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Ebsteinova anomalie

Vzacna, vrozena srdecni vada, poprvé popsana v roce 1866 Dr.

Wilhelmem Ebsteinem. Trikuspidalni chlopen — mezi PS a PK

Pri této anomalii je jeden z cipli posunut do hrotu pravé komory, ta je z

tohoto duvodu funkéné mala, kdezto sin je funkéné zvétSena

Vznika trikuspidalni regurgitace — klesa vydej pravé komory a tim i

plnéni komory levé ........ nedostatecné okysliceni krve (hypoxemie)



Ebsteinova anomalie

= Hypoxemie — plicni hypertenze

= U této anomalie byva casto i defekt sinového
septa (ASD), kdy je , otvor“ mezi levou a
pravou sini, coz vede k miseni okyslicené (z
LS) a neokyslicené krve.
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Normalni srdce Chlopen pri Ebsteinové anomalii




Priznaky

Od nepatrnych priznakd az po zavazné stavy.......
Zalezi, v jakém mnozstvi se krev dostane do plic.

V mirnéjsich formach je u detského jedince srdecni
Selest a pritomna cyanoza.

V zavaznéjsich pripadech muize novorozenec okamzité
po porodu zacit kolabovat....

: ? stav vyzaduje okamzitou operaci.




Diagnostika

Malformaci lze diagnostikovat jiz prenatalné béhem
vyvoje plodu v déloze matky.

V pripadé, kdy je malformace pouze mirna, muze ke
spravnému stanoveni diagnozy dojit az po nekolika
letech, jelikoz kromé selestu nedochazi k zadnym
Zmenam.

Selest vznika vracenim krve zpét trikuspidalni chlopni
(trikuspidalni regurgitace).

Starsi deti mohou mit projevy v podobé tachykardie,
dusnosti, bolesti na hrudi a kardiomegalie.



Diagnostika

Pri podezreni na srdecni vadu se provadi

nasledujici vysetreni:

s

= TK, P, TT, SPo2, pocet dechi(/min

= EKG, ECHO, RTG S+P, MR
= SKG, pravostranna katetrizace s oxymetrii



EKG

= Charakteristickym obrazem na EKG je blok
pravého raménka Tawarova (BPRT) a
supraventrikularni arytmie jako je atrio-
ventrikularni-nodalni reentry tachykardie

(AVNRT) @

= mohou zasadné zhorsovat hemodynamické
dusledky vady.
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ECHO
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LECBA

Méne zavazna forma - dité sledovano obvodnim
kardiologem za monitorace celkového stavu.

Pri rozvoji hypoxemie

¥

do plic se nedostava dostatecné mnozstvi krve

¥

nedochazi k radnému okysliceni téla

$

nezbytny chirurgicky vykon.



Operacni vykon

= Provadi se v mimotélnim obéhu - spojeni krevniho
obéhu nemocného s externim technickym zarizenim

= ( nahrada fce srdce a plic po dobu operacniho vykonu )
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Operacni vykon

Pokud stav ditete pri operaci umozni:
1. zaceleni defektu sinového septa (ASD)

2. plastika trikuspidalni chlopné

3. redukce velikosti pravé sinée

Nahrada trikuspidalni chlopné

= Umel3 s ditétem nerostem===) v pozdéjsim veku nutna
dalsi operace a vymeéna.

= Jedinec musi byt po cely Zivot antikoagulovan :>
dusledky pro jejich zdravi a Zivotni styl.




Asi 7 novorozencu z 1000 Zivé narozenych ma
vrozenou srdecni vadu. "

Drive:
Do dospélosti prezivalo kolem 60 % déti
Dnes: az 90 %.

V CR Zije asi 10 000 déti a 25 000 dospélych s
VSV.



ZAVER

= V soucasnosti probiha u vsech tehotnych zen
preventivni vysetreni srdce plodu ultrazvukem,

jehoz cilem je odhaleni zavaznych srdecnich
vad.

= | pFes vegkerou diagnostiku ===) vznik
vétsiny VSV stale jesté zahalen tajemstvim.
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