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PacMan Sign und Sombrero-Zeichen:
Angiographische Hinweise fiir die Fehllage

eines PFO-Okkluders

T. Winter, E. Zeindlhofer, H. Kratzer, K. Héllinger, A. Winter, P. Siostrzonek

aus der Abteilung fiir Innere Medizin 2/Kardiologie, KH der Barmherzigen Schwestern Linz

B Kurzfassung

Die Embolisation eines Amplatzer-PFO-Okkluders ist eine
schwerwiegende Komplikation. Wir berichten tiber die er-
folgreiche Bergung eines embolisierten Okkluders und zei-
gen, wie eine Fehllage vor dem Absetzen erkannt und eine
Embolisation vermieden werden kann.

B Einleitung

Bei Patienten mit kryptogenem Schlaganfall wird bei Nach-
weis eines persistierenden Foramen ovales (PFO) primér der
interventionelle Verschluss mit einem Okkluder empfohlen
[1]. Eine potenzielle Komplikation stellt die Embolisation des
Okkluders dar [2]. Zur Bergung stehen interventionelle Ver-
fahren und die Operation zur Verfiigung [2, 3]. Unser Fall-
bericht zeigt die erfolgreiche Bergung eines embolisierten
Okkluders und erldutert die Moglichkeiten, eine Fehlpositio-
nierung rechtzeitig zu erkennen.

B Fallbericht

Bei einem 66-jdhrigen Mann mit kryptogenen Insulten im
Bereich des Thalamus und Kleinhirns wurde in der trans-
osophagealen Kontrast-Echokardiographie ein PFO ohne
Septumaneurysma festgestellt. Zum Verschluss des Defektes
wurde ein Amplatzer-PFO-Okkluder 15/25 mm ausgewihlt.
Sofort nach Absetzen des Devices kam es zu einer Embolisa-
tion iiber das linke Atrium in die Aorta descendens (Film 1).
Der Okkluder konnte mit Hilfe einer Schlinge (Microvena
35 mm 6 F) geborgen und erfolgreich iiber die kontralaterale
Femoralvene reimplantiert werden (Abb. 1). Die retrospek-
tive Analyse der Angiographiebilder vor der Embolisation
zeigt, dass das ,,PacMan Sign*, also die Konvergenz beider
Schirme, nach medio-kaudal fehlt (Abb. 2), was als Hinweis
fiir eine linksatriale Lage beider Okkluder anzusehen ist [4].
Ein weiterer Hinweis fiir die fehlerhafte Lage war die paral-
lele Bewegung beider Okkluderteile bei Zug am Device.
Aufgrund der Ahnlichkeit mit der mexikanischen Koptfbede-
ckung bezeichnen wir dieses Phianomen als ,,Sombrero Sign*
(Abb. 3), es ist bei korrekter Lage des Okkluders nicht vor-
handen.

Vor der erfolgreichen Reimplantation war das ,,PacMan Sign*
eindeutig erkennbar und das ,,Sombrero Sign* fehlte. Auf3er-
dem spannte sich der rechtsatriale Okkluder bei Zug am
Device trapezformig auf, als weiterer Hinweis fiir eine kor-
rekte Lage des Okkluders (Abb. 4, 5). Der weitere Verlauf
(2 Jahre 9 Monate) war unauffillig, in der Kontrast-Echokar-
diographie war kein Shunt mehr nachweisbar.
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Abbildung 1: Bergung des Okklu-
ders. Microvena 35/15 ,Lassode-
vice”.

Abbildung 2: PacMan-Zeichen
fehlt — Fehllage. Beide Okkluder-
teile stehen parallel — linksatriale
Lage beider Okkluderteile.

Abbildung 3: Sombrero-Zeichen
vorhanden — Fehllage. Parallele
Bewegung beider Okkluderteile
auf Zug — linksatriale Lage beider
Anteile.

B Diskussion

Als akute Komplikationen eines interventionellen PFO-Ver-
schlusses wurden in einer Serie von 1970 Patienten GefiB3-
und Nervenverletzungen an der Einstichstelle (1,5 %) sowie
interventionsspezifische Komplikationen wie Perikardtampo-
nade (0,3 %), TIA (0,2 %) und Embolisation des Okkluders
(1,1 %) beschrieben [5]. Eine Thrombusformation am Okklu-
der mit der Konsequenz thromboembolischer Komplikatio-
nen und einer Indikation zur chirurgischen Entfernung trat in
weniger als 0,5 % der Implantationen auf [6]. Hingegen
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Fallbericht

scheint die Inzidenz von Vorhofflimmern nach Implantation
eines Okkluders nicht signifikant erhoht zu sein [7].

Die Embolisation eines Amplatzer-Okkluders ist eine Kom-
plikation, die bei etwa jeder 100. Implantation auftritt [2, 5].

Mogliche Ursachen sind eine inadidquate Grofle oder die Mal-
position des Okkluders [2]. Wie unser Fallbericht illustriert,
kann die Malposition vor dem Absetzen durch das Fehlen des
»PacMan Signs“ und durch das Vorliegen des ,,Sombrero
Signs* erkannt werden [4]. Die Bergung eines embolisierten
Okkluders erfolgt primir durch ein interventionelles Verfah-
ren und bei Versagen desselben mittels Thorakotomie [2, 3].
Der embolisierte Okkluder konnte in unserem Fall mit Hilfe

einer Schlinge (,,gooseneck snare‘‘) geborgen werden.
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