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In ter pre ta cja
Ba da nie prze ły ku wy ko na ne pod kon tro lą flu orosko pii
w trak cie wy peł nia nia ba ry tem uwi docz ni ło nie pra wi dło -
wy wy cisk na tyl nej ścia nie, na wy so ko ści du żych na czyń
(ryc. 1).

Opis przy pad ku
Nie mow lę płci mę skiej, z cią ży pierw szej, nie ob cią żo nej,
po ro du pierw sze go w 38 Hbd, dro gą cię cia ce sar skie go
z po wo du mied ni co we go po ło że nia pło du. Uro dzo ne
z ma są cia ła 3340 g, oce nio ne na 10 pkt. w ska li Ap gar. 

W okre sie no wo rod ko wym hi per bi li ru bi ne mia. W 4 ty go -
dniu ży cia za ka że nie ukła du mo czo we go le czo ne am bu la to -
ryj nie. 

W 3 mie sią cu ży cia ho spi ta li zo wa ny w Kli ni ce Nie mow -
lę cej In sty tu tu „Po mnik -Cen trum Zdro wia Dziec ka”
(IPCZD) w ce lu po głę bie nia dia gno sty ki hi per tra nsa mi -
ne mii i nie do krwi sto ści. Na pod sta wie wy ko na nych ba -
dań roz po zna no nie do krwi stość z nie do bo ru że la za
i przej ścio wą hi per tran sa mi ne mię. Ze wzglę du na za ob ser -
wo wa ne w trak cie po by tu świsz czą cy od dech, na pa dy nie -
po ko ju oraz epi zo dy bez de chu, wy ko na no ba da nie
wi de ofi be ro sko po we. Wy ka za ło ono pra wi dło wą bu do wę
i czyn ność krta ni. Z po wo du ule wa nia oraz krztu sze nia się
pod czas po sił ku wy ko na no pa saż gór ne go od cin ka prze wo -
du po kar mo we go, w któ rym uwi docz nio no wy cisk na tyl -
no -gór nej ścia nie prze ły ku su ge ru ją cy obec ność pier ście nia
na czy nio we go (ryc. 1). 

W 4 mie sią cu ży cia chło piec zo stał przy ję ty do Kli ni ki
Kar dio lo gii IPCZD w ce lu po głę bie nia dia gno sty ki kar -
dio lo gicz nej. Przy przy ję ciu stan ogól ny dziecka oce nio no
jako do bry. Pa cjent się nie mę czył, nie si niał, okre so wo
krztu sił się przy je dze niu, czę sto ule wał. W ba da niu
przed mio to wym nie stwier dzo no cech  za ka że nia, sły szal -
ny był świsz czą cy od dech na si la ją cy się w po zy cji
na wznak. Czyn ność ser ca by ła mia ro wa 110/min. Osłu -
cho wo to ny dźwięcz ne o pra wi dło wej ak cen ta cji, bez
cech szme ru. Nie stwier dzo no cech nie wy dol no ści krą -
że nia. Tęt no na koń czy nach dol nych by ło do brze wy czu -
wal ne. Ci śnie nie krwi mie rzo ne na czte rech koń czy nach
by ło pra wi dło we, utle no wa nie krwi mie rzo ne pul sok sy -
me trem wy no si ło 98-100% HbO2.

W ba da niu rent ge now skim klat ki pier sio wej wy ko na -
nym w pro jek cji przed nio -tyl nej  syl wet ka ser ca by ła pra -
wi dło wa, nie stwier dzo no zmian w miąż szu płuc nym.
W ba da niu echo kar dio gra ficz nym stwier dzo no pra wi dło -
wą ana to mię we wnątrz ser co wą i du żych na czyń. Wy miar
po przecz ny le wej ko mo ry był w nor mie. Wy ka za no le wo -
stron ny łuk aor ty. 

