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Nowoczesne metody echokardiograficzne
oceny funkcji mie$nia lewej komory

dr hab. med. Jarostaw Drozdz, lek. med. Piotr Lipiec

Il Katedra i Klinika Kardiologii, Uniwersytet Medyczny, t6dz

Celem autoréw omawianej pracy
byta ocena wartosci Tissue Tracking
(TT) w rozpoznawaniu choroby
wieficowej u pacjentéw z zachowa-
na funkcja skurczowa lewej komory.
Metoda TT jest nowoczesng modyfi-
kacja tkankowej echokardiografii
dopplerowskiej. Opierajac sie na roz-
nicach wskaznika TT — skurczowego
przemieszczania tkanek — Autorzy
wyciagneli wniosek na temat warto-
sci diagnostycznej tej metody w
identyfikacji subklinicznej postaci
choroby niedokrwiennej serca.

Blizsze przyjrzenie sie wynikom
badania wskazuje na istnienie
znacznie prostszego parametru roz-
nicujacego te grupy i determinujace-
go istniejace pomiedzy nimi réznice
w aTT. Otoz, poréwnanie obu badanych grup nie wykaza-
to r6znic w indeksie kurczliwosci, ale obecna byta istotna
statystycznie r6znica w wartosci frakcji wyrzutowej lewej
komory (poréwnanie wartosci Srednich- 66% vs 61%,
p<0,01), mimo iz w obu grupach pozostawata ona w gra-
nicach normy.

Frakcja wyrzutowa lewej komory (EF), ktérej ozna-
czenie jest mozliwe w bardzo krétkim czasie przy uzy-
ciu praktycznie kazdego aparatu echokardiograficzne-
go, jest parametrem pozwalajagcym w prosty sposéb
oceni¢ kurczliwos¢ miesnia lewej komory. Obnizenie EF
— nawet tak niewielkie, Zze pozostaje ona w granicach
normy — odzwierciedla uposledzenie tej kurczliwosci,
ktéra oczywiscie mozna oceni¢ za pomoca aTT, cho¢
jest to sposéb znacznie bardziej pracochtonny i wyma-
gajacy zaawansowanego technologicznie instrumenta-
rium. Zwigzek miedzy EF i aTT jest oczywisty i logiczny
—nie dziwi wiec fakt, ze istnieje dodatnia korelacja mie-
dzy tymi obiema metodami oceny kurczliwosci.

Znany jest fakt zmiennosci EF w badaniu kolejnych
skurczéw serca, w badaniach powtarzanych w ciggu ko-
lejnych dni, tygodni i miesiecy, co byto przedmiotem
Scistych analiz we wczesnych latach stosowania echo-
kardiografii dwuwymiarowej. Po przeprowadzeniu po-
dobnych badan dotyczacych TT autorzy zapewne szyb-
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ko przekonaliby sie, ze zmiennos¢ opisywanego para-
metru aTT u tego samego chorego w czasie kolejnych
badah niebezpiecznie zbliza sie do wartosci rézniagce
badane grupy, co sprawia, ze praktyczne znaczenie tej
metody staje pod znakiem zapytania.

Stwierdzona przez Autoréw istotna statystycznie
réznica EF pomiedzy badanymi grupami daje nam moz-
liwosé wnioskowania o réznicy w kurczliwosci miesnia,
bez koniecznosci odwotywania sie do bardziej skompli-
kowanych metod jak aTT. Praca ta jest zatem potwier-
dzeniem doniostosci diagnostyki zaburzer funkcji skur-
czowej miesnia lewej komory w rozpoznawaniu wcze-
snych stadiow choroby niedokrwiennej serca.

Bardzo gorgco zachecam Autoréw do kontynuowa-
nia tego nurtu badawczego, a szczegblnie do oceny
i identyfikacji zaburzen kurczliwosci wtdkien podtuz-
nych lewej komory. Na zmiany szerokosci lewej komory
wptywa przede wszystkich funkcja wtdkien okreznych
i ten element najbardziej wptywa na wartos¢ frakcji wy-
rzutowej. Istniejg przestanki méwiace o tym, ze w toku
réznych proceséw chorobowych- choroby niedokrwien-
nej serca czy kardiomiopatii- najwczesniej dotknieta zo-
staje jednak funkcja wtékien podtuznych.

