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Prevalence a diagnosticky pristup Hﬁﬂ
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Vlastnosti vypodetni tomografie Hf/iE

Vyhody Nevyhody
* Dostupnost e Zareni
* Rychlost nabéru dat * Jodova KL
* Prostorové rozliseni  Casové rozlieni cine obraz(
* VsSe najednou (srdce, plice, mediastium) * Slozitéjsi u zobrazeni lumen
e Detekce kalcifikaci pravostrannych oddilu
« Koronarni tepny * Rozliseni nékterych mékkych tkani

* Jednoduchy protokol

* Nativni (kalcifikace)

e Arterialni (tepny)

* Vendzni (nejprinosnéjsi k odliseni rlznych struktur
od sebe)

* Pozdni (jizva / fibréza)

e Dualni/ Spektralni zobrazeni (koncentrace jodu,
zvyseni kontrastu mezi mékkymi tkdnémi)
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Nadory srdce sekundarni: Metastaza karcinomu ledviny Hﬂa
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Nadory srdce sekundarni: pfimé prorustani Hf/iE

* Primé prorustani Ca plic do levé siné




Parakardialni expanze Hf/iE

e 38-lety muz, po IM a PCl. Hormonalné aktivni tumor za LS (paragangliom)
* CTA zobrazeni tumor a cévniho zasobeni — RCx, ACD, 2 bronchialni tepny




Parakardialni expanze Hﬂﬂ

e 38-lety muz, po IM a PCl. Hormonalné aktivni tumor za LS (paragangliom)
 Embolizace vedla ke snizeni aktivity a moznosti omezeni medikace na hypertenzi




N&adory srdce primarni Hﬁﬂ
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* Rhabdomyoma (45%) * Myxoma (45%)

» Fibroma (15%) * Lipoma (20%)

» Teratoma (15%) * Papillary

» Myxoma (15%) Fibroelastoma (15%)

« Others (10%) » Others (20%)
including angioma, including angioma,
hemangioma hemangioma

Tyebally et al. JACC: CardioOnc 2020



Nd&dory srdce primérni - maligni Hf/iE

Chlapec 4 mésice Zena 55 let Mu? 29 let
fibrom IVS hemangioepiteliom pravé Synovialni sarkom srdce
siné s meta do plic
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Nadory srdce primarni - Myxom

e Intraluminalni dtvar, v 85 % v levé sini
 Hypodenzni— nemusi byt vidét na nekontrastnim CT
* V50 % s kalcifikacemi

 Muze se pohybovat v pribéhu cyklu

 Heterogenni syceni

* Absence perikardialniho vypotku a lymfadenopatie

<

CT aorty | “Vendzni faze Po operaci

CTA plicnice
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 Netumorozni patologie e Strukturdlni (anatomické abnormality Ci
+  Tromby varianty)
* Aneuryzma koronarni tepny * Perikardialni cysta / divertikl
* Vegetace na chlopni pri IE « Lipomatozni hypertrofie IA septa
* Lipomatozni metaplazie e Crista terminalis

Trombus v aneuryzmatu LK Trombus v ousku LS Trombus u endomyokardialni fibrozy
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 Netumorozni patologie e Strukturdlni (anatomické abnormality Ci
+  Tromby varianty)
* Aneuryzma koronarni tepny * Perikardialni cysta / divertikl
* Veetace na chlopni pfi IE * Lipomatozni hypertrofie |IA septa
e Lipomatozni metaplazie myokardu e Crista terminalis

Vegetace u IE Ao chlopné Parakardialni cysta Crista terminalis
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Prinosy CT v diagnostickém algoritmu tumorut srdce:

e Sekundarni tumory srdce
* Patrani po primarnim tumoru - CT hrudniku, bficha a panve / PET-CT

* Primarni tumory
* Kalcifikace
e Vztah k okoli a koronarnim tepnam
e Cévni zasobeni

 DDx pseudotumory / anatomické variety

Dékuji za pozornost



