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Zanety srdce

» akutni perikarditida
»bez vypotku — pericarditis sicca

» s vypotkem — pericarditis exsudativa
(sangvinolentni, serozni, hemoragicky,
hnisavy)

— Idiopaticka, virova,
poinfarktova, pri infekci, uremicka,
nadorova, postperkardiotomicky syndrom,
hydroperikard, hemoperikard



Akutni perikarditida Il

priznaky

klidova bolest, bodava, propagace do krku, meni
se s polohou, horsi pri nadechu, pri lehu na
zadech, mensi vsede, , pri rozvoji vypotku bolest
mensi, pokud je vypotku hodnée, bolest z
rozepeti perikardu

fyzikalni nalez

perikardialni treci selest — jemny Skrabavy,
sustivy zvuk vazany na ozvy, pri vypotku
tlumené ozvy, priznaky tamponady — pulsus
paradoxus, Skytavka z podrazdeni branice,
polykaci obtize z utlaku jicnu



Akutni perikarditida Il

» EKG — difuzne elevace ST — neodpovida
lokalizaci pri ICHS

» RTG — zvetseni srdecniho stinu pri
vypotku nad 300m|

»ECHO — suverenni metoda — echovolny
prostor okolo srdce

* |ecba — podle etiologie — antiflogistika,
antibiotika, kortikoidy

» pericarditis constrictiva — ztlustely nebo
zvapenately osrdeCnik — kamenneé srdce



RTG hrudniku
pri perikardialnim vypotku

f I




Myokarditida |

« zanet srdecniho svalu, obvykle pozde a
obtizne diagnostikovany

* myolyza svalovych vlaken, infiltrace
lymfocyty

* etiologie — mikrobialni toxin (difterie,
streptokoky, mykoplazmata, tyfus,
Klostridia, leptospiry), viry, imunologicke
deje



Myokarditida |

priznaky
unavnost, nevykonnost, dusnost, buseni

srdce, nepravidelnost chodu srdce, u deti
nevolnost, zvraceni

fyzikalni nalez

teploty, arytmie, oslabeny uder, temné —
gumove srdecni ozvy, nekdy cval, nizsi TK



Myokarditida Il

RTG — zvetseni srdeCniho stinu
EKG - snizeni voltaze QRS, nekdy a-v-
blokada, zmeny ST-T

ECHO — snizeni EF, edem myokardu,
nekdy segmentalni poruchy kinetiky

myokardialni biopsie
lecba — klid na luzku, dale dle etiololgie



Kardiomyopatie |

nespecificke postizeni myokardu snizujici
vykonnost srdecCni

degenerace, nekroza, fibroza
myokardialnich bunek

etiologie — infekcni, toxicke, endokrinni,
metabolicke, pri chronickych chorobach

podle druhu postizeni — dilatacni,
hypertroficka, restrikCni



Dilatacni kardiomyopatie
poskozena systolicka i diastolicka funkce
komory
komora dilatovana, moznost trombu v LK
priznaky - selhavani LK, poruchy rytmu |
maligni, deviace osy srdecni
RTG — zvéetsSeni srde€niho stinu, méstnani
v malém obehu
ECHO - dilatace komory, snizeni EF
lecba — klidovy rezim, diuretika,
vazodilatancia, antikoagulace,
transplantace srdce - recidivy




RTG hrudniku pri dilatacni
kardiomyopatil




Kardiomyopatie
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Hypertroficka kardiomyopatie

* hypertrofie zeiména mezikomoroveée
prepazky, uzavira vytokovy trakt LK

* priznaky — synkopy pri namaze, chova se
jako stenoza aortalniho usti

 diagnoza — echokardiograficky

 |lecba — Ca blokatory, betablokatory,
vyloucen digoxin



Restriktivni kardiomyopatie

* infiltrace myokardu a subendokardu
vazivem, omezeni roztaznosti komor v
diastole, poruchy prevodniho systemu