W ce lu uwi docz nie nia ana to mii na czyń od cho dzą cych
od łu ku,  two rzą cych pier ścień na czy nio wy, wy ko na no an -
gio gra fię to mo gra fii kom pu te ro wej (an gio  TK). Na pod sta -
wie ana li zy prze kro jów po przecz nych, re kon struk cji
wie lo płasz czy zno wych oraz re kon struk cji 3D uwi docz nio -
no le wo stron ny łuk aor ty i na czy nia od cho dzą ce od łu ku.
Ja ko pierw sze na czy nie od łu ku od cho dzi tęt ni ca szyj -

na wspól na pra wa, na stęp nie tęt ni ca szyj na wspól na le wa,
tęt ni ca pod oboj czy ko wa le wa i ja ko ostat nie na czy nie wi -
docz ne jest odej ście pra w ej tęt ni cy pod oboj czy ko wej (tęt -
ni ca błą dzą ca), kie ru ją cej się na pra wą stro nę i krzy żu ją cej
od ty łu prze łyk i tcha wi cę (ryc. 2-4). 

Na pod sta wie ob ra zu kli nicz ne go (ule wa nie, krztu sze -
nie, świsz czą cy od dech, na pa do we bez de chy) oraz ba -
dania kon tra sto we go prze ły ku i ba da nia an gio TK
u sta lo no osta tecz ne roz po zna nie pier ście nia (ringu) na -
czy nio we go spo wo do wa ne go nie pra wi dło wym odej ściem
tęt ni cy pod oboj czy ko wej pra wej ja ko ostat niego na czy -
nia od le wo stron ne go łu ku. Chło piec zo stał za kwa li fi ko -
wa ny do le cze nia chi rur gicz ne go – roz dzie le nia
pier ście nia na czy nio we go  przez od cię cie pra wej tęt ni cy
pod oboj czy ko wej od łu ku aor ty.

Pier ścień na czy nio wy – omó wie nie, dia gno sty ka,
po stę po wa nie.
Pier ścień na czy nio wy jest rzad ko spo ty ka ną ano ma lią
roz wo jo wą łu ku aor ty i je go od ga łę zień, po wo du ją cą
ucisk na tcha wi cę, oskrze la i prze łyk. Sta no wi oko ło 1%
wszyst kich wad wro dzo nych ser ca i du żych na czyń. Po -
wsta je w wy ni ku nie pra wi dło we go lub nie kom plet ne go
za ni ku jed ne go z sze ściu em brio nal nych łu ków. Naj czę -
ściej two rzy go po dwój ny łuk aor ty oraz pra wo stron ny
łuk aor ty z le wo stron nie prze bie ga ją cym wię za dłem tęt -
ni czym, błą dzą cą le wą tęt ni cą pod oboj czy ko wą (85-95%
przy pad ków). Rza dziej spo ty ka ne po sta cie pier ście ni na -

RY CI NA 2. Angio-TK – rekonstrukcja trójwymiarowa łuku aorty.
Widoczne nieprawidłowe odejście tętnicy podobojczykowej
prawej (RSA). RCA – prawa tętnica wspólna szyjna, LCA – lewa
tętnica wspólna szyjna, LSA – lewa tętnica podobojczykowa,
RSA – prawa tętnica podobojczykowa.
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Pa cjen ci z ob ja wa mi kli nicz ny mi, u któ rych po twier -
dzo no roz po zna nie pier ście nia na czy nio we go, kwa li fi ko -
wa ni są do le cze nia chi rur gicz ne go. Aby unik nąć
po waż nych kom pli ka cji, le cze nie chi rur gicz ne nie po win -
no być od kła da ne. Pa cjen ci bez ob ja wó w po mi mo roz po -
zna nia pier ście nia na czy nio we go nie wy ma ga ją le cze nia
ope ra cyj ne go. 

