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Srdeèní selhání v Helsinkách

Epidemie srdeèního selhání
ve svìtì

Urèitý nadhled nad souèasností diagnos-
tiky a terapie srdeèního selhání v �ir�ím
kontextu pøinesly úvodní pøedná�ky vì-
nované trendùm v epidemiologii, etiologii
a terapii srdeèního selhání. Zde byly pøe-
dev�ím pøipomenuty doporuèené postupy
Evropské kardiologické spoleènosti pro
diagnostiku a terapii akutního i chronické-
ho srdeèního selhání.

Souèasnì byl pøipomenut stoupající
poèet pacientù trpících srdeèním selhá-
ním. Tento trend je dán pøedev�ím prodlu-
�ováním lidského �ivota v dùsledku zkva-
litnìní zdravotní péèe v Evropì. Zde hraje
velmi významnou roli pøedev�ím péèe
o pacienty s ischemickou chorobou sr-
deèní se zavádìním nových léèebných
modalit (pokrok v oblasti revaskularizace
myokardu, pou�ívání implantabilních kar-
dioverterù-defibrilátorù, zaøízení pro bi-
ventrikulární stimulaci, mechanických zaøí-
zení pro podporu obìhu i neopomenutel-
nou medikamentózní terapii). Ukazuje se,
�e kvalitní péèe o nemocné se srdeèním
selháním je i ve vyspìlých zemích velice
nákladná a její zaji�tìní se dotýká stále

více ekonomických mo�ností jednotlivých
zdravotnických systémù. Profesor F. Fol-
lath z Curychu ve své pøedná�ce velmi
trefnì poznamenal, �e souèasná medicína
se stala ve vyspìlých zemích obìtí svého
vlastního úspìchu.

V této souvislosti byl pøipomenut
i pøedpokládaný nárùst srdeèního selhání

i na dal�ích kontinentech, pøedev�ím
v rychle rostoucích populacích asijských
zemí.

V rozsahu tohoto èlánku není mo�né
podat podrobný popis v�ech pøedná�ek
a posterù, které byly prezentovány na
akci, proto jsme vybrali jen nìkteré, které
nás zaujaly.

Doc. MUDr. Radek Pudil, PhD., I. Interní klinika LF UK a FN v Hradci Králové
MUDr. Olga Bálková, Roche Diagnostics

Ve dnech 17. - 20. èervna se v Helsinkách uskuteènil výroèní kongres Spoleènosti srdeèního

selhání (Heart Failure Association) Evropské kardiologické spoleènosti - Heart Failure 2006.

Akce se uskuteènila v prostøedí kongresového centra finského hlavního mìsta.

Odborný program zahrnoval celou oblast srdeèního selhání a probíhal v nìkolika paralelních

sekcích (Main Session, Clinical Research, Education and Nursing, Basic Research a tzv.

Diverse Sessions). Program byl soubì�nì provázen posterovými prezentacemi, které probíhaly

v zónì výstavních ploch areálu.

Obr. 1: Pohled na centrum Helsinek
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Co nového v diagnostice

V oblasti diagnostiky srdeèního selhání
a urèení jeho etiologie byly pøehlednì po-
psány mo�nosti echokardiografie a mag-
netické rezonance pro zobrazení struktur
a funkce myokardu. Stále bì�nìj�í souèás-
tí echokardiografické diagnostiky se stává
pou�ití tkáòovì dopplerovských modalit,
které nalézají své místo napøíklad v dia-
gnostice diastolické dysfunkce, ale sou-
èasnì mohou slou�it k identifikaci pacien-
tù vhodných k resynchronizaèní terapii
a umo�òují sledovat její efekt. V brzké bu-
doucnosti lze oèekávat vìt�í rozvoj mo�-
ností trojrozmìrné echokardiografie. Mag-
netická rezonance myokardu se ji� dnes
stává dostupnìj�í vy�etøovací metodou
a ukazuje se, �e doká�e v nìkterých speci-
fických indikacích poskytnout nenahradi-
telné informace mající význam nejenom
pro diagnostiku pùvodu, ale také pro vol-
bu terapeutického pøístupu nemocných se
srdeèním selháním.

