Ziskané srdecni vady

Chlopenni vady jsou velice ¢astym srde¢nim onemocnénim, které mize
mit podobu stenézy (zUzeni), regurgitace (nedomykavost) ¢i se mohou
tyto dva mechanismy kombinovat. Nejobsahlejsi je v rdmci chlopennich

vad problematika aortalni a mitralni chlopné. Chlopné pravého srdce jsou
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postizeny méneé Casto, i kdyz jejich postizeni mUze mit zasadni vliv na B
prognézu nemocného (napr. vyznamna trikuspidalni regurgitace). Aortic stenosis
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je taktéZ klinicky obraz. DalezZité je myslet na skute¢nost, Ze chlopenni Mitral stenosis

vady jsou velice Casto, pokud nevznikaji akutné jako napr. akutni mitralni
regurgitace pri infarktu myokardu papilarniho svalu, dlouhou dobu
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Patofyziologické mechanismy chlopennich vad jsou znac¢né rozmanité. — —

Obecné dochézi bud v disledku tlakového, nebo objemového pretizeni k i | Mstreginiston

hypertrofii, resp. dilataci srdecnich komor anebo sini s patficnymi D i i i

hemodynamickymi dopady. Aortalni insuficience kuprikladu vede k : i E reTon
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Oproti 20.stoleti se vyrazné zménila etiologie chlopennich vad. V Diastolel  Systole 1 Diastole 1Systole
disledku nastupu antibiotické 1é¢by vyznamné kleslo postizeni chlopni v ' ' '
dUsledku revmatické horecky, s vyjimkou rozvojovych zemi. V souc¢asné Poslechové nalezy vybranych srdecnich vad

dobé tedy prevldda v etiologii nemoci srde¢nich chlopni degenerativni
postizeni, vrozené poruchy (napf. bikuspidie aortalni chlopné
predisponujici k aortalni stenéze) nebo sekundarni postizeni, napr. v disledku dilatace srde¢ni komory.

V diagnostice chlopennich vad m& nyni zdsadni postaveni transthorakalni a jicnovd echokardiografie s
dopplerovskym vySetrfenim. Diky této metodé je mozné posoudit nejen anatomické abnormality, ale i jejich funk¢ni
dopady vcetné tlakovych gradientd.

Lécebné metody v soucasné dobé vedle medikamentdzni [éCby sestavaji nejen z chirurgického Feseni, ale také
ze stdle se vice uplatnujicich intervencnich katetrizacnich technik. To plati predevsim pro postizeni chlopni
levého srdce (TAVI, MitraClip apod.).

Aortalni regurgitace

Aortalni regurgitace je zapri¢inéna nedomykavosti aortaini chlopné. Insuficience aortaini chlopné mize byt
zapric¢inéna dilataci kofene aorty ¢i postizenim samotné chlopné a to jak v dlsledku ziskanych, tak i
kongenitalnich vad. V patofyziologii aortaIni regurgitace dominuje objemové pretizeni levé komory. Diagnostika
této vady je komplikovdna nékdy i mnohaletym asymptomatickym obdobim. Kromé klinického vysSetreni je
zakladni vysSetrovaci metodou echokardiografie. V 1é¢bé se mizZe uplatnit jak kardiochirurgickd intervence, tak
katetriza¢ni ndhrada chlopné.

{2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Aortalni requrgitace.

Aortalni stenéza

Aortalni stenédza je chlopenni vada charakterizovana zGzenim plochy aortalniho Usti. Dle lokalizace a etiologie
rozliSujeme valvularni (nejc¢astéjsi), supravalvularni a subvalvularni stenézu. Symptomatologie je u této vady
individualni, dlouhou dobu mize probihat zcela asymptomaticky ¢i se manifestovat jako angina
pectoris.Echokardiografické vysetreni je jako u jinych chlopennich vad stézejnim krokem diagnostiky. Zakladni
Ié¢bou je chirurgickd nebo katetriza¢ni ndhrada aortdini chlopné.

2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Aortalni stendza.

Mitrdini regurgitace

Mitralni insuficience je zapric¢inéna nedomykavosti mitrdini chlopné. Chlopen jeji zavésny apardt maji komplexni
anatomii, kterd zahrnuje prstenec, cipy chlopné, slasinky a papilarni svaly. Dllezita je také vyvojova a funkéni
spojitost mitraIni chlopné a levé komory. Mitrdlni insuficienci miZzeme rozdélit na primarni (postizeni chlopné vede
k regurgitaci a nasledné k alteraci funkce levé komory) a sekundarni (postizeni, dilatace, levé komory vede k
regurgitaci). Pri akutni mitralni regurgitaci v klinickém obraze dominuji priznaky kardidlniho plicniho edému az
kardiogenniho Soku. Chronicka regurgitace naproti tomu probihd i desitky let asymptomaticky. Jako u ostatnich
chlopennich vad echokardiografické vySetreni tvori zakladni prvek diagnostiky. LéCba mitralni insuficience sestava
jak z léCby farmakologické (prevence infek¢ni endokarditidy, Ié¢ba fibrilace sini a srde¢niho selhani), tak
invazivnich vykond. Preferované jsou zadchovné kardiochirurgické operace. Rozviji se i dalsi formy intervence,
napr. transkatetrova nahrada chlopné ¢i jiz v praxi pouzivany MitraClip.
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£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Mitrdlni insuficience.

