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Definicja

Wewnatrznaczyniowe zakazenie
obejmujgce struktury serca (np. zastawki,
wsierdzie komor i przedsionkow), duze
naczynia krwionosne klatki piersiowej oraz
obcy materiat znajdujacy sie w jamach
serca (np. protezy zastawkowe, elektrody
rozrusznika serca lub wszczepialnego
kardiowertera-defibrylatora).
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Zachorowalnos¢ na IZW rozni sie w zaleznosci od
kraju i wynosi 3—-10 przypadkéw na 100 tys,
osobolat N

g/iﬁ
Cztery gtéwne kategorie IZWE™ [ | N
* 1ZW lewostronne zastawki wtasnej, va"*;ig'm_f__ RS
« 1ZW lewostronne zastawki sztucznej, "
—wczesne : < 1 roku od operacji zastawki
— poézne : > 1 roku od operacji zastawki
* |ZW prawostronne

* |ZW zwigzane z urzgdzeniem medycznym (na
elektrodach stymulatora lub ICD z zajeciem zastawek lub
bez)

Podziat etiologiczny IZW

1. IZW z dodatnim posiewem krwi ~85%
(najczesciej paciorkowce jamy ustnej, enterokoki i gronkowce)

2. IZW z ujemnymi posiewami krwi z powodu
wczeshniejszej antybiotykoterapii
(podejrzenie IZW stawiane jest dopiero w sytuacji nawrotéw goraczki
po zaprzestaniu leczenia antybiotykiem)

3. IZW, ktéremu czesto towarzysza ujemne

posiewy Krwi

(powodowane przez nietypowe bakterie jak odmiana pokarmowa
paciorkowcow, nietypowe pateczki Gram-ujemne z grupy HACEK,
bakterie Brucella i grzyby)

4. 1ZW, ktéremu zawsze towarzyszg ujemne

posiewy Krwi
(wywotane przez bakterie wewngtrzkomorkowe, takie jak Coxiella
burnetti, Bartonella, Chlamydia)

2015-01-21



« Wczesnymi typowymi dla IZW zmianami
sg réznej wielkosci wegetacje na

strukturach serca, ktore zawierajg ptytki
krwi, erytrocyty, fibryne, komorki zapalne
oraz drobnoustroje.
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Objawy

» Gorgczka (90%), dreszcze, poty, spadek
taknienia i wagi ciata

« Szmer nad sercem (nowy lub nasilenie
istniejgcego) (85%)

« Zakazone zatory obwodowe (30%):
— Udar moézgu
— Zawat Sledziony
— Ostre niedokrwienie kohczyn
— Objawy naczyniowe

Objawy naczyniowe [ZW

* Plamki Janewaya — niebolesne zmiany
krwotoczne na dtoniach i stopach
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Objawy naczyniowe [ZW

» Guzki Oslera — bolesne czerwone guzki
gtébwnie na dtoniach i stopach - zawaty
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Objawy naczyniowe [ZW

« Plamki Rotha — wybroczyny w siatkowce
widoczne na dnie oka
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Objawy naczyniowe [ZW

* Objaw drzazgi — mate linijne wybroczyny
pod paznokciami




Wylewy podspojowkowe

Objawy — c.d.

Dusznos¢ do obrzeku ptuc wigcznie
Obrzeki obwodowe

Kaszel

Bol w klatce piersiowej

Zawat ptuca — gtéwnie u narkomanow z
zajeciem zastawki tréjdzielnej
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Diagnostyka
Echokardiografia

— wegetacje na zastawkach — ruchome masy z
ptytek krwi, wtdknika i kolonii bakteryjnych

— niedomykalnosci zastawek

— ropnie i przetoki

Badanie ECHO musi by¢ wykonane natychmiast po postawieniu

podejrzenia 1IZW

Badanie przezklatkowe jest zalecane jako badanie obrazowe
pierwszego wyboru przy podejrzeniu 1IZW

Badanie przezprzetykowe jest zalecane u pacjentéw z duzym
klinicznym prawdopodobienstwem 1ZW i prawidtowym ECHO
przezklatkowym
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Diagnostyka

* Posiewy krwi

Dodatnie posiewy krwi, | poza badanlem
ECHO i obrazem klinicznym pozostajg
podstawg rozpoznania IZW

 Badania dodatkowe:

Morfologia krwi obwodowej (anemia chor. przewlektych, leukocytoza)
Odczyn opadania krwinek (OB)

Biatko C-reaktywne (CRP)