Ocena funkcji wtékien podtuznych jest mozliwa
w badaniu echokardiograficznym np. poprzez zastoso-
wanie badania M-mode analizujacego ruch pierscienia
mitralnego w projekcjach koniuszkowych. Tkankowa
echokardiografia dopplerowska ze wszystkimi jej od-
mianami réwniez pozwala na oceng funkcji wtdkien po-
dtuznych, co stanowi o sporych oczekiwaniach stoja-
cych przez tg technika. Ograniczenia klasycznej tkanko-
wej echokardiografii dopplerowskiej sa na tyle istotne,
ze jej praktyczne zastosowanie do oceny dysfunkcji
skurczowej budzi nadal spore kontrowersje i nie trafity
do praktycznego wykorzystania. Czy TT spetni poktada-
ne w niej nadzieje? Czy moze raczej techniki oparte
o analizy odksztatcania miesnia? A moze najnowsze
dziecko echokardiografii — speckle tracking?

Korzystajac z okazji, przyjrzyjmy sie kilku nowocze-
snym technikom wspoétczesnej echokardiografii: tkan-
kowej echokardiografii doplerowskiej, analiza odksztat-
cenia i przemieszczania miesnia oraz speckle tracking.

Tkankowa echokardiografia dopplerowska (TDE)
analizuje sygnat czestotliwosciowy odbity od miesnia
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sercowego i identyfikuje predkos¢ jego ruchu. Technika
znana jest od ponad 15 lat i jest dostepna niemal we
wszystkich aparatach echokardiograficznych $redniej
i wysokiej klasy. Ocena predkosci miesnia, jak we
wszystkich technikach dopplerowskich, jest scisle zalez-
na od kierunku ruchu. Niemniej TDE jest wykorzystywa-
na rutynowo po pierwsze w ocenie zaburzeh funkcji
rozkurczowej miesnia (wartos¢ E’/A’), nadajac sie szcze-
golnie do stosowania u chorych z pseudonormalnym
profilem naptywu mitralnego. Poprzez poréwnanie war-
tosci predkosci mitralnego naptywu wczesnorozkurczo-
wego z predkoscig ruchu miesnia w tej fazie (wartos¢
E/E’) wspbtczesny echokardiografista jest w stanie na-
wet oszacowac cisnienia napetniania lewej komory. Ko-
lejna, i coraz szerzej stosowang dzis w praktyce klinicz-
nej metoda TDE, jest analiza asynchronii skurczu mie-
$nia. Nowoczesne osrodki elektroterapii wykorzystuja ta
metode do kwalifikacji chorych z niewydolnoscia serca
do zabiegéw resynchronizacji jak tez oceny prawidto-
wosci lokalizacji elektrod stymulacyjnych.

Analiza odksztatcenia (strain) oraz szybkosci od-
ksztatcenia (strain rate) stanowig tworcze rozwiniecie
idei tkankowej echokardiografii dopplerowskiej. Po-
przez poréwnanie predkosci ruchu sasiednich regionéw
miesnia sercowego uzyskuje sie informacje dotyczace
odksztatcania, a innymi stowy regionalnej kurczliwosci,
co pozostaje niemal niezalezne od kierunku ruchu mie-
$nia. Miesien w strefie zawatu serca bez wtasnej aktyw-
nosci mechanicznej, o ile tylko zostanie pociggany
przez sasiednie regiony, zmyli tkankowa echokardiogra-
fie dopplerowska, ktéra pokaze jego wtasny ruch. Echo-
kardiografista uzbrojony w techniki strain nie dostrzeze
natomiast odksztatcenia badanej strefy i prawidtowo
opisze brak regionalnej funkcji miesnia.

