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CHKS ve světle nových evropských doporučení



Terminologie

• ANOCA = Angina with nonobstructive coronary arteries

• INOCA = Ischemia with nonobstructive coronary arteries

• MINOCA = Myocardial infarction with nonobstructive 
coronary arteries

• Neobstruktivní koronární postižení = diametr stenózy < 

50% (FFR > 0,80, klidové indexy > 0,89)

Jedná se o PRACOVNÍ DIAGNÓZY 

vyžadující upřesnění a došetření.



INOCA/ANOCA

• Pacienti (2/3 ženy) s chronickou stabilní AP (minimálně >3 měsíce, častěji 

roky) bez obstruktivního koronárního postižení

• Většinou mají typickou AP (62%), 38% netypickou

• Mají vyloučenou jinou příčinu bolestí na hrudi - AP (plicní hypertenze, 

HKMP, chlopenní postižení, perikarditida, afekce mediastina..)

• Většinou mají minimálně jeden, ale často i více zátěžových testů a často i 

více než 1x SKG, podobně jako časté návštěvy UP

• Zkouší se různá farmakoterapie, režimová opatření

• Cítí se špatně…i jako simulanti…



• Mikrovaskulární AP (funkční/strukturální)

• Vasospastická AP (epikardiálních tepen)

• Kombinace MVA/VSA

• Nekardiální příčiny

• Svalový můstek (the forgotten endotype)

AP + Neobstruktivní koronární postižení

INOCA Endotypy

Ford et al. Circ Cardiovasc Interv 2019;12:e008126, Lee, Tremmel, et al. Circulation 2015

Pargaonkar, Tremmel, et al. EuroIntervention 2021



INOCA Endotypy

Ford et al. Circ Cardiovasc Interv 2019;12:e008126, Lee, Tremmel, et al. Circulation 2015

Pargaonkar, Tremmel, et al. EuroIntervention 2021

AP + Neobstruktivní koronární postižení



Diagnostické testy myokardiální ischemie
- od neinvazivních k invazivním

PET - myocardial blood flow (MBF)

MR - myocardial perfusion reserve index (MPRI)

Kontrastní echokardiografie + myokadiální strain

SPECT

Testování mikrovaskulární dysfunkce INVAZIVNÍ



Invazivní posouzení INOCA 
Stanford (N=139)

Lee et al. Circulation. 2015



Nízká hodnota CFR = vyšší KV riziko

Taqueti et al. Circulation. 2017

CFR
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ESC Guidelines ChKS 2024

..u pacientů s ANOCA/INOCA a opakovanými obtížemi je indikováno invazivní funkční 

testování koronárních tepen



Pepine CJ. Am Heart J Plus 2023, Jan 25;26:100260

Multiorgánové postižení mikrocirkulace
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ANOCA/INOCA
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ANOCA/INOCA – vFFR/QFR + Angio-IMR



Invazivní diagnostické testy
Posouzení mikrocirkulace

 CFR – koronární průtoková rezerva (Coronary flow reserve) – měřeno termodilučně, 
dříve také pomocí Doppleru

 IMR – index mikrovaskulární rezistence – termodiluce, event. hyperemická
microvaskulární rezistence (HMR - Doppler)

 MRR – rezerva rezistence mikrocirkulace

 Adenosine (+/- acetylcholine)

 FFR normální/nevýznamné

IMR >25
CFR < 2,0 nebo 2,5

MRR <2,2











Má invazivní testování smysl? 
Jaké jsou terapeutické výstupy?



Dysfunkce endotelu po Ach 
Ž, 48 let, dyZE + PS

Courtesy: J. Tremmel



ACS s difuzním neobstruktivním nástěnným postižení, pomalé flow v RIA

Muž, 70 let, steno nově - NSTE-AKS s nízkým rizikem
NIDDM na PAD, HT, HLP, BMI 30

FFR 0,90

CFR 2,0

IMR 98

Archiv autora



IVUS kmen ACS-RIA

Archiv autora



Coroventis software
CFR a IMR (+ FFR)

Archiv autora



Coroventis software
CFR, FFR, MRR

Archiv autora



Koronární nemoc trochu jinak aneb vše 
od Leonarda da Vinci je krásné, ale černobílá kresba 

barevný obraz nenahradí…

Zdroj: https://leonardodavinci.stanford.edu/projects/anatomy/heart1.jpg Zdroj: https://www.louvre.fr

Koronarografie
Koronarografie

+ koronární fyziologie a imaging

https://leonardodavinci.stanford.edu/projects/anatomy/heart1.jpg
https://www.louvre.fr/

