LATVIJAS IEDZIVOTAJU VESELIBU APDRAUDOSO 123
EKSOGENO UN ENDOGENO FAKTORU IZPETE

Akuta plausu embolija - elektrokardiografijas ipatnibu
sakaribas ar dzimumu izvértéjums

Andris Skride "%, Dana Kigitovica®,
Eva Drucka?, Alberts Belovs®

®Rigas Stradina universitate, Medicinas fakultate, Latvija
! Rigas Stradina universitate, Iekskigo slimibu katedra, Latvija
? Paula Stradina Kliniska universitates slimnica, Latvijas Kardiologijas centrs

Ievads. Akita plauSu embolija ir viens no bieZakiem kardiovaskularas naves iemesliem.
RIETE registra ieklautajiem 6264 pacientiem ar akiitu plausu emboliju trijos ménesos mirstiba ir 8,6%
[Goldhaber, et al., 2012]. Pulmonala embolija bieZi vien ir asimptomatiska, un tas diagnoze var but
nejausa atradne [Cohen, et al., 2007]. Elektrokardiogramma (EKG) ar 12 novadijumiem nav uzskatama
par akiitas plauSu embolijas sensitivu diagnostikas metodi, tomer ta bieZi vien ir pirmais izmeklejums
stacionara pacientam ar sudzibam par sapem krutis un/vai dispnoju. Tadejadi specifiskas EKG izmainas
var uzvedinat uz aizdomam par akutu plauSu emboliju, 1idz ar to ari atraku diagnozes noteikSanu un
specifisku arsteSanu. Klasiskas EKG pazimes akutas plauSu embolijas gadijuma ir SIQ3T3 un T vilna
inversija [Daniel, et al., 2001].

Darba merkis. Noteikt klasisko EKG pazimju sastopamibu pacientiem ar akiitu plauSu embo-
liju. Izvertet, vai pastav sakariba starp EKG pazimem un dzimumu.

Materials un metodes. Prospektiva petijuma dati no RIETE (pacientu ar venozu trombem-
boliju elektronisks registrs) registra, kura tika ieklauti PSKUS 27. un 32. nodala secigi stacionéti paci-
enti ar apstiprinatu akttu plausu emboliju, sakot ar 2014. gada juliju. legiitie dati statistiski apstradati
MS Excel, CIA programma 95% ticamibas intervala (TI) noteikSanai un SPSS 20.0. Par statistiski ticamu
rezultatu tiek uzskatits, ja p < 0,05.

Rezultati. Kopuma tika verteti 44 secigi stacioneti pacienti ar akutu plauSu emboliju, t. sk.
26 jeb 58% (95% T1 = 44 - 71%) sievietes un 18 jeb 42% (95% TI = 28 - 55%) virieSi. Hisa kiiliSa laba zara
blokade tika konstatéta pieciem pacientiem, no kuriem cetras bija sievietes un viens virietis. Neviena
gadijuma pacientam ar Hisa kuliSa laba zara blokadi S103T3 pazime neizpildijas, bet T vilna inversija
tika noverota tikai viena gadijuma no pieciem - sievietei. 14 sievietém no 26 un septiniem virieSiem no
18 tika noveérota T vilna inversija. Parbaudot ar Pirsona hi kvadrata testu, vai pastav statistiska saka-
riba starp dzimumu un negativu T vilni, tika ieguts, ka y* = 0,95; df = 1, p = 0,33. Tikai vienai sievietei
un diviem virieSiem bija pozitiva S1IQ3T3 pazime EKG.

Secinajumi. EKG pazime S1Q3T3 nav specifisks kritéerijs, kas apliecina akiitu plauSu emboliju.
Izmantojot statistiskas analizes metodes, tika iegtts, ka nepastav sakariba starp pacientu dzimumu un
T vilna inversiju. Tomeér nevar pilnigi izslégt So apgalvojumu, jo, iesp€jams, bija parak mazs pétijuma
dalibnieku skaits.

RSU ZINATNISKA KONFERENCE
2015. gada 26.-27. marta

II



