Definice HFpEF
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Tachyarytmie Dyssynchronie
- komorové - interventrikularni
- supraventrikularni (RBBB,LBBB,stimulace)
(fibrilace sini s ROK) - intraventrikularni
. ﬁ - atrioventrikularni
Bradyarytmie
- SSSy

- AV blokady Il. a lll.st.
- fibrilace sini s POK

‘P afterload

- arterialni hypertenze
- aortalni stendza
- 0Obstrukce LVOT
(hypertroficka KMP)

_P

Onemocnéni Diastolicka dysfunkce

perikardu

- hypertrofie myokardu
- ,tuhy“ myokard

myokardialni fibréza

- konstriktivni perikarditis

- perikardialni vypotek e N
sfres l;.l’__'_m‘ 4 .\’"_ \3:4\1:#_}:“3:}

infiltrace myokardu (restriktivni KMP)
porucha odéerpavani CaZ* (deplece aTp)

porucha mikrocirkulace
cytoskeletdrni porucha (titin)

1 preload

- hypervolémie
- mitralni a aortalni
regurgitace




Epidemiologie + defini"'r

e prevalence srdecniho selhani : .;
= 1-2 % dospélé populace v rozvinutych zemich

[ pOd il HFpEF : » asto normalni

poslechovy ndlez nebo
= vrozmezi 22-73 % ! = nepfizvucné chrupky = méstnava kresba nebo
* normalni nalez

= dusnost
= sy AP B
HFrEF HFmrEF S~—_ HFpEF
symptomy + znamky symptomy + zndmky symptomy +znamky
EF LK < 40 % EF LK 40-49 % EFLK 250 %

3 BNP > 35 pg/ml a/nebo
« NPV : 94 — 98 % NT-proBNP > 125 pg/ml
“PPV:44-57 % +
' did ne m LK a/nebo dilatace LS nebo
* diastolicka dysfunkce LK » diastolicka dysfunkce LK

Guidelines ECS 2016 M > 115 g/m?
7>95g/m?

v . . . « =E/e’>15
e Casto ,diagnosis per exclusionem®... re'med<7, e'lat<10

HFrEF — srdecni selhdni se snizenou systolickou funkci; HFmrEF — ve stfednim pasmu; HFpEF — se zachovalou systolickou funkci ; LAVI — index objemu levé siné; LVMI — index
hmotnosti myokardu LK






Jak skutecné vypada pacient s HFpEF ?

o e (n-aga) | W (n-244) | WEoEF n-ad0) [P

Pohlavi- zena 36% 44% p<0,01
vek 73,8 75,0 p<0,01
STK 140 150 NS
HT 77% 77% NS
DM 42% 41% NS
CHOPN 24% 25% NS
Etio-ICHS 62% 61% p<0,01
Etio-arytmie 9,8% 7,8% p<0,01
Etio-hypertenze 1,2% 7,8% p<0,01

AHEAD registr

10nasobneé vyssi vyskyt nadorovych onemocnéni !



LVEDP

= zavisi na naplni
(preloadu)
= poddajnosti
myokardu
= dotizeni
(afterloadu) YRy

LV 100 mmHg B
Primo:
= levostranna \
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) | |
?As:m |
NAPET| Summary. 102HR: LV 1:ﬁwr 1211 dPidyP 21
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e - . tranna
- 0 LTO pravos
EF LK=— oy EFLK=%2 katetrizace (PCWP)
EDV y EDV
_ = ECHO (doppler)
= BNP/NT-proBNP

e

PWCP — plicni kapilarni tlak v zaklinéni; LVEDP — plinici tlak levé komory; IVM — kfivka izovolumickych maxim; TO — tepovy objem; EDV — enddiastolicky objem
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