Srdecni selhani (pediatrie)/akutni

Akutni srdec¢ni selhani je provazeno snizenim poméru srdecni vydej/srdecni index (CO/C/), zvySenim systémového
zilniho tlaku a reflexni sympatoadrenalni reakci. Pri akutnim selhani vznika dysfunkce myokardu nahle, zjistujeme
klinické zndmky selhdni s uplatnénim aktivace sympatiku a Frankova-Starlingova zdkona.

Pri pravostranném nebo levostranném selhani nastava dilataci sini a Zilniho recisté aktivace tzv. stretch receptor(.
Tim se zvysSuje tonus sympatiku a nasledné dochéazi ke stimulaci a + B adrenergnich a cholinergnich receptord.
Stimulace a-adrenergnich receptoru vede k vazokonstrikci v oblasti GIT, ledvin, svalstva, kize. Klinickymi
zndmkami je periferni hypoperfuze a oligurie. Stimulace B-adrenergnich receptort ma pozitivné chronotropni
(tachykardie) a inotropni efekt. Stimulace cholinergnich receptori se klinicky projevuje pocenim. Celkové Ize
rici, ze aktivace sympatiku vede ke zvyseni kontraktility a srdecni frekvence, tj. uplatiuje se pozitivné inotropni
a chronotropni ucinek.

Primé zvyseni kontraktility myokardu zprostfedkovavéd zvysené uvolfiovani noradrenalinu z nervovych zakonceni
sympatiku v myokardu a zvys$end sekrece katecholamind ze dfené nadledvin. Pokud jsou kompenza¢ni
mechanismy myokardu nedostate¢né a minutovy srdecni objem klesa, dochazi k zapojeni perifernich
kompenzacénich mechanismd. Jde o a-adrenergni stimulaci s periferni vazokonstrikci a redistribuci krve s
prednostnim zasobenim myokardu a CNS. Od stupné poklesu vykonu srdce zdvisi i stupen periferni kompenzace. V
mirné formé se projevi jen snizenim tolerance fyzické zatéze (pokles pritoku krve kosternim svalstvem), v
zavaznych forméach vede k poklesu perfuze ledvin, jater, pankreatu aj. se vznikem oligurie, otok{l, hepatopatie. Pri
dalsi progresi se vyviji kardiogenni Sok s dilataci srdecniho svalu.
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