Po nad 95% ope ro wa nych pa cjen tów ma dłu gi okres
prze ży cia. W więk szo ści przy pad ków ob ja wy kli nicz ne
ustę pu ją w krót kim cza sie po le cze niu ope ra cyj nym. Gor -
sze wy ni ki uzy sku je się u pa cjen tów z nie pra wi dło wym
odej ściem le wej tęt ni cy płuc nej (sling) oraz ze współ ist -
nie ją cą wa dą ser ca. Po waż ne uszko dze nie ścia ny tcha wi -
cy (tra che oma la cja) mo że wy ma gać do dat ko wej ope ra cji
re kon struk cji drze wa oskrze lo we go. 

Pod su mo wa nie
• Pier ścień na czy nio wy jest rzad ką wa dą roz wo jo wą

ukła du krą że nia, wy stę pu ją cą w po sta ci izo lo wa nej lub
współ ist nie ją cej z wro dzo ną wa dą ser ca.

• Naj czę ściej ujaw nia się we wcze snym okre sie nie -
mow lę cym, do mi nu ją ce ob ja wy, ta kie jak dusz ność,
świsz czą cy od dech, za bu rze nia po ły ka nia i wy mio ty,
wy stę pu ją w wie lu in nych jed nost kach cho ro bo wych,

w któ rych do cho dzi do zwę że nia świa tła tcha wi cy,
oskrze li  czy prze ły ku.

• Ba da nie kon tra sto we prze ły ku ma de cy du ją ce zna cze -
nie w roz po zna niu pier ście nia na czy nio we go. 

• An gio gra fia to mo gra fii kom pu te ro wej (an gio  TK) jest
naj atrak cyj niej szym ba da niem umoż li wia ją cym uwi -
docz nie nie ana to mii pier ście nia na czy nio we go i je go
re la cji w sto sun ku do tcha wi cy, oskrze li i prze ły ku.

• Wszy scy pa cjen ci z ob ja wa mi wy ma ga ją le cze nia ope ra -
cyj ne go pier ście nia na czy nio we go, czas wy ko na nia za -
bie gu za leż ny jest od na si le nia ob ja wów kli nicz nych.

Za le ca ne pi śmien nic two
Ke ane J, Fy ler D, Lock J. Nadas’ Pe dia tric Car dio lo gy. Sec tion IX, part 54.

Va scu lar Rings and Slings. An drew J. Po well, M.D., Va le rie S. Man -
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TA  BE LA. Pro to kół po stę po wa nia dia gno stycz ne go u pa cjen ta
z po dej rze niem obec no ści pier ście nia na czy nio we go

Przy czy na/ba da nie Ob ja wy kli nicz ne

Wy ni ka ją ce z uci sku drze wa oskrze lo we go Dusz ność wde cho wo -wy de cho wa, świsz czą cy od dech, na pa do wy ka szel, bez de chy, 
si ni ca, na wra ca ją ce za ka że nia ukła du od de cho we go

Wy ni ka ją ce z uci sku prze ły ku Wy mio ty, ule wa nie, krztu sze nie pod czas po sił ku, za bu rze nia po ły ka nia
RTG klat ki pier sio wej Po ło że nie łu ku i czę ści zstę pu ją cej aor ty, za bu rze nia po wietrz no ści płuc (od cin ko wa 

ro ze dma lub nie do dma)
Ba da nie kon tra sto we prze ły ku Ucisk i mo de lo wa nie się ścia ny prze ły ku na wy so ko ści pa to lo gicz ne go na czy nia 
Ba da nie echo kar dio gra ficz ne ser ca z uży ciem Oce na łu ku aor ty (pra wo -le wo stron ny) i od cho dzą cych od nie go na czyń, uwi docz nie nie

ko lo ro we go do ple ra ana to mii to wa rzy szą cych wad ser ca, wy ka za nie nie pra wi dło we go odej ścia le wej tęt ni cy
płuc nej od pra wej tęt ni cy płuc nej

