


* Aordikaare arenguliste variantide olulisus:
* Vaskulaarne rongas trahhea ja soogitoru imber
* Koosesinemine kaasasindinud siidamehaigusetega
* Koosesinemine kromosomaalsete haigustega
* Ravi vdimalused ja vajalikkus

e Kuvamine

* Ehhokardiograafia
e KT
* MRT
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Aordikaare areng algab 3. gestatsiooni nadalal

Lootelt on ventraalne ja dorsaalne aordi osa
* Ventraalsed osad moodustavad aordikoti (aortic sac)
* Dorsaalsed osad moodustavad I6puks alaneva aordi

Kuus peamist paari primitiivseid aordikaari
ventraalse ja dorsaalse osa vahel osalevad I6pliku
aordikaare ja selle peamiste harude
moodustamises

« Taiskasvanu aordikaar ja selle harud kujunevad vilja
osade primitiivsete kaarte pusimisel ja teiste
taandarengul

Primitiivsed kaared arenevad ning

S, S T™ INTERSEGMENTAL

regresseeruvad kraniokaudaalsuunas ja ei esine i
Uheaegselt
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J. E. Edwardsi (1948) teoreetiline topelt
aordikaare stisteem, mille pdhjal saab
selgitada ja ilmestada aordikaare enamlevinud
voimalikke variante ning nende tekkimist

* Primitiivsed 4. kaare harud moodustavad
aordikaare ning dorsaalne aort alaneva aordi

* Primitiivsed 6. kaare harud moodustavad
kopsuarterite tlived ning ductus arteriosused

* Enamus anomaaliaid on voimalik seletada
mingi 0sa regressiooni vOi regressiooni
puudumise tottu
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LEFT COMMON

 Normaalse aordikaare korral o

BRACHIOCEPHALIC
LEFT

l SUBCLAVIAN

* Parempoolse kaare regressioon parempoolse
a. subclavia ning alaneva aordi vahel

* Aordikaarest valjuvad kolm soont

* Enamlevinud normivariandid

* Vasak a. carotis communis saab alguse koos
truncus brachiocephalicusega vdi truncus
brachiocephalicusest - nn Bovine arch

* Vasak a. vertebralis saab alguse aordikaarest

* Oluline eelkdige kirurgiliste /
interventsionaalsete sekkumiste korral
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RIGHT COMMON LEFT COMMON

Koige sagedasem kongenitaalne aordikaare CAROTID =

anomaalia (0,5-2%)

Parempoolse aordikaare regressioon parema
a. carotis communise ja a. subclavia vahel

LEFT
SUBCLAVIAN

Distaalne parempoolne dorsaalne aort
moodustab parempoolse a. subclavia
proksimaalse retroosofagaalse osa

Voib esineda koos teiste kaasasindinud
hdiretega (aordi koarktatsioon, avatud ductus
arteriosus, karotiid-ning vertebraalarterite
anomaaliad ning trisoomia 21)

Enamasti asimptomaatiline, tavaliselt PSR s
soogitoru/trahhea kompressiooni ei pohjusta SUBCLAVIAN
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RIGHT COMMON LEFT COMMON

* Kdige sagedasem parempoolse o

ABERRANT LEFT
SUBCLAVIAN

l

aordikaare variantidest i

» Sageduselt teine vaskulaarse ronga
pohjus (aordikaare duplikatsiooni
jarel)

 Sageli koos Komerelli divertiikliga

* Aberrantse a. subclavia proksimaalse
otsa retrodsofagaalne laiend

* 4. aordikaare dorsaalse osa jaanuk

"

RETROESOPHAGEAL
DIVERTICULUM
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* Vasakpoolse kaare regressioon

* PUsima jaab vasakpoolne 6. haru,
millest saab ductus _
arteriosus/ligamentum arteriosum

* Sageduselt teine parempoolse
aordikaare variantidest

 Tavaliselt vaskulaarset rongast ei teki

* 98% juhtudest on seotud kaasasundinud
sidamehaigustega
* Fallot’ tetraad, truncus arteriosus,
trikuspidaalklapi atreesia, suurte arterite

transpositsioon koos kopsuarteri klapi
stenoosiga

Han

RIGHT COMMON LEFT
CAROTID BRACHIOCEPHALIC

RIGHT
SUBCLAVIAN
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Parempoolne aordikaar peegelpildis harudega

—_—
e
-

CALCIRIEDSY
oF CONDUIT;
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» Vasakpoolse aordikaare regressioon ¢ -
vasa ku a. carotis communise ning a. RIGHT SUBCLAVIAN

|

subclavia vahel ning vasakpoolsest
ductus arteriosusest / a. subclaviast
distaalsemal.

