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Ka Covid-19 var ietekmét
sirds un asinsvadu sistému

Jau vairak neka gadu esam pavadijusi koronavirusa slimi-
bas-2019 (Covid-19) pandémija un $aja laika ar labak
iepazinusi tas ierosinataju SARS-CoV-2 (Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus 2). SARS-CoV-2 ir
vienpavediena ribonukleinskabes viruss ar pozitivu ge-
noma polaritati. Ta genoms sastav no aptuveni 30 000
nukleotidu bazu, virusa diametrs ir 50-200 nanometti,
untas ir parklats ar aréjo apvalku. SARS-CoV-2 ir septitais
koronaviruss, kurs spgj inficét cilvéku. Uz virusa virsmas
esosais S protelns saistas ar SGnu membrana esoso an-
giotenzinu konvertéjosa enzima 2 (ACE2) proteinu un
ieklUst Stna endocitozes cela. Vislielako ACE2 receptoru
ekspresiju novéro plausu alveolarajas 3Gnas, kas kalpo
par virusa galvenajiem ieejas vartiem cilvéka organisma.
Viruss ieklUst plausas, replicéjas unizraisa audu bojajumu,
tadejadi virusa izraisita pneimonija ir viena no bieza-
kajam kliniskajam izpausmém. ACE2 receptoru eks-
presiju NOVEro art citos organos, pieméram, sirdT, nierés,
endotélija un zarnas, Tpasi zarnu epitelidlajas s0nas,
tadé| Covid-19 gadijuma iesp&jami ne tikai ar elposanas
sistému saistiti simptomi. Smagai SARS-CoV-2 infekcijas
norisei raksturiga izteikta sistémiska iekaisuma reakcija
jeb citokinu “vétra”, kas izraisa daudzu organu, tostarp
sirds un asinsvadu, bojajumu. Citokini (pieméram, inter-
leikins-6, interleikins-7) ir aktivétu $Gnu sekretétas vielas,
kas specifiski pastiprina dazadus iekaisuma procesus.

ViESEG I B AS ZURNAL'S

Biezak sastopamas Covid-19 kardiovaskularas mani-
festacijas ir aklts miokarda bojajums (miokardits vai
miokarditam 1dzigs bojajums), dazadas aritmijas, akats
koronars sindroms, sirds mazspé&ja un trombemboliski
notikumi (sk. 1. attélu). Pétijumi liecina, ka gadijumos,
kad ir iesaistita kardiovaskulara sistéma, ir lielaka pacien-
tu mirstibu. Tapat jateic, ka pacientiem ar zinamu kardio-
vaskularu slimibu, paaugstinatu asinsspiedienu, cukura
diabétu un palielinatu kermena svaru arf citu Covid-19
komplikaciju risks ir augstaks.
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1. attéls. Biezakas Covid-19 kardiovaskularas manifestacijas

Biezakie simptomi, kuri Covid-19 pacientam var
liecinat par sirds bojajumu:

* spiedosa rakstura sapes aiz krasu kaula;

* sapes kratis, kas pastiprinas ieelpojot;

* paatrinata sirdsdarbiba un/vai neregulara sirdsdarbiba;
* elpas trakums;

* samazinats asinsspiediens.

Akuts miokardits (sirds muskula iekaisums) Kina agrina- -
jos Covid-19 pétijumos tika konstatéts aptuveni 7-20%
gadijumu, tacu citi pétijumi rada, ka, veicot sirds mag-
nétisko rezonansi, sirds bojajums sastopams teju 78%
gadijumu. Miokardits var rasties gan tiesas virusa iedar-
bibas rezultats, virusam iek|Tstot sirds muskul3anas, gan
netiesa veida - organisma im0nas atbildes rezultata. Ir
zinojumi, ka Covid-19 infekcijas gadijuma biezak novéro
miokarditam [idzigu miokarda bojajumu, kurs izpauzas
ar sirds muskul$tnu tGsku, tacu netiek novérota limfo-
citu infiltracija miokarda, ka tas ir daudzu citu virusu iz-
raisitu miokarditu gadijuma. Visbiezak miokardits rodas
7-14. slimibas diena. Subakdta faze var turpinaties ari
pec virusa aktivitates izzusanas ka autoimins process.
Saja perioda ir augsts risks iekaisiga rakstura dilatacijas
kardiomiopatijas attistibai, kam raksturiga patologiska
sirds dobumu paplasinasanas un sirds mazspéjas attisti-
ba. Par miokarda bojajumu var liecinat izmainas elektro-
kardiogramma, ka arT paaugstinats miokarda bojajuma
markieru (troponins |, troponins T) limenis. Paaugstinatu
troponinu limeni novéro 5-25% hospitalizéto Covid-19
pacientu. Pétijumi rada, ka troponina palielinasanas
akUta miokarda bojajuma gadijuma korelé ar C-reak-
tiva proteina limeni, kas savukart atspogulo iekaisuma