Ba da nie an gio  TK lub MR Uwi docz nie nie sto sun ków ana to micz nych na czyń, dróg od de cho wych i prze ły ku
Cew ni ko wa nie ser ca i an gio gra fia (obec nie Aor to gra fia uwi docz nia ana to mię na czyń bio rą cych udział w two rze niu pier ście nia 

wy ko ny wa na tyl ko w przy pad ku na czy nio we go
współ ist nie nia wa dy ser ca)
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czy nio wych to: le wo stron ny łuk aor ty i pra wa tęt ni ca
pod oboj czy ko wa błą dzą ca, pra wo stron ny łuk aor ty
z lu strza nym odej ściem na czyń do gło wo wych i le wo -
stron nym, bie gną cym za prze ły kiem, wię za dłem tęt ni -
czym, le wo stron ny łuk aor ty z aor tą zstę pu ją cą po ło żo ną
po pra wej stro nie i pra wo stron nym wię za dłem tęt ni czym,
nie pra wi dło we odej ście pnia ra mien no -gło wo we go, nie -
pra wi dło we odej ście le wej tęt ni cy płuc nej od pra wej tęt -
ni cy płuc nej oraz kil ka in nych kom bi na cji. We wszyst kich
tych wa dach tcha wi ca i prze łyk są ob ję te pier ście niem
utwo rzo nym z du żych na czyń tęt ni czych. Nie pra wi dło -
we odej ście le wej tęt ni cy płuc nej od pra wej tęt ni cy płuc -
nej, wsku tek na pię cia na czyń, rów nież po wo du je ucisk
na tcha wi cę i prze łyk. W 10-15% przy pad ków pier ścień
na czy nio wy współ ist nie je z wro dzo ną wa dą ser ca. Po mi -
mo bar dzo róż nych po sta ci ana to micz nych ob ja wy kli nicz -
ne wszyst kich po sta ci pier ście ni na czy nio wych po wsta ją
w wy ni ku uci sku na tcha wi cę oraz prze łyk. W za leż no ści
od stop nia uci sku ob ja wy po ja wia ją się w róż nym okre sie
ży cia i w róż nym stop niu na si le nia. W więk szo ści przy -
pad ków ob ja wy wy stę pu ją w okre sie nie mow lę cym lub
we wcze snym dzie ciń stwie. Nie wiel ka gru pa pa cjen tów
nie ma żad nych ob ja wów lub po ja wia ją się one w póź niej -
szym wie ku. 

Naj czę ściej wy stę pu ją ce ob ja wy zwią za ne z uci skiem
na dro gi od de cho we, po ja wia ją ce się w okre sie nie -
mow lę cym, to: świsz czą cy od dech, dusz ność wde cho -
wo -wy de cho wa, na pa do we bez de chy, si ni ca, ka szel.
W póź niej szym wie ku czę ściej wy stę pu ją na wra ca ją ce
za pa le nia płuc i spa stycz ne za pa le nia oskrze li. Ob ja wy
zwią za ne z uci skiem prze ły ku wy stę pu ją ce naj czę ściej
u nie mow ląt to: ule wa nie, wy mio ty, krztu sze nie się
przy je dze niu, za chły sto we za pa le nie płuc. W póź niej -
szym wie ku ob ja wem do mi nu ją cym jest trud ność w po -
ły ka niu sta łych po kar mów. 

W dia gno sty ce pier ście nia na czy nio we go za szcze gól -
nie zna czą ce uzna je się ba da nie kon tra sto we prze ły ku. To
ba da nie jest ogól nie do stęp ne, bez piecz ne i ta nie. Stwier -
dze nie cha rak te ry stycz ne go wy ci sku po twier dza roz po -
zna nie pier ście nia na czy nio we go. W ce lu uwi docz nie nia
ana to mii pier ście nia oraz je go re la cji w sto sun ku do tcha -
wi cy, oskrze li i prze ły ku za le ca ne jest wy ko na nie ba da nia
to mo gra fii kom pu te ro wej (ryc. 3 i 4) lub re zo nan su ma -
gne tycz ne go. Oba te ba da nia są nie in wa zyj ne. Re zo nans
ma gne tycz ny, ze wzglę du na dłu gi czas ba da nia, u nie -
mow ląt i ma łych dzie ci wy ma ga zwy kle znie czu le nia
ogól ne go. U pa cjen tów ze współ ist nie ją cą zło żo ną wa dą
ser ca, wy ma ga ją cą dia gno stycz ne go cew ni ko wa nia ser ca,
ba da niem po twier dza ją cym obec ność pierścienia na czy -
nio we go jest kla sycz na an gio gra fia.