Bilirubina

Badanie ogolne moczu (biatko- i krwinkomocz)

L eczenie

» Dlugotrwala antybiotykoterapia, zwykle
wielolekowa, w celu eradykacji drobnoustroju,
poczatkowo zwykle empiryczna, potem zgodna z
antybiogramem :

v’ Zastawki wlasne 2—-6 tygodni

v’ zastawki sztuczne, elektrody = 6 tygodni

* Leczenie operacyjne

usuniecie zainfekowanego materiatu oraz
zdrenowanie ropni (wymiana zastawki natywnej,
usuniecie sztucznych wszczepow takich jak
zastawka,stymulator)

* Leczenie powikian
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Powiktania

Ostra niewydolnosc¢ serca (pekniecie
ptatkdw zastawek, strun sciegnistych,
miesni brodawkowych)

Zawaty mozgu, serca, nerek, jelit,
Sledziony (zatory)

Zatorowos¢ ptucna (zatory z prawego
serca)

Ropnie mo6zgu, sledziony, nerek, watroby,
ptuc (zatory zakazone)

Powiktania

Tetniaki duzych naczyn

Zapalenie nerek

Zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych
Zapalenie ptuc

Zespot rozsianego wykrzepiania
wewnagtrznaczyniowego (DIC)
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Zdarzenia po wypisaniu ze szpitala oraz

rokowanie odlegte

* Ryzyko nawrotu IZW u oséb po przebytym
IZW wynosi 2,7-22,5%

« W nastepstwie zniszczenia zastawki moze
wystgpi¢ postepujgca niewydolnos¢ serca,
nawet jesli doszto do wyleczenia

zakazenia.

* Przezycie dtugoterminowe po 10 latach

wynosi 60—-90%

Profilaktyka antybiotykowa 1ZW

Zastosowanie profilaktyki antybiotykowej
nalezy rozwazyC wytgcznie u pacjentow
najwyzszego ryzyka IZW, takich jak:
L Pacjenci ze sztuczng zastawka lub sztucz-
nym materiatem uzytym do operacji
naprawcze]j zastawki
2. Pagjenci po przebytym [ZW
3. Pagjenci z wrodzong wadg serca
a. sinicza wrodzona wada serca, bez korekgji
chirurgicznej lub z obecnoscia defektow
rezydualnych, potgczen paliatywnych oraz
konduitow

b. wrodzona wada serca po korekdcji catko-
witej z obecnoscig sztucznego materiatu
umieszczonego w wyniku operagji kardio-
chirurgicznej lub zabiegu przezskornego
do 6 miesiecy od zabiegu

c. utrzymywanie sie defektu rezydualnego
W miejscu wszczepienia sztucznego
materiatu lub urzadzenia podczas
operacji kardiochirurgicznej lub zabiegu
przezskornego

STOSOWANIE PROFILAKTYKI
A—Zabiegi stomatologiczne:

Profilaktyke antybiotykow3 nalezy rozwazyc
w przypadku zabiegow stomatologicznych
obejmujacych manipulacje dotyczace dzigsta
oraz okolicy przywierzchotkowej zebdw lub
perforacje sluzowki jamy ustnej

NIE STOSUJEMY PROFILAKTYKI:
B —Zabiegi na drogach oddechowych*:
Profilaktyka antybiotykowa nie jest zalecana
przed zabiegami na drogach oddechowych,
w tym przed bronchoskopig lub laryngoskopia,
intubacja donosowa lub dotchawicza
C —Zabiegi na drogach pokarmowych lub
moczowo-ptciowych*:
Profilaktyka antybiotykowa nie jest zaleca
przed gastroskopia, kolonoskopig, cystoskopig
oraz przed przezprzetykowym badaniem
echokardiograficznym
D —Zabiegi na skorze i tkankach miekkich*:
Profilaktyka antybiotykowa nie jest zaleca
przed zadnym zabiegiem

2015-01-21

15



» Pacjenci po wypisaniu ze szpitala powinni
zostac poddani edukaciji dotyczgcej
objawow przedmiotowych i podmiotowych
1ZW.

Powinni by¢ swiadomi, ze w przypadku
|ZW moze dojs¢ do nawrotu i ze nawrot
gorgczki, dreszczy i innych objawow
zakazenia wymaga szybkiej oceny, w tym
pobrania posiewoéw krwi przed
rozpoczeciem empirycznego leczenia
antybiotykami.

U chorych z grupy wysokiego ryzyka
nalezy zastosowac srodki profilaktyczne.
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