arstslv

procesa izteiktibu. Tapat akatu miokarda bojajumu var
izraisit hipoksija (nepietiekams skabekla daudzums) un
tahikardija. SARS-CoV-2 var izraisit arT perikarditu jeb
sirds seroza apvalka iekaisumu, kam raksturiga skidru-
ma uzkrasanas starp perikarda lapinam. Pieaugot
Skidruma daudzumam, var tikt traucéta sirds dobumu
uzpildisanas. Sirds funkcijas un perikarda novértésanai
parasti tiek izmantots sirds ultraskanas izmekléums -
ehokardiografija, tacu disfunkcijas iemesla precizésanai
var blt nepieciedami citi izmeklg&jumi. Par miokarda
funkcijas traucé&jumiem un sirds mazspéjas attistibu
liecina arT paaugstinats natrijurétisko peptidu limenis (sk.
1. tabulu).

lekaisuma rezultata sirds muskul$tnas rodas metabolas
izmainas, tiek aktivéta simpatiska nervu sistéma, kas var
blt dazadu aritmiju (priekSkambaru mirdzésanas, eks-
trasistolu, kambaru tahikardijas) un atrioventrikularas
vadisanas traucéjumu iemesls. Aritmijas tiek noverotas
[[dz 7% hospitalizétu pacientu un ldz 44% pacientu, kuri
tiek arstéti intensivas terapijas palatas. Savukart 7,3%
pacientu paatrinata sirdsdarbiba tiek aprakstita ka pir-
mais slimibas simptoms. ArT pacientiem péc parslimo-
ta Covid-19 saméra biezi vél vairadkas nedélas novéero
paatrinatu sirdsdarbibu, kas nereti k|Ust par iemeslu kar-
diologa apmekl&jumam. Aritmiju iemesls Covid-19 pa-
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2. attéls. SARS-CoV-2 infekcijas izraisits perikardits ehokardiografija

cientiem var bat ari elektrolitu disbalanss vai atsevisku
medikamentu lietoSana.

lekaisuma citokinu atbrivosanas var samazinat koronaro
asinsplUsmu, tadéjadi samazinot skabekla piegadi sirds
muskulim, destabilizét aterosklerotiskas pangas un k|Gt
par iemeslu akdtiem asinsapgades traucéjumiem jeb
akatam koronaram sindromam, kura viena no formam
ir arT akdts miokarda infarkts. Disbalanss starp infekci-
jas inducétam paaugstinatdam metabolisma prasibam
un samazinatam rezervém hroniskas kardiovaskularas
slimibas gadijuma var destabilizét Sis slimibas gaitu.
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UZTURA BAGATINATAJS. UZTURA BAGATINATAJS NEAIZSTAJ PILNVERTIGU UN SABALANSETU UZTURU.




