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Μυοκαρδιοπάθειεσ 



ΛΟΙΜΩΔΗ΢ ΕΝΔΟΚΑΡΔΙΣΙΔΑ

• Ωσ λοιμϊδθσ ενδοκαρδίτιδα χαρακτθρίηεται θ 
φλεγμονι του καρδιακοφ ενδοκθλίου.

• Για τθν ανάπτυξθ ενδοκαρδίτιδασ απαιτείται 

–προχπάρχουςα πακολογικι κατάςταςθ τθσ 
καρδιάσ (ςυγγενείσ καρδιοπάκειεσ, 
προςκετικζσ βαλβίδεσ, ρευματικζσ 
βαλβιδοπάκειεσ, βθματοδικά θλεκτρόδια, 
καρδιακζσ προςκζςεισ κλπ.) και 

–φπαρξθ μικροοργανιςμϊν ςτθν κυκλοφορία 
του αίματοσ.



Σοπικζσ επιπτϊςεισ τησ ενδοκαρδίτιδασ 

• ΢χθματιςμόσ μυοκαρδιακϊν αποςτθμάτων

• Βαλβιδική δυςλειτουργία λόγω των ευμεγζθων
εκβλαςτήςεων (ςοβαρή ανεπάρκεια, ςπανιότερα 
ςτζνωςθ) 

• δημιουργία παθολογικών επικοινωνιών (ςυριγγίων) 
μεταξφ καρδιακϊν κοιλοτιτων λόγω τθσ εκτεταμζνθσ 
ιςτικισ καταςτροφισ.

• Εκδθλϊνονται ωσ ςυμφορθτικι καρδιακι ανεπάρκεια, 
καρδιογενισ καταπλθξία, διαταραχζσ του ςυςτιματοσ 
αγωγισ (κολποκοιλιακόσ αποκλειςμόσ) 

• εάν δεν αντιμετωπιςτοφν ζγκαιρα μπορεί να 
οδθγιςουν ςτο κάνατο.



΢υςτηματικζσ επιπτϊςεισ τησ 
ενδοκαρδίτιδασ

• Οφείλονται κυρίωσ ςε εμβολζσ λοιμογόνου υλικοφ από τισ 
καρδιακζσ βαλβίδεσ και ςε ποικίλα ανοςολογικά φαινόμενα τα 
οποία παρατθροφνται ςε χρόνια κυρίωσ λοίμωξθ. 

• Η ενδοκαρδίτιδα των αριςτερϊν κοιλοτιτων είναι δυνατό να 
προκαλζςει εμβολζσ ςε οποιοδιποτε όργανο του ςϊματοσ, 
κυρίωσ ςτουσ νεφροφσ, ςτο ςπλινα και ςτο κεντρικό νευρικό 
ςφςτθμα (ΚΝ΢). 

• Σα εμβολικά αγγειακά εγκεφαλικά επειςόδια (ΑΕΕ) αποτελοφν 
μείηον αίτιο νοςθρότθτασ και κνθτότθτασ.

• Συχνά είναι  τα ζμβολα ςτο δζρμα και τον επιπεφυκότα. 
• ΢τουσ νεφροφσ είναι δυνατό να εκδθλωκεί ςπειραματονεφρίτιδα

λόγω εναπόκεςθσ ανοςοςυμπλεγμάτων.
• Η ενδοκαρδίτιδα των δεξιϊν κοιλοτιτων προκαλεί ςθπτικά 

πνευμονικά ζμβολα με επακόλουκο πνευμονικά ζμφρακτα, 
πνευμονία ι εμπφθμα.



Κλινική εικόνα λοιμϊδουσ 
ενδοκαρδίτιδασ

• Αδιακεςία, κακουχία, 

• Ανορεξία, απϊλεια βάρουσ

• Πυρετόσ μζχρι 39οC, εφκολθ κόπωςθ, 
αρκραλγίεσ, νυκτερινζσ εφιδρϊςεισ

• Φφςθμα

• Εικόνα καρδιακισ ανεπάρκειασ, ςθπτικϊν 
εμβολϊν και ςιψθσ ςε επιπλεγμζνεσ
καταςτάςεισ



