
K  54 Cor Vasa 2007;49(2):Kardio

Koncem minulého roku napsal Josef
·Èásek pfiehlednou publikaci o per-
kutánních chlopenních intervencích
a o uzávûrech zkratov˘ch srdeãních
vad dospûl˘ch. 

Práce má dvû základní ãásti. První
popisuje v‰echny souãasné intervenãní
perkutánnní v˘kony u chlopenních vad,
druhá je vûnována katetrizaãní léãbû
zkratov˘ch vad pomocí okluderÛ. 

V kapitole vûnované perkutánním
chlopenním intervencím je maximální
pozornost autora zamûfiena na per-
kutánní mitrální balonkovou valvulo-
plastiku (PMBV), se kterou má nej-
vût‰í zku‰enosti. Tento v˘kon má
také ze v‰ech intervenãních chlopen-
ních procedur na svûtû nejvût‰í
úspû‰nost a v podstatû nahradil kar-
diochirurgickou komisurotomii nebo
komisurol˘zu. V Hradci Králové bylo
uskuteãnûno do roku 2006 celkem 
77 PMBV s úspû‰ností v˘konu 80,5 %.
Autor uvádí, Ïe jednoznaãn˘m tren-
dem posledních let je klesající po-
ãet nemocn˘ch s mitrální stenózou
a s hor‰í kvalitou intervenovan˘ch chlopní. ZdÛrazÀuje 
opatrnost a peãlivost lékafie pfii této procedufie se zvlá‰tním
dÛrazem na bezpeãnost transseptální punkce.

Ostatní chlopenní procedury jsou zmínûny jen okrajovû.
Je to proto, Ïe jsou vût‰inou ve stavu klinick˘ch experimen-
tÛ, a také z toho dÛvodu, Ïe autor nemá vlastní zku‰enosti.

Tak uvádí perkutánní balonkovou aortální valvuloplasti-
ku (PBAV), ta v‰ak na rozdíl od PMBV nenahradila chi-
rurgick˘ v˘kon. Bezesporu je úspû‰ná u aortálních stenóz
dûtského a adolescenãního vûku, ale u nejãastûj‰í formy
aortální stenózy souãasnosti – degenerativní, kalcifikované
vady nemocn˘ch vy‰‰ího vûku – nemá velk˘ úspûch. U ní se
totiÏ nejedná o fúzi komisur, jako u mitrální stenózy revma-
tické geneze, ale o rigidní kalcifikované cípy. PBAV sice tyto
cípy uvolÀuje frakturací jejich kalciov˘ch depozit a zvy‰uje
jejich flexibilitu, ale jakmile cípy rekalcifikují, objevuje se
záhy (bûhem dnÛ aÏ t˘dnÛ) jejich restenóza. Pro tento ne-
pfiedvídateln˘ úãinek a pro vysoké procento restenózy, se
tato procedura pouÏívá vût‰inou u nemocn˘ch kontraindi-
kovan˘ch k chirurgickému v˘konu, v terminálním stadiu,
ãasto v kardiogenním ‰oku. MUDr. Josef ·Èásek v‰ak upo-
zorÀuje, Ïe v˘znam této metody pfies v‰echny uvedené v˘-

hrady v souãasné dobû stoupá pro
novou moÏnost implantovat do steno-
tického aortálního ústí pomocí katet-
ru umûlou chlopeÀ. V tomto pfiípadû
se v‰ak nejedná o náhradu chlopnû,
n˘brÏ o implantaci protézy na tûÏce
postiÏeném terénu aortálního ústí. 

