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Bolile cardiace
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BOLILE CARDIACE

muschi. Dacid mai mult de 40 % din muschiul
inimii este afectat in acest mod, inima nu mai
poate functiona corect, iar circulatia singelui
spre celelalte parti ale organismului este
intreruptd. Un astfel de atac al inimii va avea ca
rezultat incetarea batdilor acesteia si moartea,
daci persoanei in cauzi nu i este aplicata
imediat resuscitarea cardio-pulmonari (RCP).

Presiunea ridicatd a singelui, nivelul ridicat
de colesterol din sAnge si fumatul sunt factori ce
favorizeazi aparitia bolilor inimii. Exercitiile fizi-
ce regulate, care contribuie la mentinerea greu-
tatii normale a corpului, scutind astfel inima de
eforturi suplimentare, ajuti si la diminuarea pre-
siunii sAngelui si a nivelului de colesterol. Nive-
lul de colesterol poate fi de asemenea micsorat
prin pastrarea unei diete corespunzitoare; ali-
mentele bogate In grisimi saturate, cum sunt
carnea cu grasime, smintina si branzeturile bo-
gate in grisimi trebuie evitate. In SUA, multe
persoane si-au dat seama de pericolul pe care
fumatul il reprezinti pentru sindtate si au
renuntat la acest obicei. Datoritd acestui fapt,
precum si a altor modificiri ale stilului de viati,
in SUA s-a constatat o reducere considerabil a
numirului de decese cauzate de bolile
cardiovasculare.

Tratamentul
Pentru vindecarea bolilor inimii sunt folosite trei
tipuri principale de medicamente. Medicamen-
tele anti-anginoase ca nitratii, betablocantele si
antagonistii calciului, actioneazi in mod diferit
pentru a usura munca efectuati de inim2. Alte
medicamente reduc riscurile aparitiei trombozei,
formarea cheagurilor de singe. Gruparea celu-
lelor plachetelor sangvine reprezinti una dintre
primele etape ale formdrii cheagurilor de sange.
Formarea de cheaguri poate fi insd controlati si
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aparat inima-plamani

sange dezoxigenat

pompa

rezervor

sange oxigenat

—i aorta

0 0 in timpul
operatiilor pe cord,
cursul sangelui
pacientului este
redirectionat cu
ajutorul unui aparat
inima-plamani
(stanga), care preia
temporar pomparea
si oxigenarea
sangelui. in timp ce
inima nu este activa,
un oxigenator
(stanga sus)
inlocuieste actiunea
plamanilor, chirurgul
putand astfel sa
opereze tesutul
inimii (dreapta sus).

recipiente atrii

prevenitd cu ajutorul medicamentelor anti-
plachetare. Medicamentele cu rol anticoagulant
impiedicd formarea componentei proteice a
cheagurilor de sidnge. Medicamentele care
dizolvi aceasti componentd proteici poartd
denumirea de medicamente trombolitice.

Daci o arterd este obturati, una dintre cele
mai usoare operatii reparatorii este angioplastia.
Chirurgul introduce un cateter (tub) previzut cu
un balon ce nu contine aer, in artera. Cind ajun-
ge in pozlia doritd, balonul este umplut cu aer,
pentru a indeparta’deporzitele de grisimi sau de
alte substante, care au obturat artera, ldrgind-o.
Dupil aceasta, balonul este scos afard. In unele
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cazuri, arterele deblocate prin aceastil metodi se
obtureazi din nou in decurs de sase luni.

Dacd o arterd obturatd nu poate fi corectati
prin angioplastie (uneori, aceasti formi de
tratament este consideratd prea riscantd pentru
pacient), chirurgul va efectua o operatie de
ocolire, redirectiondnd cursul arterei afectate,
printr-un segment dintr-0 vend extrasd din
piciorul pacientului, care transporti singele in
jurul portiunii blocate.

Probleme ale valvulelor
Inima este compusi din patru compartimente:
fiecare parte a inimii prezintd un compartiment

superior, denumit atriu §i un compartiment infe-
rior denumit ventricul. Circulatia singelui intre
compartimentul superior si cel inferior este
controlati de valvule care fac ca singele si cur-
gd Intr-o singuri directie. De asemenea, valvu-
lele controleazi circulatia singelui din comparti-
mentele inferioare in aortX si in artera pulmona-
4, care transporti singe la plimani. Ingustarea
unei valvule, sau stenoza, poate duce la proasta
functionare a unei valvule, fapt ce determini for-
tarea exageratd a muschiului inimii, care pom-
peazi sange prin acea valvuli. O valvuli fisurati
permite singelui si curgd Tnapoi si consumi
energia muschiului inimii. Muschii suprasolicitati
ai inimii se dilati, plasind o povard mai mare
asupra arterelor coronare, care alimenteazi mus-
chiul cu singe oxigenat, provocind dureri de
piept. :

Afectiunile valvulelor pot fi congenitale
(prezente inci de la nastere), sau pot fi cauzate
de boli. Cea mai comuni boali care afecteazi
valvulele inimii este febra reumatismali. Uneori,
desi aceastd boali este prezenti in organism, ea
poate fi descoperitd abia dupi ani de zile. Medi-
camentele diuretice sunt folosite pentru elimi-
narea acumulirilor de lichide din plimini, din
partea inferioard a corpului si picioare, ce rezultd
dintr-o circulatie sangvini deficienti.