Wszy scy pa cjen ci, u któ rych w ba da niu kon tra sto wym
prze ły ku po dej rze wa my pierścień na czy nio wy, po win ni
mieć wy ko na ne ba da nie echo kar dio gra ficz ne, w ce lu oce -
ny ser ca i du żych na czyń. 

Pro to kół po stę po wa nia dia gno stycz ne go przed sta wio -
no w ta be li. 

RY CI NA 3. Angio-TK łuku aorty z nałożoną rekonstrukcją tchawicy
i oskrzeli (projekcja przednio-tylna). RCA – prawa tętnica wspólna
szyjna, LCA – lewa tętnica wspólna szyjna, LSA – lewa tętnica
podobojczykowa, RSA – prawa tętnica podobojczykowa. Kolor
niebieski – tchawica i oskrzela, kolor czerwony – naczynia.

RY CI NA 4. Angio-TK łuku aorty z nałożoną rekonstrukcją tchawicy
i oskrzeli (projekcja tylno-przednia) RCA – prawa tętnica wspólna
szyjna, LCA – lewa tętnica wspólna szyjna, LSA – lewa tętnica
podobojczykowa, RSA – prawa tętnica podobojczykowa. Kolor
niebieski – tchawica i oskrzela, kolor czerwony – naczynia.
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Pa cjen ci z ob ja wa mi kli nicz ny mi, u któ rych po twier -
dzo no roz po zna nie pier ście nia na czy nio we go, kwa li fi ko -
wa ni są do le cze nia chi rur gicz ne go. Aby unik nąć
po waż nych kom pli ka cji, le cze nie chi rur gicz ne nie po win -
no być od kła da ne. Pa cjen ci bez ob ja wó w po mi mo roz po -
zna nia pier ście nia na czy nio we go nie wy ma ga ją le cze nia
ope ra cyj ne go. 

Po nad 95% ope ro wa nych pa cjen tów ma dłu gi okres
prze ży cia. W więk szo ści przy pad ków ob ja wy kli nicz ne
ustę pu ją w krót kim cza sie po le cze niu ope ra cyj nym. Gor -
sze wy ni ki uzy sku je się u pa cjen tów z nie pra wi dło wym
odej ściem le wej tęt ni cy płuc nej (sling) oraz ze współ ist -
nie ją cą wa dą ser ca. Po waż ne uszko dze nie ścia ny tcha wi -
cy (tra che oma la cja) mo że wy ma gać do dat ko wej ope ra cji
re kon struk cji drze wa oskrze lo we go. 

Pod su mo wa nie
• Pier ścień na czy nio wy jest rzad ką wa dą roz wo jo wą

ukła du krą że nia, wy stę pu ją cą w po sta ci izo lo wa nej lub
współ ist nie ją cej z wro dzo ną wa dą ser ca.

• Naj czę ściej ujaw nia się we wcze snym okre sie nie -
mow lę cym, do mi nu ją ce ob ja wy, ta kie jak dusz ność,
świsz czą cy od dech, za bu rze nia po ły ka nia i wy mio ty,
wy stę pu ją w wie lu in nych jed nost kach cho ro bo wych,

w któ rych do cho dzi do zwę że nia świa tła tcha wi cy,
oskrze li  czy prze ły ku.

• Ba da nie kon tra sto we prze ły ku ma de cy du ją ce zna cze -
nie w roz po zna niu pier ście nia na czy nio we go. 

