
Zobrazovací metody u srdečního selhání a nová ESC 
doporučení z roku 2026:

role echokardiografie 

Hana Línková

Kardiologická klinika FNMH a 2. lékařská fakulta UK

Praha

Echodny, Olomouc 2026



Srdeční selhání – současný pohled

HF je klinický syndrom charakterizovaný:

• symptomy 

• známkami městnání 

• strukturální nebo funkční abnormalitou srdce 

• zvýšenými plnicími tlaky nebo sníženým srdečním výdejem 

• echokardiografie je spolu s natriuretickými peptidy základním 
diagnostickým nástrojem. 



Echokardiografické vyšetření

Muž 65 let, dušnost NYHA III, NT pro BNP 6000 ng/l  



Diagnostika srdečního selhání – doporučené postupy pro 
pacienty s podezřením na srdeční selhání 

Kober L et. al ; European Heart Journal, ehag100 2026



Nový  koncept a echokardiografie v diagnostickém algoritmu 

Pacient
Symptomy HF
EKG a NT pro BNP

transthorakální
echokardiografie

IC

určení fenotypu HF
•HFrEF
•HFpEF

Převzato a upraveno Kober L et. al ; European Heart Journal, ehag100 2026



HFpEF x HFrEF

Převzato a upraveno Burrage MK et. Al , Cardiovascular Drugs Ther. 2022



Proč právě echokardiografie?

Echo umožňuje současně 
hodnotit:

• anatomii 

• systolickou funkci 

• diastolickou funkci 

• chlopenní vady 

• pravou komoru 

• plicní hypertenzi 

• perikard 

• hemodynamiku



Systolická funkce levé komory



Hlavní parametry systolické funkce levé komory- EF

• Definice:
Ejekční frakce je procento objemu krve vypuzené s systole v porovnání s objemem na konci diastoly
EF= (EDV−ESV) / EDV ​×100
• Výhody: 

Jednoduchá, široce používaná metoda. 
Poskytuje rychlý přehled o systolické funkci. 

• Omezení: 
Nezohledňuje tvar komory a změny v geometrii.



Hodnocení systolické funkce levé komory 2D  

Simpsonova metoda 
EF = (LVEDV-LVESV)/LVEDV x 
100



Pokročilé hodnocení systolické funkce levé komory



Strain a strain rate imaging

• Definice: 

Měření deformace myokardu během 
kontrakce 
(radialní, cirkumferenciální, longitudinální 
strain). 

• Výhody: 

Vysoká citlivost na změny funkce LK 
dříve, než se projeví snížení EF. Hodnocení 
lokální funkce. 

• Klinická aplikace: 

Diagnóza subklinického  srdečního 
selhání, monitorování pacientů s  
chemoterapií , ICHS, chlopenními vadami 
atd



Strain levé komory

Šedá zóna -16-18% > -18 % normální < - 16 % snížený 

V praxi longitudinální strain, zkracování v podélné ose 
Metoda speckle tracking- software analýza rutinních 2 D obrázků



Strain levé komory normální nález



Strain LK - fenotypizace

Normální nález Apikální HKMP Fabryho nemoc Amyloidóza

• Snížený strain  (< 16%) u 50-60% pacientů s HFpEF
• GLS by měl být zahrnut rutinně  do vyšetření  při suspekci na HFpEF
• Poskytuje  prognostické informace a diagnostické indicie k určení etiologie  

Převzato a upraveno Smiseth OA et al; EHJ Cardiovasculat Imaging 2023



MRI v diferenciální diagnostice hypertrofie LK

Převzato a upraveno Burrage M, Cur Heart Fail Rep; 2020 
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Myokardiální práce

• hodnotí  kolik práce musí srdeční sval vykonat při kontrakci. 

• oproti  EF nehodnotí jen výsledek kontrakce, ale zohledňuje také tlak, proti kterému levá komora 
pracuje.

• Kombinace deformace myokardu (strain) s odhadem tlaku v levé komoře.

Převzato a upraveno Smiseth OA et al; EHJ Cardiovasculat Imaging 2023



Hodnocení diastolické dysfunkce levé komory

Převzato a upraveno Smiseth OA et al; EHJ Cardiovasculat Imaging 2023



Hodnocení diastolické dysfunkce levé komory



Algoritmus hodnocení diastolické dysfunkce LKS –ASE 2025



Algoritmus hodnocení diastolické dysfunkce LKS –ASE 2025

Převzato a upraveno Nagueh S et al.; JASE 2025



Diastolický zátěžový test

U suspekce na HFpEF při normálním klidovém plnicím tlaku levé komory, tj. u pacientů s  
diastolickou dysfunkcí I. stupně a  a zpožděnou relaxací (septální e ′ < 7 nebo laterální e ′ < 10 cm/s)

Převzato a upraveno Smiseth OA et al; EHJ Cardiovasculat Imaging 2023



Levá síň- strain

Převzato a upraveno Smiseth OA et al; EHJ Cardiovasculat Imaging 2023



Nonaka et al., Front. Cardiovasc. Med., 2024
Muraru D et al., Eur Heart J Cardiovascular imaging. 2022

• Funkce PK má zásadní klinický význam napříč téměř všemi 
kardiovaskulárními onemocněními. 

• Její selhání významně zhoršuje prognózu –
• Kvantifikace funkce by tedy měla být standardní součást 

echokardiografického vyšetření, podobně jako hodnocení levé 
komory.

• RV ale není jen „menší sestra“ levé komory. Její 
anatomie, funkce i způsob adaptace se od LV zásadně liší.

• Tyto rozdíly znemožňují jednoduchý přenos našich znalostí z LV 
na RV. 

Zhodnocení funkce pravé komory



Zhodnocení funkce pravé komory

MR srdce

TAPSE < 17mm FAC < 35%

Sm < 9,5cm/s

EF < 44%

GLS > -17%, Free wall strain > -19%



Echokardiografické a invazivní zhodnocení funkce PK a PH 

standardní  echo 

pokročilé echo a event. MRI , PSK  

Převzato a upraveno dle Eur Heart J, ehaf194
R.Hahn et al., Europ Heart J 2023



HFrEF



HFrEF

Dysfunkce u MR Dysfunkce u AS DKMP ICHS



HFpEF



Zjednodušená echokardiografická kritéria pro podporu diagnóz HFpEF

Převzato a upraveno Kober L et. al ; European Heart Journal, ehag100 2026



HFrEF

Mitrální regurgitace Amyloidóźa



Follow –up  HF a echokardiografie

Převzato a upraveno Kober L et. al ; European Heart Journal, ehag100 2026



Akutní srdeční selhání

• Jaká je EF? 

• Tamponáda? 

• Akutní MR? 

• Infarkt? 

• RV selhání? 

• Plicní embolie? 

Bedside ECHO Rychlé rozhodnutí



Take-home messages

• Echokardiografie je základní zobrazovací metoda u všech pacientů se 
srdečním selháním. 

• EF sama nestačí. 

• GLS a parametry diastolické funkce významně zpřesňují diagnostiku i 
prognózu. 

• Hodnocení pravé komory je nezbytnou součástí vyšetření. 

• Echo zásadně ovlivňuje terapeutická rozhodnutí včetně 
farmakoterapie, CRT, ICD, TEER, TAVI i transplantace.



Take home messages II

• 3D echokardiografie 

• automatické měření EF 

• AI analýza 

• strain všech srdečních oddílů 

• kontrastní echo 

• integrace s MRI

Nové trendy



Děkuji  za pozornost


