Jak se méni pohled na hodnoceni chlopennich vad ?
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Hemodynamika srdecnich vad
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HEMODYNAMIKA = KATETRIZACE
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[ Hemodynamika srdec¢nich vad = katetrizace]

Dokonala diagnostika chlopennich vad, presna Cisla, gradienty, plochy usti..... ale jen pfi technicky spravném provedeni !!!!
Ovéreni nalez( pri volumexpanzi, pfi zatézi ....

X malé riziko invazivniho vykonu, véetné fatalnich komplikaci ‘ katetrizace se zvaZovala jen u nejtézsich, symptomatickych vad
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Echo a hodnoceni chlopennich vad ??? dobry vtip | |

AORTIC STENOSIS porevmaticka mitralni stendza
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70. - 80. léta: indikace k operaci chlopennich vad u dospélych pouze po katetrizaci !!!
Dlouha cekaci doba na operaci - i déle nez rok

Operace az pri pokrocilych, vyznamné symptomatickych chlopennich vadach, casto se srdecnim selhanim,

a s dysfunkci obou komor
Vyznamna operacni mortalita (!!),
Dlouhodobé nedobra pooperacni progndza — nebylo mozné indikovat malo symptomatické pacienty




Vliv NYHA tfidy pred operaci na dlouhodobé prezivani po operaci mitralni regurgitace
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NYHA tridy [l na NYHAII .....



V4 ’

Vliv velikosti levé komory u aortalni regurgitace na dlouhodobé pooperacni prezivani
po nahradé aortalni chlopné .

* Asymptomaticka tézka AR s EF nad 50 % a velikosti LK:
- méné nez 70mm v diastole a 50 mm v systole NENI indikovana k operaci
- pfi rozmérech 70-75mm v diastole / 50 -55 mm v systole — pravidelné sledovani

- ndhrada aortalni chlopné je indikovana az pfi rozméru LK nad 75/55 mm
Bonow, ACC/AHA guidelines, JACC 2006
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60% 28 % u muzu a 61 % u zen Klodas, 1996
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Jak se méni pohled na echokardiografické hodnoceni chlopennich vad ?

Konec 20.stoleti: Rychly rozvoj echokardiografie !!!
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Moznost operaci chlopennich vad bez katetrizace ?? Détské kardiocentrum
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Diky echokardiografii je mozna v€asna indikace zavaznych chlopennich vad
pred vznikem dysfunkce komor, bez srde¢niho selhani
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Hemodynamika srdecnich vad = echokardiografie
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