SRDECNI SELHANI

Karel Koubsky, Denisa Jicinska
Détské kardiocentrum 2. LF UK a FN Motol, Praha, Ceskd republika

INFORMACE

PRO PACIENTY /

ALY
o230 European

.'.:-..z:t Reference
0g0® Network

FN MOTOL




SRDECNi SELHANI U DETI

Co je srdecni selhani?

Srdce funguje jako pumpa, kterd vypuzuje krev
do celého téla. Tim dodava kyslik a Ziviny ostatnim
organiim. Srdecni selhani je stav, kdy srdce
prestava byt schopno tuto funkci pinit.

Jakeé jsou priciny srdecniho selhani u déti?

e Vrozené srdecni vady. Jsou u déti nejcastéjsi
picinou srdecniho selhani. Tuto pfiCinu doka-
7eme nasStésti ve vétSingé pripadi odstranit
pomoci operacniho nebo katetrizaCniho z&kroku.
Pretrvavajici srdecni selhani, které vyzaduje
16cbu, se zpravidla vyskytuje jen u velmi sloZitych
vrozenych srdecnich vad.

e Vrozené poruchy vlastni svalové tkané srdce,
tzv. kardiomyopatie. Jsou to Casto dédicna,
geneticky podminéna onemocnéni.

® Ziskana onemocnéni srdecniho svalu, napf.
zanét (myokarditida).

o Nékteré poruchy srdecniho rytmu.

e Postizeni véncitych (koronarnich) tepen, které
vyZivuji samotné srdce.

Jak se srdecni selhani u déti projevuje?
Mezi priznaky srdecniho selhani u déti patfi:
e problémy s jidlem, zvracen,

e neprospivani,

e 7vySené poceni,

e (inava,

e dlouhodoby kasel,

o otoky nohou,

e motani hlavy, omdlévani,

e buSeni srdce,

o napadna zména hmotnosti béhem kratkého
¢asového Gseku.

Jak miizeme selhavajicimu srdci pomoci léky?

V 16ché srdecniho selhani pouzivame vétSinou
kombinaci nékolika Iékii s cilem:

o zlepsit schopnost srdecni svaloviny stahovat se
(tzv. kontraktilitu),

o ulehGit srdci praci tim, Ze snizime odpor, proti
kterému musi pumpovat krev (ten zhruba odpo-
vida krevnimu tlaku),

o zpomalit nezadouci prestavbu srdecniho svalu,
ke které pfi dlouhodobém srdecnim selhani do-
chazi (tzv. remodelaci),

e snizit naroky srdce na prisun energie,

e zabranit pretiZeni srdce a obghu tekutinami tim,
Ze zvySime tvorbu moci,

o zabrénit porucham srdecniho rytmu, pokud jsou
pritomny nebo je vysokeé riziko jejich vzniku,

o zabranit vzniku krevnich srazenin v srdci.

Co kdyZ se problém tyka elektrickych vzruchti
v srdci?

V nékterych pripadech se mizZe srdecni sval
stahovat spravnou silou, presto je pumpovani
neefektivni. Stava se to tehdy, kdyZ se svalovina
jedné ze srdecnich komor nestahuje ve vSech
¢astech komory soucasné (tzv. dyssynchronie
kontrakce).

U téchto pacientli Ize zlepSit GCinnost srdecni
kontrakce specialnim kardiostimulatorem.

Nékteré déti se srdecnim selhdnim maji vysoké
riziko vzniku Zivot ohrozujici poruchy srdecniho
rytmu. U téchto pripadi se preventivné implantuje
defibrilator.

Co kdyzZ je funkce srdce nedostatecna
navzdory veskeré |6Ché?

U nékterych déti neni srdecni selhdni zvliadnutelné
vySe uvedenou lécbou nebo jsou zavislé na poda-
vani 1éki v infuzich do Zily. U takovych pripadi
zvaZujeme transplantaci srdce.

Cekani na transplantaci viak miZe trvat fadu
mésicli a nékteri pacienti jsou v tak Spatném
stavu, Ze by se transplantace nemuseli doZit.

U takovych déti je moznost vyuZiti mechanické
srde¢ni podpory. Jedna se o mechanickou pumpu,
ktera dokaze Castecné nahradit funkci srdce.

U malého poCtu pacientd je srdecni selhani
pfechodné a je mozné odpojeni od mechanické
podpory, kdyZ se funkce srdce zlepsi. Zpravidla je
to ale jen u déti, kde je priCinou selhani zanét srdce
nebo pooperacni stav.



