Patologie
kardiovaskularniho systemu



Onemocn eéni cév

degenerativni
— ateroskleroza (postihuje tepny)

— mikroangiopatie (postihuje mikrocirkulaci —
arterioly, venuly, kapilary)

— zilni méstky (varixy)
zanétlive (vaskulitidy)
disekce aorty
aneurysmata

nadory



Ateroskleroza tepen

(atherosclerosis)

nejCastéjsi pricina morbidity a mortality ve

vyspelych zemich

pricina: zanét neznameho puvodu

4 hlavni rizikové faktory

— hypercholesterolémie (> 5,2 mmol/l)

— arterialni hypertenze

— diabetes mellitus

— koureni cigaret

vyviji se Jiz od détstvi, ale klinicky se projevuje

az v dospelosti — vice a drive u muzu (vets. po

50. roce), nez u zen (vets. po 60. roce)
 protektivni vliv zenskych pohlavnich hormonu



Ateroskleroza tepen —
morfologické projevy

e Intima tepny - sklerotické platy (tvofi vazivo +
tukové latky) — zuzeni tepen (nejC. koronarni,
mozkove, dol. koncetiny)

 medie tepny - zeslabeni (hl. velke tepny —
aorta)

 komplikace:

— trombus na platu — uzavér tepny — nekrdza tkané
(infarkt), napr. myokardu Ci mozku

— vyklenuti zeslabené stény — aneuryzma — moznost
ruptury, napr. brisni aorta (krvaceni do retroperitonea)



Aneurysma (vydu t)

vyklenuti stény cevy nebo srdecni dutiny (véts. LK)
pri¢ina - zeslabeni stény

— ateroskleroza

— zanét (napf. syfilitické aneurysma hrudni aorty)

— nahlodani zvendi nadorem

— vrozena slabost cévni stény + hypertenze (typické pro mozkové

Cevy)
nejcastéjsi lokalizace
— brisni aorta (ateroskleroza)

— mozkove tepny (vétsi aneurysmata tepny Willisova
okruhu, mikroaneurysmata na tepnach v
parenchymu)

komplikace

— prasknuti (ruptura) => krvaceni
» DbFiSni aorta — do retroperitonea
* mozkové tepny — subarachnoidalné, do mozkové tkané



Disekce aorty

pricina neznama (nekdy mikroskopické zmény
ve stene aorty + casto hypertenze)

v oblasti vzestupné aorty vznikne defekt v intimé
— krev se dostane do stény, kterou trha

(postihuje vets. 2/3 obvodu) — ve sténe se
vytvori hematom, utlaceno puvodni lumen

casto se Sifi az na brisni aortu a odstupujici
tepny (hematom je utlacuje) — projevy od
uzaveru

komplikace — ruptura aorty (krvaceni nejcasteji
do perikardu — tamponada srdecni)

velmi tézky stav s vysokou umrtnosti



Mikroangiopatie

e postizeni arteriol, kapilar, venul

— metabolickd onemocnéni (napr. diabetes
mellitus)

— toxické poskozeni
e pri diabetes mellitus

— ledviny (glomeruly + drobné cévy) — selhani
ledvin (uremie)

— sitnice oka — slepota
— dolni koncetiny — gangreny
— periferni nervy — neuropatie



Vaskulitidy

e zanét cev (aortitida — arteritida — vaskulitida —
postihuje mikrocirkulaci)
e priciny
— alergické
 |éky, chemikalie, infekéni agens — bakterie, viry
e postihuje hl. kazi (purpura), GIT (krvaceni do stfeva), ledviny
» jednorazové poskozeni cév (pfi vymizeni pfi€iny odezni —
dobra prognoza)
— Imunitni  (napf. poylarteritis nodosa, Wegerova
granulomatoza)
» postihuje plice, ledviny (selhani), GIT, svaly ...
* bez imunosupresivni terapie smrtici onemocnéni
— infek €éni
* |uetick& aortitida



Onemocn eéni zil

e varixy (mestky) = vakovité rozsireni
— dolni koncCetiny — ,kfeCové zily*
» geneticka predispozice, dlouhé stani
e Castéji u zen (po téhotenstvi)

« komplikace — trofické zmény kuze, zanéty, trombdzy,
bércove vredy

— jicen

» komplikace jaterni cirh6zy — zdroj smrtelného krvaceni do
GIT

— konecnik — ,hemoroidy*
e krvaceni, bolestivost, trombozy
e zanety — phlebitis
— Casto spolu s trombozou — thrombophlebitis
— hl. DK
— mozny zdroj embolizace do plic



Nadory cév

e benigni
— hemangiom
» kapilarni — tvofi jen kapilary (kuze)
» kavernozni — tvofi vétsi ceévni prostory (jatra)
— névus flameus (,ohe n*)
» vrozeny rozsahly hemangiom (kosmeticky problém — oblicej)
» v dospélosti ¢astecné regreduje
e maligni
— hemangiosarkom
« vzacny (chemikalie — vyroba PVC, po ozareni)
 lokalizace kdekoli — kuze, jatra

