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Fakta o srdecnim infarktu

e Srdecni infarkt je zavazné akutni onemocnéni, které postihuje muze i zeny. Mize mit
velmi dramaticky prubéh, stejné tak i nenapadné projevy, které Ize snadno prehlédnout
a podcenit.

e Srdeéni infarkt postihuje prevazné osoby starSi 50 let. Pfichazi vétSinou necekané,
za pocitu tzv. ,plného zdravi“. Pro postizeného jedince vzdy pfedstavuje pfimé ohrozeni
Zivota.

e Zcela myIné se verejnost domniva, ze mladSi lidé nemohou srdecni infarkt dostat. Opak
je pravdou. Potize mladych pacientl byvaji ¢asto pfipisovany bolestem zad &i Zaludku
a na akutni infarkt se mysli az ve druhé rfadé.

e Srdecni infarkt vznika v disledku ucpani koronarni (srdecni) tepny. Tato céva se vine
na povrchu srdce, odkud vyzivuje srde¢ni sval. PferuSeni toku krve v koronarni tepné
vede Kk pferuSeni vyzivy pfislusné c&asti srde¢niho svalu. Ten zacne velmi rychle
odumirat. Dochazi tak k plnému rozvoji srde¢niho infarktu.

e V CR onemocni akutnim srde&nim infarktem cca 40 000 lidi roéné. Témé&f 40 % z nich
vSéak umira dfive, nez dojde k potfebnému prvnimu kontaktu se zdravotnickym
systémem.

e Davodem nejsou mezery ve zdravotnickém systému v CR nebo nedostate¢né rychla
pomoc ze strany zdravotnik(. Naopak - CR ma jeden z nejlépe propracovanych
systému kardiovaskularni péce na svété.

e Ukazuje se, ze hlavni pfi¢inou je podcenovani srdec¢niho infarktu ze strany
samotnych pacientli. Postizeni zbyte¢né dlouho c&ekaji, Zze je bolest sama piejde
a volaji zachrannou zdravotnickou sluzbu pfili§ pozdé. Dal§im divodem je skutecnost,
ze lidé v jejich okoli ¢asto nevédi, jak jim pomoci a co pfesné maji udélat pro zachranu
jejich zivota.

e Je nutné, aby se vsSichni pacienti se srde¢nim infarktem dostali k potfebnému lé6ebnému
zakroku do nemocnice co nejdrive. Tedy v dobé, kdy u nich jes$té nenastalo nenavratné
poskozeni srdce z divodu lokalni ischémie (nedokrveni).
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Narodni kardiovaskularni program

o Narodni kardiovaskularni program je navrh koncepce péce o nemocné s kardio-
vaskularnimi chorobami v Ceské republice. Byl vypracovan Ceskou kardiologickou
spolednosti ve spolupraci s Ceskou spole¢nosti kardiovaskularni chirurgie s podporou
Ministerstva zdravotnictvi CR.

e Narodni program se stal podkladem pro koordinované usili vSech zu€astnénych
zdravotniku a instituci s cilem vybudovat dobfe fungujici a odborné i ekonomicky efektivni
systém péce o nemocné s chorobami srdce a obéhu v CR.

e Vznik narodniho kardiovaskularniho programu souvisi s témito dilezitymi skute¢nostmi:
- Na kardiovaskularni choroby u nas pfipada vice nez 50 % umrti, tedy vice nez na
vSechny ostatni choroby dohromady.
- Srdecni infarkt je u nas nej¢astéjsi pfi¢inou smrti a invalidity muzd v produktivnim véku.

e Jednim z piliftd Narodniho kardiovaskularniho programu je systém péce o nemocné

s nahlou srdeéni prihodou (srde¢nim infarktem), ktery se opira o nasleduijici principy:

1. Celé Uuzemi CR musi byt rovnomérné pokryto siti zachranné sluzby tak, aby
u kazdého nemocného s nahlou srde¢ni pfihodou mohl byt sanitni viiz s nezbytnou
vybavou pro kardiopulmonalni resuscitaci v co nejkratdi dobé od pfijeti vyzvy.

