Akutni cévni mozkova piihoda a kardiovaskularni systém. Hodnoceni poSkozeni myokardu s

dopadem na osud pacientd.
Abstrakt

Akutni cévni mozkova prihoda miize vyvolat rizné srdecni abnormality, vCetné
arytmii, dysfunkce komor, infarktu myokardu nebo nahlé srde¢ni smrti. Tyto problémy casto
prameni z naruseni autonomniho nervového systému (ANS). Tyto stavy se prezentuji zménami
na elektrokardiogramu (EKG), zménami srde¢nich funkci a zvySenou nebo snizenou hladinou

biomarkert.

Nase studie se zamétila na vzajemné piisobeni kardiovaskularniho a nervového
systému pii akutni cévni mozkové piihod€. V prvni casti studie jsme analyzovali dynamické
zmeény specifickych biochemickych markert, véetné hs-cTnl, NT-proBNP, Copeptinu, GDF-
15, TRAIL, u pacientii po akutni cévni mozkové a jejich spojeni se zavaznosti iktu, dopadem
na kratkodoby osud a prevalenci kardiovaskularniho poskozeni. Ve druhé ¢asti jsme hodnotili
subklinické elektrokardiografické a echokardiografické zmeény, jejich prevalenci a dopad na
osud pacientd. Vysledky ukazaly, ze zmény nékterych biomarkerii byly spojeny s vyssi
mortalitou, funkénim postizenim a zévaznosti mozkové piihody. Navic, EKG zmény byly
spojeny se subklinickym poskozenim myokardu. Pokud jde o echokardiografii, analyza
globalniho longitudinalniho strainu ukazala, Ze niz$i strain byl spojen s vyS$$i mortalitou a
postizenim.

Vysledky naznacuji, ze pacienti se subklinickym poSkozenim myokardu jsou po
cévni mozkové ptihod¢ ve vyS§im riziku. To by ndm mohlo pomoci identifikovat tyto pacienty

a nabidnout jim komplexni kardiologické vysetifeni.



