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latrogenni embolizace hydrofilnich polymeru
jako komplikace endovaskularnich vykonl - nova
jednotka
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SOUHRN

latrogenni embolizace hydrofilnich polymerG (HPE - hydrophilic polymer embolization) je malo znamou komplikaci endovaskularnich vykond, ktera muze
vést az ke smrti pacienta. Incidence tohoto fenoménu neni zndma. Za ¢asové obdobi osmi mésict byly retrospektivné zrevidovany vlastni pitvy vech pacientl
s anamnézou endovaskularni intervence. Slo o 10 pripadd, které byly vysetteny histochemicky a v polarizovaném svétle. Z téchto 10 ptipad( byla ve 2 prokéza-
na embolizace hydrofilnich polymerd. V obou pfipadech se jednalo o embolizaci do plic. Embolizace hydrofilnich polymer( je moznou komplikaci endovasku-
larnich vysetfeni, na niz je nutno pomyslet pfi histologickém hodnoceni autoptického materialu a cilené po ni patrat.
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Hydrophilic polymer embolization as an iatrogenic complication of endovascular interventions
- a new entity

SUMMARY

latrogenic hydrophilic polymer embolization (HPE) is an underrecognised complication of endovascular procedures. In certain instances, HPE and related
complications may lead to patiens death. Incidence of this phenomenon is not known. We evaluated retrospectively all autopsies of patients with a history
of endovascular intervention performed by one pathology resident during a period of 8 months. There were 10 cases, which were examined histochemically
and in polarized light. We detected HPE in 2 of the 10 cases. In both cases the involved organ were lungs. Hydrophilic polymer embolization is a potential and

easy-to-miss complication of endovascular procedures. It must be considered during histological examination of autoptic material.
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Koncem 90. let minulého stoleti byl poprvé popsan fenomén
embolizace polymerd po endovaskularnim vykonu. Hydrofil-
ni polymery se pouzivaji jako povlak rliznych endovaskularné
zavadénych vysetfovacich ¢i l[é¢ebnych zafizeni, aby jako jakési
povrchové,mazivo” usnadnily manipulaci katetrem v misté koz-
niho vstupu do cévy i v pribéhu vlastniho endovaskularniho
zakroku, a rovnéz jako prevence vzniku trombu (1).

S embolizaci polymer(i je mozno se setkat po koronarogra-
fii, koronarnim stentovani, transkatetrové implantaci protézy
aortélni chlopné (TAVI), centrdlni Zilni katetrizaci, pouziti extra-
korporalni membranové oxygenace (ECMO), intrakranidlni an-
giografii, trombektomiich, intravaskuldrnich zékrocich na aorté
a fadé dalsich zakrok(, mj. i po zavadéni kovovych spirdlek do
mozkovych aneurysmat, tzv. coilingu (2,3).

Pfi endovaskularni manipulaci se mize polymerni material
z povrchu zafizeni uvolfiovat a embolizovat do periferie (4). Cilo-
vymi organy jsou pak u centralnich Zilnich katetr( plice (1), u te-
pennych intervenci nej¢astéji mozek, srdce, ledviny a slezina, ale
postizen mUze byt prakticky kterykoli organ (3,5-7). Je popsan
i ptipad, kdy uvolnéni hydrofilnich polymer( pfi implantaci
stentgraftu do aortalniho abdominalniho aneurysmatu vedlo
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k anafylaktické reakci pacienta (8). Emboly se vétsinou nachazeji
na Urovni malych cév (9) a rozsahlejsi embolizace mohou vést
az ke smrti (10).

Protoze rlzni vyrobci pouzivaji rizné polymery, maze se his-
tologicky obraz emboll polymerd v jednotlivych pripadech li-
Sit (11); vétsinou jde o amorfni, vlaknity ¢i jemné granulovany
lamelarni material, v barveni hematoxylinem eosinem amfofilni
az bazofilni, ktery neni dvojlomny a neotéaci rovinu polarizova-
ného svétla. Mize se pfibarvovat konZskou ¢erveni, mucikarmi-
nem a modfe Massonovym trichromem. V pfilehlé cévé embo-
lus mlzZe v pribéhu ¢asu vyvolat zanétlivou reakci s pfitomnosti
obrovskych bunék, lymfocytl a neutrofild, takze nalez mize byt
chybné interpretovén jako granulomatézni vaskulitida (12).

