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Chedifferenza c'e tra ischemia e infarto

. SIntcmo (pilt spesso nei diabetici). Altre volte,
quar:do € transitoria, pud determinare 'angina
pectoris, con dolore o senso di costrizione al
pettc: che puo irradiarsi alle braccia, al collo e

‘ - @ alla base della mandibola, soprattutto a sinistra,
s , - = a cui pud aggiungersi la mancanza di fiato. La
durata dell'attacco anginoso € breve, in genere

- meno di un quarto d’ora. I fattori scatenanti
LCZ SOﬂ:e reﬂZa del CU Ore sono diversi: attivita fisica, una forte emozione,

Y : ‘ un pasto molto abbondante, ma I'angina pud X
pUO essere tra nS’to rla. presentarsi anche a riposo. Non ¢ raro che i f\"gnfae::?
: sintomi, che di solito regrediscono interrom-
M a Se Sl pr@traé Ie C@' [U le pendo lo sforzo, Vengan%rem)neamente attribu- ga§00n$abi|e
e : iti a problemi digestivi. Se I'ischemia é protratta irurgia
Cc rd laChe MUOIONO ed estesa si configura il quadro dell’infell)rto, con cardiovascolare
dolore toracico di tipo anginoso, ma che con il del Centro
; riposo non passa, anzi peggiora. Se il dolore cardiologico
utti pensiamo all'infarto come a qualco- dura pit di dieci minuti e si associa a malessere Monzino
sa di improvviso e imprevedibile. A volte generale, bisogna chiamare subito il 118: meglio diMilano
& cosi, ma in buona parte dei casi prima un falso allarme, che non intervenire».
che si verifichi questo evento, risultato Quali sono le armi a disposizione?
clell interruzione totale del flusso di sangue e - «Lischemia cardiaca si pud trattare con far-

ossigeno al cuore, e quindi di un'ischemia pro- maci quali betabloccanti, calcioantagonisti,
tratta e irreversibile, i possono essere segnali  nitra“i e antiaggreganti. Quando ¢ indicato in-
che sarebbe bene non sottovalutare. tervenire, si procede con 'angioplastica o il
Che cos’é I'ischemia cardiaca? bypass coronarico. La scelta del trattamento
«Per ischemia si intende uno stato di soffe-  dipende dalle condizioni del paziente e dell'en-
renza del muscolo cardiaco a causa di un’insuf- tita d=Il'ischemia».
ficiente irrorazione sanguigna, e quindi di un Antonella Sparvoli
ridotto apporto di ossigeno, legata a un restrin- © RIPRODUZIONE RISERVATA
gimanto di un’arteria coronarica — spiega
Frar.cesco Alamanni, responsabile della Chirur-
gia cardiovascolare del Centro cardiologico
Mornzino di Milano —. L'ischemia puo essere
transitoria e reversibile, o protratta e irreversibi-
le, come accade nell'infarto. Nel primo caso, la
temporanea riduzione del flusso di sangue ossi-
genato al cuore induce le cellule cardiache a
metiersi in uno stato di “protezione”: smettono
di contrarsi per consumare meno ossigeno e
cercano di sopravvivere finché, passato un breve
“stordimento” (stunning), riprendono a funzio-
nare. Nell'infarto, I'ischemia € cosi protratta, a
causa, perlopity, dell'ostruzione completa di una
coronaria, che le cellule cardiache muoiono,
con >onseguenze tanto piu gravi quanto piu ¢
estesa la zona interessata».
Che cosa la provoca?
«l.a causa principale é I'aterosclerosi: la de-
posizione, sulle pareti interne dei vasi sangui-
gni, della placca aterosclerotica, costituita da
grassi e alire sostanze. In alcuni casi la placca,

pur restringendo il lume delle coronarie, con-
sente di far arrivare abbastanza sangue al cuore.
Ma, se le richieste di ossigeno del muscolo car-
diaco aumentano, come accade sotto sforzo, le
coronarie ristrette non riescono a trasportare la
quantita di sangue e di ossigeno necessaria e si
ha I'ischemia. Di rado I'ischemia compare an-
che a riposo in coronarie sane: potrebbe deriva-
re de un’improvvisa e fortissima contrazione di
una coronaria che, pur non contenendo placca,
si chiude all'improvviso. Questo accade piu
spesso in cuori ipertrofici nei quali deve arriva-
re molto sangue e ossigeno».