Chirurgia cardiovasculara
Chirurgia cardiovasculari trebuie folositd pentru
refacerea valvulelor deteriorate, iar medicii reco-
mandi interventiile chirurgicale inainte ca mus-
chiul inimii s fie foarte afectat si inainte ca simp-
tomele si devini foarte grave. In unele cazur,



ventricul sept

Inimd sdndtoash

ey
\J '..rnlwli pulmonara
""-.,.l
» Al
F

T
{f-'

vend cavd
superioara

— valvula aortich

vena cava
infericara

fetl sting
“gaurd” Intre
1. ventricule

Trecereo sangelui printr-o inima cu o valvula bolnova (sus). O volvula
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valvulelor pot fi congenitale sou provocate de boli. Stanga: o inima
sandatoasd, in care valvulele si arterele functioneazd normal.
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valvula deteriorati poate fi “reparata“ insi
alteori, In special in cazul valvulei aorte, aceasta
trebuie inlocuitd. Aceasti valvuli poate fi un
transplant constituit din tesut uman sau animal,
insi se pot folosi si valvule artificiale. Valvulele
artificiale au o viatd mai lungd decit cele
biologice, care in prezent trebuie inlocuite dupa
zece ani. Cu toate acestea, o valvuld artificiali,
confectionatd din materiale rezistente, poate
incuraja formarea trombozei, iar pacientul ciruia
i se introduce o valvul antificiald trebuie s ia in
mod regulat medicamente anticoagulante. Dac
se respectd aceste conditii, 95 % din operatiile de
‘Inlocuire a valvulelor sunt reusite.

Afectiuni congenitale

Multi copii se nasc cu afectiuni ale inimii, dato-
rate In special malformatiei uneia dintre valvule
care poate fi corectat} printr-o interventie chirur-
gicald. Existd si alte afectiuni ale inimii care i
chinuie pe copii, dintre acestea ficind parte si
deschiderile anormale in inimi, care permit
sangelui si treaci dintr-o parte a inimii in
cealalta. In acest caz, singele dezoxigenat
traverseazi inima, fArd si fi trecut prin pliméni,
iar apoi este pompat in organism inci o dati.
Aceasti afectiune, cunoscutd sub numele de
“gauri in inima“, se poate vindeca pe misurd ce
copilul creste. Dacd nu se inregistreazi nici o
imbunatitire, “gaura in inimi“ poate fi reparati
prin interventii chirurgicale.

in unele cazuri, conexiunile dintre vene sau
artere §i inimX pot fi anormale, provocind in-
toarcerea” sdngelui dezoxigenat 1napoi in orga-
nism. in astfel de cazuri, pielea copilului capati

o nuanti albistruie, iar afectiunea de care suferd
este cunoscutd sub numele de “copil albastru”.
Unii copii se nasc cu obturatii sau blocaje ale
arterelor coronare, care impiedici curgerea
singelui spre muschiul inimii. Acestea vor duce
la sufocarea copilului si uneori la lipsa de ener-
gie. Copiii care suferd de aceste afectiuni sunt
mai obositi si pot avea o crestere mai lenti.
Problemele arterelor coronare pot fi rezolvate cu
ajutorul chirurgiei, iar in cazurile foarte grave pot
fi necesare mai multe operatii. Totusi, peste 75%
din afectiunile congenitale ale inimii pot fi
vindecate in urma interventiilor chirurgicale, iar
in unele cazuri mai grave s-au inregistrat ame-
liordri importante.

Pericardita este inflamarea membranei ce
inconjoari inima si duce la acumularea de lichid
sub membrand. Aceasta poate apidrea in urma
unor boli infectioase repetate, unei infectii renale
sau unei artrite. Lichidul trebuie extras prin
metode chirurgicale, pentru ca pacientul s
supravietuiasci. Inflamarea tesutului muschiului
inimii, miocardita, poate deteriora permanent si
ireparabil celulele muschiului. Singurul
tratament pentru aceastd boald este transplantul
complet de inimi.