* Vasakpoolne a. subclavia on ihenduses
kopsuarteriga ductus arteriosuse kaudu

* VOib esinede kliiniliselt kaasastundinud
nn subclavian steal syndrome’ina voi
vertebrobasilaarsiisteemi
puudulikkusena.
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* Alles jadvad molemad aordikaared

* Kahepoolsed simmeetrilised a. carotis
communised ja a. subclaviad

* Tavaliselt on parempoolne kaar suurem ja
korgemal
* Vasakpoolne kaar voib olla atreetiline

* Tavaliselt jaab alles vasakpoolne 6. kaare
haru, mis moodustab ductus arteriosuse
vOi ligamentum arteriosumi

* KOige sagedasem vaskulaarse ronga pohjus

 Harva seotud kaasastundinud
siidameriketega

LEFT COMMON
CAROTID

RIGHT COMMON
CAROTID

RIGHT .], LEFT
SUBCLAVIAN SUBCLAVIAN

v v
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* Umbes pooltel embruotel
regresseeruvad 5. kaare primitiivsed
harud kiirelt; paljudel teistel ei arene
uldse, seega harv anomaalia

 Sageli koos vatsakeste vaheseina
defektiga

 VOidakse segamini ajada ductus
arteriosusega

NORMAL
LEFT 4™
ARCH

PERSISTENT
LEFT 5™
ARCH
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Persisteeruv 5. kaare haru

N

L
-

LEFT
PULMONARY
ARTERY

- -

DESCENDING
AORTA

Hanneman K, Newman B, Chan F. Congenital Variants and Anomalies of the Aortic Arch. Radiographics. 2017 Jan-Feb;37(1):32-51



Haruldased kongentiaalsed anomaaliad — 2 juhtu 100 000 elusstinni kohta.
Katkemine Uleneva ja alaneva aordi vahel
Verevool alanevasse aorti tavaliselt avatud ductus arteriosuse kaudu

]‘avalis'lceks simptomiteks Sokk voi age siidamepuudulikkus esimeste elunadalate
jooksu

* Teised simptomid tingitud alaneva aordi poolt varustatud organite
hipoperfusioonist

* Sarnane aordi koarktatsioonile, kuid erinevad arengu mehhanismid

* Esineb kolme tiupi (A, B ja C) vastavalt aordikaare katkemise asukohale ja
aordikaarest [ahtuvatele harudele

* Kirurgiline ravi on ainus ravivdimalus ja teostatakse siis, kui patsient on
hemodlinaamiliselt stabiilne

Jonas, Richard (2013)."15". In Mavroudis, Constantine; Backer, Carl; Idriss, Richid (eds.). Pediatric Cardiac Surgery (4th ed.). Chichester: Wiley-Blackwell. pp. 283-294
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e Aordikaare katkemine toimub vasaku L S

ARTERY

a. subclavia lahtekohast distaalsemal l

* Tingitud patoloogilisest hilisest 4.
kaare regressioonist parast vasaku a.
subclavia normiparast arengut

 Sageduselt teine variant hdlmates ca
30-40% juhtudest
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|JAA tuup A

LEFT COMMON

<+—— CAROTID r

PATENT
PULMONARY DUCTUS
ARTERY, - ARTERIOSU
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Aordikaare katkemine toimub vasaku a. carotis
communise ja a. subclavia lahtekohtade vahel

Tingitud patoloogilisest varajasest 4. kaare
regressioonist enne vasaku a. subclavia
normiparast arengut ja migratsiooni

Kdige sagedasem variant hdlmates ca 50-60%
juhtudest

Seotud 22q11.2 mikrodeletsiooniga (DiGeorge
sindroom) ning seIIeEa ka paljude teiste
kardiaalsete ja ekstrakardiaalsete hairetega

VBib esineda vasaku vatsakese oluline valjutuse
langus tingituna valjavoolu trakti ahenemisest

LEFT
SUBCLAVIAN
ARTERY

v

LEFT COMMON
CAROTID

ARTERY N\
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LEFT
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e Aordikaare katkemine toimub truncus
brachiocephalicuse ja vasaku a. carotis
communise lahtekohtade vahel

* Tingitud patoloogilisest vasakpoolsete
3. ja 4. kaare ventraalsete osade
regressioonist

* Kdige harvem variant holmates alla 5%
juhtudest

RIGHT

BRACHIOCEPHALIC LEFT COMMON
ARTERY CAROTID

ARTERY

TYPE
C IAA
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Aordi_kaare fokaalne_ahenerpine ductus
arteriosuse suubumiskoha lahedal

4 juhtu 10 000 elusstnni kohta

Sageli koos aordikaare ja istmuse piirkonna
hipoplaasiaga

Kollateraalsed veresooned vGivad valja
kujuneda juba paari kuu vanuselt

Tapne patofusioloogiline mehhanism ei ole
teada
* Ebanormaalne ductus arteriosuse ulatumine aorti

* Muutunud hemodiinaamika: tdusnud ductuse
verevool voi ebanormaalne ductuse sisenemise
nurk lletab normipdrase aordikaare verevoolu

Voib esineda koos teiste patoloogiatega, vaga
harva (0,1%) parempoolse aordikaare korra

( AORTIC
COARCTATION
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e Harv anomaalia

* Alanev aort lig. arteriosumi korgusel jamenenud ning looklev (nn kinking)

 Hemodunaamilist obstruktsiooni ega kollateraalseid veresooni ei esine
* Tavaliselt asumptomaatiline

* VOib esineda koos aneurlismidega, mis on tingitud turbulentsest voolust tingitud
aordi seina kahjustustest

* VOoimalik pohjus seisneb dorsaalse aordi osade kompressiooni ning
Uhinemise haires, mis pohjustab pikenenud ning lookleva aordikaare
kujunemise

 Voib olla tingitud ka lUhikesest lig. arteriosumist
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