2. Nemocni s nahlymi srde¢nimi pfihodami musi byt pfijimani na koronarni jednotku nebo
jednotku intenzivni péce.

3. V dosahu kardiocenter, ktera maji zajisténou a trvale dostupnou mozZnost provadét
pfimé PCIl (perkutanni koronarni intervence, by méla zachranna sluzba smérovat
nemocné pfimo do téchto center.

e Narodni kardiovaskularni program je, diky systematické praci Ceské kardiologické
spolednosti a podpofe zU&astnénych instituci (Ministerstvo zdravotnictvi CR, Ceska
lékafska komora, Ceska kardiologicka spoleénost, Ceska spoleénost kardiovaskularni
chirurgie, Ceska angiologicka spoleénost CLS JEP, zdravotni pojistovny), disledné
naplfiovan.

e Hlavnimi uspéchy Narodniho programu jsou snizeni umrtnosti na kardiovaskularni
onemochnéni v Ceské populaci a zavedeni nového systému péée o nemocné s akutni
srdecni prihodou.

e Diky Néarodnimu kardiovaskularnimu programu tak v Ceské republice vznikla jedna
z nejracionalnéjSich siti kardiocenter v Evropé. Tvofi ji celkem 22 kardiocenter,
ktera pracuji v nepfetrzittm provozu a poskytuji vSem nemocnym s nahlou srdecCni
pfihodou, kterym hrozi rozvoj akutniho srde¢niho infarktu, Spi¢kovou péci a 1é¢bu.
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Iniciativa Stent for Life (zkratka SFL)

Iniciativa Stent for Life je evropsky projekt, ktery si klade za cil zlepSit 1é€bu pacientl
s akutni srdecni pfihodou a poskytnout jim pfistup k zivot zachranujicimu vykonu PCI
(perkutanni koronarni intervence). Projekt vznikl vroce 2008 ziniciativy EAPCI
(Evropské asociace pro perkutanni kardiovaskularni intervence) a EuroPCR. Garantem
projektu je Evropska kardiologicka spole€nost.

Metoda PCI v akutni fazi srdeCniho infarktu vyrazné zvySuje nadéji pacienta na preziti
infarktu — jak kratkodobé, tak i dlouhodobé Timto zpUsobem je mozné vyrazné snizit
nemocnost a umrti pacientti s akutni srde¢ni prihodou v celé Evropé.

Dlvodem jsou jednoznaéna klinicka zjisténi, ktera potvrzuji, ze PCI provadéné u akutni
srde¢ni pfihody zachranuji pacientim zivot a vyznamné méni prognézu u jejich nemoci.
Naopak PCI provadéné u chronickych srde¢nich onemocnéni prognézu téchto pacientl
neovliviuiji.

Vyznamnou roli pfi vzniku iniciativy Stent for Life sehrali ¢esti kardiologové v Cele s prof.
MUDr. Petrem Widimskym, nynéjsim predsedou Ceské kardiologické spoleénosti. Diky
rozsahlym a dlouholetym zku$enostem s pouzivanim PCI pfi [é¢bé akutniho srdecniho
infarktu se Ceska republika stala lidrem a vzorem pro ostatni evropské staty. SFL Iniciativa
v Evropé je v souCasné dobé vedena MUDr. Petrem Kalou, ktery je zaroven garantem
projektu v Ceské republice.

Vybor iniciativy Stent for Life spinil v letech 2008-2010 své dva hlavni ukoly:
1) co nejpodrobnéji zmapovat sou€asnou situaci v [é€bé akutnich srde¢nich pfihod
ve v8ech evropskych zemich
2) ziskat informace a zkuSenosti téch zemi, kde metoda PCI pfi 1é&bé akutnich
srdeCnich pfihod spolehlivé funguje a pokryva potfeby vSech nebo drtivé vétSiny
takto nemocnych

V souCasné dobé ma Stent for Life k dispozici data z 32 narodnich kardiologickych
spolecnosti, ¢leni Evropské kardiologické spole¢nosti, o zplsobu lécby pacientl
s akutnim srdec¢nim infarktem. Prizkum potvrdil, Ze se pfistup pacientu k reperfuzni 1&¢bé
(IéEba obnovujici pritok krve koronarnimi tepnami) v pfipadé akutni srdecni pfihody
v Evropé znacné liSi. Vyznamné je také zjisténi, Ze velka ¢ast evropské populace nema
k reperfuzni terapii pfistup vibec.

