Srdecni vady




Ziskané chlopenni vady

Mitralni sten6za

Mitralni insuficience
Aortalni stendza

Aortalni insuficience

. Vady trikuspidalni a pulmonalni chlopné (méne caste)




Vrozeneé srdechni vady

Zkratove vady

- defekt septa sini / komor, perzistujici ductus arteriosus

Obstrukcni vady - koarktace aorty
Kombinované obstrukcni a zkratove vady —

Fallotova tetralogie, Eisenmengeruv syndrom

Dislokacni vady — Transpozive velikych cév, Ebsteinova anomalie
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Chlopenni vady

. Insuficience — nedomykavost, nedostatecne se
zavira




Poslechova mista jednotlivych
chlopni

Radiation of valve sounds

Aortic valve [ 2-‘*'-’ Pulmonary valve

Tricuspid valve ' Mitral valve




Ziskane chlopenni vady:

mitralni stendza

. Etiologie: po revmatické horeCce (nasledek streptokokoveé

infekce napr. Anginy!), Casto kombinace s aortalni insuficienci

. Klinicky obraz: facies mitralis — zaCervenalé tvare, casto s

drobnymi venektaziemi, kontrastuji s bledym okolim,
cyanéza rtu, dusnost, suchy kasel, palpitace pfi fibrilaci
sini

. Diagnostika: na EKG P mitrale — rozsirena a dvojvrcholova

vina P, ¢casto fibrilace sini, RTG S+P - dilatace levé
predsine, ECHO

. Komplikace: fibrilace sini, embolie,infek¢ni endokarditida,
opakované bronchitidy

. Terapie: chirurgicka terapie, katetrizace (balonkova
valvuloplastika),nahrada mitralni chlopné
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Mitralni stenoza
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Facies mitralis




RTG nalez dilatace levé siné
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Ziskane chlopenni vady:

mitralni insuficience

. Etiologie: nasledek streptokokové infekce

(anginy!),prolaps mitralni chlopne, infekéni endokarditida,
dilatace levé komory

. Klinicky obraz: systolicky selest v 5. mezizebri v

medioklavikularni ¢are, unava,namahova dusnost,
palpitace pfri fibrilaci sini

. Diagnostika: EKG — hypertrofie levé komory nebo P mitrale,

fibrilace sini, RTG S+P — dilatace stinu srdce,

. Komplikace: fibrilace sini, srdecni selhani, plicni edém,

infekéni endokarditida

. Terapie: nahrada chlopné




Mitralni insuficience




RTG znémk_Y hypertrofie levé
komory u mitralni insuficience




Ziskane chlopenni vady:

aortalni stenoza

. Etiologie: degenerativni, porevmaticka, vrozena

. Klinicky obraz: namahova dusnost, synkopy pri namaze,
angina pectoris, systolicky selest ve 2.mezizebri vpravo
parasternalné

. Diagnostika: EKG hypertrofi levé komory, RTG hrudniku,
ECHO, srdecni katetrizace (ventrikulografie)

. Komplikace: infek€ni endokarditida, srde¢ni selhani,nahla
smrt

. Terapie: nahrada chlopné




Ziskane chlopenni vady:

aortalni insuficience

. Etiologie: nejCastéji nasledkem streptokokovych infekci

(anginy!), Bechtérevova nemoc

. Klinicky obraz: srdecni selhani — namahova dusnost,

unava, diastolicky selest

. Diagnostika: EKG, echo,srdecni katetrizace

(ventrikulografie)

