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Connuv syndrom

Aldosteron je steroidni hormon a hlavni mineralokortikoid, ktery je
produkovany vnéjsi zénou (zona glomerulosa) kury nadledvin. Aldosteron
hraje...

Connuv syndrom neboli primarni hyperaldosteronismus je endokrinni (hormonalni)
onemocnéni charakterizované zvySenou hladinou aldosteronu v krvi. Connuv syndorm stoji
za pomérné velkym poctem osob trpicich vysokym krevnim tlakem. Connuv syndrom se
statisticky vyskytuje o néco castéji u zen. Nejcastéji je onemocnéni odhaleno u osob mezi
30 a 50 lety véku.

Aldosteron je velmi dulezity hormon produkovany nadledvinami. Nadledviny jsou parovy
endokrinni organ, ktery se nachazi, jak z nadzvu vyplyva, nad obéma ledvinami. Nadledviny se
skladaji z ktury a diené a jako endokrinni neboli z1azy s vnitini sekreci se podileji na tvorbé nékolika
zivotné dulezitych hormont. V kure nadlevin se vytvari tzv. glukokortikoidy a mineralokortikoidy.

Glukokortikoidy, z nichz je hlavnim hormonem kortizol, maji velky vliv na metabolismus a imunitu
organismu, umoznuji ¢loveéku prezit vysoce stresové situace. Mineralokortikoidy, jejichZ hlavnim
predstavitelem je aldosteron, maji vliv na ledviny, cévy a télesné tekutiny. Mineralokortikoidy snizuji
ztraty sodiku do moci, zvysuji ztraty drasliku a zvy$uji krevni tlak. V kiire nadledvin se v malé mire
produkuji také pohlavni hormony. Naopak dren nadledvin evolucné patri k nervové soustave. Jde o

modifikované sympatické ganglium a bunky drené produkuji katecholaminy. NejdilezitéjSim
katecholaminem je adrenalin a noradrenalin. Dren v malém mnozstvi produkuje také dopamin.

Cely tento systém reaguje na zatézové reakce a spousti poplachovou reakci stresu (iraz, krvaceni,
stres, strach, uték pred nebezpecim). Funkce nadledvin je zaclenéna do pomérné dost slozitého



systému. Vylu¢ovani hormonu je tak rizeno na nékolika trovnich. Vys$si funkci v tomto systému ma
mozek a to konkrétné hypothalamus a hypofyza (podvések mozkovy).

Connuv syndrom byl pojmenovan po Jerome W. Connovi. Tento americky lékar popsal jako prvni
v roce 1955 u pacientu s vysokym krevnim tlakem vysokou hladinu aldosteronu a také pritomnost
nadoru-tzv. adenomu nadledvin. Doktor Conn tim odhalil spojitost mezi zvySenou hladinou
aldosteronu a adenomem nadledvin. Tento stav pak pojmenoval jako primarni aldosteronismus.
V minulych desetiletich bylo toto onemocnéni povazovano za velmi vzacné. S vyvojem diagnostickych
metod bylo ale zjiSténo, ze ¢asto stoji za vysokym krevnim tlakem.

Aldosteron

Aldosteron je steroidni hormon a hlavni mineralokortikoid, ktery je produkovany vnéjsi zénou (zona
glomerulosa) kury nadledvin. Aldosteron hraje hlavni roli pri regulaci krevniho tlaku. Aldosteron
pusobi predevsim na oblast distalniho tubulu a oblast shéracich kanalka ledvin. Diky aldosteronu
ledviny znovuabsorbuji nékteré ionty a vodu. V ledvindch dochézi k Setreni sodiku, vyluCovani
nadbytecného drasliku, zadrzovani vody. Tim doch&zi ke zvySeni krevniho tlaku a objemu krevni
naplné. Aldosteron se svymi vlastnosti radi do tzv.renin-angiotensin-aldosteron systému. Aldosteron
byl poprvé popsan Simpsonem a Taitem v roce 1953.

Connuv syndrom - priciny vzniku

Jak uz bylo re¢eno, Connuv syndrom je oznaceni pro primarni hyperaldosterismus. To znameng,
ze jde o nadprodukci aldosteronu. Primarni znamenad, Ze za vysokou hladinou stoji primarni produkce
nadledvinami. Typickou a hlavni pri¢inou vzniku Connova syndromu je pritomnost nezhoubného
(benigniho) nadoru v kire nadledvin. Nador muze byt pouze v jedné nadledviné, objevit se ale muze
v obou najednou.

Dalsi moznosti vzniku primarniho aldosterismu je tzv. bilateralni hyperplasie nadledvin, kdy obé
nadledviny zdufi a nadprodukuji aldosteron. Toto zvétSeni nadledvin nemda charakter nadoru.
Posledni ale spi$ velmi vzacnou pri¢inou vzniku je pak zhoubny (maligni) nador nadledvin.
V pripadech adenomu a zhoubného karcinomu nadledvin ale presné priciny vzniku téchto nadort
znamé nejsou. UvaZzuje se vlivu vneéjSiho prostredi nebo o dédiCnosti, pripadné nékterych toxickych
latkach ¢i ionizujicim zareni.

