Abstrakt

Implantace levostranné mechanické srdecni podpory piedstavuje zavedenou metodu
l1écby srdecniho selhani. V naprosté vétsing se jedna o pfistroje generujici kontinudlni krevni
tok s mitigovanym pulzovym tlakem. Efekt redukované pulzatility na organové funkce a
homeostatické regulacni mechanismy zlstava nadale nejasny. Cilem nasi studie bylo zjistit,
zdali kontinudlni krevni tok generovany mechanickou srde¢ni podporou ovliviiuje
cerebrovaskularni regulacni mechanismy (studie A) a hemokoagulaci ve smyslu vyskytu

komplikaci souvisejicich s hemokompatibilitou (studie B).

Ve studii A byla vyuzita prstova pletysmografie a TCD ultrasonografie k detekci ptip.
naruseni statické cerebralni autoregulace za rozdilného nastaveni otdéek LVAD modelujici
akcentovanou, resp. redukovanou rezidudlni pulzatilitu. Ve studii B byli pacienti
s implantovanym LVAD rozd¢leni dle zachytu vybranych trombofilnich mutaci na skupinu
s ne/prokazanou mutaci. U obou skupin byl aplikovan individualizovany antikoagulacni
protokol. Hodnocenym parametrem pak byl vyskyt tromboembolickych a hemoragickych
ptihod a ptezivani pacientt.

Na zéklad¢ vysledkii nasi studie jsme neprokazali naruSeni statické cerebralni
autoregulace, coz mj. deklaruje neménny MAP a stiedni CBF rychlost navzdory variujicim
rychlostem, tj. pratoku LVAD. Sledovani trombofilnich stavii u LVAD pacienti odhalilo
rozlicnou predispozici jednotlivych typli mutaci krozvoji tromboembolickych stavi.
Pfitomnost mutace genu pro protrombin byla identifikovéana jako signifikantni rizikovy faktor

asociovany s trombozou Cerpadla.

Klicova slova: Mechanicka srde¢ni podpora, kontinudlni krevni tok, pulzatilita, staticka

cerebralni autoregulace, trombofilni mutace