* priznaky - pokles vykonnosti,
zadychavani, priznaky levostranneho
selhani

 diagnostika — velmi obtizna, | echo-nalez
je chudy

* |ecba — neznama, transplantace srdce



Endokarditida |

zanet srdecni nitroblany - bakterialni,
abakterialni

akutni endokarditida

prudka sepse, nejcasteji zlaty stafylokok a
hemolyticky streptokok

etiologie — invazivni zakroky — trhani zubu,
tonzilektomie, tonzilitida — tvori se
vegetace na endokardu chlopni slozene z
fibrinu, leukocytu, destruuji chlopne,
ulamuji se do krevniho proudu — septicke
emboly



Endokarditida




Endokarditida ||

* priznaky — horecCky septickeho charakteru,
petechie, septické emboly na kuzi, kuze
barvy bilé kavy, akutne vznikly selest
(chlopniova vada), triskové hematomy na
nehtech

 diagnostika — poruchy koagulace, pozitivni
hemokultury, echokardiografie

* |lecba - antibiotika ve velke davce i.v. 6
tydnu, dale profylaxe pred invazivnimi
vykony



Endokarditis lenta |

» puvodce — streptokok viridujici,
nepyogenni

* snadneji vznika na zmenenych chlopnich,
vegetace | vetsi, ale bez nekroz, ulomky
vegetaci ,blandni infarkty” — Lohleinova
nefritida, Oslerovy uzliky, ale ne abscesy

* priznaky — prakticky bez symptomu —
unavnost, slabost, bledost — ktize barvy

bile kavy, bolesti v kloubech, novy Selest —
nova srdecni vada, splenomegalie



Endokarditis lenta ||

» Laboratorne — hematurie, zvysena
sedimentace, leukocytoza, pozitivni
hemokultury zridka, nutno odebirat stery z
podezrelych mist

Il hemokultury je nutno odebirat pri
vzestupu teploty!!

* |écba — antibiotika i.v., dlouhodobé,
profylaxe pri zakrocich



Ziskane srdecni vady |

mitralni stenoza — nejCastejsi po FR
priznaky — poslechovy nalez (opening
snap, diastolicky selest) fibrilace sini,
hemoptyza, vznik plicni hypertenze,
embolizace pfi fi sini do velkého obéhu,
kasel pri namaze, plicni edém, facies
mitralis

diagnostika — zvetseni LS na RTG, plicni
hyperemie, echokardiografie

lecba — komisurotomie, nahrada chlopne
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Ziskane srdecni vady |

» mitralni insuficience — nejcasteji je pricinou
dilatace srdce, prolaps mitralni chlopne,
ruptura slasinek pri IM, perforace chlopné
pri endokarditide

» diagnostika — RTG zvetseni LS 1 LK,
echokardiograficky take

 prolaps mitralni chlopne — u astenickych
osob, neohrozuje, doprovazen ES, lide
vhimaji citlive



Ziskane srdecni vady ll|

stenoza aortalniho usti

omezeni vytoku z LK, pretizeni LK, za
stendzou mensi tlak, snizené plneni
koronarnich arterii

pri namaze kolapsove stavy

TK —maly rozdil mezi TKs a TKd
RTG — zvetseni LK

EKG — pretizeni a hypertrofie LK

lecba — chirurgicky — nahrada chlopne s
bypassem, indikace podle gradientu



Senilni aortalni stendza

Short axis views from
above aortic valves

Senile aortic stenosis

Laft parasternal Aortic arch
long axis view

Stenotic aortic valve




EKG pri aortalni stenoze




Ziskane srdecni vady |V

iInsuficience aortalni chlopne

navrat casti tepoveho objemu do komory, velky
vypuzovany objem

priznaky — Mussetuv pfiznak — kyvani hlavou
soucasneé s pulsem, Marfanuv syndrom —
pavoukovité prsty, diastolicky foukavy selest,
Flintuv priznak, velky rozdil mezi TK s a TKd,
Corriganuv puls — magnus, celer, altus
diagnostika — zvetsena LK, zvetsena pulsujici
aorta

lecba — nahrada aortalni chlopné



Aortalni insuficience

Left parastarnal
long axis view

atrium
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Koarktace aorty

zUzeni az za odstupem a. subclavia sin.

