Lécba chronického srdecniho selhani

Pri chronickém srde¢nim selhdni neni srdce schopno precerpavat takové mnozstvi krve, které je nutné k normalni
funkci tkani.

LécCiva, kterd se podavaiji pri chronickém srde¢nim selhani se déli na dvé zakladni skupiny:
Latky snizujici ndroky na myokard

inhibitory ACE,

blokatory AT1-receptord,

ostatni vazodilatancia,

antagonisté adrenergnich beta-receptorl (tzv. beta blokatory),
diuretika.

Latky s pozitivné inotropnim tucinkem

= srdecni glykosidy,
= ostatni pozitivné inotropni latky.

Latky snizujici naroky na myokard

Inhibitory ACE (https://www.wikiskripta.eu/w/Inhibitory_angiotenzin_konvertuj%C3%A
Dc%C3%ADho_enzymu)

= |nhibitory enzymu konvertujiciho angiotenzin. Mechanismus Ucinku spocivé v poklesu koncentrace cirkulujiciho
angiotenzinu Il, coz vede ke snizené degradaci bradykininu, jenz stimuluje vazodilata¢ni NO syntasu.
= Soucasné tlumeni sympatického nervového systému - vyuziti i pri Ié¢bé arteridlni hypertenze.
= Dochazi ke zvyseni srde¢niho vydeje, coz zlepsuje perflzi organg.
Kontraindikace
Téhotenstvi, hyperkalémie, bilateralni stendza renalnich tepen, angioneuroticky edém.
Nezadouci ucinky
Drézdivy kasel, kozni vyrazky, angioneuroticky edém.

Zastupci

Enalapril, kaptopril, perindopril, ramipril.

Blokatory AT1-receptoru (https://www.wikiskripta.eu/w/Blok%C3%Altory receptor%C5
%AF_pro_angiotenzin_lIl)

= Antagonizuji plisobeni angiotenzinu na receptorech AT1 (rozdil oproti inhibitordm ACE je v tom, ze nevedou ke
zpomalenému odbouravani bradykininu).
= Doporucovany jsou pri nesnasenlivosti inhibitorl ACE.
Kontraindikace
Téhotenstvi, hyperkalemie, bilateralni stendza renélnich tepen.

Zastupci

Losartan, valsartan, telmisartan, candesartan.

Ostatni vazodilatancia (https://www.wikiskripta.eu/w/P%C5%99%C3%ADm%C3%A1l _va
zodilatancia)

= Sirokd skupina latek, jejichz mechanismus i misto plisobeni se lisi.
= Délime je na vazodilatancia arteridlni, venézni a s kombinovanym ucinkem (na arterie i vény).
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Zastupci

Dihydralazin, nitroprusid.

Beta blokatory (https://www.wikiskripta.eu/w/Beta-blok%C3%A1ltory)

= Utlumuji sympatoadrenalni systém, snizuji srdecni frekvenci a prodluzuji diastolu.
= Pouzivaji se u stabilizovanych pacientd.

Kontraindikace
Vyraznéjsi bradykardie, poruchy AV prevodu, hypotenze, bronchidlni astma.
Zastupci

Metoprolol sukcindt, karvedilol, bisoprolol, nebivolol.

Diuretika (https://www.wikiskripta.eu/w/Diuretika)

= Pouziti jen pri projevech méstnani (v malém ¢i velkém obéhu).
= Indikovany zejména u mirného a stredniho stupné srde¢niho selhani - dochéazi k vyplavovani otokd.

Kontraindikace
Pacienti bez otokll, obéhového pretizeni a dusnosti.
Nezadouci ucinky
Hypokalémie (pouze u klickovych a thiazidovych diuretik).
Zastupci

= klickovd - furosemid,

» thiazidova - hydrochlorthiazid,
= jnhibitory aldosteronovych receptorti - spironolakton.

Latky s pozitivné inotropnim ucinkem
Srdecni glykosidy (https://www.wikiskripta.eu/w/Srde%C4%8Dn%C3%AD_glykosidy)
= Jedna se o kardiotonika (https://www.wikiskripta.eu/w/Kardiotonika), coZ jsou latky, které zvysuji kontrakci
myokardu.

= Navozuji iontové zmény, které jsou zplsobeny inhibici Na*/K*-ATPazy v kardiomyocytech.
= Zmirfuji symptomy, ale nezlepsuji prognézu onemocnéni.

Nezadouci ucinky
Jsou pomérné casté - nechutenstvi, nauzea, bradykardie atd.

Zastupci

Digoxin.

Ostatni pozitivné inotropni latky

= Jednd se o lé¢iva podavana kratkodobé u akutnich stavd (dlouhodobé uzivani ma negativni efekt).
® |ndikace u akutni srde¢niho selhani ¢i exacerbace chronického.

Sympatomimetika (https://www.wikiskripta.eu/w/Sympatomimetika)

Zastupci
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Dopamin, dobutamin.

Inhibitory fosfodiesterazy Il (https://www.wikiskripta.eu/w/Fosfodiesterasa_lll)
= Aplikace i.v. zejména pfi akutnim srde¢nim selhani.
Zastupci

Amrinon, milrinon.

Kalciové senzibilizatory

= Zvysuji citlivost troponinu C ke kalciu.
= Pouzivaji se jako doplriikova Ié¢ba u akutné dekompenzovaného chronického srdecniho selhani.

Zastupci

Levosimendan.

Odkazy

Pouzita literatura

= LINCOVA, Dagmar a Hassan FARGHALI, et al. Zdkladni a aplikovana farmakologie. 2. vydani. Praha : Galén,
2007. 672 s. ISBN 978-80-7262-373-0.

» PERLIK, Frantidek. Zaklady farmakologie. 2. vydani. Praha : Galén, 2011. ISBN 978-80-7262-759-2.


https://www.wikiskripta.eu/w/Fosfodiesterasa_III
https://www.wikiskripta.eu/w/Speci%C3%A1ln%C3%AD:Zdroje_knih/978-80-7262-373-0
https://www.wikiskripta.eu/w/Speci%C3%A1ln%C3%AD:Zdroje_knih/978-80-7262-759-2

