11.: Az artériás rendszer betegségei

Alsó végtagi artériás betegségek

( OK:

· atherosclerosis – az arteriafal megkeményedésével járó érelmeszesedés (80-85%)

· endarteritis obliterans – elzáródással járó érbelhártya gyulladás (8-10% az ischaemias eseteknek)

· aortoarteritis – aorta gyulladása
· invertalt embolia (nem gyógyított)

· trombotizált aneuryzma – trombotizált verőértágulat
· primer ideopathias trombosio (ritka, nem biztos, hogy ok)

· traumás trombosis

· artéria hypoplasia (artéria csökkent fejlődése; ritka, ha kialakul a jó collateralis keringés)

· külső kompressio (pl. tumor, csont, ízületi deformitás)

( MORFOLÓGIAILAG LEHET:

· aortoiliacalis elzáródás

· femoropoplitealis elz.

· popliteocruralis elz.

· perifériás elz.

· ezek kombinációja

( LOKALIZÁCIÓ SZERINT:

· aortoiliacalis szakasz ( szegmentális aorta elzáródás
      ( szegmentális iliaca elzáródás

      ( aortabifurkatio szűkület

      ( teljes aorta elzáródás (renalis arteriak alatt = Leurish sy.)

· femoropoplitealis szakasz ( szegmentális elzáródás: adductor csatorna elz.

          arteria poplitea elz.

          arteia femoralis communis elz.

( átmeneti forma: szegmentális elzáródás, hosszabb-rövidebb stenosisos szakaszokkal

( hosszú szakaszú occlusio (elzáródás)

( KLINIKAI – Foutaine-féle – FELOSZTÁS=FUNKCIÓ SZERINT=STADIUM BEOSZT.
· 1: már vannak morfológiai elváltozások, funkció megtartott, beteg panaszmentes
· 2: morfológiai elváltozások előrehaladtával funkcionális igény, hogy több vér legyen, de az érpálya nem biztosít

distasia/claudicatio intermittens = alsó vt. klinikai terhelésnél a, járás:> 30-50m









     b, járás: <30-50m
 -    3: vérellátás olyan alacsony, hogy nyugalomban sem kielégítő az izom perfusio; főleg éjszaka jelentkezik fájdalom

 -    4: vérellátás teljesen megszűnik, ezért szövetelhalás, gangraena, ischaemias ulcus alakulhat ki

HA aortoiliacalis elzáródás van, akkor combon, faron is érzi a claudicatiot (görcsös fájdalom miatti sántítás), ülve hidegérzete van, sexualis zavarok lehetnek, mesenterialis keringés károsodik.

HA femoropoplitealis elzáródás van, akkor zsibbadó, hideg láb+lábujjak a jellemzők, hideg veríték a talpon, lábujjakon, a bőr el is vékonyodik a talpon és lehámlik, férfiaknál az alsó végtag szőrzete megritkul, izomatrophia lép fel – a lábszár elvékonyodik.

( TEENDŐK:

· vizsgálat: erek tapintása, doppleres hallgatózás, angiographia (műtéti indikációt alátámasztja)

( VESZÉLYEZTETETTEK:

· cukorbetegek – diabeteses láb;

· trophicus gyulladásos elváltozások

· mikro/makro-angiopathia; neuropathia

Mozgatás, izompumpa kell még a második stádiumban. Konzervatív kezelés és sebészeti rekonstrukciós műtétek a második és harmadik stádiumban.

Felső végtagi artériás betegségek

 ( OK:

· endarteritis

· arteriosclerosos

· compressios sy. pl. emlő tumor

· congenitalis elv. (veleszületett)

· traumás elv.

( a. anconima (truncus brachiocephalicus) szűkülete vagy elzáródása

( a. subclavia szűkülete vagy elz.

( a. subclaviatól perifériásan a. brachialis elágazásáig

( kéz, ujjak, alkar

Felső vt. ischaemias sy.: 24% subclavia elz.




    3-3% a. axillaris - a. brachialis




    70% a. ulnaris, a. radialis vagy kombináció

Alsó végtagnál gyakoribb, felső végtagnál ritkább a betegség, mert a felső végtag izomtömege kisebb, így a collateralis keringés ott jobb.
(KLINIKAI BEOSZTÁS – Foutaine-féle

· 1: tünetmentes stenosis, tapintható pulzus

· 2: rövidebb szakaszon stenosis (hol? Collat.ker.?) pulzus tapintható vagy gyengén, kéz ereje, ügyessége romlik

· 3: kiterjedt perifériás artériás elváltozás van, ischaemias jelek, nyugalmi fájdalom

· 4: gangraena (elhalás, üszkösödés)
