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SER PÅ SNITT PÅ SKJERM

· Artrittis Temporalis

· i a. temporalis

· en betennelse så vi prøver å finne kjempe celler i snittet

· en senkningsreaksjon nærmere 100 enn 10 (altså høy SR)

· disse pasientene har ofte polymialgia rheumatica

· Myocarditt

· febrill, høyt blodtrykk, CK = 9 , ST-heving på EKG

· i snittet ser vi at muskelfibre i enkelte områder er sprengt fra hverandre.

· i tillegg veldig mange sorte celler (lymfocytter og granulocytter). Må ikke forveksles med muskelcellenes kjerner.

· har vi betennelses celler i myocard ( myocarditt

BORD 1 – KLAFFEFEIL

· Hovedtyper

· Medfødte

· Rheumatiske

· Degenerative

· Bakteriell endocarditt

· Medfødte klaffefeil

· Enkle

· Ventrikkel Septum Defekt (VSD)

· Atrium Septum Defekt (ASD)

· Manglende lukning av Ductus Aorticus etter fødsel

· Forsnevring av Aorta

· Bicusp aortaklaff istedenfor tricusp som vanlig

· Kompliserte

· Fallos Tetrade

1. VSD

2. Dilatert overgivende aorta

3. Trang a. pulmonalis

4. Trang ventrikkel

· Degenerative klaffefeil

· Aorta klaff

· Kalciferende aorta stenose – forkalkede klumper ligger oppi klaffene, oftes hos eldre.MEN medfødt bicusp aorta klaff disponerer for dette lenge i langt yngre alder!

· Symptomer – plutselig død/angina/synkope

· Behandling – kunstig eller biologisk klaff

· Mitralklaff

· Forkalket mitralklaff – får en forkalket ring rundt klaffen.

· Ufarlig og symptomfri tilstand.

· Rheumatiske klaffefeil

· Sekvele etter rheumatisk feber/giktfeber

· halsinfeksjon med f.eks streptokokk A ( antistoffer mot strept A ( reagerer med eget vev (ledd og/eller hjerte) ( betennelse på affisert sted ( kraftig feber (gjerne flere uker etter innledende halsinfeksjon) og sterke leddsmerter og/eller pericarditt/endocarditt/myocarditt (siden alle tre lagene i hjertet kan bli betent) ( arrdannelser og fibrose på affisert sted ( sammenvoksninger i klafferennene og i tillegg blir chordea tendinea korte og sammenvokste ( klaffefeil (oftest mitral)
· symptomene kan dukke opp flere tiår senere.

· klaffefeilen gir dilaterte atrier ( atrie flimmer ( disponerer for trombedannelser i auriklene ( kan gi emboler (særlig til bena)

BORD 2 – ULIKE PREPARATER

· Bacteriell Endocarditt

· ser snitt fra hjertet med klare åpne sår – destruksjoner – typisk for bacteriell endocarditt

· symptomer – febertokter (og frostanfall) uten klare årsaker i en ukes tid

· årsåk – bakterier i blodbanen uten symptomer (bakteriomi) kan feste seg i klaffene og gi akutte betennelser. De fester seg ikke nede i ventrikkelen men på klaffene og særlig på defekte klaffer ( destruksjon av vev

· påleiringer av granulocytter + trombocytter + bakterier kan rives løs fra det affiserte stedet og gi opphav til septiske emboler ( kan i sjeldne tilfeller fyke opp til hjernen ( kan gi hjerneabcess (slik vi så på et preparat).

· i verste fall kan papille muskelene bli affisert av betennelsen slik at vi får total kollaps av lukke systemet mellom atrie – ventrikkel!

· Non-Bacteriell Endocarditt / Marantisk Endocarditt

· Marantisk – fase der kroppen er utslitt etter langvarig sykdom. Da er blant annet koagulasjons systemet svært aktiv ( tromber og emboler

· Ingen destruksjoner men gir emboler pga den marantiske fasen.

· Pericarditt

· Årsaker

· Transmuralt infarkt

· Virus

· Systemisk Lupus (SLE) / system svikt

· Tromber i aurikler

· Alle hjertesykdommer kan gi rytmeforandriner ( atrie flimmer ( disponerer for trombedannelser i auriklene

· Derfor gis følgende medikamentell behandling ved atrieflimmer ( i tillegg til normal elektrokonvertering for å få sinus rytme)

· K-Vitamin Antagonist – for å dempe koagulasjon

· Marevan – blodfortynnende

· Myxom – svulst i hjertet

· Sjelden men ikke så uvanlig ( lite dødelig

· slimholdig og ikke fibrøs svulst som vanligvis dannes i atriene

· kan få en annen type svulst i hjertet også, nemlig ”muskel-svulst” men de er som regel medfødte.

· ASD - Spesielt preparat

· pasienten har hatt ASD (atrium septum defekt) der en embolus har presset seg over fra høyre atrium til venstre atrium. Dette er uvanlig da det vanligvis er mye høyere trykk i venstre atrium i forhold til høyre side, og derfor burde embolusen bli presset motsatt vei. MEN i dette tilfellet hadde pasienten en massiv emboli i lungene som skapte høyt trykk i det høyresidige hjertekretsløpet ( de skundære embolusene ble presset gjennom septum

· kan gi hjerneslag
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