Základní výzkum srdeèního
selhání

Prezentace základního výzkumu v oblasti
patogeneze srdeèního selhání se zamìøily
pøedev�ím na subcelulární úroveò. Zde se
objevily pøedná�ky o energetickém meta-
bolismu selhávajího myokardu, oxidu dus-
natém a jeho vlivu na metabolismus myo-
cytù. Zajímavým sdìlením byla pøedná�ka
studující resynchronizaci z pohledu ener-
getického metabolismu. Av�ak v øadì
pøedná�ek jasnì dominovala témata geno-
miky (A/C lamininové mutace a mutace
Z proteinu u pacientù s dilataèní kardio-
myopatií, genetika hypertrofické kardio-
myopatie, polymorfismus B-receptorù
a srdeèní selhání, ...). Souèástí sjezdu byly
i pøedná�ky o souèasných mo�nostech
a perspektivách výzkumu v oblasti u�ití
kmenových bunìk. Ukazuje se, �e i pøes
nesporné pokroky je tato oblast zatím do-
minantou výzkumu a o jejím klinickém vy-
u�ití rozhodne teprve èas.

Novinky o kardiogenním �oku

Téma kardiogenního �oku bylo nesmírnì
atraktivním. Tato sekce pøedstavovala
prùøez povìt�inou známými daty o terapii
kardiogenního �oku od farmakoterapie a�
po mechanickou podporu obìhu. V oblas-

ti léèby srdeèního selhání byl podán pøe-
hled o v�ech mo�nostech jeho terapie. Co
se týèe medikamentózní léèby, zaznìly
pøehlednì podané pøedná�ky rozebírající
jednotlivé skupiny doposud v praxi bì�nì
u�ívaných léèiv. Zde si svoji pozornost
zaslou�ila data o nìkterých nových lát-
kách, mezi které patøí napøíklad tolvaptan,
antagonista vazopresinu. Na základì do-
posud provedených studií se ukazuje, �e
pro své vlastnosti bude mít místo v terapii
velmi pokroèilých stádií srdeèního selhání
provázenými napøíklad hyponatrémií. Zau-
jala i sdìlení zabývající se resynchronizaè-
ní terapií srdeèního selhání (od indikací a�
po vyhodnocování efektu terapie). Pøi sle-
dování efektu resynchronizaèní terapie se
vyu�ívá nejenom vyhodnocení klinického
stavu pacientù a echokardiografických
dat, ale øada prezentací referovala o vyu�i-
tí stanovení hladiny natriuretických pepti-
dù. Ukazuje se, �e v Evropì roste poèet
pou�ití tzv. assisted device (zaøízení pro
mechanickou podporu srdeèní èinnosti)
jak ve smyslu �destination therapy�, tak
i �bridging therapy� pøed ortotopickou
transplantací srdeèní.

Komplexní pohled na pacienta

Klinické zku�enosti jasnì prokázaly, �e je
naprosto nezbytné léèit pacienta komplex-
nì. Nelze se zamìøit pouze na léèbu pøí-
znakù srdeèního selhání, ale je nutné sna-
�it se souèasnì ovlivnit patogenetické

dìje, které k srdeènímu selhání vedou èi
jej provázejí a pøitom mají vliv na prognó-
zu tìchto nemocných (terapie ischemické
choroby srdeèní, revaskularizace, ovlivnì-
ní mitrální insuficience aj.). Dal�í sekce
byla vìnována otázkám selhání ledvin
v prùbìhu srdeèního selhání, anémie a je-
jího ovlivnìní v prùbìhu srdeèního selhá-
ní, dal�í pøinesla zajímavý pohled na tzv.
sleep apnea syndrome.

Terminálním stádiím srdeèního selhání
byl vìnován prostor v hlavní sekci. Byly
pøipomenuty mo�nosti úèelné farmakote-
rapie, otázky transplantací srdce, byla dis-
kutována problematika assisted device.
Velmi impresivní bylo sdìlení prof. M. E.
Leventhalové (Basilej, �výcarsko) zamìøe-
né na organizaci a provádìní tzv. paliativ-
ní terapie srdeèního selhání a péèe o umí-
rající na srdeèní selhání.

Mnohostranné vyu�ití
natriuretických peptidù

Celkem  bylo prezentováno padesát sedm
sdìlení, jejich� hlavním tématem bylo pou-
�ití natriuretických peptidù v managemen-
tu srdeèního selhání. Dominancí bylo sa-
mostatné sympózium vìnované pokrokùm
v u�ití natriuretických peptidù v diagnos-
tice srdeèního selhání. Bylo zde pøipome-
nuto místo natriuretických peptidù v dia-
gnostice akutního a chronického srdeèní-
ho selhání podle doporuèení Evropské
kardiologické spoleènosti (prof. M. Niemi-

Obr. 2: Pomník slavného finského hudebního skladatele J. Sibelia
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nen, Finsko). Mo�nostem u�ití
NT-proBNP pro diagnostiku èasných stá-
dií srdeèního selhání se vìnoval Dr. M.
Emdin (Itálie). Prof. R. Latini (Itálie) se za-
mìøil na prognostické mo�nosti natriure-
tických peptidù mezi selhávajícími pacien-
ty. Prof. C. deFilippi (USA) dokázal, �e si
natriuretické peptidy zachovávají dia-
gnostickou a prognostickou u�iteènost
i u pacientù s renálním selháváním.

