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Obr. 1. Algoritmus lécby pacienta se symptomatickym srdecnim selhdnim
se snizenou ejekcnf frakcl
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ACEi — ACE inhibitory, ARB — angiotenzin Il blokdtory receptoru AT1— artany, ARNI
— sakubitril valsartan, CRT — resynchronizacni terapie, EF — ejekcni frakce, H-ISD
— hydralazin-isosorbid dinitrdt, LVAD — levokomorové srdecni podpory, MRA —
blokdtory mineralokortikoidnich receptord
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AKTUALNI FARMAKOTERAPIE (
MODERNI TRENDY VE FARMAKOLOGICKE LECBE SRDECNIHO SELHANI

Inhibitory angiotenzin-konvertujiciho enzymu (iIACE)

Je prokazano, ze inhibitory ACE snizuji mortalitu a morbiditu pacientd
s HFrEF a jejich uzivani se doporucuje — pokud nejsou kontraindikovany
nebo netolerovany — u visech nemocnych se snizenou ejekeni frakci.
Tyto dukazy byly nejdrive popsany ve studii CONSENSUS u nemocnych
s tézkym symptomatickym srdecnim selhdnim, pozdéji i u nemocnych
s leh&im srdecnim selhanim napf. ve studiich SAVE a SOLVD. Inhibitory
ACE je nutno postupne titrovat az na maximalni tolerovanou davku. Ve
studii ATLAS bylo prokazano, ze vysoka davka lisinoprilu snizuje mortali-
tu a hospitalizace vice nez mald davka. Existuji dikazy, ze v klinické praxi
uziva vétsina pacientt suboptimalni davky iACE, zde je peclivé zvazeni co
nejvyssi tolerované davky. Inhibitory ACE jsou rovnéz doporucovany u pa-
cientld s asymptomatickou systolickou dysfunkci LK. Evropska doporuceni
uvadeji inhibitory ACE: ramipril, trandolapril a lisinopril a jako historické:
enalapril a captopril (4).

Blokatory receptoru AT1
pro angiotenzin Il (ARB) — sartany

Sartany (ARB) mely napt. ve studiich ELITE II, OPTIMAL, VALIANT (i
VAL-HEFT srovnatelny efekt s inhibitory ACE, ale mély by byt podavany
v pfipadé intolerance jako ndhrada za iACE (suchy kaSel, angioedém). ESC
Guidelines 2016 doporucuji i kombinaci inhibitord ACE + sartand, ale jen
v pfipadé intolerance MRA. Doporuceny jsou losartan, candesartan a val-
sartan (1, 5).
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