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Regional rutin

Aorta ascendens och sinus
valsalvae, uppfoljning pa
grund av isolerad dilatation

Bakgrund

e Rutinen omfattar asymtomatiska patienter, utan
aortaklaffpatologi eller misstanke om arftlig sjukdom,
som behover foljas avseende dilaterad aorta ascendens.

e Rutinen giller endast patienter som kan bli foremal for
operation efter beaktande av skorhet, samsjuklighet och
alder.

o Ovriga patienter kan remitteras till primarvarden for
klinisk uppf6ljning av riskfaktorer (hypertoni och
hyperkolesterolemi) utan bilddiagnostik.

I. Uppfoljning vid dilatation av
tubulara aorta ascendens.

Tabell 1-2. Ovre referensvirden fér tubuldra aorta ascendens, diameter (mm).
Beddmning av aortadimensioner med transtorakal ekokardiografi (S036), Equalis;
Campens et al.

Aorta ascendens - Kvinnor

Body surface area (m?)
Aider 1,4 15 1,6 1,7 1,8 1,9 2 2,1 2,2
15 26 27 27 28 28 29 30 30 31
20 28 28 29 29 30 30 31 32 32
30 30 30 31 31 32 33 33 34 35
40 31 32 32 33 34 34 35 36 37
50 32 33 34 34 35 36 37 37 38
60 33 34 35 36 36 37 38 38 39
70 34 35 36 37 37 38 39 40 40
80 35 36 37 37 38 39 40 40 41
85 36 36 37 38 39 39 40 41 42
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Aorta ascendens - Mdn

Body surface area (m?)

Alder 1,4 1,5 1,6 1,7 1,8 1,9 2 2,1 2,2 2,3
15 27 28 28 29 29 30 30 31 31

20 29 29 30 30 31 31 32 32 33 33
30 31 32 32 33 33 34 34 35 35 36
40 33 33 34 34 35 36 36 37 37 38
50 34 35 35 36 37 37 38 38 39 40
60 35 36 37 37 38 38 39 40 40 41
70 37 37 38 38 39 40 40 41 42 42
80 37 38 39 39 40 41 41 42 43

85 38 38 39 40 40 41 42 42 43

Nyupptackt dilatation

Vid forsta undersokning

e sikerstill att CT alternativt MR aorta finns alternativt bestalls

e bestill kontroll UCG ett ar efter baseline-UCG for att kunna
bedoma progress

e vid dilatation nira operationsgrans bestédll UCG-undersokning
redan om 6 manader. Vid dilatation mer dn 50 mm hos
mindre patienter tas kontakt med thoraxkirurg via remiss eller
telefon.

Uppfdljning
UCG ar forstavalsmetod.

Om CT/MR vid baseline visar > 3 mm storre varden dn UCG bor
uppfoljning i stillet ske med CT/MR nir man narmar sig
operationsgrans.

Tabell 3. Tid till efterféljande UCG avgors av aortadiameter och progresstakt.

Progresstakt
Aortadiameter >3 mm/ar 2-3 mm/ar <2 mm/ar
>6 mm Over 6vre ref grans MDK 6 man* 13ar*
<6 mm over Ovre ref grans 6 man 1ar 3ar

*under forutsattning att MDK inte redan ar indicerad.

Vid upprepade kontroller utan signifikant progress av dilatationen bor
man Overvaga att avsluta UCG-kontrollerna, sarskilt hos aldre eller
skora patienter (se inledningen om att bara folja patienter som kan bli
foremal for operation).
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II. Sinus Valsalvae-aneurysm

Presentera patient pA MDK nar den aktuella diametern av sinus
Valsalvae overstiger ovre referensvirdet. Vid tveksamhet tas

kontakt med thoraxkirurg via remiss eller telefon.

Tabell 4-5. Ovre referensvirden diameter (mm) utifrdn bedémning

med transtorakal ekokardiografi (S036) Equalis; Campens et al.

Sinus Valsalvae - Kvinnor

Alder
15
20
30
40
50
60
70
80
85

Sinus Valsalvae - Man
Body surface area (m?)

Alder | 1,4
15 30
20 31
30 33
40 35
50 36
60 37
70 37
80 38
85 38
Uppféljning

Body surface area (m?)

1,4

29
30
32
33
34
35
35
36
36

1,5

30
31
32
34
35
35
36
37
37

1,5
31
32
34
35
36
37
38
39
39

1,6

30
31
33
34
35
36
37
37
38

1,6
32
33
35
36
37
38
39
40
40

UCG ar forstavalsmetod.

1,7

31
32
34
35
36
37
38
38
39

1,7
32
34
36
37
38
39
40
41
41

1,8

31
33
34
36
37
38
38
39
39

1,8
33
34
36
38
39
40
41
42
42

1,9

32
33
35
36
38
38
39
40
40

1,9
34
35
37
39
40
41
42
43
43

2

33
34
36
37
38
39
40
41
41

35
36
38
40
41
42
43
44
44

2,1

34
35
37
38
39
40
41
42
42

2,1
36
37
39
41
42
43
44
45
45

2,2

34
36
37
39
40
41
42
42
43

2,2
36
38
40
42
43
44
45
46
46

Om diametern ar 3 mm eller mindre an referensvardet gors

kontroll om 1 ar. Om da oférandrad gors kontroll om 2 ar. Vid
fortsatt oforandrad diameter avslutas kontroller.

39
41
42
44
45
46

Om diametern ar mer dn 3 mm under referensviardet behovs ingen

kontroll.
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Innehallsansvarig

Samordningsrad hjarta/karl.

Relaterad information

2024 ESC Guidelines for the management of peripheral arterial
and aortic diseases.

Bedomning av aortadimensioner med transtorakal ekokardiografi
(S036), Equalis.

Campens L, Demulier L, De Groote et al. Reference values for
echocardiographic assessment of the diameter of the aortic root
and ascending aorta spanning all age categories. Am J Cardiol
2014;114:914—920.
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