• An gio gra fia to mo gra fii kom pu te ro wej (an gio  TK) jest
naj atrak cyj niej szym ba da niem umoż li wia ją cym uwi -
docz nie nie ana to mii pier ście nia na czy nio we go i je go
re la cji w sto sun ku do tcha wi cy, oskrze li i prze ły ku.

• Wszy scy pa cjen ci z ob ja wa mi wy ma ga ją le cze nia ope ra -
cyj ne go pier ście nia na czy nio we go, czas wy ko na nia za -
bie gu za leż ny jest od na si le nia ob ja wów kli nicz nych.
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TA  BE LA. Pro to kół po stę po wa nia dia gno stycz ne go u pa cjen ta
z po dej rze niem obec no ści pier ście nia na czy nio we go

Przy czy na/ba da nie Ob ja wy kli nicz ne

Wy ni ka ją ce z uci sku drze wa oskrze lo we go Dusz ność wde cho wo -wy de cho wa, świsz czą cy od dech, na pa do wy ka szel, bez de chy, 
si ni ca, na wra ca ją ce za ka że nia ukła du od de cho we go

Wy ni ka ją ce z uci sku prze ły ku Wy mio ty, ule wa nie, krztu sze nie pod czas po sił ku, za bu rze nia po ły ka nia
RTG klat ki pier sio wej Po ło że nie łu ku i czę ści zstę pu ją cej aor ty, za bu rze nia po wietrz no ści płuc (od cin ko wa 

ro ze dma lub nie do dma)
Ba da nie kon tra sto we prze ły ku Ucisk i mo de lo wa nie się ścia ny prze ły ku na wy so ko ści pa to lo gicz ne go na czy nia 
Ba da nie echo kar dio gra ficz ne ser ca z uży ciem Oce na łu ku aor ty (pra wo -le wo stron ny) i od cho dzą cych od nie go na czyń, uwi docz nie nie

ko lo ro we go do ple ra ana to mii to wa rzy szą cych wad ser ca, wy ka za nie nie pra wi dło we go odej ścia le wej tęt ni cy
płuc nej od pra wej tęt ni cy płuc nej

Ba da nie an gio  TK lub MR Uwi docz nie nie sto sun ków ana to micz nych na czyń, dróg od de cho wych i prze ły ku
Cew ni ko wa nie ser ca i an gio gra fia (obec nie Aor to gra fia uwi docz nia ana to mię na czyń bio rą cych udział w two rze niu pier ście nia 

wy ko ny wa na tyl ko w przy pad ku na czy nio we go
współ ist nie nia wa dy ser ca)
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czy nio wych to: le wo stron ny łuk aor ty i pra wa tęt ni ca
pod oboj czy ko wa błą dzą ca, pra wo stron ny łuk aor ty
z lu strza nym odej ściem na czyń do gło wo wych i le wo -
stron nym, bie gną cym za prze ły kiem, wię za dłem tęt ni -
czym, le wo stron ny łuk aor ty z aor tą zstę pu ją cą po ło żo ną
po pra wej stro nie i pra wo stron nym wię za dłem tęt ni czym,
nie pra wi dło we odej ście pnia ra mien no -gło wo we go, nie -
pra wi dło we odej ście le wej tęt ni cy płuc nej od pra wej tęt -
ni cy płuc nej oraz kil ka in nych kom bi na cji. We wszyst kich
tych wa dach tcha wi ca i prze łyk są ob ję te pier ście niem
utwo rzo nym z du żych na czyń tęt ni czych. Nie pra wi dło -
we odej ście le wej tęt ni cy płuc nej od pra wej tęt ni cy płuc -
nej, wsku tek na pię cia na czyń, rów nież po wo du je ucisk
na tcha wi cę i prze łyk. W 10-15% przy pad ków pier ścień
na czy nio wy współ ist nie je z wro dzo ną wa dą ser ca. Po mi -
mo bar dzo róż nych po sta ci ana to micz nych ob ja wy kli nicz -
ne wszyst kich po sta ci pier ście ni na czy nio wych po wsta ją
w wy ni ku uci sku na tcha wi cę oraz prze łyk. W za leż no ści
od stop nia uci sku ob ja wy po ja wia ją się w róż nym okre sie
ży cia i w róż nym stop niu na si le nia. W więk szo ści przy -
pad ków ob ja wy wy stę pu ją w okre sie nie mow lę cym lub
we wcze snym dzie ciń stwie. Nie wiel ka gru pa pa cjen tów
nie ma żad nych ob ja wów lub po ja wia ją się one w póź niej -
szym wie ku. 