Mitralni stenoza

Mitrdlni stendéza je chlopenni vada charakterizovana zizenim mitralniho Usti (fyziologicky mé plochu 4-6 cm?2).
Témeér vyhradné byva porevmaticka (Casto spojena s aortdlni stenézou). Vzacnéjsimi pricinami jsou vrozena
mitraIni stenéza, mitrdini anuldrni kalcifikace, systémova onemocnéni pojiva (sklerodermie atd.) ¢i myxom zuzujici
Gsti chlopné (nutné na né&j myslet v rdmci diferencialni diagnostiky stendzy). MitraIni stenéza mdze byt dlouhou
dobu asymptomatickd. Dominujicimi pfiznaky jsou dusnost a unava, pripadné znadmky tromboembolizace pfi
fibrilaci sini a pravostranného srdecniho selhani u pokrodilé vady. Pilifem diagnostiky, stejné jako u ostatnich
chlopennich vad, je echokardiografické vySetreni. Medikamentézni |é¢ba se soustfeduje na prevenci infekéni
endokarditidy, [é¢bu fibrilace sini a srde¢niho selhani. Mezi mozné techniky intervence patfi valvulotomie nebo
nahrada chlopné.

£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Mitrdlni stendza.

Trikuspidalni regurgitace

Trikuspidalni regurgitace je zplsobena nedomykavosti trojcipé chlopné mezi pravou sini a pravou komorou.
Lehké ¢i stopova trikuspidalni regurgitace je ¢astym echokardiografickym nélezem bez hemodynamickych dopadd.
Vyznamnéjsi nedomykavost méze byt bud primarni, nebo ¢astéji sekundarni v dlsledku plicni hypertenze anebo
onemocnéni levého srdce. Diagnostika je zalozena na echokardiografickém vySetreni. V 1é¢bé vyznamnéjsich
nedomykavosti stale dominuje kardiochirurgické reseni, i kdyz se jiz zkousi rlizné katetriza¢ni pristupy.

L2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Trikuspidalni regurgitace.

Trikuspidalni stenéza
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chlopné je nejcastéji disledkem revmatického poskozeni, vétsinou pri sou¢asném postizeni chlopni levého srdce. V
klinickém obrazu prevazuji symptomy pravostranného srdecniho selhani. Zékladni diagnostickou metodou je
echokardiografie. V 1éCbé se uplatiiuje jak perkutanni valvuloplastika, tak chirurgické reseni.

£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Trikuspidalni stencza.

Pulmonalni regurgitace

Pulmonalni insuficience je nedomykavost cipd pulmonaini chlopné mezi pravou srde¢ni komorou a plicnici. Mala
plicni insuficience je pomérné ¢astym ndlezem na rozdil od zdvazné plicni insuficience, kterd je nejcastéji pritomna
u vrozenych srdecnich vad a plicni hypertenze.

£ Podrobnéjsi informace naleznete na stréance Pulmondlini insuficience.

Pulmonalni stenéza

Pulmonalni stenéza je v rdamci kardiologie dospélych vzacnou chlopenni vadou. M{zZe se vyskytovat samostatné
nebo jako soucast komplexnéjsi stendzy v oblasti vytokového traktu pravé komory, myslena hlavné oblast plicnice.
Obecnéji se pod pojmem pulmonalni sten6za mysli jak stenéza pulmonalni chlopné, tak i subvalvularni nebo
supravalvularni obstrukce. Diagnostika se opird predevsim o echokardiografické vySetreni, pripadné vysetreni
katetrizaci k posouzeni tlaka.

£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Pulmonaini stendza.
ECHO zaznamy chlopennich vad
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Dopplerovské vysetieni pritoku Ctyrdutinovéa apikalni projekce s Dopplerovské méreni tlakovych
pulmonalni chlopni prokazujici ukazkou trikuspidalni stendzy gradientd na trojcipé chlopni pri
zavaznou pulmonalni insuficienci stendze

(viditelny retrogradni pohyb krve

pres chlopen)

Echokardiograficky prikaz tézké
trikuspidalni regurgitace (apikalni
¢tyrdutinova projekce)
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