Διάγνωςη λοιμϊδουσ ενδοκαρδίτιδασ

• Ιςτορικό

• Φυςικι εξζταςθ

• Αιμοκαλλιζργειεσ

• Τπερθχογράφθμα (διοιςοφάγειο)

• Απεικονιςτικόσ ζλεγχοσ του ΚΝ΢ (ςθπτικά 
ζμβολα)



Θεραπεία

• Ενδοφλζβια χοριγθςθ αντιμικροβιακισ κεραπείασ, (8 
εβδομάδεσ)

• Χειρουργικι αντιμετϊπιςθ ςε 

– επίμονθ λοίμωξθ μθ ανταποκρινόμενθ ςτθν 
αντιβιοτικι κεραπεία

– εμφάνιςθ καρδιακισ ανεπάρκειασ οφειλόμενθσ ςε 
δυςλειτουργία βαλβίδασ,

– δυςλειτουργία προςκετικισ βαλβίδασ ι 
ενδοκαρδιακό απόςτθμα 

– ςε μεγάλο μζγεκοσ εκβλαςτιςεων με κίνδυνο 
εμβολισ.



Πρόληψη ενδοκαρδίτιδασ

• ΢υνιςτάται χθμειοπροφφλαξθ πριν από επεμβάςεισ ι ιατρικοφσ 
χειριςμοφσ που προκαλοφν μικροβιαιμία ςε αςκενείσ με:
– ιςτορικό λοιμϊδουσ ενδοκαρδίτιδασ.
– προςκετικζσ βαλβίδεσ.
– κυανωτικζσ ςυγγενείσ καρδιοπάκειεσ μθ επιδιορκωμζνεσ ι που 

ζχουν υποβλθκεί ςε παρθγορικζσ επεμβάςεισ εκτροπισ τθσ 
αιματικισ ροισ.

– διορκωμζνεσ ςυγγενείσ μθ κυανωτικζσ καρδιοπάκειεσ τουσ 
πρϊτουσ 6 μινεσ μετά τθν επζμβαςθ

– μθ κυανωτικζσ ςυγγενείσ καρδιοπάκειεσ που ζχουν υποβλθκεί 
ςε επζμβαςθ επιδιόρκωςθσ, αλλά που εξακολουκοφν να 
εμφανίηουν πακολογικζσ ροζσ μεταξφ των καρδιακϊν 
κοιλοτιτων (μερικι επιδιόρκωςθ).









ΟΞΕΙΑ ΠΕΡΙΚΑΡΔΙΣΙΔΑ 



Περικάρδιο

• Η καρδιά βρίςκεται εντόσ του περικαρδιακοφ ςάκου. Σο 
περικάρδιο αποτελείται από  :

– Σο ςπλαγχνικό (ζςω) πζταλο: ςε άμεςθ επαφι με τθν 
καρδιά, 

– Σο περίτονο (ζξω) πζταλο: εξωτερικό περίβλθμα τθσ 
καρδιάσ. 

• Μεταξφ των δφο πετάλων: ςχιςμοειδισ κοιλότθτα,  
(περικαρδιακι ) που περιζχει φυςιολογικά μικρι 
ποςότθτα ορϊδουσ υγροφ (περικαρδιακοφ) περίπου 20-
35 cc) και λειτουργεί  ωσ λιπαντικό, μειϊνοντασ τθν 
τριβι των δφο πετάλων κατά τον καρδιακό κφκλο  
(ςυςτολι- διαςτολι).





Οξεία περικαρδίτιδα 

• Κλινικό ςφνδρομο που προκαλείται από 
φλεγμονι του περικαρδίου

• Είναι ςυχνότερη ςε ενήλικεσ άνδρεσ

• Αυτοίαςθ ςτισ περιςςότερεσ περιπτϊςεισ

• Ενίοτε υπάρχουν επιπλοκζσ (μυοκαρδίτιδα, 
υποτροπιάηουςα περικαρδίτιδα, 
περικαρδιακι ςυλλογι υγροφ με ι χωρίσ 
επιπωματιςμό, ςυμπιεςτικι περικαρδίτιδα).



