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Endokarditis team  
• ↑ přežívání pacientů 
• časnější dg komplikací 
• uniformní ATB léčba 
• optimalizace načasování KCH 

ATB léčba  
• základem léčby každé IE 
• nekomplikované IE  - 

menší nespecializovaná 
centra - konzultace se 
special. centry 
 

Nedostatečné klinické 
zlepšení, komplikace IE  
 
 
okamžitý přesun do 
referenčních center s ET Důraz na chirurgickou léčbu  

• KCH výkon byl nezávislým 
prediktorem přežití  

 

Delgado V, 2023 ESC Guidelines for the 
management of endokarditis, European 

Heart Journal, 44 (39), 3948–4042, 

Infekční endokarditida  - guidelines 2023 
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Infekční endokarditida – role chirurgie 

-> 24 hodin 

-> 3-5dnů 

-> stejná hospitalizace 
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Infekční endokarditida - důvody pro chirurgické řešení 

 srdečního selhání 
 

 nekontrolovaná infekce 
 

 prevence embolizace 
 

nativní  
 

prostetická  
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Indikace - srdeční selhání 

bez ohledu na 

délku ATB 

NYHA II/III 

velké vegetace 

i.v. ATB terapie 

ECHO kontroly Delgado V, 2023 ESC Guidelines for the management of 
endokarditis, European Heart Journal, 44 (39), 3948–4042 
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Indikace - nekontrolovaná infekce 

 
navzdory ATB terapii 

 persistující infekce/sepse 

 

 progrese lokální infekce navzdory ATB 

(zvětšovaní vegetace, absces, PSA, fistula, 

AVB...) – více u prostetické IE 

 

 infekce rezistentními/velmi virulentními 

organismy (MRSA, VRE, non-HACEK G-, 

Staphyl. aureus) 

Delgado V, 2023 ESC Guidelines for the management of endokarditis, 
European Heart Journal, 44 (39), 3948–4042 
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Indikace - prevence embolizace 

Delgado V, 2023 ESC Guidelines for the management of endokarditis, 
European Heart Journal, 44 (39), 3948–4042 
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• odstranit infikovanou tkáň a cizí materiál 

• ošetřit paravalvulární šíření a abscesy 

• obnovit srdeční a chlopenní integritu 

• zabránit embolizačním epizodám 

Cíl chirurgické léčby 

 riziko embolizace 

velikost, mobilita, lokalizace 

změna velikosti (navzdory ATB léčbě) 

Staphyl. aureus - nárůst incidence 

předchozí embolizace... 

 

 benefit chirurgického výkonu (prevence embolizace)  

     hlavně v počátečních fázích (2 týdny) 

 

Dickerman, The relationship between the initiation of antimicrobial therapy and the 
incidence of stroke in infective endocarditis. AHJ, 2007, 154.6: 1086-1094. 
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Operace po mozkové příhodě   
   ischemická  hemoragická 

• pokud neurologický stav pacienta není extrémně špatný  
 (absence komatu, rozsáhlé poškození neurol. Fci) 

správné načasování 
• nově u pacientů s akutní CMP okluzí septickými emboly zvážit mechanickou trombektomii 
 

• zhodnotit rozsah mozkového poškození a symptomů, průchodnost mozkových tepen, přítomnost periinfakrtového edému, 
známky hemoragické infarzace 
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IE na pravostranných oddílech 

Delgado V, 2023 ESC Guidelines for the management of endokarditis, European Heart Journal, 44 (39), 3948–4042, 
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Prostetická infekční endokarditida 

 20-30% všech IE a narůstá 
 vysoká mortalita  
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Rekonstrukce chlopní  
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Náhrady chlopní   
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2,336 mech a 2,057 bio 
 
rozhodnutí o volbě mechanické či bioprotézy  
je založené věku pacienta, komorbiditách, preferenci 

       NE na přítomnosti IE 

Flynn, Systematic review and meta-analysis of surgical outcomes comparing mechanical valve replacement and 
bioprosthetic valve replacement in infective endocarditis. Annals of cardiothoracic surgery, 2019, 8.6: 587. 



   Další možnosti řešení IE 
Double valve IE – Commando /UFO – postižení Ao Mi kontinuity   
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 závažné onemocnění = časná intervence 

 chirurgie umožňuje radikální odstranění infekční tkáně, zlepšuje přežívání 

 vhodný okamžitý přesun do referenčních center s ET v případě 

nedostatečného klinického zlepšení nebo objevení se komplikací  

 operovat než dojde k „devastujicím“ komplikacím  

 neodkládat ani po ischemické CMP 

 

 

Závěr  
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