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Adam Koudelka'3, Petr Lokaj??, Jifi Pafenica?3, Jan Kanovsky?3, Petr Kala*?
'Klinika interni, geriatrie a praktického lékafstvi, Fakultni nemocnice Brno
2Interni kardiologicka klinika, Fakultni nemocnice Brno

3Lékarska fakulta, Masarykova univerzita, Brno

Spontanni korondrni disekce (SCAD - spontaneous coronary artery dissection) patii mezi méné casté pficiny akutniho
koronarniho syndromu. Postihuje predevsim mladsi pacienty bez typickych rizikovych faktor( pro ischemickou chorobu
srde¢ni. SCAD vznikd obvykle nahle z pIného zdravi u jedincl s doposud plnou kvalitou zivota, a vzhledem k potencialni
urgenci stavu jde o dulezitou nosologickou jednotku v rdmci diferencialni diagnostiky bolesti na hrudi. Se stale se zlepsujici
dostupnosti metod komplexni diagnostiky pozorujeme narlist zaznamenanych pfipad(, a tim i moznosti v¢asné intervence
¢i aktivniho predchazeni komplikaci véetné malignich arytmii a srdec¢ni zastavy. Je tedy nezbytné na SCAD pomyslet i pfi
vysetfovani pacientl stran kardiovaskularnich piihod doposud nerizikovych. Naprosté vétsina prozatim publikovanych
kazuistik se tyka pfipadl popsanych u zen. Nas ¢lanek se vénuje dvéma kazuistikdm u muzd.
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Spontaneous coronary artery dissection, two case reports of men

Spontaneous coronary dissection (SCAD) is one of the less common causes of acute coronary syndrome. It mainly affects
younger patients without typical risk factors for ischemic heart disease. SCAD usually arises suddenly in otherwise healthy
individuals with a previously full quality of life, and given the potential urgency of the condition, it is an important nosological
unit in the differential diagnosis of chest pain. With the improving availability of comprehensive diagnostic methods we could
see an increase in number of reported cases, and thus the potential for early intervention or active prevention of complica-
tions including malignant arrhythmias and cardiac arrest. It is therefore necessary to think about SCAD during examination
of patients that are not yet at a cardiovascular risk. The vast majority of published case reports relate to cases described in
women. Our article describes two case reports in men.
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Uvod

Spontanni koronarni disekce je definovana jako separace vrstev
stény koronarnf tepny bud'v disledku ruptury intimaIni vrstvy, ane-
bo krvaceni do stény z vasa vasorum s naslednou distalni ischemif.
Rupturou vytvorené falesné lumen s porusenim endotelu vede ke
vzniku trombu s moznou dal$f progresf stenotizace ¢i Uplnym uzaveé-
rem pravého lumen tepny (1). SCAD je méné ¢astou pfi¢inou akutniho
ischemického myokardialniho poskozeni a zaujima dle dostupnych
dat az 4 % vsech akutnich koronarnich syndrom (AKS) (2). Obvykle

postihuje jednu koronarni tepnu, a to ve stfednim ¢i distalnim seg-
mentu, nejcastéji ramus interventricularis anterior (RIA). Jednad se
o jednu z moznych pficin infarktu myokardu (IM) 2. typu s pavodem
v ischemické nekrdze jiné nez aterotrombotické. Se zlepsujici se
diagnostikou tvoff stale vétsi podil ze viech AKS, a to pfedeviim
u pacientd bez typickych rizikovych faktord (3). Korondrni disekce,
nikoli ovsem spontanni, mize vzniknout i jako komplikace perkutanni
koronarnf intervence (PCl). Takto vznikly IM pak fadime do kategorie
typu 4a dle klinické klasifikace IM (4).
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