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Baggrund

• Stent infektioner rapporteret ved eksempelvis 

koronare, perifære/ekstremitetsarterie- og 

venøse stent og stent-graft behandlinger

• Litteraturen er sparsomt belyst for 

splankniske / mesenterielle kar; ingen 

systematiske reviews
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Patienten

• 70 årig multimorbid kvinde

• Henvises til RH for elektiv behandling for 

kronisk mesenteriel iskæmi

• Mavesmerter, vægttab og CT-viser 

signifikante stenoser ved afgangen af 

mesenterialkar og nyrearterier – særligt i SMA 

ses langstrakt stenose i gracilt kar.
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Comorbidities Relevant medication(s)

Hypertension

Amlodipine 10 mg; enalapril 10 

mg; furosemide 40 mg

Type 2 diabetes mellitus

Metformin 1000 mg; semaglutide 

0.25 mg

Dyslipidemia Atorvastatin 10 mg

Hypothyroidism Levothyroxine sodium 100 µg

Iron-deficiency anemia Ferrous sulfate 100 mg

Previous cardiac CT / 

coronary angiography 

without stenting

Acetylsalicylic acid 75 mg

Previous 

cholecystectomy

–

Previous H. pylori-

associated ulcer disease

–

Obesity: BMI > 40 –
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Index procedure – stent-behandling af kronisk mesenteriel 
iskæmi
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Okkluderet SMA ostieKraftig Riolan
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Index procedure – stent-behandling af kronisk mesenteriel 
iskæmi

5

6.5 F styrbar sheath
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Patienten genindlægges den efterfølgende dag

• Konstante mavesmerter

• Hypotension

• Feber

• Takykardi
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• CTA; upåfaldende 

forhold ved stent, men

• CRP:

• MSSA bakteriæmi:

Klinisk: Paraklinik:

Patienten overflyttes til RH 2 

dage efter index procedure
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Udredning

TEE, obs endokardit; Normal

18F-FDG PET/CT - fokusjagt
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Fokalt optag relateret til stents
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Gentagen CTA  - irregulær kontrastfordeling (mykotisk 
pseudoaneurisme)
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Mykotisk pseudoaneurisme;
Tiltagende irregulær kontrastfordeling og volume
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Infektionstal som funktion af tiden
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Stent-graft eksklusion af mykotisk pseudoaneurisme
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Stent-graft eksklusion af mykotisk pseudoaneurisme
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Kontrol / completion

7 F styrbar sheath
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Ved hidtil sidste follow-up >13 måneder efter udskrivelse
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Systematisk Review (PRISMA) - 
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4 publikationer · 6 patienter

• Ingen tidligere case matchede elektiv CMI → tidlig SMA-

stentinfektion

• 3 arterielle cases: komplekse akutte/postoperative forløb; alle 

fatale indenfor 5 måneder

• 3 venøse cases: alle overlevede infektionen; ingen recidiv

under 1-5 års opfølgning

• Evidensen er sparsom og diagnostisk heterogen
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Stent-graft som behandling ved 
stent-infektion
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• Sjældent rapporteret behandling;

ofte AB og kirurgisk eksplantation

• Outcomes i rapporterede tilfælde varierer; 

1) Enkelte succesfulde koronare tilfælde

2) I ekstrahepatisk venøs-case sås

persisterende/reciviverende infektion og følgende

eksplantation

3) Aorta-relining medførte endoleak (type IA) efter 8 

måneder, recidiverende infektion og død efter 10 måneder
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Take home messages
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• 1) Tidlig SMA-stentinfektion efter elektiv behandling for 

kronisk mesenteriel iskæmi er, så vidt vides, ikke tidligere 

beskrevet. 

• 2) Efter antibiotisk stabilisering kunne Viabahn stent-graft-

eksklusion og livslang suppressiv AB opnå varig 

infektionskontrol (>13 måneder). 

• 3) Endovaskulær stent-graft re-intervention ved stent eller 

stent-graft-infektion er sjældent rapporteret, men denne case 

demonstrerer, at det kan være en mulighed hos nøje 

udvalgte patienter.
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