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Nahodny nalez intrakardialniho tumoru u pacientky
s dextrokardii po prodélané hysterektomii pro

leiomyosarkom
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Sarkomy jsou nddorové onemocnéni mékkych tkéni se zdvaznou prognézou. V pfipadé postizeni myokardu
se jedna castéji o onemocnéni sekundarni pfi jiném zakladnim onemocnéni. Vyvoj onemocnéni pacienta je
dan zakladni diagnézou a hemodynamickym dopadem intrakardialniho Sifeni nadoru. Prezentujeme pfipad
mladé pacientky se zdvaznou mitralni sten6zou zplsobenou obstrukci chlopenniho Usti masou metastatic-
kého tumoru. Kardiélni postizeni bylo vedlej$im nélezem pfi kontrolnim CT vysetieni.

© 2021, CKS.

ABSTRACT

Sarcomas are soft tissues’ malign tumors with a severe prognosis. In the case of myocardial disease, it is more
often a secondary disease accompanying other primary disease. The development of the patient’s disease is
determined by the basic diagnosis and hemodynamic impact of intracardiac tumor spread. We present a case
of a young patient with severe mitral stenosis caused by valve obstruction with a metastatic tumor mass.
Cardiac deficiency was a secondary finding during a follow-up CT scan.

Uvod

Nadory srdce se déli na nadory primarni a sekundarni. Pri-
marni tumory srdce jsou vzacné. Priblizny vyskyt primar-
nich kardialnich nadorl je 0,02 %, coz odpovidd 200 na-
dordm na 1 milion pitevnich nalez(.! Ve vétsiné pfipadu se
jedna o nadory benigni, nej¢astéjsi jsou myxomy rostouci
do dutiny levé siné. Maligni primdrni tumory zastupuji
predevsim sarkomy (leiomyosarkom, synovidlni sarkom,
epitelidIni sarkom).? Afekce srdce sekundarnimi nadory
je zpUsobena budto lokdlnim Sifenim tumoru, nebo me-
tastazovanim. Sekundarni nadory maji asi 20-40x vétsi
incidenci nez tumory primdrni, bez ohledu na pohlavi se
jedna o karcinomy plic, karcinomy horniho gastrointesti-
nalniho traktu a lymfomy.3 Postizeni srdce metastatickym

leiomyosarkomem je vzacné, mnohem cetnéjsi je postizeni
plic.* Obvykle se jedna o pfitomnost nddorové masy v sr-
de¢nich dutindch, nicméné pacienti se mohou prezentovat
perikardidlnim nebo pleurdlnim vypotkem. Klinicky nej-
Castéjsi znamkou intrakardidlniho tumoru je progresivni
dusnost.*> Nase kazuistika popisuje pfipad nahodného na-
lezu postiZzeni srdce metastdzou leiomyosarkomu délohy.

Popis pfipadu

Prezentujeme pfipad 47leté pacientky s nddorovym one-
mocnénim délohy, doposud bez zndmé kardialni anamné-
zy. V cervnu roku 2018 pacientka podstoupila hysterek-
tomii a bilateralni salpingektomii pro suspektni objemny
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Obr. 1 - Transtorakalni echokardiografie znazorfujici tumor vypl-
nujici levou srdecni sifi s rozméry 45 x 37 mm ¢astecné obturujici
mitralni usti

Obr. 2 - Prouzky pfevazné virovité usporadané vietenobunééné po-
pulace nadorové tkané fokalné s pritomnosti nekrdz, s pfitomnosti
cetnych mit6z, poctem prevysujicich 15 mitéz na 10 HPF. Nadorové
struktury byly v imunohistochemickém prikazu pozitivni v priikazu
vimentinu, CD10 a h-caldesmonu, proliferacni aktivita v Ki67 do 30 %.

myom délohy, ovaria byla ponechana in situ. Histologicky
se jednalo o high grade leiomyosarkom délohy. Pacientka
proto dale absolvovala adjuvantni chemoterapii doxo-
rubicinem a radioterapii. Po roce bylo u této pacientky
v rdmci ambulantni kontroly provedeno CT hrudniku s na-
lezem rozsdhlého tumordézniho postizeni levé plice s in-
filtraci mediastina, vedlejsim nalezem byl nejasny Utvar
vypliujici levou sif srde¢ni. Pfi transtorakalni echokardio-
grafii byl nalezen objemny tumor vyplnujici levou srdecni
sift s rozméry 45 x 37 mm castecné obturujici mitralni dsti
(obr. 1). Byla provedena punkce loZiska levé plice pod CT
kontrolou. Histologicky byla potvrzena suspekce na me-
tastatické postizeni primarnim nddorovym onemocnénim
z gynekologické oblasti (obr. 2). V této dobé byla pacient-
ka témér asymptomaticka.

