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ΠΕΡΙ΢ΣΑΣΙΚΟ #1

• Αζζελήο γπλαίθα 76 εηώλ πξνζήιζε ζην Σ.Δ.Π  κε αλαθεξόκελν 

Ο/΢ άιγνο κε αληαλάθιαζε ζηε ξάρε από σξώλ

• Αηνκίθν αλακλεζηηθό:

-Ρεπκαηηθή Πνιπκπαιγία

-Αλαηκία

-Αιιεξγία ζηελ Πεληθηιίλε

-

-Αξλήζεθε νπνηνδήπνηε επεηζόδην ζηεζάγρεο ζην παξειζόλ

-Διεύζεξν νηθνγελεηαθό ηζηνξηθό..

-Βξηζθόηαλ ππό αγσγή κε:methylprednisolone 4mg,allopurinol 

100mg,alphacalcidol 0.25mcg



Κιηληθά:

 Απύξεηε , ζε θαιή γεληθή θαηάζηαζε

 Α.Π:150/80mmHg( άκθσ )

 ΢θύμεηο:75bpm/min

 Sat O2(FiO2=21%):99% θαη 16breaths/min

S1 & S2 :επθξηλείο , ξπζκηθνί , ρσξίο πξνζζέηνπο ήρνπο ή  

θπζήκαηα.

ΗΚΓ: ηζραηκηθέο αιινηώζεηο

 q ζε III θαη avF

 q θαη       ST ζε V1-V4



Δξγαζηεξηαθόο έιεγρνο:

 Δπεξεαζκέλε λεθξηθή ιεηηνπξγία(Ur=72,Cr=1,7)

 Αλαηκία(Hb =10,8,Hct=33,2) 

 Κηλεηνπνίεζε κπνθαξδηαθώλ ελδύκσλ(Troponin I=9,65 [0.2-

0.29] & CKMB=18,1[0.5-5]

Αθηηλνγξαθία ζώξαθα : ηθαλνπνηεηηθόο αεξηζκόο πλεπκόλσλ.



ΔΙΑΘΩΡΑΚΙΚΟ ECHO:



ΔΙΑΘΩΡΑΚΙΚΟ ECHO:



΢ΣΕΥΑΝΙΟΓΡΑΥΙΑ:





ΚΟΙΛΙΟΓΡΑΥΙΑ:



ΜRI ΚΑΡΔΙΑς:

 Μεγάιε ππνθηλεζία ηεο θνξπθήο θαη ηεο κεζόηεηαο ηεο 
Αξ.Κνηιίαο ,κε έληνλε ζύζπαζε ησλ ηνηρσκάησλ ηεο 
βάζεο απηήο.

 ΢ηε cine εηθόλα           δηάηαζε δίθελ κπαινληνύ(ballon
expandable) ηεο Αξ.Κνηιίαο.

 Οηδήκα ζηελ θνξπθή θαη ηελ κεζόηεηα ηεο Αξ.Κνηιίαο.

 ΢ηηο θαζπζηεξεκέλεο ιήςεηο κεηά ηε ρνξήγεζε 
γαδνιίληνπ, δελ παξαηεξείηαη θαζπζηεξεκέλνο 
εκπινπηηζκόο ηνπ κπνθαξδίνπ.                                    

ΤΠΔΡ ΣΑΚΟ-TSUBO







Αγώγε:

 Αζπηξίλε

 Καξβεδηιόιε 6,25mg/εκ

 Πεξηλδξνπίιε 5mg/εκ

 ΢πκβαζηαηίλε 20mg/εκ

 Νηηξώδε , ζε iv έγρπζε 10ml/h

Παξαθνινύζεζε-Ννζειεία:

 Ύθεζε ηεο ζπκπησκαηνινγίαο

 ΗΚΓ : πηώζε ησλ αλαζπάζεσλ,q III,AVF θαη Σ(-) V1-V4

 ΢ηαδηαθή πηώζε κπνθαξδηαθώλ ελδύκσλ:Σn=0,449 θαη 

CKMB=9,22

 Follow-up ζε 1 κήλα



ΕΠΑΝΑΛΗΠΣΙΚΟ

ΔΙΑΘΩΡΑΚΙΚΟ ECHO:





ΠΕΡΙ΢ΣΑΣΙΚΟ # 2

• Aζζελήο γπλαίθα ,76 εηώλ πξνζήιζε ζην Σ.Δ.Π κε 

αλαθεξόκελν Ο/΢ άιγνο κε αληαλάθιαζε ζην (Αξ.)  άλω άθξν 

θαη ζηε βάζε ηνπ ηξάρεινπ από 20ι.

