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MIT VÁRNAK EL TŐLÜNK?

1. AZ ELSŐ, AKI A BETEGGEL TALÁLKOZIK GÁTŐR SZEREP, 
ELSŐDLEGES ELLÁTÁS

2. A SÜRGŐSSÉGI HELYZETEK FELISMERÉSE- DIFFERENCIÁL 
DIAGNÓZIS-DIAGNÓZIS-DÖNTÉSHOZATAL

3. NEM NAPI RUTIN, DE…



AMI VAN:

AMI NINCS:

• NINCS NŐVÉR, ASSZISZTANCIA

• NINCS LABOR

• NINCS KÉPALKOTÓ DIAGNOSZTIKA

• NINCS ÜGYLETEVEZETŐ, KONZÍLIÁRUS

• NINCS JÓL FELSZERELT RENDELŐ























































AKUT MELLKASI 
FÁJDALOM

• Anamnézis kérdései?

• Fizikális vizsgálat? Terápia?

• Differenciál diagnózis?



AKUT HASI FÁJDALOM

• Anamnézis kérdései?

• Fizikális vizsgálat?

• Differenciál diagnózis?



Mellkasi  fájdalom

• Coronaria betegség - AICS

• Pulmonalis embolisatio

• Aorta dissectio

• Pericarditis 

• PTX – Pleuritis

• Diff. Dg.:

Neurológiai eredet

Mozgásszervi eredet

Gastrointestinalis eredet

Psychogen eredet 

Amikor nem fáj !





Acut mellkasi fájdalom leggyakoribb okai

Cardialis Angina pect. retrosternalis < 2-10’

Instabil angina „ <20’

AMI „ >30’

Pericarditis élesebb fájdalom pericard. zörej

DCM diffuzabb fájdalom tartam változó

Vascularis Aorta dissectio hirtelen,éles fájdalom Hrt, Kötőszöveti eltérés

Pulm. embolia localisatio változó dyspnoe dominálhat

Pulm. hrt. nyomás dyspnoe, ékelt pulm.II.

Pulmonalis Pleuritis adott localisatioban sóhajtás ront

Tracheobronchitis égő dyscomfort köhögés jellemzi

Pneumothorax hirtelen kezdet dyspnoe (effort?)

Gastrointest.        GERD substernalis égés 10-60’ – postprandialis

Ulcus betegség elhúzódó epigastrialis antacida javít

Epehólyag bet. „   v. jobb bordaív alatti spec. étel provokálja 

Pancreatitis tartós, övszerű fájdalom étkezés – risikófaktorok

Hiatus hernia provokálhat ischaemiát voluminosus étkezés

Musculo-sceletal Costochondritis hirtelen kezdet nyomásérzékenység

Cerv. discus bet.  nyakmozgás kiválthatja

Th. spondylosis localisatio változó nyomásérzékenység

Trauma constans fájdalom „

Fertőzés Zoster dermatomában égés hólyagok

Psyches ok Pánik syndroma gyakran szívcsúcsi emocionalis eltérések





Amikor az ischaemia nem fáj

Ischaemia kezdeti stádiumai

Diabetes mellitus, idős beteg, nő

Polyneuropathiák

Mediastinalis irradiatio 

Egyéni érzékenység    (AMI 10-27%-a „silent” !)



ESET  I.

• 40 éves nő rendelőben jelentkezik reggel 9 órakor

• hajnali 5-kor kezdődő nehézlégzés, mellkasi enyhe 

nyomás (inkább diszkomfort érzés, mint fájdalom)

• Jelenleg fulladás, mellkasi diszkomfort érzés, 

verejtékezés, hányinger nincs.

• Mindene fáj

• ANAMNÉZIS KÉRDÉSEI?





ESET I.

• 40 éves nő, BMI: 30

• anamnézis: hipertónia, hyperkoleszterinémia, 

GERD, Inzulinos cukorbeteg 

• dohányzás





ESET I.

• Vizsgálat: 

• RR: 150/90Hgmm, 64/min, O2sat:96%, légzésszám: 
16/min

• szív: tiszta, ritmusos, normofrekv. 

• tüdő: érdessejtes alaplégzés, kóros nem hallható

• has: puha, betap., rez., nyom érz. nincs, máj, lép nem 
tap., vesék szabadok

• perifériás oedema nem tap.





• Állapotrosszabbodás

• Ismételt megjelenés másik egészségügyi 

szolgáltatónál



L.V. 

















ESET I.

• terápia

• nyugalomba helyezés

• branül – vénabiztosítás

• Oxigén

• nitrát (RR kontrol!)

• aszpirin 300 mg p.o.

• clopidrogel 600mg p.o.

• (heparine 5000 NE i.v.)





ESET 2.

• 50 éves ffi, enyhe hypertonia, jó compliance, 

tegnap collabált, jelenleg panaszmentes, norm 

paraméterek





• TTEKG: JTSZB  ---- kardiológius felveti pulmonalis 

embólia gyanúj

• Apró PE igazolódik – klinikai relevanciája csekély

• Háziorvosnak mégis fontos az ok felgönygölítése



ESET 3.

• 50 éves férfi

• Hypertonia, diabetes

• Bútorszállítás közben eszméletvesztés, 4 végtagra 

kiterjedő görcsroham

• Epilepszia korábban nem volt ismert

• Rohamot követően feltisztult állapotban kísérik

• Egyedüli panasza a gyengeség 



• Elesett általános állapot

• RR: 80/?

• Tachycard szívműködés





ESET

• széles QRS tachycardia

• Supraventricularis tachycardia vagy ventricularis 

tachycardia???

• Frekv: 278/min

• Walsalva manőver?

• Adenosin teszt?