Αιτιολογική ταξινόμηςη οξείασ 
περικαρδίτιδασ

• Ιδιοπακισ, 
• Λοιμϊδθσ, 
• Φλεγμονϊδθσ, 
• Ουραιμικι, 
• Μετεμφραγματικι,
• Νεοπλαςματικι και 
• Σραυματικι



Κλινικζσ εκδηλϊςεισ

• Οξφσ οπιςκοςτερνικόσ ι προκάρδιοσ πόνοσ, με 
αντανάκλαςθ ςτον τράχθλο, τθ ράχθ και τουσ ϊμουσ.

– είναι επίμονοσ, ανακουφίηεται ςτθν κακιςτι κζςθ 
και επιδεινϊνεται με τθν κατάκλιςθ, το βιχα ι 
κατά τθν ειςπνοι. 

• ΢υςτθματικζσ εκδθλϊςεισ φλεγμονισ (πυρετόσ, 
μυαλγίεσ, αρκραλγίεσ, κακουχία). 

• Σαχφπνοια. 

• Δφςπνοια (περικαρδικι ςυλλογι).

• Ήχοσ περικαρδιακισ τριβισ (ακρόαςθ).



Παρακλινικζσ εξετάςεισ

• Aιματολογικζσ εξετάςεισ

– γενικι αίματοσ (λευκοκυττάρωςθ και αφξθςθ τθσ 
ταχφτθτασ κακίηθςθσ των ερυκρϊν αιμοςφαιρίων.

– Αφξθςθ  καρδιακϊν ζνηυμων CK-MB και τροπονίνθ ςε 
μυοπερικαρδίτιδα.

• Ηλεκτροκαρδιογράφθμα

• Ακτινογραφία κϊρακοσ

• Τπερθχοκαρδιογράφθμα καρδιάσ

• Άλλεσ (αξονικι ι μαγνθτικι τομογραφία κϊρακα, 
διοιςοφάγειο υπερθχοκαρδιογράφθμα, περικαρδιακό
υγρό προσ εξζταςθ )



Θεραπεία

• Μθ ςτεροειδι αντιφλεγμονϊδθ (αςπιρίνθ, 
ιβουπροφαίνθ, ναπροξζνθ) για 2-4 εβδομάδεσ.

• Παρακζντθςθ περικαρδίου γίνεται ςε 
περιπτϊςεισ καρδιακοφ επιπωματιςμοφ  
πυϊδουσ περικαρδιακισ ςυλλογισ ι 
νεοπλαςματικισ περικαρδίτιδασ.

Επιπλοκζσ

• καρδιακόσ επιπωματιςμόσ και η ςυμπιεςτική 
περικαρδίτιδα



ΠΕΡΙΚΑΡΔΙΑΚΗ ΢ΤΛΛΟΓΗ ΤΓΡΟΤ

• Η ςυγκζντρωςθ μεγαλφτερθσ από τθ φυςιολογικι 
ποςότθτα υγροφ εντόσ τθσ περικαρδιακισ
κοιλότθτασ. 

• το περικάρδιο μπορεί να διατακεί και να δεχκεί 
ποςότθτα μζχρι 2 lt , αν θ ςυγκζντρωςθ γίνει 
βραδζωσ, ενϊ μόνο μζχρι 80 – 200 ml, αν αυτι γίνει 
με ταχφ ρυκμό

• Σο υγρό μπορεί, ανάλογα με τθν αιτιολογία τθσ 
ςυλλογισ, να είναι ορϊδεσ, οροαιματθρό, αιματθρό 
ι πυϊδεσ

• Διαγιγνϊςκεται
• με το υπερθχογράφθμα καρδιάσ. 



Κλινικζσ εκδηλϊςεισ

• Εξαρτϊνται από τθν ποςότθτα, τα χαρακτθριςτικά του 
υγροφ και τθν ταχφτθτα άκροιςισ του ςτθν περικαρδιακι
κοιλότθτα. 

• Αμβλφσ οπιςκοςτερνικόσ πόνοσ ι αίςκθμα πίεςθσ 

• ΢υμπτϊματα από τθν πίεςθ παρακείμενων οργάνων 
(δυςφαγία, δφςπνοια, λόξυγγασ, ναυτία, αίςκθμα 
κοιλιακισ πλιρωςθσ). 

• Αντικειμενικά ευριματα

• Σαχυκαρδία και θ υπόταςθ

• Μείωςθ καρδιακϊν τόνων. 