Iniciativa Stent for Life si proto na dalSi obdobi stanovila tyto cile:

e zvySit pouzivani metody PCI u vice nez 70 % pacientl se STEMI infarktem
(vysvétleni terminu STEMI infarkt je uvedeno na konci této kapitoly)

e poskytovat 24/7 servis v kardiologickych PCI centrech tak, aby byly pokryty potfeby
pacientll se STEMI infarktem

e mobilizovat vS§echny, ktefi mohou efektivné ovlivnit pfistup pacientu k této Zivot
zachrariujici 1é¢bé (pacienty, I€kaie, politiky)

Prdzkum v zemich, ve kterych je péCe o pacienty s akutnimi srde¢nimi pfihodami velmi
uspésna, potvrzuje, ze uspéch je ukryt i ve vzdélavacich kampanich pro laickou
vefejnost. Ukazuje se, Ze je nutné zvysit znalost problematiky onemocnéni akutnim
srde¢nim infarktem, dale prohloubit znalost unikatniho telefonniho &isla zachranné sluzby
a zpusobu poskytovani prvni pomoci u postizenych akutnim srde€nim infarktem.
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Co je STEMI infarkt?

e V diagnostice srdecniho infarktu ma zasadni vyznam vySetfeni EKG. Podle EKG kfivky
je lékafF schopen urcit typ infarktu a jeho zavaznost.

e Z hlediska prabé&hu EKG kfivky se rozliSuji infarkty s elevacemi ST useku, tzv. STEMI
(ST-Elevation Myocardial Infarction) a bez ST elevaci, tzv. NSTEMI (Non-ST-Elevation
Myocardial Infarction)

e Obraz STEMI na EKG kfivce obvykle znamena uplny uzavér horniho useku nékteré
z véncitych tepen

o Pacienti se STEMI museji byt co nejrychleji pfevezeni do kardiocentra k provedeni PCI
(perkutanni koronarni intervenci), jinak hrozi odumfeni postizené €asti srde¢niho svalu
s trvalymi nasledky nebo umrtim pacienta.

Prizkum znalosti o infarktu v Ceské populaci

Prazkum znalosti laicke vefejnosti se uskutecnil ve dvou fazich, pfed zahajenim vzdélavaci
kampané JEDNEJ RYCHLE. ZACHRAN ZIVOT v kvétnu 2012 a nasledné v fijnu 2013, tedy
6 mésicu po ukonceni jejiho prvniho ro¢niku.

Cilem prizkumu bylo zjistit znalosti laické vefejnosti o srde¢nim infarktu, jeho pfiznacich a
chovani v pfipadé akutni srde¢ni pfihody a vliv kampané na toto chovani.

Zakladni vysledky prizkumu pred zahajenim kampané potvrdily, Zze dospéla populace
je relativné dobife obeznamena s priznaky infarktu, presto dopliujici dotaz naznadil, ze
pouze polovina dotazanych si mysli, ze by priznaky infarktu rozpoznala.

Vice nez tfi Ctvrtiny dotazanych by v pfipadé infarktu zavolaly zachranku. Pfesto pouze 57%

Prizkum ukazal, ze kazdy paty dospély by v pfipadé rozpoznani pfiznakd srde¢niho infarktu
vyCkaval se zavolanim zachranky déle nez jednu celou hodinu, pfitom kazda minuta
zpozdéni zvysuje riziko umrti nebo vede k trvalym zdravotnim nasledkum.

8% jedincli dokonce uvedlo, Ze by v pfipadé infarktu zachranku vabec nevolalo a vydalo by
se hledat pomoc na vlastni pést.

Vysledky prizkumu po ukonéeni kampané v kvétnu 2013 potvrdily, ze kampan
vyznamné ovlivnila znalosti populace o duilezitosti rychlé reakce a nutnosti privolani
zachranky pfi rozpoznani priznakt infarktu.

Na zakladé vysledktl vyzkumu ve vSech zu€astnénych zemich v Evropé bylo
doporuceno Iniciativou Stent for Life pokra¢ovat v cilené kampani JEDNEJ
RYCHLE.ZACHRAN ZIVOT ve vzdélavani vefejnosti s cilem vyznamné zkratit zpozdéni
na strané nemocného, tzn. zkratit dobu od vzniku pfriznakt infarktu do doby zavolani
zachranky.
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Kampan JEDNEJ RYCHLE. ZACHRAN ZIVOT

Kampari JEDNEJ RYCHLE. ZACHRAN ZIVOT vstupuje do svého druhého roéniku
dne 15.5. 2014. Cilem letosSniho roéniku kampané je zvysit povédomi o dulezitosti
rychlého jednani a zavolani €isla 155 - tisfiové linky zdravotnické zachranné sluzby,
a upozornit na nezastupitelnou roli zdravotnické zachranné sluzby v Ié€bé akutniho
infarktu.

Vzdélavaci kampan JEDNEJ RYCHLE. ZACHRAN ZIVOT probihd pod zastitou
Ministerstva zdravotnictvi CR a Ceské kardiologické spole¢nosti.