hypertenze horni poloviny tela, hypotenze
dolni poloviny

hypertenze vznika pravdepodobne v
ledvinach pri nizsim prokrveni renin-
angiotensin - aldosteronovym systemem

postupne rozvoj hypertrofie LK



Onemocneni aorty

aneuryzma hrudni aorty

utlak mediastina a prochazejicich struktur,
| eroze skeletu — pricina bolesti

syndrom aortalniho oblouku

Takayasuova bezpulsova choroba —
vaskulitida postihujici intimu velkych cey,
uzavira odstupy vetvi

aneuryzma brisni aorty

vetsinou hmatne pri palpaci bricha, eroze
tél obratlu, kalcifikace na RTG, nad 5,5cm
hrozi ruptura



Aneuryzma hrudni aorty

S
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Ruptura aortalniho aneurysmatu

Aortogram




Dissekujici aneuryzma aorty

poruseni intimy, prunik krve do stény,
smaciva plocha, DIC

bolesti az IM charakteru, ale EKG
normalni

priznaky dle umisteni — synkopa, renalni
selhani
reseni — chirurgicke dle nalehavosti



Angiologie

Podobor vnitrniho |ékarstvi specializujici
se na prevenci, diagnostiku a terapii
onemocneéni cév — zily, tepny, lymfaticke
cévy



Obecna stavba cévni stény

* [ntima — vnitrni nesmaciva vystelka kryta
endotelem

* Media — stredni vrstva tvorena elastickym
vazivem — vetsi tepny, hladkou svalovinou —
mensi tepny 3 duenit

nnnnn ctive tizzue o
4

e Adventicie — vnéjsi vazivova

vrstva

external elastic lamina
zmooth muzcle cellz

Tunica media
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Vysetrovaci metody

e Anamnéza

- Rodinna i osobni anamnéza zameérena na
onemocnheéni spojené s aterosklerozou, TEN,
anamneéza koureni

- u tepenného uzaveéru dulezité klaudikace,
klaudikacni interval

- U zilniho uzavéru anamnéza imobilizace —
operacni vykon, cestovani



Vysetrovaci metody

Fyzikalni vysSetreni

v’ Vysetreni tepen — kvalita klze, atrofie, vymizeni
podkozniho tuku, ztrata ochlupeni, nechty nerostou,
deformuiji se, kUze je suchd, zména barvy az mramoraz,
zmeéna teploty

- hmatani pulzaci tepen, slysitelny selest nad zuzenim

v’ Vysetreni Zil — otok- asymetricky u HZT, zabarveni —
phlegmasia alba et coerulea dolens

- Bolest spontanni i palpacni
- Homansovo a plantarni znameni




Phlegmasia coerulea dolens a
mramoraz DKK



https://www.ebmedicine.net/content.php?action=showPage&pid=475
https://www.healthdiseases.org/livedo-reticularis/

Vysetrovaci metody

e Laboratorni

- KO, koagulace vc. DD, trombofilni stavy,
biochemie VC. lipidogramu, KM a glykémie

Pristrojové — UZ doppler — zlaty standard

- dale CT nebo MR angiografie, DSA, flebografie,
scintigrafie, Biopsie cévni steny

- Zatézoveé vysetreni na béhatku, Ratschowuv
test



Ischemicka choroba dolnich koncetin

 Tkané DKK trpi nedostatkem zivin a kysliku v
dusledku Spatného prokrveni

* Etiologie — nejcastéji AS
- dalsi pricina: koarktace aorty, vaskulitidy,

periferni embolizace, utlak okoli, iatrogenni
poskozeni, Blrgerova nemoc — u mladych kuraku

e Rozsah poskozeni — u dabetiku spiSe bércové
tepny, u kuraku a pac. s hyperlipidémii panevni a
stehenni reciste

- Lerishuv syndrom — izolované postizeni bifurkace
aorty a prox. usek ilickych tepen




ICHDKK — Fontainova klasifikace

Stadium | - asymptomatické
Stadium lla — klaudikace > 200m
Stadium Ilb — klaudikace < 200m
Stadium Il — Klidové bolesti
Stadium IV — trofické defekty




ICHDKK - diff dg.

