
„Příčin může být více, životní styl, pro-
běhlá infekce ale také dědičná predis-
pozice mohou mít vliv na vznik tohoto 
onemocnění“ odpovídá MUDr. Nina 
Dvořáčková, klinický genetik. „Nemoci 
srdce jsou nebezpečné tím, že mohou 
být řadu let skryty a  lékaři na ně při-
jdou náhodou v  rámci preventivního 
vyšetření nebo v  souvislosti s  jiným 
zdravotním problémem“ doplňuje.

Co je to Kardiomyopatie?
Kardiomyopatie je skupina onemocnění 

srdečního svalu, které vede k poruše funkce 
srdce. Jedná se o  značně nesourodou sku-
pinu nemocí, jejímiž společnými rysy jsou 
porucha čerpací funkce srdce a výskyt srdeč-
ních arytmií (nepravidelností rytmu). Všech-
ny tyto příznaky mohou vést až k  náhlému 
úmrtí.

Jak již bylo řečeno, příčin vzniku kardi-
omyopatie je mnoho. V genetické ambu-
lanci se zabýváme dědičnými formami 
tohoto onemocnění.

Existuje několik typů dědičných kardi-
omyopatií, z  nichž nejčastější je hypertro-
fická kardiomyopatie, která je charakteristická 
zbytněním převážně levé komory, palpitacemi 
– pocit s  neobvykle rychlým nebo pomalým 
srdečním rytmem, bolestmi na hrudi a  je vý-
znamnou příčinou náhlé srdeční smrti zejmé-
na u  mladých sportovců. Celkem bylo identi-
fikováno více než 1500 mutací ve 14 genech, 
které jsou zodpovědné za produkci bíl-
kovin tvořící srdeční stěnu. Dalším typem 
je tzv. dilatační kardiomyopatie která se 
projevuje rozšířením (dilatací) levé komory 
srdeční a  její nedostatečnou funkcí. Jedná 
se o  nejzávažnější typ kardiomyopatie, která 
vyžaduje transplantaci srdce. Mezi nejčastější 
příznaky tohoto onemocnění patří např. duš-
nost při námaze, noční dušnost, nebo otoky 
končetin (periferní edém). Může se vyskyto-
vat také těžká dušnost, při které pacient ne-
dokáže ležet a musí sedět nebo stát. Dalšími 
méně častými typy kardiomyopatií jsou tzv.
restriktivní kardiomyopatie a  vzácně také 
tzv. nonkompaktní kardiomyopatie, která 
může vést k srdečnímu selhání a náhlé smrti.

Jak mohu zjistit, jestli nemám zděděnou 
vadu srdce?

Lékař, který vysloví podezření na dědič-
nou formu kardiomyopatie je kardiolog, 
který provede echokardiografické vyšetření. 
Následně doporučí klienta ke kardiogenetic-
ké konzultaci. Úkolem genetika je prověřit 
přítomnost dědičné choroby, důkladně ro-
zebrat rodinnou anamnézu, sestavit rodo-
kmen a  nabídnout molekulárně genetické 

vyšetření pacientovi. Na základě výsledku 
genetického vyšetření u nemocného, se vy-
tváří opatření pro celou rodinu. Lidem, u kte-
rých bude potvrzena dědičná kardiomyopa-
tie se doporučuje důkladná dispenzarizace 
na kardiologii. Dnes lze klientům s dědičným 
onemocněním nabídnout prenatální vyšet-
ření – tzn. že ve spolupráci s  ambulancemi 
pro léčbu neplodnosti, umíme zajistit naro-
zení dítěte bez tohoto onemocnění.

Více informaci: geneticka-ambulance.cz, 
www.pathology.cz

Příčiny Kardiomyopatie – dědičné 
onemocnění nebo vliv životního stylu?

Nová kardiogenetická ambulance
v prostorách EUC Kliniky Ostrava!

Kontakt pro objednání:

603 262 611
www.geneticka-ambulance.cz www.eucklinika.cz

Onemocnění srdce a cévního systému vedou k poruše funkce srdečního svalu a mohou Vás 
ohrozit i na životě! Některé nemoci srdce mohou být i dědičné. V kombinaci s nezdravým 
životním stylem (nadváha, kouření či nedostatečná pohybová aktivita) se riziko vzniku
srdečních nemocí ještě zvyšuje.¨
 
Pokud máte doporučení kardiologa, určitě nic nepodceňte a přijďte se vyšetřit
do ambulance kardiogenetiky.


