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ΠΝΕΥΜΟΝΙΚΗ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑ= ΧΑΜΗΛΕΣ ΠΙΕΣΕΙΣ –ΧΑΜΗΛΕΣ ΑΝΤΙΣΤΑΣΕΙΣ



Μετρηση πίεσης της πνευμονικής 

αρτηριας



Pvr = pulmonary vascular resistence



εισαγωγή

Η πνευµονική υπέρταση είναι µια νοσολογική οντότητα που

περιλαµβάνει µια ετερογενή οµάδα παθήσεων που

χαρακτηρίζονται από αυξηµένη πνευµονική αρτηριακή 

πίεση που οφείλεται σε  :

• αυξηµένες αντιστάσεις στην πνευµονική κυκλοφορία

• αυξηµένη ροή στην πνευµονική κυκλοφορία

• αυξηµένη πνευµονική φλεβική πίεση που οφείλεται σε 

νόσους της αριστερής καρδιάς

• • συνδυασµός όλων των προηγούµενων



oρισμός

• Πνευµονική υπέρταση είναι η αιµοδυναµική και 

παθοφυσιολογική εκείνη κατάσταση, στην οποία αυξάνεται 

η µέση πνευµονική αρτηριακή πίεση >25 mmHg σε 

ηρεµία, όπως αυτή υπολογίζεται µετά από δεξιό 

καθετηριασµό



Borderline PH?

• • H ανώτερη φυσιολογική mPAP 20 mmHg

• • 21-24 mmHg borderline PH

• • Συχνά ανευρίσκεται σε ασθενείς µε πνευµονική

• υπέρταση κατηγορίας 2 + 3

• • Σήµερα υπάρχει η τάση να χρησιµοποιείται µόνο σε

• ασθενείς µε σκληρόδερµα



ΤΑΞΙΝΟΜΗΣΗ

Αιµοδυναµικά κριτήρια

Λειτουργικά κριτήρια



Αιμοδυναμικά κριτήρια

PVR>3



Κλινικά κριτήρια

80% ΤΩΝ 

ΠΕΡΙΠΤΩΣΕΩΝ

2ο σε συχνότητα 10 %

Πιο συχνή σε ΧΑΠ

0,6% των περιπτωσεων

Εν τω βαθει φλεβική θρόμβωση
Σπανιότερα λόγω 
εμβολής

Μεταβολικά, αιματολογικά συστηματικά αιίτα ,κ.α

Δεν υπάρχεί ειδική θεραπεία για Π.Υ
Θεραπέια για 
υποκείμενη ασθένεια



Εκδηλώσεις συμπτώματα



• ΑΣΑΦΗ ΚΑΙ ΜΗ ΕΙΔΙΚΑ

• ΑΡΓΗ ΕΞΕΛΙΞΗ, ΣΤΑΔΙΑΚΑ ΑΥΞΑΝΟΜΕΝΗ

• ΣΤΑ ΑΡΧΙΚΑ ΣΤΑΔΙΑ ΚΑΘΟΛΟΥ Ή ΜΗ ΣΗΜΑΝΤΙΚΑ

Εκδηλώσεις συμπτώματα



Κλινικά σημεία



Λειτουργική κατάταξη

• Η Κατηγορία Ι περιλαμβάνει τους ασθενείς που δεν έχουν 
κανενός είδους συμπτώματα και στους οποίους η συνηθισμένη 
φυσική δραστηριότητα δεν προκαλεί κόπωση, αίσθημα 
παλμών, λαχάνιασμα ή πόνο στο θώρακα.

• Η Κατηγορία ΙΙ περιλαμβάνει τους ασθενείς που αισθάνονται 
άνετα σε συνθήκες ανάπαυσης, αλλά έχουν συμπτώματα όταν 
επιδίδονται σε συνηθισμένη φυσική δραστηριότητα.

• Η Κατηγορία ΙΙΙ περιλαμβάνει τους ασθενείς που αισθάνονται 
άνετα σε συνθήκες ανάπαυσης, αλλά έχουν συμπτώματα όταν 
καταβάλλουν προσπάθεια μικρότερη από τη συνηθισμένη.

• Η Κατηγορία ΙV περιλαμβάνει τους ασθενείς που έχουν 
συμπτώματα ακόμα και σε συνθήκες ανάπαυσης.
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Τελικά μηνύματα

• Η πνευµονική υπέρταση (PH) συµπεριλαµβάνει µια

ετερογενή οµάδα καταστάσεων 

• Η διάγνωση τίθεται µόνο µετά από δεξιό καθετηριασµό

• Η διάγνωση της Πνευµονικής Υπέρτασης (PH) τίθεται 

αργά

• Η Πνευµονική Υπέρταση παρουσιάζει σημαντική 

θνητότητα 

• Οι ασθενείς µε πνευµονική υπέρταση είναι µια οµάδα

ασθενών που χρήζουν έγκαιρης διάγνωσης προκειµένου να

ωφεληθούν από τις ειδικές θεραπείες που υπάρχουν και/ ή

που αναπτύσσονται