Cisla a statistiky Ceské kardiologické spole¢nosti jasné ukazuji, ze 40 % lidi postizenych
akutnim srde¢nim infarktem umira drive, nez dojde k jejich prvnimu kontaktu se
zdravotnickym systémem, a to i presto, ze CR ma jeden z nejlépe propracovanych
systému kardiovaskularni péce na svété.

Z celkového podtu umrti na infarkt polovina téchto pfipadl nastane béhem prvnich 3-4
hodin od prvnich pfiznak( infarktu. Casto se tak stane dfive, nez se pacient dostane do
nemocnice. Jednim z hlavnich divodu je vy€kavani pacienta a jeho okoli, zda potize
samy neodezni a ndvazné na to i pozdni pfivolani zdravotnické zachranné sluzby.

V pfipadé akutni srdecni pfihody (s rizikem rozvoje srdecniho infarktu) je rozhodujici
rychlé a neodkladné jednani. Rozhoduiji vtefiny.

Vefejnost musi pochopit, Ze v&asné pfivolani zdravotnické zachranné sluzby je kli¢ové pro
rychlé posouzeni srdeé¢niho infarktu a prevezeni pacienta do pfislusného Iééebného
centra. Existuji totiz rizné typy srdecnich infarktd, z nichz kazdy maze vyzadovat rozdilny
zpUsob lécby. U kazdého infarktu vSak hlavni prioritou zUstdva obnoveni pratoku krve
véncitymi (koronarnimi) tepnami.

Cim déle trva zastava pratoku krve ve véndité tepné, tim vy3si je pravd&podobnost, ze
dojde k odumfeni Casti srdeC¢niho svalu, vzniknou trvalé nasledky nebo nastane umrti
pacienta. Zahajeni véasné léEby ma zcela zasadni vyznam pro kazdého, kdo ma infarkt.

Kampari JEDNEJ RYCHLE. ZACHRAN ZIVOT cili na étyfi kritické oblasti, které
v pfipadé srde¢niho infarktu hraji roli v u€inné pomoci: znalost pfiznakd, rychlé jednani,
privolani zachranky a zajisténi nejvhodnéjsi 1é€by.

Vzdélavaci kampan je soucasti iniciativy Stent for Life, unikatni evropské platformy

zaméfené na zlepSeni dostupnosti Zivot zachrariujici IéEby u pacientd s akutni srde¢nim
infarktem.

Stent for Life je spoleCnou iniciativou koalice Evropské asociace pro perkutanni
kardiovaskularni intervence (EAPCI), registrované pobocky Evropské kardiologické
spolecnosti (ESC) a EuroPCR. Tato iniciativa je v sou¢asné dobé& aktivni ve ¢&trnacti
zemich Bulharsku, Portugalsku, Turecku, épanélsku, Italii, Francii, Srbsku, Egyptu,
Rumunsku, Recku a nedavno pfijatymi éleny se stala Ukrajina, Bosna-Hercegovina, Kypr
a Sibifsky distrikt Ruské Federace. Vic informaci o iniciativé Stent for Life naleznete na
www.stentforlife.com

Chcete-li se dozvédét vice o kampani v Ceské republice, navstivte internetové stranky
na adrese: www.infarktneceka.cz, na kterych naleznete i nové vzdélavaci materidly a
broZury.
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http://www.infarktneceka.cz/

Trochu z anatomie srdce

e Srdce je jediny organ lidského téla, ktery pracuje bez odpocinku cely zivot. Zasobuje
lidské télo krvi a zajistuje jeji neustalé proudéni cévami.

e Srdce je maly organ, vazi cca 330 g a ma velikost seviené lidské pésti. Lezi skryto za
hrudni kosti a pfi kazdém stahu se staci Sroubovité dopfedu, takZe jeho hrot udefi do

predni stény hrudniku. Proto mGzZeme udery srdce nahmatat u muzd vievo pod prsni
bradavkou, u Zen pod prsem.

e Srdce pracuje nepfetrzité od raného obdobi nitrodélozniho Zivota az do na8i smrti. Kazdou
minutu se smrsti pramérné 70x, coz za sedmdesat let Zivota €ini vice nez 2,5 miliardy
stahtll. Funguje jako svalova pumpa, ktera se rytmicky stahuje a vstfikuje krev do cévniho
fecisté. Kazdou minutu vypudi do celého téla 5-6 litri krve. Za hodinu tak preCerpa 360
litrl, za jeden den 8 640 litrd a za sedmdesat let Zivota asi 220 miliéonu litrad krve. Toto
mnozstvi by naplnilo krychlovou nadrz velkou jako dvacetiposchodovy dum.