Problematika stanovení natriuretic-
kých peptidù se objevila i v øadì postero-
vých sdìlení. Celkovì lze øíci, �e stanove-
ní hladiny natriuretických peptidù (v drti-
vé vìt�inì prací byl stanovován
NT-proBNP) bylo vyu�ito v nìkolika in-
dikacích: diagnostika srdeèního selhává-
ní, monitorování efektu rùzných nových
terapeutických modalit v prùbìhu srdeè-
ního selhávání a vyu�ití stanovení natriu-
retických peptidù z prognostických dùvo-
dù a pro stratifikaci rizika pacientù se sr-
deèním selháváním. Mù�eme konstatovat,
�e stanovení NT-proBNP se v tìchto indi-
kacích stalo plnì akceptovanou metodikou.

Èe�i se ve Finsku neztratili

Mezi prezentovanými sdìleními se objevi-
ly i originální práce èeských autorù: Neu-
rohumoral activity, heart failure and
prognosis in patients with end stage re-
nal disease treated by chronic haemodi-
alysis (J. �pinar a kol.), NT-proBNP is va-
luable for monitoring of hemodynamics
in heart transplant candidates (P. Lupí-
nek a kol.), Monitoring of cardiotoxicity

in oncology patients treated with an-
thracyclines (J. Horáèek a kol.), Prognos-
tic value of plasma N-terminal pro-brain
natriuretic peptide, interleukin 6, tumor
necrosis factor alpha and soluble CD40
ligand in acute heart failure (R. Pudil
a kol.) a dal�í.

Závìrem

Z celkem 1025 odeslaných abstrakt jich
bylo pøijato 551. Vìt�ina prezentujících
autorù pocházela z Evropy, potì�ující byl
nárùst autorù z východních zemí vèetnì
Èeské republiky.

Kongres byl z pohledu úèastníka obo-
hacením o nové poznatky, mo�ností pre-
zentovat své vlastní výsledky a v nepo-
slední øadì také místem setkání s kolegy
ve velmi pøíjemné atmosféøe rùzných zá-
koutí Helsinek, které nenaru�ilo ani pro-
hrané fotbalové utkání s reprezentací Gha-
ny na svìtovém fotbalovém �ampionátu.
Více informací o kongresu najdete na we-
bových stránkách www.escardio.org. Pos-
tery byly publikovány v European Journal
of Heart Failure Supplements, Vol. 5, Su-
plement 1, June 2006.

Obr. 3: Budova proslulé Bílé katedrály v centru Helsinek

n F. J. He a spol.: Lancet (2006) 367,
320-326.

Vysoký obsah draslíku v ovoci a zele-
ninì je zøejmì jednou z hlavních pøíèin je-
jich pøíznivého vlivu na sní�ení rizika kr-
vácení do CNS.

n Vr. Schreiber cit. Science (2005) 310,
1274.

Koncentrace kortizolu hlavního stre-
sového hormonu ve slinách osob vystave-

ných podnìtùm, které u nich vyvolávaly
vztek, byly vy��í ne� pøi reakci na podnì-
ty vyvolávající strach; stresová reakce
funguje lépe, kdy� smìøuje k boji (vztek),
ne� kdy� smìøuje k útìku (strach).

n H. Ha�kovcová, Praktický lékaø
(2006) 86, 2, 108-109.

V chodském Postøekovì se od pradáv-
na poøádá velký a slavný masopust, bál
støídá bál, ten poslední je babský a jeho

Jednou vìtou

zvlá�tností je, �e seniorky - jako ostatnì
v�echny �eny - tanèí v�dy na stolech a mu�i
na zemi.

n Právo, redakèní èlánek 22.8.2006.
V dobì, kdy jahody v zimì jsou samo-

zøejmost,í se stávají �ádoucími jiné vylome-
niny: pìt v èeských na stole, sedm jednou
ranou nebo deset jednou vìtou.


