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Abstrakt:

Wstep: Przepuklina w$lizgowa rozworu przetykowego przepony jest niezaleznym
czynnikiem ryzyka rozwoju choroby refluksowej przetyku (GERD, ang. gastroesophageal
reflux disease) — czgstej jednostki chorobowej, ktorej wystgpowanie wptywa na jako$¢ zycia
chorych i moze by¢ przyczyna powaznych powiktan, wiaczajac w to rozwdj przetyku Baretta
1 gruczolakoraka przelyku. Niespecyficzne objawy GERD - bole w klatce piersiowej - moga
nasuwac podejrzenie choroby wiencowej. Badanie scyntygrafii perfuzyjnej mig$nia
sercowego (MPS, ang. myocardial perfusion scintigraphy) bedace szeroko
rozpowszechnionym nieinwazyjnym badaniem obcigzeniowym stosowanym w diagnostyce
choroby wiencowej, cechuje sie¢ wysoka czutoscig i specyficznoscia. W aparatach
SPECT/CT, niskodawkowe badanie CT wykonywane jest niemal jednoczasowo z badaniem
SPECT celem korekcji ostabienia promieniowania gamma w ciele pacjenta oraz na potrzeby
lokalizacyjne. Czesto$¢ istotnych klinicznie pozasercowych znalezisk w badaniu MPS
SPECT/CT szacowana jest na ok. 2 %.

Opis przypadku: 76—letni m¢zczyzna z wywiadem nadci$nienia tetniczego, cukrzycy typu 2
oraz hipercholesterolemii zostal skierowany do oceny ukrwienia mi¢$nia sercowego w
spoczynku i po obcigzeniu dipirydamolem z powodu nawracajacych niespecyficznych
dolegliwos$ci bolowych w klatce piersiowej pojawiajacych sie od kilku lat. Wykonano
badanie MPS SPECT/CT z uzyciem [**™Tc]Tc-methoxyisobutylisonitrile (MIBI). W badaniu
SPECT nie stwierdzono zaburzen perfuzji mi¢$nia sercowego, ktore przemawiatyby za
wystgpowaniem niedokrwienia indukowanego obcigzeniem. Na podstawie niskodawkowego
badania CT, wysuni¢to podejrzenie duzej przepukliny rozworu przetykowego przepony —
chory skierowany zostat do poradni gastroenterologicznej. W wykonanym badaniu
rentgenowskim z uzyciem barytu a nastepnie w badaniu gastroskopowym — potwierdzono
obecnos$¢ przepukliny rozworu przetykowego przepony; w badaniu histopatologicznym
wycinka pobranego w czasie badania endoskopowego - stwierdzono cechy zapalenia z
cechami metaplazji jelitowej blony §luzowej przetyku i wysunig¢to podejrzenie przetyku
Baretta. Po wlaczeniu leczenia za pomocg inhibitora pompy protonowej obserwowano
ustgpienie dolegliwosci bolowych w klatce piersiowej; choremu zalecono dalszg regularng
kontrole endoskopowa.

Posumowanie: W prezentowanym przypadku klinicznym badanie MPS SPECT/CT
przeprowadzone z uwazng analizg obrazéw uzyskanych przy uzyciu niskodawkowego
badania CT pozwolito wykluczy¢ niedokrwienie mig¢$nia sercowego oraz pomogto rozpoznaé
wilasciwg przyczyne zglaszanych przez chorego dolegliwosci a w zwigzku z tym uchronié
pacjenta przed powaznymi powiktaniami i niewlasciwym leczeniem. Prezentowany
przypadek zwraca uwage na konieczno$¢ analizy wszystkich danych uzyskiwanych w




badaniu SPECT/CT - uzyskane informacje mogg istotnie wptywac na dalsze decyzje
terapeutyczne dla chorego.