Materidl polymer(l ¢asem mUze podléhat biodegradaci a ze
tkdné mizet; interval mezi endovaskularnim zékrokem a histo-
logickym nalezem emboll polymerd mize tedy byt maximalné
tydny az nékolik malo mésicl. Pozdni zadvazné komplikace se
mohou vyskytnout i po del$im ¢asovém intervalu na podkladé
granulomatoézniho zanétu (13-16).

Prevalence iatrogenni embolizace hydrofilnich polymert neni
znama a z tohoto divodu jsme se rozhodli provést malou re-
trospektivni studii na naSem pracovisti a analyzovat nalezené
pfipady pomoci rutinné dostupnych histochemickych metod.

MATERIAL A METODY

Za ¢asové obdobi kvéten 2019 - prosinec 2019 byly zrevido-
vany pitvy pacientl s anamnézou endovaskuldrni intervence
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Obr. 1. Pfipad ¢. 1. Bazofilni, amorfni, pfip. jemné granularni cizorody mate-
ridl v malych plicnich cévach vyplnujici lumina (HE, zvétSeno 200x).

v Casovém horizontu 1-90 dnl pied smrti, které provedla
autorka ¢lanku na Fingerlandové Ustavu patologie v Hradci
Kralové. Slo o 10 pfipadd, z nichz bylo pofizeno priimérné 23
sklicek na pitvu. Histologické vzorky byly barveny standardni
metodou hematoxylinem eosinem a vzorky s nalezem po-
lymerovych emboll dale specidlnimi barvenimi: alcidnova
modf, MayerGv mucikarmin, periodic acid schiff (PAS), konz-
ska Cerven, Weigert van Gieson, saturnova cerven, Massontv
modry trichrom a zeleny trichrom. Morfologické vy3etieni
bylo doplnéno vysetfenim v polarizovaném svétle. Ve dvou
pfipadech, kdy materidl morfologicky pfipominal trombus
¢i trombembolus, bylo doplnéno imunohistochemické vy-
Setfeni protilatkou proti CD61 (klon Y2/51, 1:100, Dako A/S,
Glostrup, Denmark); demaskovani antigenu bylo provedeno
metodou HIER (heat-induced epitope retrieval) po dobu 20
minut a k vizualizaci imunohistochemické reakce byl pouzit
vizualiza¢ni systém EnVisionFlex (Dako A/S Glostrup, Den-
mark) vyuzivajici diaminobenzidin jako chromogen. Reakce
byla provedena v pfistroji Autostainer 48 (Dako A/S, Glostrup,
Denmark).

VYSLEDKY

Z 10 pfipadl studie byla nalezena embolizace cizorodého
materidlu ve dvou. V obou se jednalo o embolizaci do plic do
malych vétvi plicnice a v jejich okoli nebyla pfitomna zénétliva
reakce. V hematoxylinu eosinu se embolizovany material barvil
syté bazofilné, ve specialnich barvenich byl negativni. V obou
pfipadech material neotacel rovinu polarizovaného svétla. Ani
v jednom piipadé nebyly nalezeny polymerové emboly v dal-
Sich organech.

Pripad ¢. 1

Zena, 71 let, ndhrada mitralni chlopné bioprotézou pro insufi-
cienci 10 dni pfed umrtim, se soucasnou implantaci VA ECMO.
Pro slepeni cipl mitralni bioprotézy byla 6 dni pred smrti pro-
vedena jeji balénkové dilatace. Polymerové emboly byly nale-
zeny v obou plicich v malych tepnéach. V hematoxylinu eosinu
byly jemné granularniho, bazofilniho vzhledu. Cizorody materi-
4l jednak ulpival na intimé cév, jednak vyplfioval lumina (obr. 1
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Obr. 3. Pfipad ¢. 1. Hnédocerné zbarveni polymeru ve specidlnim barveni
saturnovou cerveni (zvétseno 200x).

a obr. 2). Ve specidlnim barveni saturnovou Cerveni se polymer
pfibarvoval hnédocerné (obr. 3).