Διαγνωςτικζσ εξετάςεισ

• Ακτινογραφία κϊρακοσ (μεγαλοκαρδία, όταν το υγρό

υπερβαίνει τα 250 ml. 

• Τπερθχογράφθμα καρδιάσ(εξζταςθ εκλογισ)

• Αξονικι τομογραφία κϊρακοσ 

• Μαγνθτικι τομογραφία κϊρακοσ 

• Παρακζντθςθ περικαρδίου και εξζταςθ του 

περικαρδιακοφ υγροφ ςε επιλεγμζνουσ αςκενείσ με 

μεγάλεσ ςυλλογζσ χωρίσ ςαφι αιτιολογία.



ΚΑΡΔΙΑΚΟ΢ ΕΠΙΠΩΜΑΣΙ΢ΜΟ΢

• Αφξθςθ τθσ ενδοπερικαρδιακισ πίεςθσ (από 
ςυςςϊρευςθ υγροφ), με αποτζλεςμα

• τθν παρεμπόδιςθ τθσ διαςτολικισ πλιρωςθσ 
τθσ καρδιάσ και 

• τθν πτϊςθ τθσ καρδιακισ παροχισ



Κλινικζσ εκδηλϊςεισ

• ΢υμπτϊματα και ςθμεία μειωμζνθσ καρδιακισ 
παροχισ 

– ανθςυχία, ευερεκιςτότθτα, κόλωςθ διάνοιασ, 
ςυγκοπτικά επειςόδια ωχρότθτα, ταχυςφυγμία, 
υπόταςθ, ολιγουρία, δφςπνοια, κωρακικι 
δυςφορία,

• Εικόνα καρδιογενοφσ shock ι 
καρδιοαναπνευςτικισ ανεπάρκειασ. 

• Αυξθμζνθ φλεβικι πίεςθ, βφκιοι καρδιακοί τόνοι, 
περικαρδιακόσ ιχοσ τριβισ



Θεραπεία

• Φαρμακευτικι

–Διουρθτικά και αγγειοδιαςταλτικά

– ινότροπθ υποςτιριξθ και ζκπτυξθ όγκου, 

• παροχζτευςθσ του περικαρδιακοφ υγροφ, 
(παρακζντθςθ περικαρδίου, διαδερμικι
περικαρδιοτομία με μπαλόνι, χειρουργικι 
παροχζτευςθ).



΢υχνότερεσ νοςηλευτικζσ διαγνϊςεισ 

• Θωρακικό άλγοσ (λόγω φλεγμονισ των πετάλων 
του περικαρδίου)

• Διαταραχι τθσ αναπνοισ, (λόγω πόνου και τθσ  
πίεςθσ που αςκείται ςτουσ πνεφμονεσ)

• Μειωμζνθ καρδιακι παροχι (ςυγκζντρωςθ 
υγροφ ςτθν περικαρδιακι κοιλότθτα, με 
αποτζλεςμα να περιορίηεται θ πλιρωςθ των 
κόλπων με αίμα και θ ςυςταλτικότθτα των 
κοιλιϊν) 

• Εφκολθ κόπωςθ (λόγω μειωμζνθσ προςφοράσ 
αίματοσ ςτουσ μφεσ κλπ)



ΜΤΟΚΑΡΔΙΣΙΔΑ



Μυοκαρδίτιδα

• Φλεγμονι του μυοκαρδίου, θ οποία μπορεί 
να ςυνοδεφεται και από μυοκαρδιακι
νζκρωςθ. 

• Προςβάλλει κυρίωσ νεαροφσ ενιλικεσ. 

• Κλινικά διακρίνεται ςε

– κεραυνοβόλο, 

–οξεία, 

– χρόνια ενεργό και 

– χρόνια επιμζνουςα μυοκαρδίτιδα.



Αίτια

Λοιμϊδη αίτια

• Ιογενείσ προςβολζσ 
(Εcho, Coxsackie B), 

• θ νόςοσ Chagas
(ενδθμικι ςτθ Λατινικι 
Αμερικι) 

• AIDS.