* Venodzni uzaver — bolest spise tlakova, u
ICHDKK krecovita

- uleva od boleti pri elevaci, u ICHDKK spise
zhorseni

* Spinalni etiologie — slabost, mravenceni,
bolesti zad, specifické dermatomy

e Artropatie — bolesti v oblasti kloubu, typicky
nocni bolest




ICHDKK

 Komplikace — obtizné hojeni ran, defekty, gangréna,
akutni tepenny uzaver,
* Terapie — nutna kompenzace hypertenze,
hyperlipidémie a diabetu
- Antiagregace — ASA/clopidogrel
- Antikoagulace — pouze pokud embolizacni geneze nebo
u dilatacni formy s intraluminalnim trombem

- |écba klaudikaci — cilostazol, naftidofuryl, pentoxyfilin

- PTA, chirurgicka terapie — bypass, trombarterectomie,
amputace — posledni moznost




Akutni koncetinova ischemie

* Nahle vznikla porucha prokrveni koncetiny

* Etiologie — nejcastéji embolie — Fisi, IM,
endokarditida, aneurysma LK, paradoxni
embolizace pri FOA

- trombdza, ruptura AS platu, disekce aorty,
poranéni tepny — napr. po punkci
e Klin. obraz — chlad, bledost az mramoraz

koncetiny, kruta bolest, snizena hybnost,
chybéni pulzaci




Akutni koncetinova ischemie

* Diagnostika — Klinicky obraz, UZ doppler, CT
angiografie

* Diff. dg. — phlegmasia coerulea dolens — také
chybi pulzace

 Komplikace —sok, ischemicka nekroza,
uvolnéni myoglobinu > akutni renalni selhani,
kompartment syndrom




Akutni koncetinova ischemie

* Terapie — nejprve aplikace heparinu — zabrani
narustani trombu, analgetika
- prednostné chirurgicka - embolektomie

Fogartyho katetrem, bypass, lokalni intraarterialni
trombolyza, aspiracni trombektomie



Embolektomie Fogartyho katetrem
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http://www.onlinejacc.org/content/65/17_Supplement/S387
https://www.bmj.com/content/345/bmj.e5208

Disekce aorty

* Definice — podélné rozstepeni jeji stény,
vytvoreni falesného a pravého lumen

e Etiologie — Aneurysma, zanétliva onemocnéni
aorty, systémova onemocneéni pojiva,
latrogenni, traumaticka,

* Klasifikace — Standfordska klasifikace —
nejpouzivaneéjsi —typ A — pokud postizena
ascendentni aorta, typ B — pokud postizena
neni, dale Debakey systém




STANFORD Type A Type B
DEBAKEY Type | Type Il Type IlI

NORMAL
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Disekce aorty

e Klinicky obraz: nahle vznikla ostra palciva bolest
vystrelujici do zad, CMP, IM, synkopa, jiné
organova ischemie

* Diagnostika — typicka bolest, deficit pulzaci na
periferii, vyrazny stranovy rozdil na koncetinach

- na RTG muze byt rozsireni mediastina, na EKG
Zzmeny pri postizeni koronarnich tepen

- laboratorné — elev. DD, laboratorni projevy
ischémie — elev. Laktatu, kreatininu, JT, TnT

- zobrazovaci metody — CTAG, ECHO srdce






https://radiopaedia.org/articles/aortic-dissection

Disekce aorty

* Terapie — u disekce typu A urgentni
kardiochirurgicky vykon

- disekce typu B — stabilizace pacienta — STK
udrzovat mezi 100 — 120 mmHg, poté zavedeni
stentgraftu, nahrada protézou |
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Aneurysmata

lokalizované rozsireni stény ve vsech jejich
vrstvach

Etiologie — Urazy, sklerotické zmeény, vrozena
meénéecennost stény tepny, v minulosti Lues

Predilekcni mista — aortalni oblouk, abdominalni
aorta, mozkové tepny, podkolenni tepna

Klin. obraz — vetSinou nahodny nalez, utlak
okolnich tkani, pfi mozkovych aneurysmat
neurolog. symptomatologie




Aneurysmata

* Diagnostika — UZ doppler, CTAG, pri velkych
rozmeérech a astenickém habitu muzou byt
hmatné

 Komplikace — ruptura, embolizace, tromboticky
uzaver

* Lécba — sledovani, kompenzace hypertenze, dle
velkosti a symptomu prip. operacni vykon