Autor se také zmiÀuje i o dal‰ích
intervenãních perkutánních proce-
durách ostatních chlopenních vad.
Zatímco stenotické vady byly jiÏ od
poãátkÛ intervenãní kardiologie v po-
pfiedí zájmu, objevila se moÏnost
katetrizaãní korekce mitrální regurgi-
tace pomûrnû pozdû. Tyto léãebné
moÏnosti mohly vzniknout teprve
s rozvojem pfiesn˘ch diagnostick˘ch
metod (jícnové ECHO, trojrozmûrné
ECHO, CT a MR), s v˘vojem vhodného
instrumentária a v neposlední fiadû
také s rozvojem kardiochirurgie (zku-
‰enosti s moÏnou operaãní rekon-
strukcí mitrální chlopnû). U mitrální
regurgitace jsou v souãasné dobû
pouÏívány v klinické praxi dvû hlavní
metody: implantace umûlého prsten-

ce do sinus coronarius a vytvofiení „double orifice area“
(obdoba Alfieriho operace) pomocí stehu nebo svorky. Zatím-
co první postup, na pohled schÛdnûj‰í, je zatím v experi-
mentálním stadiu a humánní pouÏití je spí‰e v˘jimeãné,
druhá metoda, technicky nároãnûj‰í, byla jiÏ úspû‰nû po-
uÏita u nûkolika desítek nemocn˘ch. 

Autor uvádí také pravdûpodobnost implantace umûlé
chlopnû u aortální regurgitace.

Ve své práci nezapomíná ani na pulmonální chlopeÀ,
která se v‰ak stala doménou pediatrick˘ch kardiologÛ, ani
na chlopeÀ trikuspidální, která je v‰ak v dÛsledku sníÏené
incidence revmatické horeãky u nás zfiídkavá. Neosvûdãila
se v‰ak ani katetrizaãní technika dilatace bioprotéz v tri-
kuspidálním anulu.

Druhá ãást práce, nazvaná Intervence chlopenních
a zkratov˘ch srdeãních vad dospûl˘ch, je vûnována katetri-
zaãní léãbû zkratov˘ch vad. V této ãásti má autor nejvût‰í
zku‰enosti s defektem síÀového septa a s perzistujícím fo-
ramen ovale. Stejnû jako první díl je i tato ãást podána
s didaktickou peãlivostí a opakovanou pobídkou k opatr-
nosti pfii manipulaci s katetrem a okluderem, se zvlá‰tním
dÛrazem na odvzdu‰nûní. Autor upozorÀuje, Ïe rok 1995
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pfiinesl zásadní zmûnu zavedením Amplatzova okluderu do
léãení zkratov˘ch vad. Uvádí fiadu okluderÛ k uzávûru zkra-
tÛ, nejvût‰í zku‰enosti v‰ak má s Amplatzov˘m okluderem.
V katetrizaãní laboratofii v Hradci Králové úspû‰nû uzavfieli
do roku 2006 celkem 66 defektÛ síÀového septa II. typu.
V této kapitole není bez zajímavosti, Ïe okluderem uzavfieli
defekt síÀového septa II. typu u nemocné s tûÏkou plicní
hypertenzí (AP stfied = 55 mm Hg). Po uzavfiení defektu u ne-
mocné vymizely známky pravostranného srdeãního selhání,
ale pfii kontrolní katetrizaci, rok po procedufie, byl tlak
v plicnici i srdeãní v˘dej identick˘. 

Obdobnû je pojednána i kapitola pfietrvávajícího otevfiené-
ho foramen ovale (perzistující foramen ovale – PFO). Velmi
podrobnû se zab˘vá MUDr. Josef ·Èásek i indikací k uzávûru
PFO. Uvádí, Ïe v budoucnosti bude katetrizaãní uzávûr této
kongenitální anomálie pravdûpodobnû nejãastûj‰í intervenã-
ní procedurou ihned po perkutánních koronárních interven-
cích. Vychází z údajÛ o ãetnosti PFO. Pfii sekci se nachází asi
u 15–30 % pitvan˘ch, pfii jícnovém echokardiografickém
vy‰etfiení se udává frekvence v˘skytu u 10–25 % vy‰etfiova-
n˘ch. I kdyÏ preventivní uzávûry PFO se nedoporuãují, b˘va-
jí tyto vrozené anomálie ãastou pfiíãinou mozkov˘ch pfiíhod
u pacientÛ mlad‰ích neÏ 55 let. Na hradeckém pracovi‰ti
uzavírali PFO u 57 nemocn˘ch se systémovou embolizací
v anamnéze. Úspû‰nû byl implantován okluder 56 nemoc-
n˘m, u jednoho nemocného jiÏ na‰li foramen ovale uzavfiené.

