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MR-skanning af kardial amyloidose

En 67-årig mand med paroksystisk atrieflimren blev 
henvist til MR-skanning af hjertet i udredningen af 
tiltagende venstre ventrikel (LV)-hypertrofi. Ved MR-
skanningen bekræftedes hypertrofien (septum: 18 
mm) (A) og tegn på restriktiv LV-funktion med ven-
stre atrium-dilatation og hæmmet diastolisk fyldning 
af LV. Resultatet af en kontrastundersøgelse med  
gadolinium var foreneligt med diagnosen kardial 
amyloidose (B, C). Myokardial amyloid ses ved gado-
linium-MR-skanning som subendokardial og subepi-
kardial hyper enhancement med bevaret midtmyokar-
dium (»zebrategn«) (C). MR-skannings-inversion 
recovery-sekvenser ved lav og højere inversionstid  
(B, C) viste, at blodet »nulledes« (mistede signal) ved 
højere inversionstid end myokardiet (type 2-nulling 
pattern), hvor det ved type 1, som er den normale, 
forholder sig omvendt. »Zebrategn« og type 2-nulling 
betragtes ved LV-hypertrofi som specifikt for kardial 
amyloidose. Ved myokardiebiopsi bekræftedes, at der 
var amyloide interstitielle udfældninger (D), og der 
blev efterfølgende påvist mutation i genet for apo-
lipoprotein A. 

Amyloidose med interstitiel proteinudfældning 

rammer ofte hjertet og medfører først restriktiv hjer-
tefunktion, siden systolisk hjertesvigt [1]. Biopsi er 
guldstandard, men hjerte-MR-skanning er i dag den 
mest sensitive og specifikke noninvasive undersø-
gelse for kardial amyloidose [2, 3]. 
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GRØNLAND  
– GIVER DIG EN 
OPLEVELSE FOR LIVET
Find dit næste job i Grønland 
på www.gjob.dk. Her kan du 
også læse mere om andres 
erfaringer med at arbejde  
i Grønland.

Det Grønlandske Sundhedsvæsen

“ 
Jeg fandt et sundheds­
væsen i rivende udvik­
ling, hvor der virkelig 
er mulighed for at 
sætte sit præg, og rent 
 faktisk gøre en forskel. 
Rent fag ligt er det ud­
fordrende – man kan 
nemt se alt fra akutte 
psykiatriske patienter, 
over lidt dermatologi, til 
diabetes og neurologi på 
en dag. Der skal  læses 
op på meget, og man 
 genfinder tabt viden – 
altid en fornøjelse! Der 
er altid opbakning at 
hente ved specialisterne 
i Nuuk, som jo også af­
tager patienter der ikke 
kan behandles lokalt.”

ANNE MARIE BUCH
LEDENDE REGIONSLÆGE 
SYD GRØNLAND
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