ruch w kierunku jej srodka i grubienie miesnia. Przy jej oce-
nie postlugujemy sie nastepujacymi terminami: prawidlowa kurczliwo$¢ — normokineza,
zmniejszenie kurczliwosci — hypokineza, brak kurczliwosci — akineza oraz paradoksalna
kurczliwo$¢ — dyskineza (ruch przeciwny do prawidlowego). Wielko$é obszaréw uposle-
dzonej kurczliwosci z uptywem czasu zazwyczaj ulega powiekszeniu (remodeling). Do chwi-
li obecnej kardiologia nie dysponuje metoda obliczenia wielkoSci obszaréw uposledzonej
kurczliwo$ci i oceny procentowego udzialu poszczegdlnych rodzajow zaburzen kurczliwosci
w calej powierzchni lewej komory. Uzyskiwane obrazy bedace podstawa obliczen sa rzu-
tem 2 przekrojow podtuznych bryty lewej komory, zatem wyniki moga by¢ prawdopodobnie
wartoscig procentowa.