- endovaskularni - zavedeni stengraftu, prip. -
implantace protézy, u mozkovych aneurysmat
coiling, clipping
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Aneurysm treatment

Open repiar Stenting Coiling Clipping
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Onemocneéni zil - varixy

* Vakovité nebo valcovité rozsireni zilniho
kmene — povrchového nebo hlubokého

e Etiologie — multifaktorialni — vrozena
nedostatecnost vaziva, hormonalni pusobeni,
dlouhé stani, tehotenstvi, obezita

* Priznaky - viditelné a hmatné povrchové
varixy, pocit preplnéni DKK a perimal. otoky
zejmeéna vecer




Klasifikace varixu DKK

co C1 C2 C3 (4 C5 C6

Zadné varixy Mikrovarixy Kmenové Otok  Pigmentace Zhojenyvied Aktivnivied
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Varixy

* Diagnostika — klinicky obraz, UZ doppler —
zejmeéna pred operachim odstranénim, kde
nutno vysetrit priuchodnost hlubokého

systému

* Komplikace — flebitidy, zilni insuf.

* Terapie — elastické puncochy, vice pohybu,
venotonika, odstranéni chirurgicky,
sklerotizace




Povrchova flebitida

Zaneétlivé postizeni varikdozniho uzlu nebo vény s
trombotickym uzavérem

Etiologie — mechanicky utlak, na HKK casto po
venepunkcich, Blirgerova nemoc, malignita

Klinicky obraz - znamky zanétu v oblasti postizené vény,
zatvrdnuti - znamka trombodzy

Diagnostika: klinicky obraz, prip. UZ doppler

Terapie— hirudoid a antiflogistika lokalné, bandaze, pfri
vetsim rozsahu nebo blizkosti saféno-femoralni junkce,
tj. pri riziku prechodu do hlubokého systému
antikoagulace, ATB pri celkovych znamkach zanétu




Hluboka flebotrombadza

Intravaskularni trombadza v hlubokych zilach
zejmeéna DKK

Etiologie - Wirchovovo trias

Predisponuijici faktory — operace, urazy, imobilita,
dlouhé sezeni — cestovani, sepse, obezita,
malignity, trombofilni stavy

Priznaky — otok, zteplani, palpacni bolestivost v
prubéhu zil, muze byt i klidova, zvyraznéni
povrchové systému, pozit. Homans a plantarni
Znameni




Hluboka flebotrobodza

Diagnostika — klinicky obraz, UZ doppler,

scintigrafie, elev. DD
Diff dg.: postromboticky syndrom, lymfedém, LIS,

tepenny uzaver — phlegmasia coerulea dolens —
také chybi pulzace

Komplikace — PE, postromboticky syndrom
Terapie — Bandaz, klidovy rezim

- antikoagulace — LMWH, warfarin, NOAC

- trombolyza, vC. lokalni trombolyzy — vétsi rozsah
phlegmasia ceorulea dolens



Chronicka zilni insuficience

Definice — staza krve v DKK se zvysenim zilniho
tlaku a se sekundarnimi zmenami zil a kize

Etiologie — porucha funkce zilnich chlopni s
naslednou poruchou mikrocirkulace

Priznaky — prechodné perimaleolarni otoky,
varixy, v pozdéjsich fazich i trvalé otoky s
uvolnénim hemosiderinu do kuze, vznik bércové
ulcerace

Diagnostika — klinicky obraz, UZ doppler

Terapie — kompresni |écba, venotonika




Lymfedém

Staza v lymfatickém obéhu zpUsobujici stazu lymfy v
podkozi

Etiologie — Castéji sekundarni — porucha pruchodnosti
pri tumordznim procesu, po operaci, zanetu, ozareni
Klinicky obraz — postupné se zhorsujici otok koncetiny
induraci podkozi

Dignostika — klinicky obraz, lymfografie -
lymfoscintigrafie

Komplikace — Erysipel, defekty, vzacné i maligni
transformace - lymfangiosarkom

Terapie — lymfaticka drenaz, kompresivni terapie,
odstranéni vyvolavajici priciny
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 Llymfedém LDK  Lymfoscintigrafie DKK
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Dekuji za pozornost !