— Kaposiho sarkom
 hl. pfi AIDS (mnohocetna loziska na kuzi, sliznicich)



Onemocn eéni srdce

SrdecCni vady (vrozené, ziskane)

Ischemicka choroba srdecni

Hypertenze

Trombembolicka nemoc plicni

Plicni hypertenze

Zanéety (myokarditida, endokarditida)
Kardiomyopatie

Nadory

Onemocnéni perikardu (zanéty, vypotky, nadory)




Vrozené srde €ni vady

e Castost asi 6-8 na 1000 zive narozenych déti
* pricina ve vice nez 90 % neznama (jinak
dedicnost, virova onemocneni matky ve 2. — 8.

tydnu téhotenstvi, napr. zardénky, chemicke
latky 1 léky, koureni matky)

 mnoho typu — déleni

— zkratové (komunikace mezi arterialni a zilni casti —
krev teCe podle tlakového gradientu — zpravidla

levopravy zkrat, pii vzniku plicni hypertenze obraceni
na pravolevy zkrat — projevi se cyanozou)

» defekt septa komor, defekt septa sini
— obstruk €éni (zuzeni v oblasti chlopni, cev)
» koarktace aorty — zuzena aorta



Ziskané chlopenni vady

deéleni
— zUzeni = stendza chlopné
— nedomykavost = insuficience chlopne
— kombinovana vada (sten6za + insuficience)

postizeni hlavné chlopni leveho srdce (aortalni, mitralni)
etiologie
— dFfive revmaticka horeCka — typicka vada mitralni sten6za

— nyni degenerativni a ateroskleroticke vlivy ve stari — typicka
vada kalcifikovana aortalni sten6za

dusledky
— aortalni vada - pretizeni levée komory => hypertrofie a dilatace —
selhavani
— mitralni sten6za — dilatace levé siné (trombozy v ousku —

embolizace do tepenného systéemu), pfenos zvySeného tlaku
pres plicni fe€isté => hypertrofie pravého srdce



Ischemicka choroba srde ¢ni
(ICHS)

e pri€ina: zuzeni vencitych (koronarnich) tepen srdce —
nejCastéji ateroskler6za — ischemie myokardu
e jednotky

e angina pectoris
 infarkt myokardu

* chronicka ICHS

* nahla koronarni smrt

e podle ¢asoveho prubéhu
 chronické formy:
— stabilni angina pectoris
— chronicka ICHS
 akutni formy:
— nestabilni angina pectoris
— infarkt myokardu
— nahla koronarni smrt



Angina pectoris

e zachvat prekordialni nebo retrosternalni
bolesti, muze vyzarovat do LHK (4.-5. prst)
o déleni
— stabilni (hamahova) — ischémie vznika v dusledku
vySSi potfeby myokardu pfi nAmaze
— nestabilni (klidova) = preinfarktovy stav
* nevznika nekrdza (ischémie kratSi nez 20 min)




Infarkt myokardu (IM)

tromboticky uzavér koronarnich tepen — ischemicka nekroza
myokardu

lokalizace IM podle uzavéru vétvé koronarnich tepen:

— ramus interventricularis anterior levé koronarni tepny — predni
(anterior) nebo anteroseptalni IM

— ramus circumflexus leve koronarni tepny — lateralni IM

— prava koronarni tepna — zadni (posterior; inferior) nebo
posteroseptalni IM

hojeni IM: nahrada nekrotického myokardu granulaéni tkani —
vazivo — jizva (trvani 6-8 tydnu)

komplikace IM

— arytmie, kardiogenni Sok, selhavani srdce

— nasténné tromby v LK — systémova embolizace

— pericarditis epistenocardiaca — zanét perikardu nad nekrotickym
myokardem

— ruptura LK — hemoperikard — tamponada srdce
— aneuryzma (vydut) LK



Chronicka ICHS

e stenOzy vsech koronarnich tepen —
postupné jizveni myokardu

» stavy po akutnim IM (jizva po IM)

« Castym projevem angina pectoris

« komplikace
— selhavani srdce
— nahla koronarni smrt (arytmie)
— akutni IM



Nahla koronarni smrt

 definice: umrti do 1 hod. od prvnich
priznaku

e vetsinou vteriny

e priCina: porucha rytmu, vétsinou fibrilace
komor



Arterialni hypertenze

optimalni TK <120/80 mmHg
normalni TK < 130/85
hraniéni TK 130-139/85-89
hypertenze TK >140/90
priginy
— primarni hypertenze
» geneticka predispozice
e Obezita
e soleni
— sekundarni hypertenze
* renalni hypertenze (chronickd onemocnéni ledvin)
« stenoza renalni tepny
» endokrinopatie (Cushinguv syndrom, feochromocytom ...)