Naj czę ściej wy stę pu ją ce ob ja wy zwią za ne z uci skiem
na dro gi od de cho we, po ja wia ją ce się w okre sie nie -
mow lę cym, to: świsz czą cy od dech, dusz ność wde cho -
wo -wy de cho wa, na pa do we bez de chy, si ni ca, ka szel.
W póź niej szym wie ku czę ściej wy stę pu ją na wra ca ją ce
za pa le nia płuc i spa stycz ne za pa le nia oskrze li. Ob ja wy
zwią za ne z uci skiem prze ły ku wy stę pu ją ce naj czę ściej
u nie mow ląt to: ule wa nie, wy mio ty, krztu sze nie się
przy je dze niu, za chły sto we za pa le nie płuc. W póź niej -
szym wie ku ob ja wem do mi nu ją cym jest trud ność w po -
ły ka niu sta łych po kar mów. 

W dia gno sty ce pier ście nia na czy nio we go za szcze gól -
nie zna czą ce uzna je się ba da nie kon tra sto we prze ły ku. To
ba da nie jest ogól nie do stęp ne, bez piecz ne i ta nie. Stwier -
dze nie cha rak te ry stycz ne go wy ci sku po twier dza roz po -
zna nie pier ście nia na czy nio we go. W ce lu uwi docz nie nia
ana to mii pier ście nia oraz je go re la cji w sto sun ku do tcha -
wi cy, oskrze li i prze ły ku za le ca ne jest wy ko na nie ba da nia
to mo gra fii kom pu te ro wej (ryc. 3 i 4) lub re zo nan su ma -
gne tycz ne go. Oba te ba da nia są nie in wa zyj ne. Re zo nans
ma gne tycz ny, ze wzglę du na dłu gi czas ba da nia, u nie -
mow ląt i ma łych dzie ci wy ma ga zwy kle znie czu le nia
ogól ne go. U pa cjen tów ze współ ist nie ją cą zło żo ną wa dą
ser ca, wy ma ga ją cą dia gno stycz ne go cew ni ko wa nia ser ca,
ba da niem po twier dza ją cym obec ność pierścienia na czy -
nio we go jest kla sycz na an gio gra fia.

Wszy scy pa cjen ci, u któ rych w ba da niu kon tra sto wym
prze ły ku po dej rze wa my pierścień na czy nio wy, po win ni
mieć wy ko na ne ba da nie echo kar dio gra ficz ne, w ce lu oce -
ny ser ca i du żych na czyń. 

Pro to kół po stę po wa nia dia gno stycz ne go przed sta wio -
no w ta be li. 

RY CI NA 3. Angio-TK łuku aorty z nałożoną rekonstrukcją tchawicy
i oskrzeli (projekcja przednio-tylna). RCA – prawa tętnica wspólna
szyjna, LCA – lewa tętnica wspólna szyjna, LSA – lewa tętnica
podobojczykowa, RSA – prawa tętnica podobojczykowa. Kolor
niebieski – tchawica i oskrzela, kolor czerwony – naczynia.

RY CI NA 4. Angio-TK łuku aorty z nałożoną rekonstrukcją tchawicy
i oskrzeli (projekcja tylno-przednia) RCA – prawa tętnica wspólna
szyjna, LCA – lewa tętnica wspólna szyjna, LSA – lewa tętnica
podobojczykowa, RSA – prawa tętnica podobojczykowa. Kolor
niebieski – tchawica i oskrzela, kolor czerwony – naczynia.
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