O CEM SE JESTE HOVORILO
NA EVROPSKEM KARDIOLOGICKEM
KONGRESU V MNICHOVE 2012

V minulém cisle Kardiologické revue byly uve-
deny novinky v Evropskych doporucenich pro
diagnostiku a lé¢bu srde¢niho selhani a vysledky
nékterych studii, které byly prezentovany na
Evropském kardiologickém sjezdu v Mnichové.

Nyni uvadime dalsi zajimavosti z tohoto
kongresu, na kterém bylo prezentovano
5 389 prednasek a posterl a organizatofi
registrovali 30 000 ucastnikl z rekordnich
49 narodnich spole¢nosti. Tradicné vyborné
byl kongres organizovan némeckymi hostiteli.

V ramci slavnostniho zahajeni uved! ex-
prezident ESC R. Ferrari (Ferrara) smutné
Cislo — v celém svété umira kazdy rok 17 mi-
lionG déti na vrozenou srdeéni vadu. Pozadal
Ucastniky, aby zakoupenim nékterého upo-
minkového predmétu (s emblémem ESC) na
kongresu podporili pé¢i o tyto nemocné.

Epidemiologicka data kardiovaskularnich
onemocnéni (KVO) v Evropé (Euro Heart
mapping project) potvrdila velky rozdil mezi
jednotlivymi oblastmi. Nejvy3si frekvence
amrtnosti na KVO je v Madarsku, Estonsku
padni Evropé je umrtnost nizka, ve strednl
vysoka a ve vychodni Evropé velmi vysoka.
V ramci iniciativy ,Stent for Life" (S. D. Kris-
tensen, Aarhus) je snaha poskytnout co nej-
vétsimu poctu pacientd se STEMI perkutanni
koronarni intervenci. Napf. v Rumunsku se
v letech 2010 a 2011 zdvojnasobilo procento
pacientl léCenych touto metodou.

V ramci EHRA (European Heart Rhythm
Assotiation) podobna iniciativa ,ICD for Life"
fesi velky rozdil v poctu implantaci v jednotli-
vych zemich. Na jeden milion obyvatel rocné
se provede v Némecku 326 implantaci, v CR
270, vRakousku 220, v Azerbajdzanu 2 a na
Ukrajiné 1 (A. Auricchio, Lugano).

M. Fejfusa

M. Dauchin (Pafiz) sdélil varujici data
o incidenci ICHS v Pafizi. Pocet STEMI
u zen pod 60 let se za poslednich 15 let
zdvojnéasobil z 12 na 26 %, mnozstvi Zen
pod B0 let se STEMI se ztrojnasobilo.
Davody: v roce 1995 bylo v téchto véko-
vych kategoriich 37 % kufakd, v roce 2010
73 %, obezita stoupla z 18 na 27 %. Pre-
kvapenim skoncila studie TRILOGY-ACS,
v které byly porovnany prasugrel a clopi-
dogrel u akutniho koronarniho syndromu
bez revaskularizace. Obé skupiny dostavaly
téZ aspirin, endpointy byly kardiovaskularni
amrti, infarkt myokardu a cévni mozkové
pfihoda. Vysledek byl neutralni (M. Ohman,
Durham, USA).

Ve slavnostni pfednasce ,ESC Rene
Laennec Lecture on Clinical Cardiology"
shrnul L. Kappenberger (Lausanne) vysledky
své celozivotni prace. Podilel se na vzniku
resynchroniza¢ni terapie a implantabilnich
kardioverter-defibrilatord. (Rene Theophile
Hyacinthe Laennec — francouzsky pulmolog,
znamy spiSe z terminu Laennecova cirhdza,
méné znamy je jeho podil na zavedeni auskul-
tace jako soucasti fyzikalniho vySetfeni a na
vynélezu stetoskopu).