Autor se zab˘vá i jin˘mi indikacemi uzávûru zkratÛ, ãi
jin˘ch patologií. ZmiÀuje se o zpÛsobu uzavfiení defektu
komorového septa membranózní ãi muskulární ãásti, ãi
defektu vyvolaném akutním infarktem myokardu. Upozor-
Àuje na rozdílné pfiístupy, komplikace i úspû‰nost léãby. 

Zvlá‰tní kapitolu pfiedstavují ménû ãasté, ãi v˘jimeãné
intervenãní postupy. Patfií mezi nû otevfiená tepenná duãej,
v souãasné dobû u dospûl˘ch pacientÛ vzácné onemocnûní,
fie‰ené jiÏ v dûtství, dále arteriovenózní pí‰tûle, ãi uzavírání
ou‰ka levé sínû srdeãní.

Práce MUDr. Josefa ·Èáska pfiedstavuje ucelen˘ pohled
na souãasnou intervenãní léãbu chlopenních i zkratov˘ch
vad. Je velmi dobfie a peãlivû zpracována s didaktick˘mi

podrobnostmi, vhodná pro lékafie indikující nemocné k tûm-
to v˘konÛm, a nezbytná pro lékafie tyto v˘kony provádûjící.
Text je bohatû obrazovû dokumentován a pfiedstavuje pfií-
jemné a zajímavé ãtení. Po „Základech invazivních hemo-
dynamick˘ch metod“ doc. MUDr. Jifiího Endryse, která vy-
‰la ze stejného pracovi‰tû v roce 2005, a která se zab˘vá dia-
gnostikou chlopenních a zkratov˘ch vad, je pfiedloÏená práce
MUDr. Josefa ·Èáska logick˘m pokraãováním, protoÏe je
vûnována intervenãní léãbû tûchto vad. ·Èastn˘m nápadem
autora bylo pfiipojení DVD k publikaci. Pfiiná‰í v pfiímém
pfienosu intervenãní procedury, nejvût‰í ãást je vûnována
perkutánní transluminální balonkové mitrální valvuloplasti-
ce a uzávûru defektu síÀového septa. Intervenãní postupy
jsou pfiedvedeny velmi preciznû a podrobnû, takÏe mohou
slouÏit nejen jako informace, ale i jako v˘uková pomÛcka. 

Recenzovaná práce má fiadu pfiedností. Uvádí souãasné
vûdomosti na základû obsáhlého literárního pfiehledu
i vlastních zku‰eností. ZaplÀuje mezeru v ãeském písemnic-
tví, kde literatura tohoto druhu schází. Je sice k dispozici ve
svûtû, ale je ménû pfiístupná ãesk˘m ãtenáfiÛm. Napsaná je
ãtivû a pfiiná‰í fiadu nov˘ch informací, mnoh˘ch velmi zají-
mav˘ch. ZdÛrazÀuje nûkteré známé základní hemodyna-
mické poznatky, které jsou v‰ak v souãasné dobû ãasto opo-
míjeny; napfiíklad hodnocení závaÏnosti mitrální stenózy na
základû tlakov˘ch gradientÛ, o nichÏ je známo, Ïe jsou kva-
draticky závislé na prÛtoku mitrálních chlopní (str. 22).

Monografii Josefa ·Èáska „Intervence chlopenních a zkra-
tov˘ch srdeãních vad v dospûlosti“ lze doporuãit nejen inva-
zivním a intervenãním kardiologÛm, ale i v‰em kardiologÛm
neinvazivním. Cenné informace o nov˘ch zpÛsobech léãe-
ní kardiovaskulárních onemocnûní najdou také internisté
a praktiãtí lékafii. Praktická ukázka popisovan˘ch procedur
na nosiãi DVD, kter˘ je k publikaci pfiiloÏen, vytváfií z této
monografie cennou a potfiebnou didaktickou pomÛcku pro
v‰echny, ktefií mají o problematiku moderních zpÛsobÛ
katetrizaãní terapie hlub‰í zájem.
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