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        Akutní srdeční selhání (ASS) 

 

• náhlý vznik symptomů a/nebo klinických 
známek srdečního selhání 

 

• nejčastější příčina přijetí do nemocnice u 
pacientů > 65 let 

 

• roční mortalita 25 % 



Kardiogenní šok – definice 

• Hypoperfúze tkání a orgánů způsobená srdečním selháním 

• Klinika: chladné končetiny, oligurie, alterace mentálního stavu 

 

• Hemodynamika 

    1) perzistující hypotenze > 30 min 

    (STK < 80-90 mmHg nebo pokles o > 30 mmHg) 

    + tachykardie > 100/min 

 

     2) srdeční index < 1,8 l/min/m2 bez podpor nebo < 2,0 – 2,2 
l/min/m2 s  podporou při adekvátních nebo zvýšených plnících 
tlacích LKS a PKS  (PAOP > 18 mmHg, resp. CVP > 15 mmHg)  

 

 

 



  Kardiogenní šok - etiologie 

 1)   Akutní dysfunkce LKS nebo PKS: 

• akutní IM (75 % všech KŠ) 

• akutní myokarditida 

• Takotsubo KMP 

• HKMP se subaortální obstrukcí výtokového traktu LKS 

 

2)  postižení chlopní 

•  insuficience: IE, komplikace IM, traumatická nebo degenerativní 
ruptura šlašinek 

•  akutní stress u pacientů s mitrální/aortální stenózou      

3)  tamponáda 

4)  disekce aorty – aort. insuf/IM/tamponáda 

5)  vysoce riziková  plicní embolie 
 

 



 Diagnóza – „echo first“ approach 
kardiogenní šok – správná diagnóza 

Echokardiografie 
Okamžitě při hemodynamické nestabilitě.  

I C 



CHAMP 
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  Kardiogenní šok  
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  Farmakoterapie u pacientů s KŠ a AKS 



         Mechanical circulatory support 

            - bridge to decision, recovery, transplant 

Impella      Tandem Heart 

Heart Mate PHP 





Intensive Care Med (2016) 42:1922–1934 
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  KŠ – probíhající studie 

• Shock-cool 

 

• Culprit-shock 

 

• Danish CS trial - Impella 3,5 l 

• Thoratec Corp Heart Mate PHP CS trial 

• ECMO shock, ECLS shock 

 



  Kardiogenní šok-závěry 

                                                         

1) Rychlá diagnóza (včetně příčiny) a léčba 

 

 

2) Kauzální a komplexní intenzivní péče 

   (urgentní koronarografie u pacientů s AKS) 

    Konsultace/transfer do kardiocentra 

 

                                                                                                                             

 

 

 