Analiza odksztatcenia (strain), szybkosci odksztatce-
nia (strain rate) i opisywana w omawianej pracy anali-
za przemieszczenia (tissue tracking) miokardium po-
zwala na ilosciowa ocene regionalnej funkcji miesnia
sercowego. Podkresli¢ nalezy, ze techniki te sg uzytecz-
ne nie tylko dla celéw naukowych, ale — jak to na wska-
zujg wyniki licznych prac — w warunkach codziennej
praktyki klinicznej. Dostarczaja licznych dodatkowych
informacji, cho¢ ciagle nie wiadomo jeszcze, jakie para-
metry i jakie ich wartosci najdobitniej s$wiadcza o zabu-
rzeniach funkgcji skurczowej lewej komory.

Obiektywizacja oceny funkgcji regionalnej ma szcze-
gblnie istotne znaczenie w echokardiografii obcigzenio-
wej, gdzie wizualna ocena kurczliwosci wymaga sto-
sunkowo duzego doswiadczenia. Subiektywny charak-
ter takiej oceny powoduje, iz nawet pomiedzy eksperta-
mi wystepuja réznice w interpretacji wynikéw testéw
obcigzeniowych. Zapewne dlatego echokardiografia ob-
cigzeniowa pozostaje jednym z najtrudniejszych ele-
mentéw wyksztatcenia echokardiografisty, a umiejet-
nos¢ jej przeprowadzenia i interpretacji jest warunkiem

otrzymania najwyzszego stopnia akredytacji Sekcji
Echokardiografii Polskiego Towarzystwa Kardiologiczne-
go (wiecej informacji: www.echo.ptkardio.pl).

Mimo zachecajacych wynikéw badan, nalezy pa-
mietaé o ograniczeniach zwigzanych z oceng strain,
strain rate i tissue tracking. Jednym z nich jest czaso-
chtonnos¢ analizy. Dlatego tez duze zainteresowanie
budza préby czesciowego zautomatyzowania pomiaru
wartosci tych parametréw, ktére pozwalaja na znaczne
skrdcenie czasu analizy i uzyskanie wynikoéw zblizonych
do metod wymagajacych recznej obrébki.

Kolejnym ograniczeniem dotychczas stosowanej
techniki, opartej na analizie sygnatu dopplerowskiego,
jest mozliwos¢ analizy odksztatcenia i szybkosci od-
ksztatcenia jedynie w linii wiazki ultradzwiekéw. Cho¢
techniki strain pozostaja mniej czute na kata badania
od technik klasycznej echokardiografii dopplerowskiej,
nie nalezy zapominag, ze dla kata 900, zawartego mie-
dzy wiazka ultradzwiekéw a kierunkiem ruchu miesnia,
metoda ta zupetnie zawodzi.

Bariera ta zostata pokonana przez wprowadzenie no-
wej techniki oceny odksztatcenia opierajacej sie na meto-
dzie speckle tracking. Technika ta nie ma nic wspélnego
z analiza sygnatu dopplerowskiego, cho¢ przedmiotem
analizy jest tu rowniez wartos¢ regionalnego odksztatce-
nia miesnia. Analizowany jest tu dwuwymiarowy obraz
serca, a zaawansowany system komputerowy aparatu
echokardiograficznego buduje mape charakterystycznych
punktéw miokardium. Poréwnujac regiony miesnia w ko-
lejnych klatkach obrazu echokardiograficznego, dochodzi-
my do tego samego wyniku, jaki uzyskujemy w technice
strain, poréwnujac predkosci sgsiednich fragmentow.

Wyniki wtasnie opublikowanych badain Amundsena
i wsp. [1] wskazuja na bardzo wysoka korelacje danych
uzyskiwanych technika speckle tracking z uznawanym
za metode referencyjng rezonansem magnetycznym
(MRI-tagging) oraz sonomikrometrig. Obiecujgce wyniki
dotyczace zastosowania tej metody zostaty przedsta-
wione na ostatniej konferencji EuroEcho przez Jenga
i wsp. [2], ktorzy stwierdzili, iz zaréwno wartos¢ Srednia,
jak réwniez dane z poszczegblnych segmentéw pozwa-
laja skutecznie réznicowaé pomiedzy prawidtowym i ob-
jetym niedokrwieniem miesniem sercowym. Kolejne ba-
dania sg w toku.
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