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OBRAZY V KARDIOLOGII IMAGING TECHNIQUES IN CARDIOLOGY

Aortální stenóza u dospělých osob vzniká progresivní
kalcifikací trojcípé nebo vrozeně změněné, nejčastěji
dvojcípé, aortální chlopně. Vznik aortální vady je aktivní
proces příbuzný ateroskleróze, s níž sdílí i rizikové faktory.
Zatímco iniciální léze chlopně se velmi podobá
aterosklerotickému plátu, záhy převládá progresivní
kalcifikace, která omezuje pohyblivost cípů.(1) V oblastech
dystrofické kalcifikace se vyskytují buňky s osteoblastickým
fenotypem, které vyvolávají osifikaci. Zralá trámčitá kost
s prvky krvetvorby i remodelací a reparací kosti není
neobvyklá, v největším souboru Mohlera a spol.(2) byla
nalezena ve 13 % excidovaných chlopní. Jen vzácně se
nachází pletivová kost a enchondrální osifikace. Tyto změny
nesouvisejí s věkem, vztah ke koronární nemoci není znám. 
Demonstrujeme makroskopické a mikroskopické nálezy
excidované stenotické aortální chlopně u 48leté 
pacientky, bývalé kuřačky, s koncentrací LDL-cholesterolu 
3,05 mmol/l. Na koronárních tepnách byly přítomny pouze
jemné nerovnosti, těžce změněná unikuspidální aortální
chlopeň (obrázek 1) byla tvořena masami hyalinizovaného
kalcifikovaného vaziva s ložisky hyalinní chrupavky
(obrázek 2) a pletivové kosti (obrázek 3). 
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Obr. 1 Excidovaná aortální chlopeň

Obr. 3 Pletivová kost, hematoxylin – eozin, 240×

Obr. 2 Hyalinní chrupavka, van Giesonovo barvení, 240×
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