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REVERZIBILIS STRESSZ INDUKALTA
CARDIOMYOPATHIAK

A sulyos stressz hatdsara bekovetkez6 bal kamrai diszfunkcio régdta ismert jelenség. Ennek a bal
kamra apicalis dilatatidjaval jaré reverzibilis formdjat Sato és munkatarsai 1990-ben tortént elsé le-
irdsa nyoman "tako-tsubo" cardiomyopathidnak vagy ampulla-cardiomyopathianak hivjak. Az errdél
sz616 publikaciékban mind a japan, mind az angolszasz irodalomban szinte egyenl&ségjelet tesznek a
stressz-cardiomyopathia és a tako-tsubo cardiomyopthia kozé.

Célkitlizés: A stressz indukalta reverzibilis balkamra-diszfunkciés betegeink adatainak feldolgozdasaval
tisztazni e kérkép lehetséges klinikai formait és legjellemzébb klinikai paramétereiket.

Mddszer: a 2002 és 2007 kozotti, a Budai Irgalmasrendi Kérhdzban kezelt olyan betegek adatainak
retrospektiv feldolgozdsa, akiknél kimutathatd volt a reverzibilis balkamra-diszfunkcio, és a
koronarografia negativ eredményt adott, valamint a klinikum és a laborparaméterek nem utaltak
myocarditisre.

Eredmények: Az elmult 6t és fél évben Gsszesen 6 olyan esetet talaltunk, amelyek megfeleltek a fent
leirt kritériumoknak. A betegek 55-80 év kozotti nék voltak, akiknél 6t esetben volt kimutathatd oki
tényezGje a reverzibilis balkamra-diszfunkcidnak.

Kovetkeztetések: A stressz indukalta cardiomyopathidnak csak egyik formadja a bal kamra csucsi dila-
tacidja, és ennek a csoportnak a f6 kozos jellemzéje nem a tako-tsubo-szer(i balkamra-tagulat, amely
nincsen mindig jelen, hanem a szinte mindig meglévé QT-megnyulas és negativ T-hullamok, amelyek
a coronariabetegség nélkiili akut, reverzibilis balkamra-diszfunkciét néhany nappal kévetik megfigye-
Iéseink és az irodalmi adatok alapjan.



