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REKONSTRUKCINĖS IR PLASTINĖS CHIRURGIJOS GRUPĖ

KRŪTINĖS ANGOS SINDROMA S

Autorius. Povilas JURGUTAVIČIUS, V kursas.

Vadovas. Mindaugas MINDERIS, Plastinės ir rekonstrukcinės chirurgijos centras, 
Vilniaus universiteto ligoninė Santaros klinikos

Tikslas. Apžvelgti mokslinę literatūrą ir papildyti turimas žinias klinikiniu krūtinės 
angos sindromo (KAS) atveju.

Atvejo (atvejų serijos) aprašymas. 67 m. moteris kreipėsi į gydytoją dėl kairės 
rankos skausmo, kilusio atlikus raumens biopsiją iš žasto išorinės pusės. Biopsijos 
vietoje pasireiškė skausmas, jis plito į vidinę žasto pusę, mentę, distalines rankos 
dalis. Rankos pakėlimas tapo skausmingas ir ribotas. Moteris skundėsi stipriu kairės 
galvos ir veido pusės skausmu. Skausmas išplito į mentę, petį. Jautė bendrą silpnumo 
jausmą, galvos svaigimo su pykinimu epizodus, sutriko rijimas, atsirado širdies ritmo 
sutrikimų. KAS provokaciniai testai buvo teigiami. Peties judesiai riboti, rankos negali 
pakelti iki horizontalios plokštumos. Kairės rankos jėga sumažėjusi (kairė ranka – 8 kg, 
dešinė – 18 kg). Įvertinus požymių visumą, pacientei nustatytas KAS. Atlikus priekinę 
skalenotomiją bendroji savijauta pagerėjo. Galva nebesvaigsta, išnyko veido skausmas 
ir tirpimas. Ranka nebeskauda, netirpsta. Rankos kėlimas nekelia skausmo. Sustiprėjo 
jėga (dešinė ranka – 20 kg, kairė – 18 kg). Praėjus 7 mėn. po operacijos pacientė pradėjo 
jausti skausmą dešinėje krūtinės pusėje, žaste, šis skausmas plito žemyn į ranką. Rankų 
jėga nepakito (dešinė ir kairė rankos – po 21 kg). KAS provokaciniai mėginiai teigiami. 
Pacientei diagnozuotas dešinės pusės krūtinės angos sindromas. Atlikta dešinės pusės 
priekinė skalenotomija. Po operacijos skausmai rankoje ir galvoje išnyko. Praėjus 3 
mėn. po dešinės pusės dekompresijos, pacientė jaučiasi gerai, simptomų nebejaučia. 

Rezultatai. Krūtinės angos sindromas apima visumą simptomų, kylančių dėl 
neurovaskulinio pluošto kompresijos krūtinės angoje. Neurologinis KAS laikomas 
dažniausiu, gali pasireikšti galvos, viršutinės galūnės ar kardiologiniais simptomais. 

Išvados. Ši liga dar mažai žinoma, dažnai neįtariama arba vėlai diagnozuojama. 
Šiame darbe aptariamas iliustratyvus klinikinis atvejis bei puikūs chirurginio gydymo 
rezultatai.

Raktažodžiai. Krūtinės angos sindromas, neurologinis krūtinės angos sindromas, 
petinio rezginio kompresija, skalenotomija.
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