Koronarni pratok

Korondrnim recistém protéka zhruba 5 % srde¢niho minutového vydeje = 250 ml/min v klidu a 600 ml/min pfi
zatézi, z tohoto objemu asi 85 % levou a 15 % pravou koronarni arterii. Koronarni pritok Ize zmérit zavedenim
katétru do koronarniho sinusu a pouzitim Ketyho metody. Ke studiu distribuce krevniho pritoku v jednotlivych
oblastech srdce a ke zjiStovani ischemickych oblasti a infarktovych lozisek Ize pouzit fadu metod vyuzivajici
radionuklidy (pf. thalium).

Anatomie

Dvé koronarni artérie, které zasobuji srde¢ni sval, odstupuji ze sinust za chlopni aortalniho Usti. Kapilarizace
srde¢niho svalu je velmi hustd, takZze pomér poctu kapilar a svalovych vidken je priblizné 1:1. Prltok krve je vyssi v
pravé koronarni arterii u 50 % lidi, v levé koronarni arterii u 20 % lidi a stejny pritok v obou arteriich u 30 % lidi.
VétSina Zilni krve se do srdce vraci koronarnim sinusem a prednimi srde¢nimi zilami, které Usti do pravé siné.
Nékteré cévy Usti primo do srdecnich komor.

Pritok hustou kapilarni siti v srdci ovliviuje stah okolni svaloviny. Proto pfi
stuhu srdce v systole dochazi k Utlaku cév a zhorSeni zasobeni srdce.

Oproti tomu pfi relaxici, diastole, jsou nejsou cévy néjak omezené a pritok "
krve neni limitovan. DAlsi roli hraje i odstup koronarnich tepen z bulbus =
aortae, primo za aortalni chlopni. Tato chlopen je pak pfri systole, kdy je . "
krev vypuzovana do systémového obéhu, ¢astec¢né zakrytd otevienou P,'[',‘“',‘,’k 40
chlopni. Naopak pfi diastole se retrogradné krev z aorty dostane do 0
koronarnich tepen. o
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Zmeny koronarniho prutoku maty mans. ey

Pritok v ¢ase (ACS = arteria coronaria
Kdyz je srdce v klidu, dokaze extrahovat 70-80 % kysliku z krve, kterd jim sinistra, ACD = arteria coronaria dextra)

protece. Spotrebu kysliku Ize vyznamnéji zvysit pouze zvysenim pritoku,

krevni prdtok roste vzdy, kdyz se zvysuje metabolismus myokardu. Prisvit

koronéarnich cév a nasledné i velikost prdtoku krve jsou ovliviiovany nejen zménami tlaku v aorté, ale také
chemickymi a nervovymi faktory.

Chemické faktory

Zvys$end mistni koncentrace CO?2, H* K*, laktatu, prostaglandin(i, adeninovych nukleotid a adenozinu vede k
vazodilataci. Asfyxie, hypoxie a intrakoronarni injekce kyanidu zvys$uji pritok o 200-300 % (spole¢ny rys téchto
stimull je hypoxie srdecnich vldken), podobny rdst pritoku byl zjistén po otevreni okludované koronarni artérie.

Nervové faktory

Koronarni arterioly obsahuji a-adrenergni receptory, které zprostredkuji vazokonstrikci a B-adrenergni receptory
plsobici vazodilataci. Noradrenergni vlakna zpUsobuji vazokonstrikci i vazodilataci (vazodilatace je d@sledkem
tvorby vazodilatacnich metabolitll v myokardu po zvyseni jeho aktivity). Je-li inotropni a chronotropni vliv
adrenergnich vldken blokovan B blokatory, stimulace noradrenernich nervll vyvolaji u bdélych zvirat vazokonstrikci
(primy Gc¢inek noradrenergni stimulace je tedy konstrikce). Nervus vagus zplsobuje vazodilataci.
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