
Infarktus



Mellkasi fájdalom – diff dg
• 4 nagy CV kórkép:

– Tüdőembólia
– Ao dissectio
– PTX
– ACS



Szívinfarktus- diagnózis I

• 1. specifikus tünetek
• 2. EKG-jelek
• 3. Biomarkerek

Ezekből ha kettő fennáll Dg



Szívinfarktus- diagnózis II

• Tünetek: 
• Fájdalom, ami sugárzik

– Inf epigastrium
– Post interscapulárisan

• Hányinger, hányás
• Palpitatio, halálfélelem
• Izzadás
• Tachypnoe (gyors, felületes légzés)
• Vérnyomásesés 
• Malignus ritmuszavar eszméletvesztés



Anginák-felosztás

Mellkasi fájdalom, ami a szöveti O2-hiány jele 
(ischaemia)

• Stabil/effort angina- stabil plakk
• Instabil angina- vulnerabilis plakk
• Silent angina/ischaemia- nincs fájdalom
• Prinzmetal angina- coronariaspasmus- ST
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Szívinfarktus- diagnózis II 
2. EKG-jelek

Az 1. óra, dómszerű ST-elev

1-24 h
path Q (>0,04s, >0,25R; >0,2mV)
ST-elev, bifázisos T

3.-4. hétig, 

Isoelekrtomos ST, coronaria T

Kb 1 hónap után, a T megfordulhat

További jelek: csökkent R progresszió/R redukció, új keletű BTSZB…





Posterior- V1-3 (V2-4) tükörkép



Szívinfarktus- diagnózis III 
3. Biomarkerek

TpT,I: angina után 3-6h belül poz, csúcs: 24-48h,  
7-10 nap a lecsengés

CK/MB: 3-6h poz, csúcs 12-24h, 72h perzisztál

Mgb: 1-2h belül poz, de hamar eltűnik,
kevésbé spec, izom eredetű is lehet
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ST-ACS NST-ACS

Transmuralis Subendocardialis

(ST-depressio)




