Pulmonalni insuficience

Pulmonalni insuficience je nedomykavost cipl pulmonalni chlopné mezi pravou srde¢ni komorou a plicnici. Mala
plicni insuficience je pomérné ¢astym nélezem!!! na rozdil od z&vazné plicni insuficience, ktera je nej¢astéji
prfitomna u vrozenych srdecnich vad a plicni hypertenze.

Etiopatogeneze

Lehkd plicni insuficience se vyskytuje téméF u kazdého jedince!?!. Podkladem plicni insuficience je bud dilatace
anulu pulmonalini chlopné, ziskané alterace cipl chlopné, nebo vrozené malformace pulmonalni chlopné.
Insuficience chlopné nésledné vede k objemovému pretizeni pravé srdecni komory, vedouci posléze k jeji dilataci a
dysfunkci, a tedy projeviim pravostranného srdec¢niho selhani. Sekundarné se v dlsledku pulmonalni insuficience
maze rozvinout i insuficience trikuspidalni chlopné.

VétsSinou se jedna o funk¢ni vadu, kterd je nejcastéji pritomna v souvislosti s vrozenymi srde¢nimi vadami, napr.
jako rezidudlni nalez po valvuloplastice pulmondlni stenézy nebo po operaci Fallatovy tetralogie, ktera je spojena
mj. se stenézou pulmonalni chlopnél®!, Dalsimi etiologiemi mohou byt plicni hypertenze (pfi dilataci plicnice a
pulmonalniho anulu), déle vzacné karcinoidovy syndrom, infekéni endokarditida, revmatickd horecka nebo vrozené
malformace chlopné, vétSinou spojené s jinymi srde¢nimi vadami.

Klinicky obraz

Izolovana pulmonalni insuficience mize byt dlouhou dobu asymptomaticka. Symptomatickou se stava az pfi
rozvoji pravostranného srdecniho selhdni. Pfiznaky mohou souviset i s pri¢inou pulmonalni insuficience.

Poslechovym nélezem u pulmonalni insuficience je specificky diastolicky Selest ve 2.-3. mezizebfi vlevo od sterna,
kdy jeho intenzita stoupd v inspiriu. Pri plicni hypertenzi je mozné slyset i akcentaci 2. ozvy nad plicnici.

Diagndza

Zakladnim diagnostickym nastrojem u pulmonalni
insuficience je echokardiografické vysetreni, diky kterému je mozné kvantifikovat zavaznost insuficience,
posoudit funkci a morfologii pravé srde¢ni komory a pfipadné zjistit i pri¢inu insuficience.

K detailnéjsSimu posouzeni morfologie a funkce pravé komory a rozmérd plicnice je mozné indikovat magnetickou
rezonanci srdce.

Na EKG mohou byt pritomny zndmky dilatace nebo hypertrofie pravé komory, napr. iRBBB, deviace srdecni osy
doprava, obraz rSr nebo rsR v pravych prekordidlnich svodech atd.

RTG vysetreni mze prokazat dilataci pravé srde¢ni komory a plicnice.
Ve 4
Lecba
Vzhledem k tomu, Ze je pulmonalni insuficience nejcastéji funkéni chlopenni vadou, soustreduje se 1é¢ba na jeji
etiologii. Farmakologickd |Ié¢ba je zamérena na Ié¢bu symptomU pravostranného srde¢niho selhani.

Chirurgické reSeni plicni insuficience neni velmi ¢astym IéCebnym postupem. VétSinou neni tato vada natolik
zavaznd, aby vyzadovala specifickou |é¢bu. Operacni feseni se indikujel*):
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1. u zdvazné a symptomatické plicni insuficience,

2. u asymptomatickych jedincl se zavaznou plicni insuficienci (kterd by mohla vyustit v dysfunkci pravé
srde¢ni komory) nebo dilataci a dysfunkci pravé srde¢ni komory nebo symptomatickych sifiovych a
komorovych arytmii,

3. u zdvazné pulmonalni insuficience s progresi v podobé trikuspidalni insuficience.

Odkazy
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Souvisejici ¢clanky

= Ziskané srdec¢ni vady
= Onemocnéni chlopni pravého srdce
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