• Αηνκηθό Ιζηνξηθό: - Οζηενπόξωζε

- ΢πνλδπινδεζία

-

• Σν νηθνγελεηαθό ηζηνξηθό παξνπζηαδόηαλ ειεύζεξν.                       



ΚΛΙΝΙΚΑ:

 Απύξεηε , ζε θαιή γεληθή θαηάζηαζε , ήπηα δύζπλνηα.

 Α.Π = 130/75mmHg(άκθω)

 ΢θύμεηο : 75bpm/min

 Sat O2 (FiO2=21%) = 94% θαη 20 αλαπλνέο/min

 S1 & S2 :ξπζκηθνί ,επθξηλείο , ρωξίο πξόζζεηνπο ήρνπο ή 

θπζήκαηα.

ΗΚΓ: SR,- ST ζε I , aVL

- ST ζε III , aVF

- πηωρή πξόνδνο ηωλ R ζε V1-V6.  



ΔΡΓΑ΢ΣΗΡΙΑΚΑ:

- Αύμεζε κπνθαξδηαθώλ ελδύκωλ: -Tn=38,9 ( θ.η = 0,5-8,43)

-CK-MB=18,7(θ.η<0,29)

ΑΚΣΙΝΟΓΡΑΦΙΑ ΘΩΡΑΚΑ: Δθζήκαλζε ηνπ βξνγραγγεηαθνύ δηθηύνπ 

θπξίωο (ΓΔ) θαη δηαπιάηπλζε ηωλ ππιώλ άκθω.



ΔΙΑΘΩΡΑΚΙΚΟ ECHO:





΢ΣΕΥΑΝΙΟΓΡΑΥΙΑ :





ΚΟΙΛΙΟΓΡΑΥΙΑ:



ΑΓΩΓΗ:

 Α΢ΠΙΡΙΝΗ

 ΜΔΣΟΠΡΟΛΟΛΗ :25mg x 2

 ΑΣΟΡΒΑ΢ΣΑΣΙΝΗ: 40mg x 2

 ΡΑΜΙΠΡΙΛΗ :2,5mg x 1

 ΢ΠΙΡΙΝΟΛΑΚΣΟΝΗ :25 mg x 1

 ΦΟΤΡΟ΢ΔΜΙΓΗ: 40mg x1

ΠΑΡΑΚΟΛΟΤΘΗ΢Η - ΝΟ΢ΗΛΔΙΑ:

 Ύθεζε ηεο ζπκπηωκαηνινγίαο

 ΗΚΓ : πηώζε ηωλ αλαζπάζεωλ ζε I,aVL

 ΢ηαδηαθή πηώζε κπνθαξδηαθώλ ελδύκωλ:Σn=3,27 θαη 

CKMB=1,87

 Follow-up ζε 1 κήλα



ΕΠΑΝΑΛΗΠΣΙΚΟ ECHO





ΜΤΟΚΑΡΔΙΟΠΑΘΕΙΑ  ΣΑΚΟ-TSUBO

 “Apical balloning” / “Broken heart syndrome”/”stress 

cardiomyopathy”=ππνδηαγλσζκέλε παξνδίθε δπζιεηηνπξγία 

ηεο Αξ.Κνηιίαο , πνπ κηκείηαη Ο.΢.΢

 Πεξηγξάθεθε ην 1990 από ηνλ Hikaro Sato



ΕΠΙΔΗΜΙΟΛΟΓΙΑ:

 Ιαπσλία=1-2% (αξρηθά είρε πεξηγξαθεη κόλν ζε απηόλ ηνλ 

πιεζπζκό)

 U.S=2-2.2% (Μεηά ηελ θαζηέξσζε ηεο πξσηνγελνύο 

αγγεηνπιαζηηθήο      ζέζπηζεο θξηηεξίσλ        4.78%)

 Πξνδηάζεζε ζηηο γπλαίθεο θαη ζηνπο ειηθησκέλνπο         

γπλαίθεο κεηά ηελ εκκελόπαπζε=90%(έιιεηςε 

νηζηξνγόλσλ = παζνγελεηίθν ξόιν)



ΠΑΘΟΓΕΝΕΙΑ:

1) Καηερνιακίλεο:

 ΢παζκόο αγγείωλ-ζθηάδεηαη από ηελ ζπλήζε ρνξήγεζε 

ληηξωδώλ

 Σνμηθή δξάζε ηωλ θαηερνιακηλώλ απεπζείαο ζην κπνθύηηαξν

 Γπζιεηηνπξγία  κηθξώλ αγγείωλ-SPECT & PET-SCAN      

κεηαβνιηθό θπξίωο έιιεηκκα παξά αηκάηωζεο

2) Παξνδηθή κπνθαξδηαθή ηζραηκία - παξνπζία ζξόκβνπ?