Connuv syndrom - priznaky a prubéh

Connuv syndrom se projevuje pomérné Sirokym spektrem priznaku. Jednoznacné ale dominuje
vysoky krevni tlak. Ke zvyseni tlaku dochazi vlivem aldosteronu, ktery ma za nasledek zadrzovani
sodiku a tim i vody v téle. Vysoky krevni tlak zplisobuje zvySenou tnavu, bolest hlavy, zvySené
krvaceni z nosu. Vysoky krevni tlak ma také Spatny vliv na sténu cév. Sténa cév ztraci pruznost a
hrozi zvySené riziko jejich prasknuti (krvaceni do mozku, vznik aneurysmat, vznik disekce aorty,
kornaténi tepen a infarkt srdecniho svalu atd.)

Vysoky krevni tlak byvéa Casto jedinym priznakem. Objevit se ale mohou také svalova slabost a krece,
zacpa, Casté nocni moceni, poruchy srdec¢niho rytmu nebo az srdecni zdstava. Mnoho téchto
priznakl souvisi se snizenou hladinou drasliku v krvi, dile pak s metabolickou alkalézou (vysoké
pH) a nizkou hladinou reninu v krevni plazmé. Pokud Connuv syndrom zlstane bez povSimnuti a
1é¢by, mize pomérné brzy vést k nezvratnym zménam a az k ndhlému Gmrti. Dulezité je rychle snizit
krevni tlak a zvysit hladinu drasliku.


https://test2.spektrumzdravi.cz/www/academy/krvaceni-z-nosu-neboli-epistaxe
https://test2.spektrumzdravi.cz/www/academy/akutni-srdecni-selhani

Vysoky krevni tlak krom vyse zminénych komplikaci mize rychle vést k ztlusténi srdec¢ni stény a
srdecnimu selhani nebo k poskozeni cév ledvin a jejich snizené funkci az rendlnimu selhani. Vysoky
krevni tlak je v pripadé Connova syndromu kontinudlni a stredné tézky az tézky. Hypertenze (vysoky
krevni tlak) vétSinou Spatné reaguje na lécbu a trva delsi dobu nez se podari tlak dostat k normalnim
hodnotém.

Connuv syndrom - diagnostika

Na moznost Connova syndromu neboli primarni hyperaldosterismus j nutné myslet vzdy, pokud se
nedari dlouhodobé 1éc¢it vysoky krevni tlak a dana osoba trpi dalSimi vySe zminénymi priznaky. Pokud
je pouzita kombinace mnoha tlak snizujicich 1éku, je vhodné na tuto diagndzu taktéz myslet.

Jelikoz bylo zminéno, ze primarni aldosterismus je nejcastéji zplisoben nezhoubnym nadorem
nadledvin, k zobrazovacim metodam patri pocitacova tomografie (CT), magneticka rezonance (MRI),
mozné je pouzit také ultrazvuk k odhaleni nddorové masy. V nékterych pripadech je Connav syndrom
odhalen pri EKG vysetreni, které odhali zmény srde¢niho rytmu ¢i infarkt. Po dal$im patrani je mozé
dospét az ke Connovu syndromu.

Krevni rozbor muze u Connova syndromu odhalit vysokou hladinu sodiku, nizkou hladinu drasliku a
reninu. Hladina aldosteronu je také zvySena. Pokud je nutné objasnit zda jde o jednostranny adenom
nebo oboustrannou hyperplazii, je mozné katetrizaci odebrat krev z oblasti nadledvinovych zil.
Z odebranych vzorku se zjistuje hodnota aldosteronu a kortizolu. Nékdy je nutné vyloucit dalsi typy
poruch, je mozné vyuzit také genetické diagnostiky nebo mnoha dalSich metod.

Connuv syndrom - lécba

Pokud je Connuv syndrom zpusoben nezhoubnym adenomem nadledviny, je 1é¢ba smérovana
k chirurgické intervenci. Snahou je odstranit cely nador. Dulezité ale je pred samotnou operaci
stabilizovat krevni tlak a hladiny ionta a télnich tekutin. Nadledviny jsou pomérné snadno dostupné
a ve vétsiné pripadl operace probihéd laparoskopicky s minimalnimi rezy. Nemocny se velmi
rychle zotavuje.

Jestlize je Connuv syndrom zpusoben zdurenim obou nadledvin, 1é¢ba se vede medikamentézné.
Vyuziva se tzv. antagonistl aldosteronu, coz jsou latky, které pusobi opa¢né nez aldosteron.
Prikladem je spironolakton. Ten pusobi jako diuretikum a snizuje krevni tlak. VétSinou je nutna
kombinace 1ékl. Snizenou hladinu drasliku je nutno doplnit bud primo nitrozilné nebo v podobé
tablet. Draslik mé primy vliv na stahy srdce a kosternich svald, proto je velmi dilezité sledovat jeho
hodnotu. Nutné je také sledovat funkci ledvin.

Connuv syndrom - prevence

Prevence Connova syndromu vychdazi z rizikovych faktora a pric¢in vzniku. K rizikovym faktoram patri
zenské pohlavi a vék mezi 30 a 50 lety. Zeny v této skupiné by tedy mély byt ostrazité. Pfesné priciny
vzniku adenomu, karcinomu nebo hyperplazie nejsou uplné znadmé. Roli maze hrat genetika, vnéjsi
prostredi atd. Zakladem prevence by tedy mél byt zdravy zivotni styl s dostatek pohybu. Vyhybat
bychom se méli ionizujicimu zareni nebo toxickym latkam.



