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Patologijos, teismo medicinos
katedra

TEISMO MEDICINOS GRUPE

MIOKARDO INFARKTO IR PATOANATOMINIU
SIRDIES RADINIU PALYGINIMAS TARP MIRUSIUJU
DEL ISEMINES SIRDIES LIGOS IR KITU PRIEZASCIU

Darbo autorés. Agné GRIGONYTE (VI kursas), Miglé FILIPAUSKAITE (VI kursas).

Darbo vadovas. Asist. dr. Sigitas CHMIELIAUSKAS, VU MF Biomedicinos moksly
institutas, Patologijos, teismo medicinos katedra.

Darbo tikslas. Jvertinti ar miokardo infarkto (Ml) rando plotas skiriasi tarp
skirtingy mirties priezasciy grupiy; ar Ml rando plotas priklauso nuo jo lokalizacijos,
bei vainikiniy Sirdies arterijy stenozés laipsnio; ar esant Ml randui bendrosios Sirdies
charakteristikos skiriasi tarp lyciy.

Darbo metodika. | retrospektyvinj tyrimg buvo jtraukti 323 atvejai, kai autopsijos
metu buvo nustatyas Ml randas. Nuasmeninti 2013—2022 m. autopsijy duomenys gauti
iS Valstybinés teismo medicinos tarnybos. Kohorta buvo suskirstyta j dvi grupes pagal
mirties prieZastis — mirtys dél iSeminés Sirdies ligos n=211 ir kitos mirties prieZastys
n=112. Duomeny apdorojimui naudotos Microsoft Excel ir R Commander programos.
Duomenys buvo vetinami statistiSkai reikSmingais, kai p<0,05.

Rezultatai. Tiriamosios imties mirusiy asmeny amziaus vidurkis buvo 66,78 m.
(amziaus intervalas 32-97 m.). LyCiy santykis buvo artimas 3:1, vyraujant vyriskai ly-
Ciai (238 vyrai ir 85 moterys). Vyrai miré reikSmingai jaunesnio amziaus, nei moterys
(p<0,001). Lyginant vyry ir motery bendrasias Sirdies charakteristikas tirtoje imtyje buvo
stebimi statistiskai reikSmingi (p<0,05) Sie skirtumai: Sirdies masés vidurkis, kairiojo ir
desiniojo skilvelio pritekéjimo ir nutekéjimo trakty vidurkiai, bei kairiojo ir deSiniojo
skilveliy svoriy vidurkiai; kai vyry grupéje pastarieji rodikliai buvo reikSmingai didesni.
Nustatyta, kad dvi dazniausios MI lokalizacijos buvo Sirdies kairiajame skilvelyje —
priekinéje ir Soninéje sienelése (atitinkamai po 37% ir 22%). Miokardo infarkto rando
dydis statistiskai reiksmingai skyrési, kai Ml buvo nustatyti skirtingose lokalizacijose
(Soninéje ir priekinéje sieneléje p<0,001; priekinéje-Soninéje ir priekinéje sieneléje
p<0,001; uzpakalinéje ir priekinéje sieneléje p=0,014). Buvo nustatyta, kad Ml rando
plotas taip pat statistiSkai reikSmingai skyrési lyginant skirtingus vainikiniy kraujagysliy
stenozés laipsnius (kai buvo lyginama stenozé 50% ir 75% p=0,004; stenozé 75% ir >95%
p=0,010). Padalinus kohortg j dvi grupes pagal mirties priezastis, stebéta, kad mire
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nuo iSeminés Sirdies ligos, buvo reikSmingai jaunesni nei mirusieji dél kity priezasciy
(p=0,011). Vidutinis miokardo infarkto rando plotas buvo didesnis grupéje, kai mirties
priezastis buvo Sirdies patologija, taciau statistiSkai reikSmingo skirtumo nenustatyta
lyginant su kontroline grupe.

ISvados. DazZniausios Ml randy lokalizacijos buvo Sirdies kairiojo skilvelio priekiné-
jeir Soninéje sieneléje, o Ml rando plotas statistiskai reikSmingai skyrési tarp skirtingy
Ml lokalizacijy. Ml rando plotas statistiskai reikSmingai priklausé nuo vainikiniy krauja-
gysliy stenozés laipsnio, kuo stenozé buvo ryskesné — tuo didesnis buvo stebimas Ml
rando plotas. Vyry grupéje bendryjy Sirdies charakteristiky reikSmés buvo didesnés, nei
motery. Mire nuo iSeminés Sirdies ligos, buvo reikSmingai jaunesni nei tie, kurie miré
del kity priezasciy. Mirciy dél iSeminés Sirdies ligos atvejais buvo stebimas didesnis
Ml rando plotas, taciau statistiskai reikSmingo skirtumo nenustatyta.

Raktazodziai. Miokardo infarktas; autopsija; Ml plotas; Ml lokalizacija; vainikiniy
arterijy stenozé; mirties priezastys; teismo medicina.
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