
ΑΡΙΣΤΟΤΕΛΕΙΟ

ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

ΑΝΟΙΚΤΑ

ΑΚΑΔΗΜΑΪΚΑ

ΜΑΘΗΜΑΤΑ

Καρδιολογία: Πνευμονική 
Εμβολή

Χριστόδουλος Παπαδόπουλος MD, PhD, FESC
Λέκτορας Καρδιολογίας 

Τμήμα Ιατρικής ΑΠΘ
Γ’ Πανεπιστημιακή Καρδιολογική Κλινική 



Αριστοτέλειο
Πανεπιστήμιο
Θεσσαλονίκης

Καρδιολογία: Πνευμονική εμβολή

Τμήμα Ιατρικής

Άδειες Χρήσης

• Το παρόν εκπαιδευτικό υλικό υπόκειται σε
άδειες χρήσης Creative Commons. 

• Για εκπαιδευτικό υλικό, όπως εικόνες, που 
υπόκειται σε άλλου τύπου άδειας χρήσης, η 
άδεια χρήσης αναφέρεται ρητώς. 

2



Αριστοτέλειο
Πανεπιστήμιο
Θεσσαλονίκης

Καρδιολογία: Πνευμονική εμβολή

Τμήμα Ιατρικής

Χρηματοδότηση

• Το παρόν εκπαιδευτικό υλικό έχει αναπτυχθεί στα πλαίσια 
του εκπαιδευτικού έργου του διδάσκοντα.

• Το έργο «Ανοικτά Ακαδημαϊκά Μαθήματα στο 
Αριστοτέλειο Πανεπιστήμιο Θεσσαλονίκης» έχει 
χρηματοδοτήσει μόνο τη αναδιαμόρφωση του 
εκπαιδευτικού υλικού. 

• Το έργο υλοποιείται στο πλαίσιο του Επιχειρησιακού 
Προγράμματος «Εκπαίδευση και Δια Βίου Μάθηση» και 
συγχρηματοδοτείται από την Ευρωπαϊκή Ένωση 
(Ευρωπαϊκό Κοινωνικό Ταμείο) και από εθνικούς πόρους.
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Σκοποί  ενότητας

• Η αναγνώριση των βασικών κλινικών 
εκδηλώσεων της πνευμονικής εμβολής και 
της βασικής αιτιοπαθογένειά της. 

• Η παρουσίαση του σωστού τρόπου 
προσέγγισης του ασθενούς με την χρήση 
διαφόρων παρακλινικών εξετάσεων. 

• Η παρουσίαση της βασικής θεραπευτικής 
αντιμετώπισης, σύμφωνα με τα τελευταία 
δεδομένα.
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Πνευμονική Εμβολή - Εισαγωγή

• Αποτελεί εκδήλωση της φλεβοθρόμβωσης

• Κύρια άλλη εκδήλωση είναι η ΕΒ φλεβική 
θρόμβωση

• Θρόμβοι προέρχονται 90% από τα κάτω άκρα

• Κλινική εικόνα ποικίλει από ασυμπτωματική 
ΠΕ έως καρδιογενή καταπληξία

• Πρόληψη της πνευμονικής εμβολής σημαίνει 
πρόληψη φλεβοθρόμβωσης και θεραπεία της 
ΕΒ φλεβικής θρόμβωσης
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Επιδημιολογία – Γιατί είναι 
σημαντική η πνευμονική εμβολή;

• Συμπτωματική φλεβική θρόμβωση συμβαίνει σε 
1-2/1000/έτος

• 1/3 εμφανίζεται ως πνευμονική εμβολή

• Η πιο συχνή αιτία αγγειακού θανάτου μετά το ΕΜ/ΑΕΕ

• Κύρια αιτία που μπορεί να προληφθεί σε 
νοσηλευόμενους ασθενείς

• 15% θανατηφόρα

• 30% μόνιμες βλάβες

• 2% χρόνια θρομβοεμβολική νόσο

Lapner et al. BMJ 2013
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Ποιος κινδυνεύει;

• 75% θρομβώσεων είναι 1η εκδήλωση

• Επίπτωση διπλασιάζεται ανά 10ετία (1/1000, 60 έτη)

