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Ασθενής, άρρεν, 49 ετών προσήλθε για: 

 

• Δύσπνοια,  προκάρδιο άλγος και εύκολη κόπωση από 
ημερών 

 

 

Ατομικό αναμνηστικό: 

 

Πρόσφατο ΟΕΜ προσθίου τοιχώματος και ανευρυσματική 
διάταση κορυφής LV 

 

ΗΚΓ: Εμμένουσες ανασπάσεις  ST στο πρόσθιο τοίχωμα 

 

 

 

  



Διαθωρακικό U/S: 

 

 Μέτρια περικαρδιακή συλλογή  

 Ανευρυσματική  διάταση  στην κορυφή LV και ύπαρξη 

ροής προς άλλη κοιλότητα (πιθανό ψευδοανεύρυσμα) 

     



Διοισοφάγειο  U/S καρδιάς: 

 





Κοιλιογραφία : 

 



Χειρουργική αντιμετώπιση: 

 

Ανευρυσματεκτομή- αναδιαμόρφωση LV 



















Μετεγχειρητικό U/S: 



• Ρήξη του καρδιακού τοιχώματος που περιορίζεται από το 

περικάρδιο 

 

Αιτιολογία: 

•  ΟΕΜ, συνήθως  κατώτερου τοιχώματος 

• Αντικατάσταση μιτροειδούς 

• Τραύμα 

 



Κλινική εικόνα: 

• Δύσπνοια, προκάρδιο άλγος 

• Επιπωματισμός 

• Συμφορητική καρδιακή ανεπάρκεια 

• Συγκοπή ή αρρυθμία 

• Συστηματική εμβολή 

 

Κλινική και παρακλινική εξέταση: 

• Φύσημα 

• ΗΚΓ: Ανάσπαση ST ή μη ειδικές αλλοιώσεις 

• Αύξηση ΚΘΔ στην α/α θώρακος 

 



Διάγνωση: 

• Διαθωρακικό U/S 

• Διοισοφάγειο U/S 

• Κοιλιογραφία:  gold standard 

• MRI καρδιάς 

 

Θεραπεία: 

• 30-35% ρήξη 

• 50% θνητότητα με φαρμακευτική αγωγή 

• Περιεγχειρητική θνητότητα 10% 

• Αύξηση της επιβίωσης ,άμεση βελτίωση των 

συμπτωμάτων και της λειτουργικής ικανότητας  

 


