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Rubrik: Echo

Echokardiographie aktuell:
Ischamische Mitralinsuffizienz”

E. Wessely

Aus dem Echokardiographielabor der 3. Medizinischen Abteilung mit Kardiologie, Wilhelminenspital

B Fallbericht

Ein 82jidhriger Mann wurde wegen starker Atemnot, die seit
2 Wochen bei geringster Belastung auftrat, stationédr aufge-
nommen. Dieser Symptomatik war eine Episode von heftigen
Thoraxschmerzen von mehreren Stunden Dauer vorausge-
gangen. Die kardiale Anamnese ergab eine Schrittmacher-
implantation bei komplettem AV-Block 6 Jahre zuvor. In
regelméBigen Kontrollen der Schrittmacherambulanz war der
Patient gut belastbar gewesen, ein pathologischer Auskulta-
tionsbefund bestand bis zuletzt nicht. Nun bot sich in der kli-
nischen Untersuchung ein lautes Holosystolikum iiber dem

* Mit Unterstiitzung des Ludwig-Boltzmann-Institutes fiir Arrhythmie-
forschung am Wilhelminenspital

Apex, dazu fanden sich basal feinblasig feuchte Rasselgeriu-
sche iiber beiden Lungen sowie mifig ausgeprigte Beinode-
me. Das EKG zeigte reguldres VAT-Pacing bei normofrequen-
tem Sinusrhythmus.

B Echokardiographie

Linker Vorhof und Ventrikel imponierten dilatiert, bei méBi-
ger symmetrischer Linkshypertrophie fanden sich akinetische
Areale im Bereich der gesamten diaphragmalen und posterio-
ren Hinterwand, den Ansatz des posteromedialen Papillar-
muskels miteinbeziehend, sowie an der apikalen Vorderwand
mit insgesamt hohergradig reduzierter systolischer Pump-
funktion. Die Mitralklappe erschien morphologisch unauffil-
lig, exzentrisch nach posterolateral gerichtet konnte der breite

1 MRpisaR= 0.76em| _—
MRpisa V= 0.28 mis
Flow: §9.13 mUsec

Abbildung 3: Flowkonvergenzzone des exzentrischen Flusses im Farbdopplersignal

Abbildung 2: a, b: Modifizierte apikale Schnittebene; Darstellung der Restriktion des hinteren Mitralsegels sowie des subvalvuldren Halteapparates samt posteromedialem

Papillarmuskel; e: Skizze der Darstellung ina und b
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Rubrik: Echo

1 PulmVpeakS= 0.18 mis
2 PulmVpeakD= 0.85 mis
PULY S/D: 0.22

1 TRpeak= 3.564 mis
PeakPG=560.01 mmHg

Abbildung 4: PW-Dopplersignal aus dem Bereich des rechten oberen Hohlvenen-
ostiums

Jet einer hochwirksamen Mitralinsuffizienz dargestellt wer-
den (Abb. 1), als dessen Entstehungsmechanismus ein restrik-
tives Bewegungsmuster des hinteren Klappensegels beschrie-
ben wurde (Abb. 2). Als Ausdruck des grofSen Pendelvolu-
mens bestand neben der hohen friihdiastolischen transmitra-
len FluBgeschwindigkeit eine ausgedehnte Flowkonvergenz-
zone des ventrikelseitig gelegenen Ursprungs der Regurgita-
tion (Abb. 3) und ein deutlich verlangsamtes systolisches Pul-
monalvenenfluB3signal (Abb. 4). Dazu passend erschien der
rechte Ventrikel ausgeprigt druckbelastet (Abb. 5).

B Diskussion

35 % der posteroinferioren Myokardinfarkte verursachen
innerhalb oft weniger Stunden eine Mitralinsuffizienz, die
in etwa einem Zehntel der Fille hochwirksam erscheint.
Die zumeist ausschlieBliche Gefdl3versorgung dieser sensib-
len Region durch Aste nur einer Kranzarterie macht sie fiir
Ischdmie besonders verwundbar. Das komplexe Zusammen-
spiel zwischen Ventrikelwandbewegung, Papillarmuskel-
position und Funktion sowie Geometrie des posterioren
Mitralringes ist dadurch meist insofern gestort, als der
koaptierende Anteil des hinteren Mitralsegels betrdchtlich
nach apikal verlagert wird, sodall ein typischerweise zur
posterolateralen Vorhofwand gerichteter holosystolischer
Insuffizienzjet hervorgerufen wird. Im Falle einer wirksamen
Regurgitation finden sich in der echokardiographischen
Untersuchung trotz des sehr schriig verlaufenden Jets die klas-
sischen Hinweise auf Volumsbelastung des linken Herzens
mit betridchtlichen Mengen von pendelndem Blut. Aus diesem
Grund empfiehlt es sich, statt einer Vermessung der Jetfldche
im Farbdoppler viel eher eine Beurteilung des Regurgita-
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Abbildung 5: CW-Dopplersignal der Trikuspidalklappenregurgitation

tionsursprunges, der Flowkonvergenzzone, etwa mit Hilfe der
PISA-Methode, oder eine Bewertung des diastolischen trans-
mitralen Flusses bzw. der Einstromsignale an den Pulmonal-
venenostien vorzunehmen. Lassen diese Mel3grof3en, wie bei
dem oben beschriebenen Patienten, iibereinstimmend auf eine
hochwirksame Mitralinsuffizienz schlief3en, so sollte im Falle
einer chirurgisch sanierungsbediirftigen KHK zusitzlich die
Option einer Klappenrekonstruktion erwogen werden. Diese
stellt an den Operateur angesichts des komplexen Mechanis-
mus einerseits hohe Anspriiche, andererseits muf3 sowohl bei
Eingriffen im Stadium des rezenten Infarktes als auch bei
hohergradig reduzierter Linksventrikelfunktion mit einem
stark erhohten Mortalitétsrisiko gerechnet werden. Fiir die
ldngerfristige Prognose ist vor allem eine eingeschrinkte
Rechtsventrikelfunktion als wichtiger ungiinstiger Faktor er-
kannt worden.

Im vorliegenden Fall ergab die Koronarangiographie eine
Dreigefiaflerkrankung mit kollateralisierten Verschliissen im
Bereich der mittleren LAD und RCA sowie einem verschlos-
senen posterolateralen Ast der A. circumflexa. Trotz des
hohen Risikos entschied sich der Patient fiir eine vollstindige
chirurgische Sanierung mit dem Versuch einer Mitralklappen-
rekonstruktion.

Korrespondenzadresse:

Dr. med. Emil Wessely

3. Medizinische Abteilung mit Kardiologie des Wilhelminen-
spitals

A-1171 Wien, Montleartstrafie 37

E-Mail: emil.wessely@wienkav.at
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