• Άνδρες = Γυναίκες

• Αφρικανοί 20% συχνότερη εμφάνιση. Ασιάτες 33% λιγότερο 
συχνή

• Τριάδα Virchow: υπερπηκτικότητα/τραύμα/στάση

• 25% χωρίς παράγοντα κινδύνου, 50% παράγοντας κινδύνου 
και 25 % κακοήθεια

• 50% θρομβώσεων σχετίζονται με νοσηλεία, 50% αφορούν 
χειρουργικούς ασθενείς και 50% συμβαίνουν μετά το 
εξιτήριο(κανόνας του 50)

Lapner et al. BMJ 2013
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Prevelence: Pulmonary Embolism

Anderson FA, et al. Arch Intern Med. 1991; 151: 993-8
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Prevelence: Pulmonary Embolism

CH Lee. Circ J 2011; 75: 1998-2004
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Παράγοντες κινδύνου

ESC Guidelines 2008
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Παθοφυσιολογία
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Κλινική Εικόνα - Συμπτώματα

• Τα συμπτώματα δεν είναι ειδικά και εξαρτώνται από την 
έκταση τα ΠΕ και τον βαθμό επίδρασης της 
καρδιαναπνευστικής λειτουργίας

• Συγκοπή

• Υπόταση

• Λήθαργος – ΚΝΣ

• Δύσπνοια

• Πλευριτικός πόνος – αιμόπτυση

• Ταχυκαρδία-ταχύπνοια-χαμηλός κορεσμός Ο2

• <25% συμπτώματα ΕΒ φλεβικής θρόμβωσης στα κάτω 
άκρα – πόνος/ερυθρότητα/οίδημα
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Κλινική Εικόνα – Συνήθεις μορφές

• Μαζική ΠΕ

• Υπομαζική ΠΕ

• Μικρή / μέτριας βαρύτητας ΠΕ

• Πνευμονικό έμφραγκτο

• Μη θρομβωτική πνευμονική εμβολή

• Χρονία θρομβοεμβολική Νόσος
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Μαζική ΠΕ

• Καρδιογενής
καταπληξία (shock) –
ανεπάρκεια πολλαπλών 
οργάνων

• Εκτεταμένη θρόμβωση 
>50%  πνευμονικού 
αγγειακού δικτύου 
(συνήθως άμφω)

• Δύσπνοια

• Όχι πόνος

• Κυάνωση - υπόταση
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Μαζική Πνευμονική Εμβολή



Αριστοτέλειο
Πανεπιστήμιο
Θεσσαλονίκης

Καρδιολογία: Πνευμονική εμβολή

Τμήμα Ιατρικής

Υπομαζική ΠΕ

• Συνήθως χωρίς αιμοδυναμική επιβάρυνση

• Εμβολα καταλαμβάνουν 1/3 αγγειακού 
πνευμονικού δικτύου

• Δυσλειτουργία δεξιάς κοιλίας

• Συχνά διαφεύγει η διάγνωση

• Συχνές υποτροπές

• Οι περισσότεροι ασθενείς επιβιώνουν

• Σε αιμοδυναμική επιβάρυνση επαγρύπνιση για  
επείγουσα αντιμετώπιση
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Μικρή ΠΕ

• Ασθενείς σταθεροί χωρίς αιμοδυναμική 
επιβάρυνση και χωρίς ιδιαίτερη 
συμπτωματολογία

• Χωρίς επηρεασμένους βιοδείκτες βλάβης

• Καλή λειτουργικότητα δεξιάς κοιλίας

• Η διάγνωση συχνά διαφεύγει
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Πνευμονικό Έμφραγκτο

• Πλευριτικός πόνος

• Αιμόπτυση

• 3-7 μέρες μετά από την εκδήλωση της ΠΕ

• Πυρετός , λευκοκυττάρωση, ΤΚΕ, ακτινολογικά 
ευρήματα
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Μη θρομβωτική ΠΕ

• Λίπος (κατάγματα)

• Αέρας (Κεντρική φλέβα)

• Αμνιακό υγρό

• Τοξικομανείς
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Χρονία Θρομβοεμβολική Νόσος
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CPTP – Μοντέλα Πρόβλεψης
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Prognostic assessment
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Διαφορική Διάγνωση

