
Εικόνα: Η ποσοτικοποίηση του επικαρδιακού λιπώδους ιστού (PAT)

με τη χρήση ΥΤ καρδιάς διιπλής ενέργειας (Dual Energy cardiac CT).

Υπολογίστηκε ο μέσος όγκος επικαρδιακού λίπους (σε cm3) καθώς
και η μέση πυκνότητα επικαρδιακού λίπους (σε HU).

Υπολογισμός όγκου επικαρδιακού λίπους με ΥΤ διπλής ενέργειας (Dual Energy CT) 
και συσχέτιση με τον καρδιομεταβολικό δείκτη (CM I) σε ασθενείς με ιδιοπαθή υπέρταση

Σκοπός: Ο καρδιομεταβολικός δείκτης (CMI) αντικατοπτρίζει την κατανομή του σπλαγχνικού λίπους και

συνδέεται με παράγοντες κινδύνου για καρδιαγγειακές παθήσεις. Στόχος της παρούσας μελέτης ήταν η

συσχέτιση μεταξύ όγκου του επικαρδιακού λίπους (EATv) και μέσης πυκνότητας αυτού (EATd) με τον CMI σε

ασθενείς με ιδιοπαθή υπέρταση.

Μέθοδοι και Υλικά : Σαράντα πέντε ασθενείς μελετήθηκαν προοπτικά,20 άνδρες,25 γυναίκες (μέση ηλικία 62

έτη),με ιδιοπαθή υπέρταση και ένδειξη για ΥΤ καρδιάς,χωρίς ιστορικό στεφανιαίας νόσου. Oι συμμετέχοντες

υποβλήθηκαν σε YT καρδιάς με ΗΚΓ συγχρονισμό (128 ανιχνευτών (Somatom Drive 128, Dual Source, Siemens).

Μετά την αγγειογραφική σάρωση για την αξιολόγηση των στεφανιαίων αρτηριών,πραγματοποιήθηκε επιπλέον

σάρωση (70 sec) με τεχνική Dual Energy για τον υπολογισμό του EATv (cm3) και του EATd (HU) με τη χρήση

λογισμικού (Siemens syngo CT VA5). Ο μέσος EATd αξιολογήθηκε μέσω μονοενεργειακών εικόνων (40-190 keV),

ενώ υπολογίστηκε ο CMI (γινόμενο του λόγου της περιμέτρου μέσης προς το ύψος (WHtR) και του λόγου των

επιπέδων τριγλυκεριδίων προς τα επίπεδα της HDL-χοληστερόλης (TG/HDL-C). Οι στατιστικές αναλύσεις

πραγματοποιήθηκαν με ειδικό λογισμικό (IBM SPSS statistics).

Αποτελέσματα

Το EATv κυμάνθηκε μεταξύ 65 και 344 cm3 (μέση τιμή 177,51 cm3). Το EATd κυμάνθηκε μεταξύ -31 και -200 HU

(μέση τιμή -70 HU). Ο μέσος CMI ήταν 2,6 ± 1,4. Οι ασθενείς με υψηλό CMI παρουσίασαν αυξημένο EATv.

(r=0,45, p<0,05)(Eικόνα). Δεν παρατηρήθηκε συσχέτιση μεταξύ CMI και EATd. Βρέθηκαν σημαντικές συσχετίσεις

μεταξύ ΔΜΣ και βάρους/ύψους,αλλά αυτά έχουν περιγραφεί σε άλλες μελέτες.

Συμπέρασμα

Ο όγκος του επικαρδιακού λίπους συσχετίζεται με αυξημένο καρδιομεταβολικό δείκτη σε ασθενείς με 

αρτηριακή υπέρταση.

Eυστάθιος Δετοράκης, MD, PhD1, Μαρία Μαρκέτου, ΜD, PhD2, Δημήτριος Λεβέντης, MD, Msc1, 
Κωνσταντίνος Φραγκιαδάκης, MD, PhD2, Mαρία Ραϊσάκη, MD, PhD1

Πανεπιστήμιο Κρήτης
Ιατρική Σχολή 

Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο Ηρακλείου
1Εργαστήριο Ιατρικής Απεικόνισης

2Kαρδιολογική κλινική


