Abstrakt

Srdecni selhani se snizenou ejekéni frakci je pres veskeré pokroky v lécbé stale
spojeno s velmi $patnou prognézou. Predpoklada se, Ze v patogenezi tohoto onemocnéni se
vyznamné uplatfiuje neurohumoralni aktivace, zahrnujici i zvySenou aktivitu sympatického
nervoveho systému. Bylo proto navrzeno nékolik postupt tzv. neuromodulaéni 1éEby, ktera ma
za cil pfimym zasahem do vegetativniho nervového systému pfiznivé ovlivnit reziduaini

autonomni nerovnovahu. Jednou z nadéjnych metod neuromodulace je misni stimulace.

V klinické ¢asti prace jsme proto u pacientt se srde€nim selhanim posuzovali vliv misni
stimulace na sympatickou nervovou aktivitu srdce a autonomni rovnovahu. V celé sledované
populaci jsme neprokazali stfednédoby vliv miSni stimulace na srde¢ni sympatickou nervovou
aktivitu, ani akutni vliv na variabilitu srdeéni frekvence. Pacienti se vstupné vy$si sympatickou
nervovou aktivitou nebo nizkou variabilitou srdecni frekvence vSak na lé€bu midni stimulaci
reagovali pfiznivé. DoSlo u nich k poklesu sympatické nervové aktivity srdce a ke zvySeni
variability srde¢ni frekvence. S ohledem na tato pozorovani jsme usporadali experimentalni
studii s cilem zjistit, jak variabilitu srde¢ni frekvence ovlivni tézké akutni srde¢ni selhani. Na

modelu akutné navozené hypoxické dysfunkce myokardu u prasete jsme demonstrovali

vyznamnou redukci variability srde¢ni frekvence ve vSech sledovanych parametrech.

Nase vysledky naznaluji, Zze miSni stimulace mulze pfiznivé ovlivnit autonomni
nerovnovahu u nemocnych se srde¢nim selhanim, ktefi maji vysokou srdecni sympatickou
nervovou aktivitu nebo nizkou variabilitu srdeé¢ni frekvence, a Ze variabilita srde¢ni frekvence
je vyznamné sniZzena u téZkého srdecCniho selhani. Lze proto pfredpokladat, Zze z
neuromodulaéni [éCby by mohli profitovat pravé pacienti s tézkym srdeCnim selhanim

vykazujici vy8Si stuperf autonomni nerovnovahy.
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