• Πνευμοθώρακας

• Έμφραγμα/ισχαιμία

• Περικαρδίτιδα

• Βρογχικό άσθμα/ΧΑΠ

• Πνευμονία

• Καταπληξία

• Επιπωματισμός

• Διαχωρισμός Αορτής
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Παρακλινικός έλεγχος –
διαγνωστικά εργαλεία

• ΗΚΓ

• Α/α Θώρακος

• Υπερηχογράφημα καρδιάς

• Αξονική αγγειογραφία πνευμόνων (CTPA)

• Πνευμονική Αγγειογραφία

• Δεξιός καθετηριασμός

• Σπινθηρογράφημα πνευμόνων (V/Q scan)

• Βιοχημικός έλεγχος 

D-Dimers, BNP, pro-BNP, TnI, TnT, H-FABP, Myoglobin
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ΗΚΓ – μη ειδικό
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Α/α Θώρακος
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Υπερηχογράφημα καρδιάς

• Διάταση δεξιάς κοιλίας με υποκινησία του 
ελευθέρου πλαγίου τοιχώματος και διατηρημένη 
την συστολή στην κορυφή (σημείο Mc Connell)

• Συμπίεση της αριστεράς κοιλίας από την δεξιά

• Ανεπάρκεια τριγλώχινος

• Πνευμονική υπέρταση

• Διάταση κάτω κοίλης φλέβας

• Απεικόνιση θρόμβου
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Αξονική Αγγειογραφία πνευμόνων
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Αξονική Αγγειογραφία πνευμόνων
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Σπινθηρογράφημα πνευμόνων 
(V/Q scan)
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Πνευμονική αγγειογραφία
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Δεξιός Καθετηριασμός
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Ανίχνευση εν τω βάθει φλεβικής θρόμβωσης 
με Triplex φλεβών κάτω άκρων
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D-Dimers

• Παράγονται από τη αποδόμηση του 
ινωδογόνου από την πλασμίνη

• Test Υψηλής ευαισθησίας – ευαισθησία>95%

• Test Μέτριας Ευαισθησίας – ευαισθησία 80-
90%

• Χαμηλή ειδικότητα – υψηλή αρνητική 
προγνωστική αξία

• Ηλικία, εγκυμοσύνη, φλεγμονώδη νοσήματα, 
τραύμα, κακοήθεια, πρόσφατο χειρουργείο



Αριστοτέλειο
Πανεπιστήμιο
Θεσσαλονίκης

Καρδιολογία: Πνευμονική εμβολή

Τμήμα Ιατρικής

Αντιμετώπιση ΠΕ

• Αιμοδυναμική και αναπνευστική υποστήριξη

• Ηπαρίνη κλασική , LMWH, Fondaparinux

• Θρομβόλυση

• Αντιπηκτικά

• Χειρουργική Εμβολεκτομή

• Διαδερμική Εμβολεκτομή / Αναρρόφηση 

• Φίλτρα προστασίας κάτω κοίλης φλέβας.
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Αιμοδυναμική και αναπνευστική 
υποστήριξη

• Οξυγόνο

• Μηχανική υποβοήθηση αναπνοής

• Υγρά – όγκος

• Αγγειοσυσπαστικά

• Ισοπροτερενόλη?

• ECMO



Αριστοτέλειο
Πανεπιστήμιο
Θεσσαλονίκης

Καρδιολογία: Πνευμονική εμβολή

Τμήμα Ιατρικής

Ηπαρίνη

• Κλασική ηπαρίνη με έλεγχο ACT, aPTT σε 
ασθενείς με ΧΝΑ, υπερήλικες, παχύσαρκους 
και υψηλό αιμορραγικό κίνδυνο

• Κλασική ηπαρίνη σε αυτούς που θα λάβουν 
θρομβόλυση

• Ηπαρίνη χαμηλού μοριακού βάρους ή 
fondaparinux προσαρμοσμένο στο βάρος 
στους υπόλοιπους
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Ηπαρίνη - Δοσολογία

ESC Guidelines
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Αντιπηκτική Αγωγή