e Pro svou funkci je srdce sestrojeno témér zazrac¢né. Prava predsin a prava komora
predstavuji tu Cast srdce, ktera z téla pfijima odkysli¢enou krev. Stahem pravé komory je
preCerpana do plic, kde se krev zbavi odpadniho oxidu uhli€itého a znovu se syti kyslikem.
Z plic se do srdce vraci jako jasné Cervena okysliena krev a pini jeho levou ¢ast (nejdfive
levou predsin, poté levou komoru). Odtud putuje srdecnici (aortou) do velkého télniho
obéhu, ktery rozvadi krev do celého téla.

e Mezi pfedsinémi a komorami lezi chlopné, které pousti krev pouze jednim smérem, vzdy
jen z pfedsiné do komor, ne zpét. Srde¢ni komory jsou vlastné dvé pumpy uloZené vedle
sebe, oddélené srdelCni pfepazkou. Leva komora je svalové mohutnégjsi, protoZze musi
vypudit krev pod tlakem 7x vy8Sim nez prava komora.

e Samotna svalovina srdce (tzv. myokard) potiebuje ke své C&innosti okysli¢enou krev.
Ziskava ji prostfednictvim véncitych neboli koronarnich tepen, které se vinou a klikati na
povrchu srdce. Koronarni tepny jsou pro ¢innost srdce zcela zasadni, bez nich srdce nema
vyzivu ani kyslik.

Srdce ma dvé koronarni tepny. Prava
& koronarni tepna zasobuje predevsim pravou
Cast srdce. Leva koronarni tepna ma vétsi
§ povodi a zasobuje predevSim levou cast
‘ srdce. Obé tepny jsou pfiblizné stejné silné
a dale se vétvi. Jednotlivé vétve v8ak nemaji

P Zadné spojky s vétvemi okolnimi.

Kdyz se jedna koronarni tepna ucpe,
neexistuje zadna prirozena cévni spojka,
kterou by mohla byt pfislusna oblast srdce
vyzivovana. Za téchto okolnosti zacne
postizena €ast svaloviny odumirat. Dochazi
tak k srde¢nimu infarktu.

Misto uzavéru
koronarni
tepny
Koronarni tepna se muze zuzit nebo ucpat v
dusledku aterosklerézy (tzv. kornaténi
tepen), pfi kterém ve sténé tepen vznikaji
platy (hmota slozena z tuku, cholesterolu a dalSich latek z krve). Platy postupné zuzuji

tepny a omezuji v nich pruatok krve.
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Perkutanni koronarni intervence (zkratka PCI)

Nejucinnéjsi a zivot zachranujici Ié¢bu srdeéniho infarktu predstavuje mechanické
otevieni uzaviené tepny a obnoveni pratoku krve smérem do srdec¢niho svalu. Tento
zakrok se nazyva perkutanni koronarni intervence (znamy také pod zkratkou PCI) a
provadi se ve specializovanych centrech, tzv. katetrizacnich pracovistich s provozem
24 hodin po 7 dni v tydnu.

Perkutanni koronarni intervence je zakrok, pfi kterém Iékaf — intervenéni kardiolog bez
nutnosti chirurgického otevieni hrudniku zprichodriuje zizenou nebo uzavienou koronarni
tepnu. Z malého vpichu v tfiselné krajiné nebo na zapésti pod kontrolou rentgenu se zavede
do cévy tenka trubicka (katetr) az do koronarni tepny na srdci. Poté se pomoci malého
balonku, ktery je umistén na konci katetru, prisvit tepny rozsifi. Ve vétsiné pfipadu se
plvodné zuzené misto vyztuzi tzv. stentem, ktery udrzuje cévu priichodnou.

Cilem zakroku je obnovit pratok krve smérem k srde€¢nimu svalu co nejdfive od
vzniku pFiznaku infarktu, nejlépe do 60 - 90 minut od jeho diagnozy nato¢enim EKG.

Hosté tiskové konference:

MUDr. Martin Houdek

feditel Zdravotnické zachranné sluzby StfedoCeského kraje

As. MUDr. Viktor Kocka

vedouci lékar Oddéleni invazivni kardiologie Kardiocentra 3. LF UK a FNKV

MUDr. Zuzana Kaifoszova
manaZerka projektu Stent for Life v Evropé a Asii

Kontakt pro média:

Ing. Kamila Sratova

HELIS Partners Consulting s.r.o.
City Tower

Hvézdova 1716/2b, Praha 4
E:srutova@solutions4life.eu

M: +420 777 475 550
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