Pripad ¢. 2

Muz, 67 let, roboticky asistovana plastika mitralni chlopné pro
jeji insuficienci s implantaci VA ECMO 17 dni pred smirti.

Polymerové emboly mély vzhled obdobny jako v pfipadé
¢. 1, jednalo se o jemné granularni bazofilni material ¢aste¢né
nebo zcela vyplfujici malé tepny obou plic, ktery pfipominal
drobné tromby ¢i trombemboly (obr. 4). Doplnéné imunohis-
tochemické vysetieni protilatkou proti CD61 bylo negativni
(obr. 5). Obdobné jako v pfipadu ¢. 1 se embolizovany poly-
mer ve specidlnim barveni saturnovou ¢erveni pfibarvoval
hnédocerné.

Mimo popsané dva pfipady byl u jednoho z dalSich pacienttd
nalezen zbytek polymeru v obsahu desti¢kového trombu v ko-
ronarnim stentu po provedené koronarografii 1 den pred smrti
pacienta. Zde vsak nebyla zachycena embolizace do periferie,
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Obr. 4. Pfipad ¢. 2. Polymer vyplrujici lumina malych cév (HE, zvétseno 200x).

a proto ptipad neuvadime mezi vyse uvedené. Zachyceny poly-
mer amorfniho vzhledu (obr. 6) je svétle bazofilni v hematoxyli-
nu eosinu a negativni ve specialnich barvenich. Neotaci rovinu
polarizovaného svétla.

DISKUZE

Rutinni pouzivani endovaskularnich nastroji potazenych po-
lymery muze pfi jejich manipulaci vyustit v disociaci a embo-
lizaci tohoto materidlu. Dle rozsahu postizeni embolizovanym
materidlem muze u pacient vést k subklinickym zménam ve
tkanich ve smyslu drobnych infarktd, ale i k fatadlnim komplika-
cim vedoucim az ke smrti pacienta (17). A to nejen bezprostied-
né po embolizaci polymer(, ale i v delsim ¢asovém horizontu na
podkladé granulomatéznich zénétlivych zmén (13-16).

V dosud nejvétsi retrospektivni studii embold hydrofilnich
polymer( (2), autofi cilené histologicky vysetfili 110 pitevnich
pfipadl s anamnézou recentniho (1-41 dn) endovaskularniho
zakroku a prokazali v nich 25 pfipadl (23 %) embolizace hyd-
rofilnich polymerd. Jednalo se o embolizaci do mozku, ledvin,
plic, srdce, sleziny, jater, pankreatu a ojedinéle pak do tlustého
stfeva, Zaludku, nadledviny a kosterniho svalu. Je pozoruhodné,
Ze v puvodni nekroptické histologii téchto 25 pfipadl byla za-
znamenana pfitomnost intravaskularniho cizorodého materialu
jen ve ¢tyrech. U tfi pacientll byla embolizace hydrofilnich poly-
merd moznou pfic¢inou smrti. Obdobné ve studii (1) byla v 83 %
plGvodnich nekroptickych nalezech prehlédnuta pfitomnost
hydrofilnich polymerQ. Vétsina literarnich udaja se tyka autop-
tickych pripadd, ojedinéle jsou dokumentovana podezieni na
intravitalni zachyt (8). Incidence a prevalence tohoto fenoménu
neni znama. My jsme v nasi limitované studii 10 nekroptickych
piipadll zachytili dva pfipady s embolizovanym polymernim
materidlem. Ten nevykazoval pozitivitu v barvenich specidlnimi
metodami, neobvyklym zplsobem se vsak ptibarvoval v barve-
ni saturnovou ¢erveni, a to hnédocerné. Tento nalez nebyl do-
posud dokumentovén a nejspise reflektuje biochemické slozeni
a vlastnosti konkrétniho pouzitého polymeru. Vzhledem k ome-
zenému mnozstvi pfipadl tedy nelze s jistotou usuzovat na jeho
obecnou platnost.
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Obr. 5. Piipad ¢. 2. Negativni imunohistochemicky priikaz CD61 v embolizo-
vaném polymeru (zvétseno 400x).