• Ανταγωνιστές βιταμίνης Κ – ασεκουμαρόλη
(Sintrom) – INR 2.0-3.0

• Νεώτερα αντιπηκτικά 

– Dabigatran

– Rivaroxaban

– Apixaban

– Edoxaban



Αριστοτέλειο
Πανεπιστήμιο
Θεσσαλονίκης

Καρδιολογία: Πνευμονική εμβολή

Τμήμα Ιατρικής

NOACS και πνευμονική εμβολή
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Konstantinides et al. EHJ 2012

Αντιπηκτική Αγωγή
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Διάρκεια αντιπηκτικής θεραπείας 

• VTE
• Antiphospholipid
• Thrombophilia
• Protein C/S
• V Leiden
• Prothrombin G20210A
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Θρομβόλυση

Konstantinides et al. EHJ 2012
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Χειρουργική / Διαδερμική
Εμβολεκτομή
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Χειρουργική / Διαδερμική
Εμβολεκτομή
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IVC Filters
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Συμπεράσματα

• Εκτίμηση κλινικής πιθανότητας (clinical pre-test probability – CPTP) 
είναι ουσιαστικό βήμα για την πρώιμη διάγνωση της ΠΕ.

• CPTP + διαγνωστικά εργαλεία συνήθως αναγνωρίζουν τους 
ασθενείς που χρειάζονται ή όχι αντιπηκτικά.

• Θρομβόλυση σε ασθενείς με υπόταση και με χαμηλό κίνδυνο 
αιμορραγίας.

• Θεραπεία ΠΕ με αντιπηκτικά για 3 μήνες εκεί που υπάρχει 
παράγοντας αναγνωρίσιμος.

• Κακοήθεια και ΠΕ ή 2η ΠΕ χρόνια χρήση αντιπηκτικών.

• Η απόφαση για διάρκεια θεραπείας θα πρέπει να συζητείται με 
τον ασθενή και επηρεάζεται από τον κίνδυνο αιμορραγίας.

Lapner et al. BMJ 2013
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Σημείωμα Αναφοράς

Copyright Αριστοτέλειο Πανεπιστήμιο Θεσσαλονίκης, Παπαδόπουλος 
Χριστόδουλος. «Καρδιολογία. Πνευμονική εμβολή». Έκδοση: 1.0. 
Θεσσαλονίκη 2015. Διαθέσιμο από τη δικτυακή διεύθυνση: 
https://opencourses.auth.gr/courses/OCRS528/.

https://opencourses.auth.gr/courses/OCRS528/
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Το παρόν υλικό διατίθεται με τους όρους της άδειας χρήσης Creative 
Commons Αναφορά - Παρόμοια Διανομή [1] ή μεταγενέστερη, Διεθνής 
Έκδοση. Εξαιρούνται τα αυτοτελή έργα τρίτων π.χ. φωτογραφίες, 
διαγράμματα κ.λ.π., τα οποία εμπεριέχονται σε αυτό και τα οποία 
αναφέρονται μαζί με τους όρους χρήσης τους στο «Σημείωμα Χρήσης Έργων 
Τρίτων».  

Ο δικαιούχος μπορεί να παρέχει στον αδειοδόχο ξεχωριστή άδεια να 

χρησιμοποιεί το έργο για εμπορική χρήση, εφόσον αυτό του ζητηθεί.

[1] http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/

Σημείωμα Αδειοδότησης

http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
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ΑΝΟΙΚΤΑ

ΑΚΑΔΗΜΑΪΚΑ

ΜΑΘΗΜΑΤΑ

Τέλος ενότητας

Επεξεργασία: Ομάδα έργου

Θεσσαλονίκη, Εαρινό εξάμηνο 2014-15
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Σημειώματα
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Σημείωμα Ιστορικού Εκδόσεων Έργου

Το παρόν έργο αποτελεί την έκδοση 1.0.  
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Διατήρηση Σημειωμάτων

Οποιαδήποτε αναπαραγωγή ή διασκευή του υλικού θα πρέπει 
να συμπεριλαμβάνει:

 το Σημείωμα Αναφοράς

 το Σημείωμα Αδειοδότησης

 τη δήλωση Διατήρησης Σημειωμάτων

 το Σημείωμα Χρήσης Έργων Τρίτων (εφόσον υπάρχει)

μαζί με τους συνοδευόμενους υπερσυνδέσμους.