MECHANICKE SRDECNi PODPORY U DETI

Jakeé jsou typy mechanickeé srdecni podpory?

e Kratkodoba mechanicka srdecni podpora —
ECMO, VAD

Extrakorporalni membréanova oxygenace (ECMO)
je kratkodoba podpora, na kterou miize byt dité
napojeno maximalné nékolik tydnd. Extra-
korporalni znamena ,vné téla“ a oxygenace
znamena okyslicovani krve. Krev je odvadéna
7 téla ditéte hadickou do pristroje, kde se okys-
liGuje, a nasledné je pumpovana zpét (obr. 1).

0Obr. 1: Extrakorporalni membranova oxygenace (ECMO).
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Zdroj: Détské kardiocentrum FN v Motole v Praze

Zafizeni tedy dokaZe Castecné nahradit i funkci plic.
Ventricular assist device (VAD) slouZi k nahradgé
funkce jedné nebo obou komor, nenahrazuje vSak
funkci plic. Déti pfipojené na ECMO nebo VAD musf
byt na jednotce intenzivni péce, v umélém spanku
ana dychacim pristroji.

ECMO a VAD se pouZiva v akutni situaci, kdyZ
pacientovi selhdvé obgh a nestaci Iékova podpora.
NejcastéjSim dlvodem nutnosti kratkodobé me-
chanické podpory u déti je prechodné selhani
funkce srdce po kardiochirurgické operaci.

* Dlouhodoba mechanicka srdecni podpora

Dlouhodobou mechanickou srdecni podporu vy-
uzivame u pacientii Cekajicich na transplantaci
srdce. U vétSiny téchto déti je nutné nahradit
funkei selhdvajici levé srdecni komory.

Mechanickou podporu si lze predstavit jako
pumpu, ktera docasné levou komoru nahradi tim,
Ze z ni krev nasava a pumpuije ji do hlavni tepny
téla, srdecnice (aorty). Pacienti mohou byt na
tyto pristroje pripojeni fadu mésicu.

U vétsich déti (zhruba nad 15 kg hmotnosti)
mizeme pouzit pumpu, kterd je cela umisténa
v téle ditéte.

0Obr. 2: Mechanické srdecni podpora Heartware na rentgenovém snimku.
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Zdroj: Détské kardiocentrum FN v Motole v Praze

Ven je vyveden pouze napajeci a fidici kabel, ktery
je pripojen ke zdroji energie a fidicl jednotce. Takovy
pacient miize byt propustén do ambulantniho sle-
dovani a Cekat na transplantaci doma. V nasem
centru pouzivame z dlvodu vhodné velikosti
pristroj Heartware (obr. 2).

U menSich déti nenf v hrudniku dostatek prostoru
a jedinou moznosti dlouhodobé podpory je pristroj
Berlin Heart Excor (obr. 3). Zde je komirka, ktera
pumpuje krev, umisténa vné téla pacienta a je
pripojena k velké Fidici jednotce. Déti pripojené na
tento pristroj musi byt trvale v nemocnici, ale
mohou byt vzhiiru a pobyvat na standardnim
dZkovém oddélent.



0Obr. 3: Mechanicka srdecni podpora Berlin Heart Excor.
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Zdroj: Obrazek publikovan se souhlasem spolecnosti Berlin Heart, GmbH.

Jaka jsou rizika a komplikace mechanickych
srdecnich podpor?

Pripojeni na mechanickou srdecni podporu s sebou
nese vyznamna rizika. Musime si vSak uvédomit,
Ze mechanickou srdecni podporu pouZivame jen
u pacientt, ktefi by bez ni pravdépodobné neprezili.
Mezi nejvétsi rizika patfi tato:

* Vznik krevni sraZeniny v pfistroji. Srazenina se
miiZe uvolnit a dostat do téla ditéte jako vmetek,
ktery ucpe pfivodnou tepnu nékterého organu
(nejzavaznéjsi je uzavreni tepny v mozku — moz-
kova mrivice). Aby se zabranilo vzniku srazenin,
je nutné podavat [éky plisobici proti srazent krve.

* Krvaceni. ZvySené riziko vyplyva z nutnosti proti-
srazlivé 1échy.

e Infekce. U vSech mechanickych podpor jsou
mista, kde vstupuje umély material do téla,
potencialni branou infekce. Pokud dojde k infi-
kovani samotné pumpy, jedna se o velmi zavaz-
nou komplikaci.

Prestoze se jednd o 1éCebné moznosti zatizené
mnoZstvim rizik a moZnych komplikac a jejich uZiti
u déti je vzacné, umoznily mechanické srdecni
podpory zasadné zménit osud pacientl s t6zkym
srdecnim selhanim, prodlouZit moZnost Cekani na
transplantaci srdce o celé mésice, a tim mnoho-
nasobné zvysit Sanci na nalezeni vhodného darce.
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