
שמי קרסו' פרופ
היחידה לקרדיולוגיה בלתי פולשנית-מכון הלב 

ירושלים, מרכז רפואי שערי צדק–יסלזוןש "מרכז הלב המשולב ע



חדר שמאל והמערכת הסיסטמית

ידועים בציבור  ...

 תגובת החדר לעליה בלחץ(אורטליתהיצרות , יתר לחץ דם ,HOCM)

 (אורטליתאי ספיקה )תגובה החדר לעליה בנפח

 הסיסטמית לשינוי בתפקוד החדרתגובת המערכת

כרוני, שינוי חריף

מודל פיזיקלי למוצא החדר השמאלי

  ידע מגוון על השפעת התערבויות שונות
על תפקוד ומבנה  –( התקנים, תרופות)

מרכיבי המערכת



חדר ימין
 יחודיתמורפולוגיה

עובי דופן

כוון סיבי שריר

גודל

צורה

 לאינפונדיבולוםמאנולוספריסטלטיתהתכווצות

ותסביבמשמעות מעטה להתכווצות היקפית , התכווצות בעיקרה אורכית



ריאתיתחדר ימין ומערכת 
 (תסחיף ריאתי מסיבי)תגובה לעליה חדה בלחץ ריאתי

קונל'מקש "סימן ע

תגובה לעליה ממושכת בלחץ
 יתר לחץ ריאתי ראשוני–ריאתי

 ב–סיסטמי-CCTGA

 נפח ולחץ ? תגובה לעומס נפח?

?מספק ? האם כאן תפקוד החדר הימני תקין

האם אנחנו יכולים להשתמש בכלים להערכת תפקוד מערכת שמאל
?להערכת המערכת הימנית



כלים להערכה
או לא, תמיד טוב ...Eye Balling

Fractional area change

TAPSE

Strain

3D EF

RIMP



RV-PA couplingעורק ריאתי /צימוד חדר ימין
הערכת תפקוד החדר הימני בנוכחות יתר לחץ ריאתי

האם התפקוד הסיסטולי תואם את הלחץ?

האם החדר הימני יוצר את הלחץ?

+ = RVPA 
(mm/mmHg)



Gold standard–ימני צינתור–מדידת הצימוד 

Ees = Elastance, end systolic
Ea  =  Elastance, PA

RV-PA coupling = Ees/Ea



ימני מול אקוצינתור





RV-PA couplingעורק ריאתי /צימוד חדר ימין

 פשטות

 הדירות

+ = RVPA coupling 

(mm/mmHg)
Normal: 0.5-1.5)



יתר לחץ ריאתי–משמעות קלינית 
מדד לירידה ביכולת חדר ימין להתמודד עם לחץ ריאתי.

מדד פרוגנוסטי

מעקב אחרי חולים עם יתר לחץ עורקי ריאתי



אי ספיקת לב שמאלית–משמעות קלינית 



שמאל, מחלות מסתמים–משמעות קלינית 



טריקוספידליתאי ספיקה –משמעות קלינית 





טריקוספידליתאי ספיקה –משמעות קלינית 



סיכום
כמותית מספקת תמונה חלקית בלבד ולפעמים /הערכת תפקוד חדר ימין איכותית

. ריאה–מטעה על תפקוד המערכת לב ימין 

 תמותה על ידי הצימוד טוב יותר ממרכיביו  /קרדיווסקולריםלתוצאים סכוןריבוד
...(.בכל פרמטר–תפקוד סיסטולי של חדר ימין , לחץ ריאתי)

לא רק ימניות, משמעותית במגוון מחלות.

 קיצונית עם מהירות טריקוספידליתפחות אמין באי ספיקה לודאיקרובTR
"(.תקין"יחושב מדד )נמוכה 

...!ותחשבו על זה
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