










Počet pacientů (ženy) 216 (67) 

Průměrný věk (roky) 55 ± 12,7 

Počet vyšetření 222 

Nedostatečná kvalita zobrazení 8 (3.6%) 

Vyšetření při hospitalizaci 110 (51%) 



Kardiomyopatie, srdeční selhání 78 (36%) 

Viabilita myokardu 42 (20%) 

Komorové arytmie 48 (22%) 

Myokardiální léze nejasné etiologie 24 (11%) 

Další  22 (10%) 

Celkem  214 



Dilatovaná kardiomyopatie 33 (42%) 

(Suspektní) hypertrofická kardiomyopatie 14 (18%) 

Ostatní 31 (40%) 

Diagnostický přínos MR 21 (27%) 

Terapeutický přínos MR 5 (6%) 



Dilatovaná kardiomyopatie (3/33) 

st. po peri/myokarditidě 

jizva po infarktu myokardu 

 

Hypertrofická kardiomyopatie (6/14)  

potvrzení/vyloučení suspekce na hypertrofickou kardiomyopatii (5 nemocných) 

nejasný nález (otok + kumulace kontrastu) indikovaný k biopsii (1 pacientka) 

 

Ostatní (12/31) 

akutní myokarditida, non-kompaktní kardiomyopatie, vyloučení infiltrace 
myokardu, amyloidóza, rozsáhlá fibróza myokardu, endomyokardiální fibróza.  



 léčba amyloidózy (2 nemocní) 

 léčba Fabryho choroby (1 nemocná) 

 dispenzarizace pro dg. hypertrofickou kardiomyopatii (2 nemocní) 



Průkaz viabilního myokardu 21 (50 %) 

  revaskularizace (PCI+AKB) 13 (31%) 

  resynchronizační léčba 2 (5%) 

Průkaz neviabilního myokardu 21 (50%) 

  neprovedena revaskularizace 21 (50%) 





Komorové arytmie bez  zástavy oběhu (bez KPR)    (4/16) 

st. po myokarditidě                                                                                      4 
neprokázáno strukturální postižení       10  

 
  

Komorové arytmie s oběhovou zástavou (po KPR)   (9/22) 

prokázán možný substrát           9 

obraz akutního IM (neimplantován ICD)       1 
  



Synkopy se suspektní arytmogenní etiologii   (1/10) 

diagnostikována aKMP  (ICD)      1  
        
  






