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ESC guidelines pro myokarditidu a perikarditidu 

 pojem „zánětlivý myoperikardiální syndrom“ jako zastřešující 
pojem při zahájení diagnosticko-terapeutického algoritmu

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Máme společná guidelines – ale máme jásat? 

 někdy to smysl může dávat…

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Máme společná guidelines – ale máme jásat? 

 …ale ve většině situací je přehlednější věnovat 
se každému onemocnění separátně

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



…na konci diagnostického procesu bychom měli mít jasno…

 „zánětlivý myoperikardiální syndrom“ není finální diagnóza!

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



2024 ACC consensus

…vytvoření stagingu podobného 
jako u srdečního selhání

J Am Coll Cardiol. 2025 Feb 4;85(4):391-431.



Myokarditidy a ZKMP – klinický obraz

Akutní myokarditida – doba od začátku symptomů do 1 měsíce
- fulminantní myokarditida je akutní myokarditida s těžkým srd. selháním 

až kardiogenním šokem vyžadující terapii inotropy či MCS

Subakutní myokarditida – doba od začátku symptomů 1-3 měsíce

Chronická myokarditida – doba od začátku symptomů více než 3 měsíce

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Myokarditidy a zánětlivé kardiomyopatie - etiologie

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Myokarditididy a ZKMP – klinický obraz

 Příznaky mohou být polymorfní a jejich intenzita velmi rozdílná – od 
oligosymtopatických případů až po kardiogenní šok či SCD

 Široké spektrum příznaků komplikuje suspekci – a tedy i diagnostiku 

J Am Coll Cardiol. 2025 Feb 4;85(4):391-431. Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Myokarditididy a ZKMP – kdy na dg myokarditidy myslet? 

1 + 1

0 + 2

Kardiol Rev Int Med 2015, 17(4): 288-294



 jednoduché a dostupné vyšetření

 Nespecifický obraz - přítomnost arytmií, změny PQ a ST-T úseku, 
prodloužení PQ intervalu či QRS komplexu, přítomnost Q kmitů…

 přítomnost poruch rytmu svědčí pro určité typy postižení – u nemocných 
mladších 55 let s nejasnou etiologií atrioventrikulární blokády vyššího 
stupně, byla v 25% zjištěna GCM či srdeční sarkoidóza

 denivelace ST úseků jsou difúzní a nesledují povodí koron. tepen – současná 
přítomnost perikarditidy

 …ale nález může být normální…

Myokarditididy a ZKMP – neinvazivní diagnostika - EKG



 jednoduché a dostupné vyšetření

 snížení systolické funkce LK – většinou difúzní 
porucha kinetiky, ale může být i regionální...

 …ale nález může být zcela normální…

Myokarditididy a ZKMP – neinvazivní diagnostika - ECHOkg



 ztluštění stěn s malou dutinou LK a systolickou 
poruchou u fulminantních forem

 perikardiální výpotek

Myokarditididy a ZKMP – neinvazivní diagnostika - ECHOkg



„Lake Louise Criteria“
 edém tkáně
 časné sycení
 pozdní sycení

Při pozitivitě alespoň 2 kritérií
 Senzitivita 67% 
 Specificita 91% 

Přítomnost dysfunkce LK či perikardiálního výpotku 
zvyšuje pravděpodobnost dg.

J Am Coll Cardiol 2009;53(17):1475-87

T1W - LGE T2W - edém

Myokarditididy a ZKMP – neinvazivní diagnostika – MRI



 senzitivita MRI je nejvyšší pro akutní MC  manifestující se bolestmi na hrudi 
 Nízká pro KMP a arytmicky se manifestující MC

JACC Cardiovasc Imaging 2014;7:254-63.

edém LGE

Myokarditididy a ZKMP – neinvazivní diagnostika – MRI



Myokarditididy a ZKMP – neinvazivní diagnostika – MRI



MRI diagnostika myokarditid



Myokarditidy – diagnostika

Definitivní dg. už nevyžaduje 
provedení EMB!

„Zrovnoprávnění“ neinvazivní a 
invazivní diagnostiky má svá úskalí…



MRI diagnostika myokarditid… aneb 1+1=dg

MRI je nejdůležitější neinvazivní 
metoda diagnostiky 

J Am Coll Cardiol. 2025 Feb 4;85(4):391-431.



nerozliší (imuno)histologický 
podtyp myokarditidy

MRI je nejdůležitější neinvazivní 
metoda diagnostiky 

MRI diagnostika myokarditid… aneb 1+1=dg



jednotlivé podtypy mají 
odlišnou prognózu i léčbu

nerozliší (imuno)histologický 
podtyp myokarditidy

MRI je nejdůležitější neinvazivní 
metoda diagnostiky 

MRI diagnostika myokarditid… aneb 1+1=dg



EMB není indikována u všech nemocných se susp. myokarditidou, 
ale svou roli stále má…

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Diagnostický algoritmus pro myokarditidy – role EMB

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Diagnostický algoritmus pro myokarditidy – role EMB

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Circ Heart Fail. 2020 Nov;13(11):e007405.

Kdy indikovat EMB u nemocných s podezřením na myokarditidu?





Invazivní a neinvazivní dg nestojí proti sobě, ale doplňují se! 



Hodnocení EMB dle ESC guidelines 2025

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Myokarditidy a ZKMP – IS léčba

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Myokarditidy a ZKMP – IS léčba

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Nefarmakologická léčba



Nefarmakologická léčba

…snaha o zdrženlivost v akutní fázi myokarditidy…



Větší benevolence a individualizace ve fyzickém zatěžování

Eur Heart J. 2025 Oct 22;46(40):3952-4041.



Závěry 

 Posílení role MRI v diagnostice myokarditid

 Realistické vymezení role EMB v diagnostice myokardidy, 
modifikace histologického hodnocení

 Méně konkrétní doporučení pro léčbu myokarditid

 Role nefarmakologických přístupů (ICD, VA ECMO + Impella)

 Individualizace restrikce fyzické zátěže po akutní myokarditidě



Děkuji za pozornost!


