Vsichni autofi rukopis cetli, souhlasi s jeho zné-
nim a zaslanim do redakce casopisu Anesteziologie
a intenzivni medicina.

Financovani: Podpofeno MZ CR - RVO (Institut
Kklinické a experimentalni mediciny - IKEM, IC
00023001)

PREHLEDOVY CLANEK

Do redakce dosSlo dne 27. 9. 2018.
Do tisku pfijato dne 1. 11. 2018.

Adresa pro korespondenci:

doc. MUDr. Eva Kieslichova, Ph.D.
evki@ikem.cz
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Srdecni dysfunkce v kritickém stavu

DaltonA. Shagul S. Cardiac dysfunction in critical illness. Curr
Opin Anesthesiol. 2018;2:158-164.

Piehledovy ¢lanek autordi z univerzitniho pra-
covisté v Chicagu rozsituje znalosti o septické kar-
diomyopatii. Ta ma celou fadu neptiznivych in-
terakci v riznych smérech a na ¢etnych trovnich.
VyZaduje casnou diagnostickou pozornost, k niz se
fadi senzitivni echokardiografie, ktera je schopna
detekovat i varovné tvodni znamky.

Myokard je postizen vyvolavajicim patogenem,
zanétlivou odpovédi i ofenzivnimi medikacemi.
Dysfunkce postihuje systolu i diastolu. Tabulky
v ¢lanku pfehledné vykazuji icastné procesy a kro-

mé uvedeného ultrazvukového vySetfeni dopo-
rucuji v sepsi vzdy pripojit i laboratorni markery
- troponin, vysoce citlivy NT-proBNP, NGAL.

V terapii se doporucuji betablokatory, infuzni
esmolol se svymi viceCetnymi priznivymi acinky
inekatecholaminové vazopresory - vazopresin a do
medikaci ¢asné ptipojit i levosimendan.

Clanek je podan systematicky a klinicky kon-
krétné, vuvedenych 31 citacich odkazuje navodné
k bliz§imu studiu.
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