UPOZORNENIE :
Popis diagndzy je spracovany na zaklade vysokoSkolskej literatury a nenahradza
odborné vysvetlenie diagndzy lekarom - Specialistom

| 05.1 Mitrdlna sten6za — chlop fova chyba — nedostato €n& otvorenie mitralnej
chlopne
latinsky : Stenosis ostii venosi sinistri

Stru €ny popis choroby :

Podstatou chlopriovej chyby je nedostatoCna priepustnost (otvorenie) chlopne lavého
srdca, nasledkom ¢oho dochadza k mensSej priepustnosti krvného prdadu medzi lfavou
predsienou alavou komorou. Ide o najCastejSie sa vyskytujucu chlopriovd chybu,
ktora sa u zZien prejavuje 2x CstejSie ako u muzov. Choroba najCastejSie vznika
ako dosledok castejSie nelieCenej reumatickej horucky a sprievodnej reumatickej
endokarditidy. Od prekonania reumatickej horu¢ky po vznik zavaznej mitralnej
stendzy uplynie niekedy len niekolko mesiacov, CastejSie aj niekolko rokov.
Z funkéného hladiska delime mitrélnu stenézu na Styri funk&né Stadia podfa NYHA
1 az 4 (1964).

Popis jednotlivych Stadii choroby :

NYHA 1 — ¢lovek nema Ziadne subjektivne tazkosti

NYHA 2 - ¢lovek nema Ziadne tazkosti v pokoji, ale su tazkosti (dychavica)
pri beznej fyzickej zatazi

NYHA 3 — ¢lovek je dychaviény uz pri celkom malej nAmaha

NYHA 4 — Clovek je dychaviény uz v pokoji

Tazkosti pacienta :

Mitralna sten6za sa spociatku prejavuje ako fahky rumenec na licach a mierne
zmodranie pier.

Ako prva sa objavuje zvySend Unava a celkova slabost, v pokrocilejSom Stadiu sa
objavuje ponamahova dychavica, a buchanie srdca. Neskér sa objavuje aj dychavica
pri beznom pohybe a postupne aj v klude (pokojova dychavica) az po postupny vyvoj
noc¢nej zachvatovej dychavice.

Casto aZ vykasliavanie krve prinati &loveka k navsteve lekara ak odbornému
vySetreniu.

VySetrovacie metody :

EKG

RTG hrudnika

katetrizacia srdca — angiokardiografia.

Komplikacie a prognoza :

Mitralna stendza sa prejavuje ako fibrilujuca, embolizujica a hepoptyzujuca chyba.
Dochadza pri nej k fibrilacii predsieni a pri velkej zatazi lavej predsiene dochadza
k embolizacii a vzniku trombu (krvnej zrazeniny), ktory moéze zapri€init vznik nahlej
cievnej mozgovej prihody, akutnej brusnej prihody, akutnej ischémie a podobne.
Uvolnenie trombu z lavej predsiene podporuje fibrildcia predsieni. Prognézu ludi
s mitralnou sten6zou méze zavazne zhorSit opakovanie reumatickej horacky alebo
infekénej endokarditidy.

Liecéenie :



Mitralna sten6za sa lie€i chirurgicky. Indikovana je v 2. a 3.5tadiu, pri 4.8tadiu sa
postupuje individualne.

Cistad mitralna stenéza (bez insuficiencie-nedomykavosti chlopne) so zachovanou
dobrou pohyblivostou chlopni a bez zvapenatenia sa rieSi chirurgickym zakrokom,
pri ktorom chirurg rozrusi zlepené cipy chlopne.

Pri kombinovanych chybach sa lie€i chirurgicky — nahradou chlopne v mimotelovom
obehu bud protézou chlopne alebo transplantovanim cudzej ludskej chlopne.

Doporu €éenia po absolvovani lie €by :

Clovek so zavaznou mitralnou stendzou je schopny len nenaroénej prace, nevhodna
je praca so zvySenym rizikom prechladnutia (studené a vihké prostredie).

Vo 4. funkénom Stadiu a po zavaznych embolizujacich komplikaciach je doporucené,
aby Clovek bol dany do invalidity.