komplikace

— tepny: ateroskleréza

— srdce: hypertrofie (az dekompenzace) LK (cor hypertonicum)

— mikroaneurysmata mozkovych tepen
Casté pfriciny smrti: infarkt myokardu, krvaceni do mozku, selhani
srdce, selhani ledvin



Trombembolickd nemoc plicni

caste onemocneéni, hlavne u hospitalizovanych
pacientu - nutna prevence

zdroj: trombozy hlubokych zil DK
cil: vétve plicni tepny — ucpani
nasledky zavisi na mnozstvi a velikosti embolu

— kalibr uzavrenée tepny

e masivni — kmen nebo obé hlavni vétve — vtefinova
smrt

« submasivni — nékolik vétsich vétvi — kardiogenni Sok

* drobna — mensi periferni vétve — 0 nebo lehke
projevy

» opakovana drobna (sukcesivni; chronicka

tromboembolicka nemoc) — plicni hypertenze — cor
pulmonale



Plicni hypertenze

normalni tlak v plicnici 20 mmHg

plicni hypertenze 25 az 70 mmHg

nejcaste|si pFiciny

— chronicka obstrukéni nemoc plic (chronicka
bronchitida + emfyzém plic)

— plicni fibrozy (napf. pneumokoniozy)

— chronicka tromboembolicka nemoc

— tézka obezita

— deformity hrudniku

— ale i preneseneé z levého srdce (mitralni stendza,
selhavani LK)

duasledky

— skleroza plicnice

— hypertrofie PK (cor pulmonale = plicni srdce )



Zanety
« endokarditida
— infek éni (bakterialni)

» stafylokoky, streptokoky, Gram- bakterie, houby

* hnisavy zanét na chlopnich (véts. levého srdce) — vznikne tzv.
vegetace (inflkkovany trombus)

o dusledek
— septicky stav
— poskozeni chlopné
— vznik druhotnych hnisavych lozisek (abscesu) v téle
— revmaticka
« imunologicky mechanismus po streptokokove infekci
 dfive Castq, vedla k chlopennim vadam, dnes u nas vzacna
— neinfek €éni (nebakterialni tromboticka endokarditida)
o sterilni vegetace na chlopni
* priciny
— nékteré nadory (paraneoplasticky projev) — karcinom pankreatu, Zaludku,
zlu€. cest, ovaria
— nenadorové pri¢iny - CHOPN, urémie ...



Zanety

 myokarditida
— pFiciny
* infekcéni (hl. virove, bakterialni — boreliéza)
e imunitni (dfive revmaticka, dnes napf. SLE, rejekce
transplantovaného srdce)
o toxicke (dfive pfi zasSkrtu — poskozeni difterickym toxinem)
* idiopaticke
— projevy — chripkove priznaky, srdecCni selhavani
— makroskopicky — dilatace postizeni komory, ¢asto s
fibrinozni perikarditidou



Kardiomyopatie

e nezanetlivd onemocneni myokardu
o déleni
— dilatovana kardiomyopatie

e oboustranné srdec¢ni selhavani s méstnanim

 pfiina ¢asto neznama, nékdy po myokarditidé, alkoholicka, v
souvislosti s téhotenstvim (3. trimestr — 4 mésice po porodu)

» vede k srdeCnimu selhavani (nutna transplantace)

— hypertroficka kardiomyopatie

» v popfedi hypertrofie LK (Easto asymetricky postihujici
septum komor), nékdy tvofi val pod aortalni chlopni
(projevuje se jako stenoza)

» vysoke riziko vzniku maligni arytmie (nahlé amrti mladych
lidi)

e geneticka predispozice



Nadory srdce

e vetSinou druhotné — metastatické postizeni
— karcinomy
— maligni melanom
— lymfomy
e primarni nadory vzacné
— nejcasteji myxom
* benigni mesenchymalni nador
e typicky v levé sini nad mitralni chlopni (projevuje
se jako stenoza chlopné)
e fidka ,hlenovita“ hmota - muze embolizovat



Onemocn éni perikardu

« patologicky obsah
— transudat (srdecni selhavani, hypoproteinémie) — hydroperikard
— krev (ruptura myokardu pri IM, disekce aorty) - hemoperikard
« perikarditida
— pfi€iny
* neinfek¢ni (uremicka, nad loziskem IM, imunitni — revmaticka, SLE,
PO operaci srdce)

 infekéni - hlavné virove, ale i bakterialni (pfechod z okoli - plice),
TBC

— nejCastéji fibrindzni a serofibrindzni (s vypotkem), u bakterialnich
hnisava
* nadory
— mnohem castéji sekundarni (metastazy) — karcinom
— velmi vzacné mezoteliom