Cardiomiopatia este o alti afectiune a
muschiului inimii, Muschiul poate si fie slibit,
sau si nu se fi dezvoltat perfect, impiedicind
astfel inima si functioneze In mod eficient. In
cele mai multe cazuri, peretele situat intre cele
dou2 compartimentele inferioare ale inimii se
ingroasd. Aceastd boali se trateazd cu
medicamente care relaxeazy inima, uneori fiind
necesare interventii chirurgicale. Medicii sunt cei

Pentru a anticipa dacé o noud inimd va fi res-
pinsd, este necesard efectuarea unei biopsii —
o bucatd micad de tesut al inimii este trimisa
pentru a fi examinatd la microscop. Daca nu-
mdrul celulelor de apdrare (pete de culoare
inchisd) este ridicat (imaginea de deasupra),
este nevoie de o cantitate mai mare de medi-
camente imunosupresive. Daca tesutul este
normal (sus), nu este nevoie de doza ridicatd.
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Inkemitcnal

Daca ritmul batailor inimii se deregleaza
in urma unui otoc de cord, un mecanism
de reglare (stanga) poate fi implantat in
pieptul pacientulul. Printr-un fir cu core
este conectat lo inimo, acesto elibereazd
un impuls electric care face ca inima sa
bula Coredt 5i regulat.

care decid daci pacientul are nevoie de un
transplant de inima.

De la stabilirea primului diagnostic de atac de
cord, in 1927, s-au realizat progrese deosebit de
importante in ceea ce priveste tratamentul
bolilor de inimi. Cu toate acestea, pentru o
inima foarte bolnavi, care nu poate fi vindecati
prin intermediul altor tehnici chirurgicale,
transplantul reprezinti ultima sansi.

Perspective de supravietuire
Primul transplant de inimZ a fost efectuat de Dr.
Christian Barnard, un chirurg sud-african, in anul
1967. 1a inceput, transplanturile nu prea aveau
succes deoarece sistemul imunitar al

organismului respingea noul organ. ins%, dupa

descoperirea medicamentelor imunosupresive,
care Inliturd aceastd reactie, sansele de
supravietuire ale pacientilor au crescut. In
prezent, peste 65% dintre pacientii cu
transplanturi de inimi se pot bucura de mai mult
de patru ani de viatd activd dupd operatie. Cea
mai mare dificultate in pregitirea unui program

adecvat de transplant este gisirea donatorilor de

inimd. Cercetirile In domeniul inimilor artificiale,
care vor salva multe vieti, pot duce la gisirea
unei solutii in aceasti problemi.

O altX metodi de succes in vindecarea inimii
bolnave este folosirea unui aparat artificial de
reglare a ritmului batiilor inimii. Acest mecanism
mentine ritmul batiilor inimii la 70 pe minut,
generdnd un impuls electric scurt, de intensitate

scdzutd, care produce contractii ritmice ale mus-
chiului inimii. Este foarte important ca aceast}
frecvent a batiilor inimii si fie mentinuti cons-
tantd, insi, uneori, aparatul se poate deregla,
provocind contractii neregulate. Aceasta poarti
denumirea de fibrilatie si poate fi corectati prin
aplicarea brusci a unui curent electric puternic,
cu ajutorul unui aparat denumit defibrilator.

In cadrul unei frecvente normale, un impuls
slab, venit de la mecanismul de reglare a rit-
mului batdilor inimii, stimuleazi contractia atrii-
lor, cele doud compartimente superioare ale ini-
mii. Acest impuls este generat de o bucati
minusculi de tesut, nodul sinc-atrial (nodul S-A),
din peretele atriului drept. Un al doilea impuls
din nodul atrio-ventricular (nodul A-V), deter-
mini contractia ventriculelor, compartimentele
inferioare ale inimii. Dacd nodul S-A este distrus
de boali, nodul A-V poate prelua functiile aces-
tuia, Insid chirurgii pot acum si inlocuiasci
sistemul deficiéht cu un mecanism artificial.
Acest mecanism artificial de reglare. a batiilor
inimii  functioneazi cu ajutorul unor baterii
rezistente introduse in diferite pirti ale corpului,
de exemplu sub brat. Acest aparat poate prelua
functiile inimii, firZ Intrerupere, timp de
aproximativ sase ani, dup2 care trebuie inlocuit.

Aparatul EKG

Semnalele electrice generate de inima pot fi
monitorizate la un aparat denumit electrocardio-
graf. Acesta primeste semnalele electrice si le
inregistreazi pe hirtie, pe o electrocardiograma.
Acest test poartd denumirea de test EKG.
Semnalele sunt preluate de electrozi, atasati la
corpul pacientului. Electrozii sunt niste plicute
de metal fixate in contact cu bratele, picicarele
si pieptul. Fiecare bdtaie a inimii produce un
semnal, inregistrat sub forma unei serii de
ondulatii. Orice neregularitate a ritmului inimii
poate fi detectatd si va oferi indicatii exacte
referitoare la eventualele probleme existente,
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