Béhem obdobi dvou tydnu se stav nemocné zhorsil
a doslo k progresi symptom0, pro kterou byla pfijata
k hospitalizaci. Vstupné klidové dusnd, hyposaturovana,
se sinusovou tachykardii. Bylo provedeno CT hrudniku,

1 MV Vmax
MV Vmean
MV maxPG 28.82 mmHyg|
MV meanPG 18.73 mmHyg|
MV VTl 57.6 cm|

HR 125 BPM

Obr. 4 - Prolaps tumoru do levé komory zpisobil vyznamnou mi-
tralni stenézu s PG 29/19 mm Hg. PG __ - dopplerovsky mé-
feny maximalni pratokovy gradient; PG__ - dopplerovsky méreny

stfedni pritokovy gradient.

mean
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které prokazalo progresi tumoru levé plice s patrnym
prorUstanim do levé i pravé siné, dale fluidothorax s utla-
kem dolniho laloku levé plice (obr. 3). Echokardiografické
vysetieni oziejmilo prolaps intrakardidlniho tumoru do
levé komory, coz vedlo k tézké stenéze mitrélniho Usti se
sekundarni vyznamnou trikuspiddlni regurgitaci a tézkou
plicni hypertenzi (obr. 4).

Po konzultaci multidiscplinarniho tymu slozeného
z kardiochirurga, plicniho lékafe a onkologa bylo u pa-
cientky kontraindikovéno chirurgické odstranéni tumo-
ru. Nemocné byl podan I. cyklus paliativni chemoterapie
— gemcitabin + docetaxel. BEhem dvou dnu vSak dochazi
k dekompenzaci srde¢niho selhani. Vzhledem k nepfi-
znivé progndéze onkologického onemocnéni jsme dale in-
dikovali pouze symptomatickou péci. Pacientka zemrela
na kardiogenni 3ok pfi obstrukci mitralniho Usti masou
metastatického leiomyosarkomu rok a pUl od primarni
diagnézy nadorového onemocnéni a pfiblizné pét tydnu
od nélezu sekundarniho postiZzeni srdce a plic.

Diskuse

Sarkomy mékkych tkani, mezi které fadime i maligni na-
dory délohy, jsou pomérné vzacnou skupinou nadorovych
onemocnéni, kterd predstavuji asi 2 % vsech malignit.t
Tyto vzacné tumory jsou vétsinou biologicky velmi agre-
sivni. Za hlavni rizikové faktory je povazovan vék mezi 40
a 60 lety, absolvovani radioterapie a dlouhodobé uzivani
tamoxifenu u pacientek s karcinomem prsu.”

Obecné je metastatické postizeni srdecniho svalu di
osrde¢niku nachazeno v sekénich nalezech asi u 10-20 %
zemielych s malignim onemocnénim. Casto se intrakar-
didlni metastazy nemuseji nijak klinicky projevit, mnohé
z nich jsou diagnostikovany az posmrtné. K sekundarni-
mu postizeni srdce malignim tumorem dochdzi bud' pfi-
mym prorustanim tumoru, hematogenni, ¢ lymfatickou
diseminaci. V nasem pfipadé se jednalo o proruastani plic-
ni metastazy leiomyosarkomu do levé, pozdéji i pravé sr-
decni siné. Prestoze nebyl samotny intrakardialni tumor
histologicky vysetfen, Ize jej povazovat za metastazu leio-
myosarkomu délohy pro ndvaznost na plicni proces, ktery
byl histologicky verifikovany jako maligni nador z bunék
hladké svaloviny.

Klinickd manifestace primarnich ¢i sekundarnich na-
dorovych onemocnéni vyplyva nejen z biologické povahy
onemocnéni ale také z hemodynamického dopadu lokal-
niho 3ifeni, stejné jako v naSem pfipadé. K ¢astym kom-
plikacim patfi systémové embolizace, rozvoj srde¢niho
selhani, vyskyt arytmii, i nahla srdecni smrt.

Vzhledem k raritnimu postizeni srdce sarkomy neni
zndmo jednoznac¢né doporuceni pro lécebny postup.
Obecné je nejucinnéjsi terapii srdecnich tumord chirurgic-
ka resekce.®° Radikalni chirurgicka resekce tumoru zvysu-
je median preziti proti castecné resekci nebo pripadim,
kdy chirurgickou resekci nebylo mozno provést.' V nasem
pripadé byl pacientce kontraindikovan chirurgicky vykon
pro nepfiznivou prognézu pokrocilého onkologického
onemocnéni a vysoké riziko zavaznych komplikaci pfri
pokusu o exstirpaci takto rozsdhlého tumoru. Po doho-
dé multidisciplinarniho tymu bylo zvoleno podani palia-
tivni chemoterapie.

Zaveér

| presto, Ze se jedna o ojedinély pripad postizeni srdce
pravé leiomyosarkomem, chtéli bychom poukdzat na nut-
nost ¢asného dosetreni jakéhokoliv nejasného intrakar-
didIniho loziska zjisténého pfi restagingovém CT vyset-
feni ¢i pfi echokardiografickém vysetreni z jiné indikace.
Vzhledem k lokalizaci a moznosti rychlé progrese muize
dojit i u asymptomatickych pacientl k rychlému rozvoji
pravé hemodynamickych komplikaci, které jsou ndmi po-
psany.
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