Come si manifesta?

«I’ischemia puo essere silente, senza alcun

Ritaglio stampa ad wuso esclusivo del destinatario, non riproducibile.

Centro Card. Monzino

119685

Codice abbonamento:



CORRIERE DELLA SERA

IEO

Data 1 1-10-2015

Istituto Europeo di Oncologia || pagina 47

" Centro Cardiologico || Fogio 2/ 2
Monzino

L 'ischemia cardiaca € una riduzione della quantita di sangue e, quindi di ossigeno,

chearriva al cuore, dovuta a un restringimento di un‘arteria coronarica. L'ischemia cardiaca

puo essere fransitoria oppure protratta nel tempo e sfociare nell'infarto. La causa principale
dell'ischemia cardiaca ¢ |'aterosclerosi, ossia la formazione di placca all'interno dei vasi sanguigni

Quando intnaopits
. diquestearteriesitiduce
lospazioincuipassa '

ISCHEMIA TRANSITORIA

. ANGINA PECTORIS )
| © Lischemia transitoria determina

d” ingenere meno
dilO-lSminuligene

® |l dolore aumenta con lo sforzo
e regredisce con il riposo

L ® Pudessereaccompagnata

CHE COSA FARE

Se sisospetta
un'ischemia
miocardica transitoria
occorre consultare

il medico, il quale pud

damancanza di fiato (dispnea)

SCHEMIA SILENTE

- pr—
| Nonsono presenti sintomi e i riesce
| ascoprire [ischemia solo se la sisospetta

(perlapresenzadi fattori dirischio) € si

| eseguono alcuni esami specifici.

E piti comune nei diabetici

richiedere Iesecuzione
@ Inbase lischemia cardiaca i puo trattare con fanmaci mirati,
coronarico

dialcuni esami

di Frimo livello come
I'elettrocardiogramma
e l'ecocardiogramma
sotto sforzo

 Se questi esami

non sena conclusivi,
ma permane
il dubbio si possono
fareindagini

it specifiche come
arisonanza
magnetica da stress
e la Tac coronarica.
Seitestsono positivi
siesegue
la coronarografia
che indirizzera
altrattamento
pilridoneo

Corriere della Sera / Mirca Tangherlinl

conun’ oconun

ISCHEMIA PROTRATTA

PLACCA :
[SINTOMI ¥
Quandosiverifica
urischemia cardiaca,
i possano avere quadsi NECROSI
clinicidistinti

INFARTO CARDIACO

11 ® Nellamaggior parte dei casi

si verifica quando sf chiude del tutto
unaceronaria, causando
unfschemia pil marcata
edufatura

| @ Isintomisono gli stessi dellangina
pectoris, ma il dolore
non étransitorio ed in genere
piliintenso

@ Conil riposo il dolore non passa

14

" @ Altrisintomi possibili sono

* mancanza difiato (dispnea),

nausea, pallore, intensa
sudorazione

PALLONCINO

Langioplastieg consiste nella dilatazione
dellacoronaria ostruita tramite un palloncino
onfiabile, seguita dal posizionamento
iunostent, unasorta di rete metallica,
oriassorbibile, permantenere il lume
delvosodilatato

[l bypass coronarico consiste nello scavalcare
il restog%mento delvasocoronarico inserendo
uncondotto vascolare che fa da ponte fra laorta
el arteriacoronaria, | condotti usafi per Uinnesto
sono segmenti divena prelevati dalla gamba
dello stesso paziente o, pil di recente, condott
arteriosi (per esempio arterie mammarie)

Disolitoil tipico dolore
] ochﬁﬁ%chemia
cardiaca inizia dietro
allosterno (al petto)

OPpnme comeuna
etendeairradiarsi |
soprattuttoal
sinistro, al collo e
delia mandibola

Linfarto spesso avviene
perfecclusione diuna
cofonaria eventoche
difrequentesiverifica

: rper_iaronuradexta'placg .

CHE COSA FARE

In presenza
diundolorealtorace
cheha

le caratteristiche

di quello cardiaco

e che dura piti

di 10-20 minuti,
hisogna

chiamare @==-
subitoil 118 4

» |n ospedale
la prima cosa
chevienefattae
[elettrocardiogramma.
Incontemporaneasi
eseguono alcuni
esami del sangue per
dosare
sostanze chessi liberano
dal cuore durante
linfarto
esiprocedeintempi
brevissimi
al trattamento
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