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Postpartalna kardiomiopatija (PC) je oblik dilatativne kardiomiopatije, nejasne etiolo-gije, 
koja se javlja kod prethodno zdrave porodilje. Kriterijumi za postavljanje dijagnoze post-partalne 
kardiomiopatije donose se na osnovu srčane slabosti nastale od poslednjeg meseca trudnoće do 5 
meseci nakon porođaja, ejekcione frakcije leve komore (LVEF) < 45%, odsustva poznatog razloga 
za nastanak srčane slabosti, odsustva srčane bolesti pre poslednjeg meseca trudnoće i odsustva 
ehokardiografski uočene sistolne disfunkcije leve komore pre trudnoće. Bolesnica je smeštna u 
jedinicu intenzivne nege nakon trećeg porođaja, prirodnim putem, mesec dana pre prijema. Žali se 
na slabost, malaksalost, otoke i porast krvnog pritiska. Lečena je medikamentno, diureticima, ACE 
inhibitorom, beta blokatorom i antiaritmicima, zbog uočenih čestih epizoda ventrikularne tahikardije 
(VT), koje su u 3 navrata prekidane DC sinhronim šokom od 100 J. Indikovana je ugradnja 
dvokomornog implatabilnog kardioverter defibrilatora, što je nakon 5 dana od stabilizacije 
simptoma i urađeno. 

Peripartalna kardiomiopatija ugrožava zdravlje trudnica i porodilja. Klinička sumnja na 
postojanje PC je od izuzetnog značaja za ranu dijagnozu. Ehokardiografija kod PC je neo-phodna za 
dijagnozu i praćenje toka i ishoda lečenja. Standardni tretman za srčanu slabost preporučuje se kod 
bolsesnika sa PC; međutim, terapiju treba prilagoditi imajući u vidu i zdravlje fetusa tokom 
trudnoće. Potrebna su dalja istraživanja radi određivanja patofizioloških mehanizama ove kardio-
miopatije, biomarkera specifičnih za samu bolest, efikasnih tretmana, kao i mera prevencije za 
nastanak PC. 
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