Μη λοιμϊδη αίτια 

• Μυοκαρδιοπάκεια τθσ 
κφθςθσ, 

• θ θωςινοφιλικι
μυοκαρδίτιδα και θ 
μυοκαρδίτιδα των 
αυτοάνοςων
νοςθμάτων



Κλινική εικόνα

• Πυρετόσ,

• Θωρακικό άλγοσ

• ΢υμπτϊματα διαταραχισ τθσ καρδιακισ 
λειτουργίασ 

– ταχυκαρδία, δφςπνοια, περιφερικά οιδιματα, 
κ.α.).



Θεραπεία
• Κλινοςτατιςμόσ και ο περιοριςμόσ τθσ ςωματικισ 

δραςτθριότθτασ

• Αντιμετϊπιςθ τθσ καρδιακισ ανεπάρκειασ 

– (διουρθτικά, ΑΜΕΑ, β-αποκλειςτζσ, ανταγωνιςτζσ 
αλδοςτερόνθσ), των αρρυκμιϊν (, β-αποκλειςτζσ, 
αμιωδαρόνθ) 

• Αντιμετϊπιςθ των κρομβοεμβολϊν (αντιπθκτικι αγωγι).

• ΢ε ςοβαρι αιμοδυναμικι επιβάρυνςθ
– ινότροπα, 

– ενδοαορτικι αντλία, ςυςκευζσ υποβοικθςθσ τθσ αριςτερισ κοιλίασ 
(LVAD) και οξυγόνωςθ με εξωςωματικι μεμβράνθ (ECMO).

• ΢ε επιμζνουςα δυςλειτουργία τθσ αριςτερισ κοιλίασ ι 
αυξθμζνο κίνδυνο αιφνίδιου καρδιακοφ κανάτου, 
τοποκετείται μόνιμοσ βθματοδότθσ ι εμφυτεφςιμοσ
καρδιοανατάκτθσ-απινιδιςτισ (ICD).



Πρόγνωςη

• Οξεία κεραυνοβόλοσ μυοκαρδίτιδα: 
– Τψθλι κνθτότθτα.

– Όςοι επιηιςουν ζχουν καλφτερθ μακροπρόκεςμθ 
πρόγνωςθ από αυτοφσ που εμφανίηουν υποξεία
προςβολι

• Χρόνια ενεργόσ μυοκαρδίτιδα
– δυςμενζςτερθ μακροχρόνια πρόγνωςθ.

• Ποςοςτό 50% περίπου όλων των αςκενϊν με 
μυοκαρδίτιδα εξελίςςεται προσ διατατική
μυοκαρδιοπάθεια μετά από μερικοφσ μινεσ 
ζωσ αρκετά ζτθ. 



΢υχνότερεσ νοςηλευτικζσ διαγνϊςεισ ςε 
μυοκαρδίτιδα

• Μειωμζνθ καρδιακι παροχι, (ςχετίηεται με τθ 
φλεγμονι του καρδιακοφ μυόσ και τθ μείωςθ τθσ 
ικανότθτασ τθσ καρδιάσ να αντλεί αίμα από τθν 
περιφζρεια και να ςτζλνει οξυγονωμζνο αίμα ςε 
όργανα και ιςτοφσ)

• Εφκολθ κόπωςθ (ςχετίηεται με τθ μείωςθ τθσ καρδιακισ 
παροχισ και τθν επακόλουκθ μείωςθ τθσ ιςτικισ
άρδευςθσ)

• Η περίςςεια όγκου υγρϊν (οφείλεται ςτθν 
αντιρροπιςτικι κατακράτθςθ υγρϊν, ϊςτε να αυξθκεί ο 
όγκοσ του αίματοσ και να βελτιωκεί θ ιςτικι άρδευςθ 
και ςτθν αδυναμία τθσ καρδιάσ να τον διαχειριςτεί)



ΜΤΟΚΑΡΔΙΟΠΑΘΕΙΕ΢



Μυοκαρδιοπάθειεσ
• Πρόκειται για μθ αναςτρζψιμεσ πρωτοπακείσ 

πακιςεισ του καρδιακοφ μυόσ, οι οποίεσ
προςβάλλουν κυρίωσ το μυοκάρδιο, 

• Ανατομικι και πακοφυςιολογικι ταξινόμθςθ (ΠΟΤ) 

– Διατατικι μυοκαρδιοπάκεια

– Τπερτροφικι και 

– Περιοριςτικι.

