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ΑΓΓΕΙΑΚO ΕΓΚΕΦΑΛΙΚO ΕΠΕΙΣΟΔΙO

• 2η αιτία θανάτου

• Ευρώπη: 5 εκατομμύριa ασθενείς 

με AEE/έτος

• Κόστος 38 δισ. Ευρώ (2006)

• 1/3 ενδοκράνια / υπαραχνοειδή

αιμορραγία

• 2/3 ισχαιμικά επεισόδια

Ετήσια επίπτωση και θνητότητα

Hankey J. 2017, The Lancet



Κολπική Μαρμαρυγή

• Ευθύνεται για >15% ΑΕΕ, 35% ΑΕΕ σε ηλικίες >80ετών, 

• 5πλάσιος κίνδυνος ΑΕΕ και 2πλάσιος κίνδυνος 

θανάτου 

• 10% ασθενείς >80 ετών

• Ευρώπη: 14-17 εκατομμύρια (2030)

• 120-215 000 νέα περιστατικά ετησίως

Zoni-Berisso M et al. Clin Epidemiol 2014; 6: 213-220 



Κατηγορίες ΚΜ: όμοιος ο ετήσιος 

κίνδυνος ΑΕΕ;
Europace (2019) 0, 1–32 



Τα εμβολικά καρδιακής αιτιολογίας λόγω μη βαλβιδικής εμμένουσας ΚΜ 

σχετίζονται με χειρότερη κλινική πορεία και μεγαλύτερης έκτασης έμφρακτα

συγκριτικά με την παροξυσμική ΚΜ. 

PERSISTENT AF PERSISTENT AF PAROXYSMAL AFPAROXYSMAL AF

Europace. 2018 Oct 1;20(10):1591-1597



Παθοφυσιολογία θρομβογένεσης

στην κολπική μαρμαρυγή

Ποιος είναι ο κύριος παθοφυσιολογικός

μηχανισμός που η ΚΜ προκαλεί ΑΕΕ;



Παθοφυσιολογία θρομβογένεσης

στην κολπική μαρμαρυγή





Κλινικό σενάριο

Ασυμπτωματικός ασθενής με υπερκοιλιακή

ταχυκαρδία βραχείας διάρκειας στο Holter 



Είναι κολπική μαρμαρυγή;

29 συμπλέγματα

Διάρκεια: 9.8  sec



Ποια είναι η ελάχιστη διάρκεια αρρυθμίας 

καταγεγραμμένη σε ΗΚΓ  που μπορεί να 

χαρακτηριστεί ως κολπική μαρμαρυγή; 

…. Τουλάχιστο 30 sec σε καταγραφή ΗΚΓ



Έκτοπη υπερκοιλιακή δραστηριότητα

Έκτακτες κολπικές συστολές

Σχετίζονται με κίνδυνο ΑΕΕ;

Ανεξάρτητος προγνωστικός δείκτης ανάπτυξης κολπικής ταχυκαρδίας 

και κολπικής μαρμαρυγής



• 678 υγιή άτομα χωρίς ιστορικό ΚΜ, ΑΕΕ, καρδιαγγειακής 

νόσου

• 48-h καταγραφή ρυθμού με holter και ανίχνευση

υπερκοιλιακής έκτοπης δραστηριότητας

• ESVEA: Excessive supraventricular ectopic activity

a. >30 PACs/hour 

b. Runs with a length >20 PACs

• Follow up 6.3 έτη

Circulation 2010;121:1904–11 



Incidence of atrial fibrillation 

ESVEA σχετίζεται με αυξημένο κίνδυνο

1. ΚΟΛΠΙΚΗΣ ΜΑΡΜΑΡΥΓΗΣ

2. ΑΕΕ

3. ΘΑΝΑΤΟΥ

Circulation 2010;121:1904–11 



J Am Coll Cardiol 2015;66:232–41. 

• 678 υγιή άτομα χωρίς ιστορικό ΚΜ, ΑΕΕ, καρδιαγγειακής νόσου

• 48-h καταγραφή ρυθμού με holter και ανίχνευση υπερκοιλιακής έκτοπης δραστηριότητας

• Follow up 15 έτη



J Am Coll Cardiol 2015;66:232–41. 



Αριθμός PACs (σε Holter)

Ισχυρός δοσόεξαρτώμενος ανεξάρτητος 

προγνωστικός δείκτης υποκλινικής ΚΜ
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Glandstone et al. Stroke 2015;46:936-941 





2580 aσθενείς με βηματοδότη ή ICD, ηλικία ≥65 ετών, με

υπέρταση, χωρίς ιστορικό κολπικής μαρμαρυγής.



❑ …ανίχνευση στο 36% των ασθενών

Υποκλινική ταχυαρρυθμία ανιχνεύσιμη από 

συσκεύη (>6 min, >190bpm)

❑ … 5.5 φορές αυξημένος κίνδυνος κλινικής κολπικής ταχυαρρυθμίας

❑ … 2.5 φορές αυξημένου κινδύνου ΑΕΕ



Προτεινόμενος αλγόριθμος θεραπείας 

ασθενών με AHRE

Europace 2017 19, 169–179 



Κρυπτογενή αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια

1 / 3 των ισχαιμικών ΑΕΕ παραμένουν κρυπτογενή μετά από τον 

αρχικό κλινικοεργαστηριακό έλεγχο

Κολπική μαρμαρυγή
Μικρής διάρκειας 

καταγραφή ρυθμού

Μακράς διάρκειας 

καταγραφή ρυθμού

…αυξάνει την ανίχνευση ΚΜ



Καταγραφή 30 ημερών vs 24 ώρου σε ασθενείς με κρυπτογενές ΑΕΕ, 

> 55 ετών, χωρίς ιστορικό ΚΜ. 

Είναι συχνή η παροξυσμική ΚΜ σε ασθενείς 

με κρυπτογενή ΑΕΕ;



Η μακράς διάρκειας καταγραφή ΗΚΓ για ανίχνευση 

κολπικής αυξάνει το διαγνωστικό εύρος σε 

ασθενείς με κρυπτογενές ΑΕΕ. 







• 188811 ασθενείς (AF cohort)

• 6121 ασθενείς in the (AFL cohort)
• 24484 ασθενείς (control cohort)

JAMA Network Open 2018;1:e180941 

1. Περισσότερα ισχαιμικά ΑΕΕ στους ασθενείς με ΚΜ

2. Κολπικός πτερυγισμός: η επίπτωση ισχαιμικών αυξάνεται  με 

CHA2DS2-VASc scores of 5 to 9 



Κολπικός πτερυγισμός



Συμπεράσματα

• Aρρυθμίες: μία από τις κυριότερες αιτίες ισχαιμικών ΑΕΕ

• Kολπική μαρμαρυγή: ανεξάρτητος προγνωστικός δείκτης ΑΕΕ

• Παθοφυσιολογία θρομβογένεσης: πολυπαραγοντική

• Ύπερκοιλιακή δραστηριότητα: δείκτης ΚΜ και ΑΕΕ;

• Η καταγραφή ρυθμού είναι σημαντική στους ασθενείς με 

κρυπτογενές ΑΕΕ

• Όσο περισσότερο…. Τόσο καλύτερα…



ΕΥΧΑΡΙΣΤΩ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΡΟΣΟΧΗ ΣΑΣ…


