MECHANIKA SRDECNI CINNOSTI
SRDECNI CYKLUS
SRDECNI SELHANI




PASIVNiIi PROTAZENI AKTIVNI PROTAZENI

STARLINGUV PRINCIP (zakon) (heterometricka autoregulace)



DOTIZENA KONTRAKCE PRELOAD - predtiZzeni, AFTERLOAD - dotiZeni
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Diastola: ri T rostou, P nejprve klesa, poté roste (vztah délka/tenze)

lzovolumicka kontrakce: T roste pfi uzavienych chlopnich —

vzestup P

.r1 Ejekce: r klesa, h roste, proto P roste i pfi stejné T

lzovolumicka relaxace: T klesa pfi uzavienych chlopnich — pokles P




FieLinG 41 PRETSURE  EJEcTioN v IR ECUnE

~ -
weN/ L TLAKE E g TLARKUK
§ (Av) (AP) o m?—.& v) v (=
(2o ~¥° “‘"“*l“}
D.
S.
) g D.
o #“‘% : ¢>~s§'ﬁJ ¥-yo . i ';
2 STEWO2A /10 S B & EBULE
' SELESTY CaEFwx)
. . ". ", I .
' " " .“*M.—.h—_—
Eli | TONOKARDIOGI A Sv3r.
Deme7.
Erée
el




POLYGRAFIE (polygram)
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— Zpusobeny vibraci:
|.  —uzavér mitralni (+ trikuspidalni) chlopné | -<Uzaveér a napinani chlopni
Il. - uzavér aortalni (+ pulmonalni) chlopné < slzovolumické kontrakce srde¢niho

lll—- rychlé plnéni komor - patologicka svalu (papil.sv., Slasinky)

V. - sinovy — vétSinou patologicka ~ <Turbulentni proudéni krve

Vibrace komorové steny




SELESTY - patologické fenomény

1. SYSTOLICKY: TURBULENTNIi PROUDENI KRVE

« Stendza — aortalni, pulmonalni (1)

* Regurgitace — mitralni, trikuspidalni (2)

2. DIASTOLICKY:

« Stendza — mitralni, trikuspidalni (3)

* Regurgitace — aortalni, pulmonalni (4)

3. TRVALY: o
. Defekty septa . I il \VA

Rozstép |. nebo II. ozvy:
asynchronni uzavér M - T
chlopné (I.)

nebo Ao - P chlopné (ll.)
(inspirace, hypertenze....)




SRDECNI VYDEJ
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PRUTOK

sympatikus, parasympatikus

Starlinguv zakon

Pttt

Zilni navrat
Compliance
Aortalni tlak

SV = SF x SO Sl/min

SO = EDO - ESO | 70ml

EF = EDO - ESV/EDV

>60%




SRDECNI REZERVA = maximalni MO / klidovy MO

KORONARNI REZERVA = maximalni KP / klidovy KP

CHRONOTROPNI REZERVA = maximalni SF / klidova SF

OBJEMOVA REZERVA = maximalni SO / klidovy SO

SRDECNI INDEX = MV / povrch té&la

3,5

3-5

1,5



MV (I/min)

30 — T

SRDECNI REZERVA
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FYZIOLOGICKA ODEZVA

SRDECNI SELHANI

ZATEZ (W/kg)



SRDECNI SELHANI

Neschopnost srdeCni pumpy uspokojit obéhoveé naroky periferie pfi normalnim
Zilnim navratu.

NEJCASTEJSI PRICINY:
« Zavazné arytmie
 Pretizeni — objemove (aortalni insuficience, a-v zkraty) nebo tlakove (hypertenze

a aortalni stendza — pretizeni vlevo, plicni hypertenze a sten6za pulmonalni

chlopné — pretiZzeni vpravo)

» Kardiomyopatie

PRIZNAKY: slabost, otoky, Zilni mé&stnani, dyspnoe, cyandza

AKUTNI x CHRONICKE. KOMPENZOVANE x DEKOMPENZOVANE.
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PRICINY SRDECNIHO SELHANI

MECHANICKE *Tlakové pretizeni (stenoza chlopni, hypertenze)
*Objemové pretizeni (insuficience chlopni, retence vody)
*Aneurysma
*Dyssynergie

*Endo-myokardialni restrikce

MYOKARDIALNI  -Kardiomyopatie
*Myokarditida
*Metabolické poruchy
«Ztrata myokardialni masy

DYSRYTMIE *Tachyarytmie
*Bradyarytmie
Fibrilace
Blokady



KOMPENZACE SRDECNIHO SELHANI

BAROREFLEX

Fyziologicka uloha: kompenzace poklesu minimalniho objemu cirkulujicich tekutin
Signal: pokles TK (ortostaza, pracovni vazodilatace)

Senzor: baroreceptory

Odpoved: aktivace SAS (zvySeni TF, inotropie, TK)

Patologicky signal: dlouhodoby pokles TK pro srdeCni nedostateCnost
Dusledky: zvySeny vydej energie — bludny kruh

AKTIVACE RAAS

Fyziologicka uloha: kompenzace ztraty cirkulujicich tekutin (krvacent)

Signal: pokles renalni perfuze

Senzor: juxtaglomerularni aparat ledvin

Odpoved: zvySeni TK (angiotenzin |l.), retence vody (aldosteron)

Patologicky signal: pokles renalni perfuze pro srdeCni nedostatecCnost
Dusledky: zvySeny preloadu a afterloadu, zvySeny vydej energie — bludny kruh



DILATACE (STARLINGUV PRINCIP)

Fyziologicka uloha: vyrovnani okamzitych pravo-levych rozdild
Signal: ortostaza, hluboké dychani, zaCatek pracovniho zatizeni
Patologicky signal: trvalé hromadéni krve v srdci

Dusledky: zvySeny vydej energie — bludny kruh

HYPERTROFIE

Fyziologicka uloha: uspora energeticky narocné tenze stény
Signal: P = o . 2 h/r, intermitentni zvySeni TK (sportovni srdce)
Odpovéd: koncentricka remodelace

Patologicky signal: trvaly vzestup preloadu nebo afterloadu
Dusledky: zhorSena oxygenace, fibrotizace — bludny kruh



TERAPIE CHRONICKEHO SRDECNIHO SELHANI

« inhibitory angiotenzin-konvertujicino enzymu (AT Il. Receptory)
* B — sympatolytika

* diuretika

* srdeCni glykosidy (digitalis)

« Ca?* - antagonisté

PRERUSENI BLUDNYCH KRUHU



KOMPENZACE AKUTNIHO SRDECNIHO SELHANI

f: Ct;ac. ‘? QA-P ;(%U)

AB — akutni srdecCni selhani (komorova deprese)

BC — akutni sympaticka stimulace |. (zvySena stazlivost)

CD - akutni sympaticka stimulace Il. (venokonstrikce, zvySeni Zilniho navratu)
DE — zadrzovani tekutin — KOMPENZACE

EF — zvy3eni stazlivosti— KOMPENZACE CHRONICKEHO SELHANI
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