3) Αλαηνκία LAD - αθηλεζία θνξπθήο

4) Γνληδηαθή Πξνδηαζεζή?



ΚΛΙΝΙΚΑ ΦΑΡΑΚΣΗΡΙ΢ΣΙΚΑ:

1) Πξνθάξδην άιγνο

2) ΢πλνδά ζπκπηώκαηα: δύζπλνηα, λαπηία , αίζζεκα 

παικώλ, ζπγθνπηηθά επεηζόδηα , ππόηαζε , θαξδηνγελέο

shock

3) ΗΚΓ:STEMI ή NSTEMI(ζπλήζσο ζην πξόζζην ηνίρσκα θαη 

απνπζίαδνπλ ζην θαηώηεξν)

4) Μηθξή θηλεηνπνίεζε κπνθαξδηαθώλ ελδύκσλ, θάπνηεο 

θνξέο κπνξεί λα κελ ύπαξρεη θακία ελδπκηθή

δξαζηεξηόηεηα



ΔΙΑΓΝΩ΢ΣΙΚΑ ΚΡΙΣΗΡΙΑ



ΔΙΑΓΝΩ΢Η:

1. ΢ΣΔΦΑΝΙΟΓΡΑΦΙΑ

2. Κνηιηνγξαθία

3. ΜRI-κπνξεί λα απνδείμεη ηελ απνπζία κπνθαξδηαθήο

λέθξσζεο



ΘΕΡΑΠΕΙΑ:

 Μέρξη λα απνθιεηζζεί ην Ο.΢.΢ : αζπηξίλε , θινπηδνγξέιε , 

ληηξώδε , επαξίλε θαη β-αλαζηνιείο

 Monitoring-αξξπζκίεο , θαξδηνγελέο shock

 Μεηά ηε δηάγλσζε: β-αλαζηνιείο θαη ACEI

 Γηνπξεηηθά-Κ.Α

 Αληηζξνκβσηηθά- κείσζε ηνπ θηλδύλνπ εκθάληζεο εκβνιήο

 Τπόηαζε- ελδνανξηηθόο αζθόο θαη ηλόηξνπα(dopamine & 

dobutamine ???) / Calcium-senziter levosimendan

ΓΙΑΡΚΔΙΑ                ΜΔΥΡΙ ΣΗΝ ΑΠΟΚΑΣΑ΢ΣΑ΢Η ΣΗ΢ 

ΛΔΙΣΟΤΡΓΙΚΟΣΗΣΑ΢  ΣΗ΢ ΑΡ.ΚΟΙΛΙΑ΢



ΠΡΟΓΝΩ΢Η:

-Καιή , πιήξσο αλαζηξέςηκε ζε 2-4 εβδνκάδεο

-Δπηπινθέο: - θαξδηνγελέο shock(6,5%)

- Κ.Α(3,8%)

- V.T(1,6%)

- Θάλαηνο(3,2%)

- ventricular septal defect , left ventricular rupture ,

apical thrombus and stroke.

-Hιηθία , stress θαη Σ(-) ζρεηίδνληαη κε αύμεζε ηνπ θηλδύλνπ 

εκθαλίζεο επηπινθώλ.



΢ΤΜΠΕΡΑ΢ΜΑ:

Η κπνθαξδηνπάζεηα Takotsubo κηκείηαη ηελ εηθόλα Ο.΢.΢

Η δηαθνξηθή ηεο δηάγλσζε πξέπεη λα γίλεηαη έγθαηξα θαη νξζά , 

δηόηη ε ζεξαπεπηηθή ηεο αληηκεηώπηζε είλαη δηαθνξεηηθή θαη ε 

πξόγλσζή ηεο ζπλήζσο θαιή.



1. THE OCTOPUS IS 

RESTING IN ITS TAKO-

TSUBO - DO NOT IRK IT ! 

2. THE OCTOPUS IS 

UNHAPPY AND ON A 

PROWL



3. THE OCTOPUS HAS 

FOUND ITS TARGET - THE 

HEART 

4. OH! NO ! -- BIG TROUBLE 

! -- THE OCTOPUS IS THE 

CNS 



5. THE CNS IS STRESSED 

AND RESENTFUL 

6. THE CNS, THROUGH THE 

SYMPATHETIC NERVOUS 

SYSTEM, DISCHARGES 

UNCONSCIONABLE AND 

IRRATIONAL AMOUNTS OF 

CATECHOLAMINES (MAINLY 

NOREPINEPHRINE) ON THE 

HEART AND THIS CREATES 

CHEST PAIN, MYOCARDIAL 

STUNNING AND/OR 

CONGESTIVE HEART 

FAILURE... OR EVEN SHOCK



CONCLUSION... 