Covid-19 izraisa arl koagulacijas trauc&jumus, kuru
dé| ievérojami pieaug venozu trombozu un tromb-
emboliju risks. Veicot datortomografijas angiografiju
pacientiem ar kliniska stavokla pasliktinadsanos, ap-
tuveni 20% gadijumu tiek konstatéta plausu artéri-
jas trombembolija. Ta parasti vél vairak pasliktina
jau esosSu elpoSanas mazspéju vai art var k|Gt par tas
iemeslu. Pétjjumi rada, ka Covid-19 pacientiem plausu
trombembolijas risks, salidzinot ar pacientiem, kuri
intensivas terapijas palata nonakusi cita iemesla dé|,
ir divas reizes augstaks. Kritiski slimiem Covid-19 pa-
cientiem venozas tromembolijas risku palielina ari
ilgstosa imobilizacija (gultas rezims). Par asinsre-
ces sistémas aktivaciju liecina izmainas koagulacijas
raditajos, tostarp D-diméru palielinadsanas asinis. |z-
teikta iekaisuma reakcija un hiperkoagulacijas (pastip-
rinatas asinsreces) stavoklis palielina ari smadzenu
infarktu (insultu) risku. Zindma loma $aja procesa ir
arm endotélija disfunkcijai un citokinu izraisitai mikro-
angiopatijai (asinsvadu sieninu izmainam).

Plasa plausu bojajuma gadijuma, kad traucéta asins
cirkulacija plausas, var izveidoties aklta sirds labo
dalu parslodze jeb aklta laba kambara mazspéja, kas
prognostiski ir |oti nelabveéligs raditajs, un to parasti
novéro smagas Covid-19 norises gadijuma. Loti biezi
akUta laba kambara mazspéja tiek novérota pacien-
tiem ar akdtu respiratoru distresa sindromu (izteiktu
elposanas mazspéju un hipoksiju).

2020. gada pavasarT prospektiva starptautiska péti-
juma (pétijums notika 69 valstls, un taja tika ieklauti
1216 pacienti) patologiskas izmainas ehokardiografi-
ja tika konstatétas 667 pacientiem jeb 55% pétijuma
ieklauto pacientu, savukart 182 pacientiem jeb 15%
tika konstatéta smaga sistoliska disfunkcija vai tam-
ponade (dzivibai bistams stavoklis, kad sirds apvalka
esosais skidrums apgrttina sirds pumpja funkciju).

VESELITBAS ZURNALS
2% tika konstatéets Takotsubo sindroms jeb stresa in-
ducéta kardiomiopatija, kuras rasanas tiek saistita ar
parmerigu stresa hormonu (adrenalina un noradrena-

lina) izdalisanos, kas rada sirds muskula bojajumui.

lzmekléjums

Elektrokardiogramma

Loma sirds un asinsvadu
patologijas diagnostika

Sirds elektrisko notikumu
grafisks attéls, kas sniedz
informaciju par sirds ritmu,
elektrisko impulsu vadisanas
traucéjumiem, iespé&jamu
sirds muskula parslodzi,
apasinoSanas traucéjumiem,
parciestiem miokarda infark-
tiem utt.

Troponins |, troponins T

Miokarda bojajuma (nekro-
zes) markieri. To limenis
asinis pieaug sirds mus-
kulstnu bojajuma gadijuma

B tipa natrijurétiskais peptids
(BNP) vai N terminala-pro-B
tipa natrijurétiskais peptids

Sirds mazspéjas markieri,
ko izdala sirds muskul$tnas
parmeériga iestiepuma re-

zultata. Tiesi korelé ar sirds
mazspéjas smaguma pakapi.

(NT-proBNP)

D-diméri Vismazakie fibrina degrada-
cijas produkti. D-diméru
[Tmenis paaugstinas asins-
reces sistémas aktivacijas
gadijuma.

Ehokardiografija Sirds ultraskanas izmek-
|Iéjums, ar kura palidzibu
iespéjams novértét sirds
anatomiju,

sirds muskula un varstulu
funkciju, ka arT perikardu un
lielos asinsvadus.

Magnétiska rezonanse Radiologisks izmeklé&jums
precizakai miokarda struk-
tdras izvértésanai. Sniedz
informaciju par miokarditam

raksturigam izmainam.

Datortomografija Radiologisks izmekléjums
trombembolisku notikumu
diagnostikai.

Tabula. Izmeklgjumi, kurus izmanto Covid-19 izraisitu kardiovaskularu komplikaciju
diagnostika