• OMSZ: 

Mivel a beteg instabil: elektromos kardioverzió





• PCI: koronária elzáródás igazolódott, stent 

implantáció



ESET 4.

• Békés rendelésen telefonon ismeretlen személy 

hív, hogy az ablakon keresztül eddig szomszédja 

furcsán vette a levegőt. Bement hozzá és már nem 

vesz levegőt.

• Ismeretlen beteg

• Rossz szociális körülmények

• Elkezdett reanimátió nővérrel

• Mentőhelikopter érkezéséig



• Részvétel reanimatioban



ESET V.

• 79 éves ffi

• a nap folyamán több alkalommal hányt

• zavartnak tűnik

• agitált



ESET V.

• egyszeri laza székürítés

• bevette a szokásos gyógyszereit: metformin, 
glimepirid, perindropril, thiazide…

• a fiának 2 napja volt vírusos enteritisze



ESET V.

kiérkezéskor:

• sápadt

• fel-alá járkál, nem ül hajlandó leülni

• zavart

• a pizsamája nedves 



ESET V.

vizsgálat:

• RR: 105/90Hgmm, 88/min

• bőr turgora csökkent, de verítékes

• nyelv bevont

• tiszta, ritm. normofrekv. szívm., érdessejtes
alaplégzés, kóros nem hallható

• puha, betap. has, rez., érz. nincs, máj, lép nem 
tap., vesék szabadok, norm. bélhangok

• nyaki nagyerek felett zörej nem hallható



ESET V.

• neurológiai státusz (ami vizsgálható, pl

nystagmus, pupillák)negatív

• térben időben dezorientált

• agitált



ESET V.

• O2sat: 98%

• vércukorszint: 2,1 mmol/l



ESET V.

• 10 ml inj. Glucosum 40 %

• cukros tea

• vércukorkontrol: 4,1 mmol/l

• Hospitalizáció?

• Differenciál diagnosztika!!



ZAVART BETEG

Éber, de dezorientált, különös viselkedés, mozgás, beszéd

• heteroanamnézis

• alkohol intoxikáció DE más oka is lehet!

• gyógyszermérgezés

• hypoglicaemia

• kardiológiai ok – AF, PAF, CSH, bradycardia

• exsiccosis

• idős beteg

• vese-, és májbetegségek



ESET V. - ÜZENET

• Zavartság esetén – hypoglycaemia kizárása!













ESET  VI.

• 57 éves férfi

• ranitidinért jön az ügyletre

• gyomorpanasz 4-5 órája



ESET 

• enyhe hányinger, de nem hányt

• rendszertelen étkezés

• gyakori gyomorpanaszok



ESET

• anamnézis: hipertónia, hyperkoleszterinémia, 

GERD, vesekövesség

• dohányzik

• gyógyszerek: ramipril 1x10 mg, amlodipin 

1x10mg, atorvastatin 1x10mg, néha ranitidin



ESET

• Vizsgálat: 

• RR: 165/80Hgmm, 82/min, O2sat:97%

• szív: tiszta, ritmusos, normofrekv. 

• tüdő: érdessejtes alaplégzés, kóros nem hallható

• has: puha, betap., rez. nincs, mérs. nyom. érz. 
epigastrialisan, máj, lép nem tap., vesék szabadok





ESET

• terápia

• nyugalomba helyezés

• branül – vénabiztosítás

• Oxigén

• nitrát (RR kontrol!)

• fájdalomcsillapítás (morphin1-2 mg) + 
antiemetikumok

• aszpirin 300 mg p.o.

• clopidrogel 300mg p.o., trimetazidin 150 mg p.o.

• (heparine 5000 NE i.v.)



ESET  - ÜZENET

• Gyomortáji fájdalom – inferior AMI?



ESET VII.

Anamnézis:

• 2008: pyelonephritis ac

• 2010. 2011-ben vesekő, vizelettel spontán 

kőtávozások, urológiai gondozás

• 2011.dec.1-én jobb o. inguinalis herniotomia



ESET 4.

• 40 éves férfi

• Éjjel óta mellkasában, hátában, vállaiban és az 

állában izomlázszerű fájdalom

• A mozgás fokozza  a panaszait,élessé válik  a 

fájdalom

• Flector gélre a panaszai enyhülnek



ESET 4.

• 10 napig postop. LMWH

• Láz nincs

• Köhögés, fulladás, nehézlégzés nincsen

• Mélyet lélegezni nem tud



ESET

• Jó általános állapot

• Kifejezett nyomásérzékenység a sternum és a 

bordák felett

• 125/80Hgmm

• Érdes légzés, bal oldalon 3 hu-jas tompulat, felette 

gyengült légzés

• Tiszta, ritmusos szapora szívm. 100/min

• Has: neg.st., herniotomia hege



ESET 

• Lábszárakon oedema nincs, MVTre utaló jel 

nincsen

• EKG: SR, 100/min, jobb szívfél terheltségre ut. jel 

nincsen



ESET

• Differenciál diagnosztika

• OMSZ

• Dg. Pulmonalis embolia



ESET - ÜZENET

• mozgásszervi panasznak is tűnhet pulmonalis 

embolizáció

• Az egyik leggyakoribb suspect diagnózis

• Az egyik leggyakoribb elnézett diagnózis is





ESET IV. - ÜZENET

• Merjünk „felülbírálni”



ÖSSZEGZÉS

• Sosem tudhatjuk, mire megyünk ki

• A tudás inkább széleskörű, mint mély

• Bármi előfordulhat

• Elsődleges orvosi ellátás

• Felismerni a vészhelyzetet, sürgősség megítélése

• döntéshozatal

• cselekvés

• FELELŐSSÉG


