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Srdce v sepsi

Martin L, Derwall M, Thiemrmann C, Schiirholz T.
Herz in der Sepsis. Molekulare Mechanismen,
Diagnose und Therapie der septischen Kardio-
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Rozsdhly ¢lanek poskytuje podrobny piehled
experimentalnich studii i klinickych zkuSenosti
s dysfunkci ¢innosti a vykonnosti myokardu pii
sepsi. Poprvé byla septicka myokardiopatie po-
psana pred 95 lety a ani dnes nema presnou defi-
nici; maze existovat i pfi zachované LVEF. Nové
patofyziologické pojeti sepse se tradi¢né soustredi
spise na zmény vaskulatury a jejich funkci. Teprve
v poslednich letech se poukazuje na molekularni
a metabolické poruchy myokardu - myofibril a
filament. Ty nemusi mit klasickou hypoxickou
nebo ischemickou pri¢inu a nemusi byt spojeny
s poklesem LVEF. Vliv oxidu dusnatého na srdecni
myofibrily neni dosud dostatecné prozkoumana.
Pro dysfunkci jsou dominantnim zdrojem cyto-
kiny, faktory komplementu, PAMP ( pathogen-
-associated molecular patterns), DAMP (damage-

-associated molecular patterns) a MMP (matrix
metaloproteindzy) - vyvolavaji mitochondridlni
dysfunkci v kardiomyocytech.

Diagnosticky je porucha obtizné uchopitelna -
ke kardiomarkerim je vhodné pfipojit NT-proBNP
a ST-2, i kdyz vyznamoveé s pomeérné nizkou spe-
cifitou.

V terapii podle literarnich prament stale jako
vazopresor prevlada noradrenalin, vazopresin je
povazovan za rezervni 1ék. Uziti dobutaminu jako
inotropika - betal stimulatoru - se stale diskutuje
jako ne zcela jednoznacné. K dispozici je novy Ca
senzitizér a inodilatator levosimendan, ale studie
nejsou dosud postacujici. Ke kontrole nevyhodné
tachykardie se titracné volil esmolol, za vhodné&;jsi
se nyni povazuje novy ptipravek ivabradin.

Septicka kardiomyopatie je, bohuZzel, stale v po-
zadi pozornosti, ackoli je velmi vyznamna - vyza-
duje dalsi cileny vyzkum
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