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Fulminantní myokarditida v ACC consensusu 2024



Fulminantní myokarditida v ESC Guidelines 20525



Myokarditididy – klinický obraz



Fulminantní myokarditida – klinický obraz



Diagnostický algoritmus – akutní HF se susp. akutní MC



Diagnostický algoritmus – klíčová role EMB 



Circ Heart Fail. 2020 Nov;13(11):e007405.

Kdy indikovat EMB u nemocných s podezřením na myokarditidu?



EKG a riziková stratifikace u akutní myokarditidy



Echokardiografie v akutní fázi myokarditidy



Fulminantní myokarditida je jasná indikace k časné EMB!



Invazivní a neinvazivní dg nestojí proti sobě, ale doplňují se! 



edém LGE

Fulminantní myokarditidida – neinvazivní diagnostika – MRI

MRI je zcela klíčovým vyšetřením při neinvazivní diagnostice MC.

Role MRI u fulminanní myokarditidy je ale vedlejší 
– hlavní roli má mít časná EMB! 



IS/IM terapie u susp. fulminantní myokarditidy

Front Med (Lausanne). 2022 Mar 

7;9:838564.

…doporučení zahájit pulsní 
léčbu kortikoidy i před 

provedením EMB!



Fulminantní myokarditida - IS léčba



Léčba fulminantní MC v Guidelines 2025



Jen EMB s (imuno)histologií určí podtyp myokarditidy…

…u specifických forem myokarditidy je třeba individualizace a 
doplnění kortikoterapie dalšími skupinami imunomodulačních léků



IS/IM terapie u fulminantní myokarditidy

Front Med (Lausanne). 2022 Mar 

7;9:838564.

…zde už je EMB nezastupitelná!



Časná invazivní strategie a IS/IM th je lepší! 

Huang et al, EHJ 2023



Histologická charakteristika

Huang et al, EHJ 2023



Časná invazivní strategie a časná IS/IM th zlepšuje prognózu! 

Huang et al, EHJ 2023



Časná invazivní strategie a časná IS/IM th zlepšuje prognózu! 

Huang et al, EHJ 2023



GCM – nejnebezpečnější forma myokarditidy!

 Přítomnost multinukleárních obrovských buněk spolu 
s výraznou smíšenou celulární inflamatorní infiltrací 
včetně eozinofilů a také přítomnost rozsáhlé nekrózy 
myocytů jsou typické pro GCM.



Diagnostika GCM

Bang et al. JACC. 2021 Mar, 77 (8) 1122–1134.

Senzitivita EMB v diagnostice 
GCM se pohybuje mezi 70-80%. 



Je-li dg GCM potvrzena, začni okamžitě s léčbou!

Bang et al. JACC. 2021 Mar, 77 (8) 1122–1134.



Prognóza GCM ve srovnání s jinými typy myokarditid

Neléčená GCM prakticky 
vždy končí fatálně!



Efekt včasné diagnostiky a IS léčby u GCM



Praktický přístup k terapii u GCM

Front Med (Lausanne). 2022 Mar 

7;9:838564.

 Iniciálně Solumedrol - 1g i.v. /den po 3 dny

 U stabilních pacientů - CyA nebo Tac + MMF + Pre

 U nestabilních pacientů
 ATG 1mg/kg i.v. po 3 dny
 alemtuzumab (anti-CD52) + CyA / Tac
 rituximab (anti-CD20) i.v. 1x týdně 375mg/m2

 Dostupnost MCS a došetření k transplantaci



Přístrojová léčba fulminantní myokarditidy



Přístrojová léčba fulminantní myokarditidy



Přístrojová léčba fulminantní myokarditidy – kterou st-MCS použít?



Prognóza fulminantní vs nefulminantní myokarditidy



Prognóza fulminantní vs nefulminantní lymfocytární myokarditidy



Ammirati et al. Int J Cardiol 2024

Riziková stratifikace myokarditidid – CMR markery vs klinický stav 



Ammirati et al. Int J Cardiol 2024

Riziková stratifikace myokarditidid – CMR markery vs klinický stav 



Závěry 

 Fulminantní myokarditida je onemocnění s vysokou krátko- i dlouhodobou 
mortalitou a morbiditou. 

 Invazivní diagnostický přístup a komplexní farmakologická i nefarmakologická 
léčba může pomoci překlenout akutní fázi onemocnění. 

 V post-akutní fázi je třeba kardiologický follow-up zaměřený na stratifikaci rizika 
SCD a včasné detekce progrese onemocnění vyžadující LVAD / HTx.

 Nezbytná je koncentrace závažných forem MC do terciálních center s dostupností 
komplexní diagnostiky a přístrojové léčby, ale také se zkušeností s IS / IM léčbou.



Děkuji za pozornost!