Obr. 6. Polymer zachyceny v destickovém trombu v koronarnim stentu (HE,
zvétseno 400x).

ZAVER

Embolizace hydrofilnich polymer je nové popsanou kompli-
kaci endovaskularnich vykonud. Ukazuje se vsak, ze m{ize vést
k velmi zavaznym az fatélnim komplikacim. P¥i pitvé, respektive
histologii pacienta, ktery recentné absolvoval endovaskularni
zakrok, je nutno po embolech cilené patrat, pficemz si budme
védomi, Ze tento cizorody materidl mize byt obtizné nalézt
a také Zze muze byt chybné povazovan za artefakt.
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... pseudosarkomatézne zmeny asociované so zo-
nalnou nekrézou tumoru napodobnuja anaplastic-
ké zmeny v grade | meningiomoch

Meningiémy su najcastejsie primarne intrakranidlne tumory.
Vacsina vykazuje benigne biologické spravanie, zodpovedaju
I. stupriu malignity. Podla poslednej WHO klasifikacie z roku
2016 sa ako gr. Il meningidomy (atypické) oznacuju tumory so
zvysenou mitotickou aktivitou (4 a viac mitéz / 10 HPF), inva-
ziou do mozgového tkaniva alebo aspon s tromi minoritnymi
znakmi (zvysena celularita, vysoky N / C pomer, prominentné
jadierka, plachtovity rast a nekréza). Meningiémy s jasne ma-
lignou cytolégiou a / alebo vysokou mitotickou aktivitou (20
a viac mitéz / 10 HPF) sa oznacuju ako anaplastické, gr. llI tu-
mory a maju velmi zlU prognézu. | ked' biologické spravanie
meningidémov silno koreluje so stupriom malignity, je ovplyv-
nené aj rozsahom resekcie, a v pripade gr. Il meningiémov je
pomerne variabilné. Uloha radioterapie v poopera¢nom ma-
nazmente kompletne resekovanych atypickych meningiémov
je nejasna.
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aneb nemélo by vam uniknout, ze. ...

Autori prace zozbierali 9 meningiémov s charakteristickym
zonalnym vzorom nekrézy vzhladu infarktu, okolo ktorej bola
zachytena atypickd pseudosarkomatézna proliferacia vreteno-
vitych buniek na pozadi predominantne fibroblastickych a tran-
zicionalnych meningiémov. Tato pseudosarkomatézna zmena
vykazovala zvysenu mitotickd aktivitu (12-14 mit6éz / 10 HPF),
zvysenu prolifera¢nu aktivitu a stratu expresie markerov PR, SS-
TR2A a EMA, s moznou expresiou SMA. Napriek agresivnemu
histologickému obrazu, vsetkych 9 pacientov bolo bez pro-
gresie (pri priemernom sledovani 49,8 mesiaca). V kontrolnej
skupine atypickych a anaplastickych meningiémov bola podla
ocakavania frekvencia progresie vysoka. Pri metylacnej analy-
ze sa Studované tumory radili do skupiny benignych meningi-
oémov. Z vysledkov prace vyplyva, Ze meningiémy s pseudosar-
komatéznou zmenou okolo charakteristickej zonalnej nekrézy
predstavuju klinicky a geneticky benigne tumory a je namieste
ich konzervativny manazment, hlavne po kompletnej resekcii.

Zdroj:
Tejus AB et al. Infarction with associated pseudosarcomatous changes mimics

anaplasia in otherwise grade | meningiomas. Mod Pathol 2020; 33(7):1298-1306.
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