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Anamnéza 

• Muž, 53 let, kuřák doutníků 

• Bez předchozí anamnézy 

• FA: Betaloc ZOK 25mg tbl. 1-0-1 (není zřejmé z anamnézy) 

• V rozvodovém řízení - manželka t.č. s milencem = lékařem 

• Při volejbale palpitace, dušnost, mírný tlak hrudi, slabost – spoluhráči 
přivolali RZS 

• TK 77/50, TF 209/min, spO2 …? 

 

• V RZS natočeno EKG … 



EKG strip 

A) Komorová tachykardie            B) AVNRT                   C) AVRT              D) Fibrilace/flutter síní s aberací 



Po vagovém manévru – ústup bolestí na hrudi 

A) UFH + Kardegic a rovnou na catlab                         B) Na urgentní příjem k další diagnostice 
C) Kontrolní EKG                                                              D)  Ponechat pacienta na místě 



20 minut poté 

 



Přivezen na Urgentní příjem 

 

• TK 110/70, TF 80, spO2 96% 

• Objektivně bez pozoruhodností, bez bolestí na hrudi 

• Echokg. bez poruchy kinetiky, EF 60% 

• Hs-Troponin I 1000ng/l po 30-60 minutách (norma do 53) 

• Indikován příjem na Koronární jednotku 

 

• Podepsán z osobních důvodů negativní reverz, domluven příjem na 
2. den… 

 



2. den přichází k dovyšetření 

• Neguje negativní vztah k lékařům (viz SA) 

• Hs- Troponin I - 4492 … 1796 ng/l 

• ECHO – normální regionální kinetika, bez významné patologie  

• SKG – normální nález 

 

• Indikováno elektrofyziologické vyšetření 

 

• Podepsán 2. negativní reverz z osobních důvodů 

• Odeslán zákaz řízení motorových vozidel 

 

 



V lékarně FNKV 

• Náhlá ztráta vědomí, kolaps s úderem do hlavy 

• Odvezen na Chirurgickou kliniku 
• CT hlavy bez patologie 
• Sutura tržné rány na hlavě 
 

• Indikována hospitalizace na kardiologii 

 

• Podepsán 3. negativní reverz 

 

• Následující týden k nám volá praktický lékař stran zákazu řízení (pacient 
naléhá na zrušení) – následně pacient objednán k Elfyz 



20.11. přijat elektivně k RFA 

• Radiofrekvenční modifikace pomalé dráhy pro slow-fast AVNRT 
• Bez inducibility další arytmie 

 

• Dimise 22.11. 

 

• 29.11. kontrola na naší ambulanci  
• Holter EKG trvá SR, bez obtíží 

• zrušení zákazu řízení motorových vozidel 



Co považujete v tomto případě za nejlepší 
modalitu v diagnostice a terapii? 

A) EKG 

B) ECHO 

C) Elektrofyziologické vyšetření 

D) Zákaz řízení motorových vozidel 



 

 

Děkuji! 