. Terapie: nahrada chlopneé




Ziskane chlopenni vady:

trikuspidalni stenoza

. Etiologie: nasledek streptokokové infekce, jako komplikace

pravostranného selhavani

. Klinicky obraz: rozsirené krcni zily, hepatomegalie,

periferni otoky, ascites

. Diagnostika: EKG vina vyskoa vina P, fibrilace sini, RTG

S+P, ECHO

. Komplikace: pravostranné srdecni selhani

. Terapie: katetrizacni balonkova valvuloplastika




Ziskane chlopenni vady:

trikuspidalni insuficience

. Etiologie: nasledek pravostranného srdecniho selhavani

pri plicni hypertenzi (dilatace pravé komory), infek€ni
endokarditida

. Klinicky obraz: zvysena napln krénich zil,hepatomegalie,

otoky, ascites, systolicky Selest nad dolnim okrajem sterna

. Diagnsotika: EKG — hypertrofie pravékomory,fibrilace sini,

RTG S+P, ECHO

. Terapie: terapie srdecniho selhavani, event. Chirurgicka

lécba pri primarnim postizeni




Vrozeneé srdechni vady

Zkratove vady

- defekt septa sini / komor, perzistujici ductus arteriosus

Obstrukcni vady - koarktace aorty
Kombinované obstrukcni a zkratove vady —

Fallotova tetralogie, Eisenmengeruv syndrom

Dislokacni vady — Transpozive velikych cév, Ebsteinova anomalie
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Vrozené srdecni vady - zkratove:

Defekt sinoveho septa

. Neuzavrené foramen ovale / defekt septa

. Okyslicena krev z levé predsine do praveé predsiné
. Mensi defekt - dg. az kolem 30.-40. roku — dusnost,unava,

arytmie

Rozsahlejsi defekt — dg.kratce po narozeni, srdecCni selhani,
neprospiva

. Diagnostika: EKG, RTG S+P, ECHO
. Terapie: katetrizacCni terapie nebo kardiochirurgicka léCba




Defekt sinového septa

Atrial Septal Defect
(problem)

hole between
chambers




Vrozené srdecni vady - zkratove:

Defekt komoroveho septa

. NedostateCne uzavrena prepazka mezi levou a pravou

komorou

. Proud krve z levé komory do prave

. Malé defekty: asymptomatické, hlucny systolicky Selest nalevo
od dolniho okraje sterna

. Velkeé defekty: srdeCni selhani po narozeni

. Diagnostika: EKG, RTG S+P, ECHO

. Terapie: kardiochirurgicka




Defekt komorovéeho septa

Ventricular Septal Defect (VSD)

Mitral Valve

Aortic Valve

Opening
Between
Ventricles
Tricuspid
Valve
AQ = Aorta
P& = Pulmaonary Artery
o LA = Left Atrium
Pulmonary Valve = Oygen-rich Blood RA = Right Atrium
Oxygen-poor Blood L'V = Left \entricle

. Mixed Blood FV = Right Ventricle



Perzistujici ductus arteriosus

Blood Flow to Patent
the Body Ductus

_- Arteriosus
=" [note change in
blood flow direction)

Increased
Blood Flow
to Lungs

Enlarged
— Left
Ventricle




Vrozené srdecni vady - obstrukcni:

Koarktace aorty

. Zuzeni aorty za odstupem leveé podklickove tepny

. Vzestup TK v horni poloviné tela, pod mistem zuzeni pokles TK

. Tlakova zatéz levé komory — hypertrofie levé komory

. Systolicky Selest mezi lopatkami

. Diagnostika: jicnové echo (TEE), angiografie

. Komplikace: srdecCni selhani, infekCni endokarditida,

aneuryzmata mozkovych tepen

. lTerapie: chirurgicka




Koarktace aorty

High blood Coarctation
pressure Xy of the aorta
before point

of coarctation

Low blood
pressure
beyond
point of
coarctation




Vrozené srdecCni vady — kombinované obstrukcni a zkratové vady:

Fallotova tetralogie

1) pulmonalni stendza
2)
3)

)

4) hypertrofie pravé komory

defekt komoroveho septa — subaortalni
nasedajici aorta (na defekt septa)

. Proud krve z prave komory do leve

. Cyanoza, dusnost — brzy po narozeni,systolicky Selest ve 2.
meziCebri vlevo

. V KO polycytemie, EKG, RTG S+P, ECHO

. Komplikace: hypoxemie, CMP u deti, infekCni endokarditida,
bez chirurgické leCby — umrti v detském veku

. Terapie: chirurgicka korekce vady




Transpozice velkych cev

Transposition of the Great Yessels
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