• Εκδθλϊνονται με καρδιακι ανεπάρκεια ςυςτολικοφ 
ι διαςτολικοφ τφπου



Διατατική μυοκαρδιοπάθεια

• Χαρακτθρίηεται από μειωμζνη ςυςτολική λειτουργία
και αφξθςθ των όγκων των κοιλιϊν, χωρίσ αντίςτοιχθ 
αφξθςθ του πάχουσ των τοιχωμάτων. 

• Με τθν πρόοδο τθσ νόςου αυξάνουν περαιτζρω οι 
διαςτάςεισ και οι όγκοι (τελοδιαςτολικόσ-
τελοςυςτολικόσ) τθσ αριςτερισ κοιλίασ, το κλάςμα 
εξϊκθςθσ μειϊνεται 

• Αίτια: αλκοολιςμόσ, θ χριςθ φαρμάκων και 
ναρκωτικϊν ουςιϊν (κοκαΐνθ), γενετικοί –
κλθρονομικοί παράγοντεσ.



Τπερτροφική μυοκαρδιοπάθεια
• Χαρακτθρίηεται από εκςεςθμαςμζνθ πρωτοπακι κοιλιακι 

υπερτροφία, αποδιοργάνωςθ των μυϊκϊν κυττάρων, ίνωςθ και 
διαςτολική δυςλειτουργία. 

• Η υπερτροφία αφορά κυρίωσ ςτο μεςοκοιλιακό διάφραγμα και 
λιγότερο ςυχνά, τθν κορυφι και τα μζςα τοιχωματικά τμιματα. 

• Λόγω τθσ υπερτροφίασ του μεςοκοιλιακοφ διαφράγματοσ και 
τθσ ζλξθσ τθσ μιτροειδοφσ βαλβίδασ προσ το χϊρο εξόδου τθσ 
αριςτερισ κοιλίασ κατά τθ ςυςτολι, δθμιουργείται ςυχνά 
δυναμικι απόφραξι του, θ οποία εμποδίηει τθν εξϊκθςθ του 
αίματοσ από τθν αριςτερι κοιλία προσ τθν αορτι 
(υπερτροφική αποφρακτική μυοκαρδιοπάθεια). 

• Η ςυςτολική λειτουργία ςτο αρχικό ςτάδιο τθσ πάκθςθσ 
παραμζνει φυςιολογικι ι αυξθμζνθ, αλλά ςτα όψιμα ςτάδια 
μειϊνεται, λόγω ίνωςησ, με αποτζλεςμα την εμφάνιςη 
ςυςτολικήσ και διαςτολικήσ καρδιακήσ ανεπάρκειασ.

• Η νόςοσ είναι κληρονομική



• Η πρϊτθ εκδιλωςθ τθσ νόςου μπορεί να είναι 
ο αιφνίδιοσ καρδιακόσ κάνατοσ, ιδίωσ ςε 
νζουσ 15-30 ετϊν. 

• κφριο αίτιο αιφνιδίου θανάτου νζων αθλητών 
(περίπου 30%). 

• Άςκενείσ με υψθλό κίνδυνο : εμφφτευςθ 
καρδιοανατάκτθ-απινιδιςτι.



Περιοριςτική μυοκαρδιοπάθεια

• Χαρακτθρίηεται από μείωςθ τθσ 
ενδοτικότθτασ τθσ αριςτερισ κοιλίασ και 
διαςτολική δυςλειτουργία λόγω διικθςθσ 
των κοιλιακϊν τοιχωμάτων από κάποια 
πακολογικι ουςία ι λόγω ίνωςθσ.



Νοςηλευτική φροντίδα αςθενϊν με 
μυοκαρδιοπάθεια

• Επειδι οι αςκενείσ με μυοκαρδιοπάκεια 
«υποφζρουν» από καρδιακι ανεπάρκεια θ 
νοςθλευτικι φροντίδα είναι όμοια με αυτι τθσ 
καρδιακισ ανεπάρκειασ

• Αποβλζπει ςτθ

• βελτίωςθ των ςυμπτωμάτων, 

• πρόλθψθ των επιπλοκϊν, 

• αφξθςθ τθσ επιβίωςθ και 

• βελτίωςθ τθσ ποιότθτασ τθσ ηωισ