Slavnostni pfednasku ,ESC Geoffrey Rose
Lecture on Population Sciences" (G. Rose —
vyznamny britsky kardiovaskularni epidemio-
log) proslovil R. Collins (Oxford). ZdGraznil
vyznam studie Heart Protection Study, ktera
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Obr. 1. Evropsky kardiologicky kongres v Mnichové 2012.
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jiz pred 10 lety ukézala, ze pokles hladiny
LDL cholesterolu v §irsi populaci mize snizit
riziko naslednych kardiovaskularnich pfihod
bez ohledu na pocatecni hladiny lipid(. Stejny
vyznam statin( prokazala tato studie u diabe-
tikl. Farmakologické intervence dyslipopro-
teinemii se zaslouzila o pokles mortality na sr-
decné-cévni prihody ve Spojeném kralovstvi
o vice nez jednu tfetinu ve srovnani s dobou
pred 30 lety.

Urgitym zklamanim byla studie IABP-
-SHOCK Il (H. Thiele, Lipsko). V aktivné
lécené skupiné intraaortéalni balonkovou kon-
trapulzaci nedo$lo k signifikantni redukci
30denni mortality u pacient( s kardiogennim
Sokem pfi AIM ve srovnani s kontrolni sku-
pinou. Studie byla provedena v Némecku na
600 pacientech v 37 centrech. Autofi planuji
prodlouzeni studie na 612 mésic(.

Tradicné velky zajem byl o nutricni blok
pfednasek, tentokrat s nazvem Eat, drink
and be merry? V prednasce Dark chocolate
(S. Desch, Lipsko) autor uvedl, Ze tmava ¢o-
kolada (u nas hotka) vyrabénd z kakaovych
bobl (cocoa beans) ma obsahovat nejméné
70 % kakaa s obsahem flavonoidl. SniZuje
krevni tlak, zlepSuje endotelialni funkci, inzu-
linovou senzitivitu a plsobenim pfes NO syn-
tazu podporuje produkci NO, a tim i vazodila-
taci. Dilezita je oblast plvodu a zpracovani.
Dosud neméme k dispozici prikazna data
z adekvatné designovanych studii, autofi ale
doporucuji mald mnozstvi tmavé Cokolady pro
kardiovaskularni zdravi.

V ramci Evropskych doporuceni pro pre-
venci kardiovaskularnich onemocnéni v kli-
nické praxi (2012), ktera byla komentovéna
na kongresu, byl zdiraznén troji efekt téles-
ného cviceni. 1. primarni — zlepSeni endote-
lidlni funkce, obnova endotelia plsobenim
endotelidlnich progenitorovych bunék, stabi-
lizace endotelidlnich platd, pokles destickové
aktivity, protizanétlivy Gcinek, up-regulace
antioxida¢nich mechanizm(, podpora kolate-

ralizace, redukce potfeby kysliku v myokardu.
2. sekundarni — zmenseni rizika kardio-
vaskularnich onemocnéni, redukce télesné
hmotnosti, pokles TK, zlepSeni lipidogramu,
snizeni inzulinové rezistence, psychosocidlni
zlepSeni. 3. tercidrni — pfi uziti napf. jizdy na
kole zlepSeni Zzivotniho prostfedi, zlepSeni
prasnosti ovzdusi, pfiznivéjsi klima a pfinos
pro transport. V ramci téhoz doporuceni byl
uveden rozdil mezi potravou v jizni a severni
Evropé: na jihu spiSe vino a zemédé&lské pro-
dukty, na severu pivo a lov. UNESCO zaradilo
mediteranni dietu ke svétovému kulturnimu
dédictvi.

F. Mohr (Lipsko) v bloku prednasek ,Trans-
catheter aortic valve implantation (TAVI) in
current and future clinical practice” uved|
data z German Aortic Valve Registry (GARY).
Studie srovnava pacienty lé¢ené TAVI s kon-
vencni ndhradou aortalni chlopné. Autofi po-
zoruji tendenci implantovat TAVI u mladsich
a méné rizikovych pacientd, coz bude zfejmé
trend i v budoucnosti. Soucasna analyza se
tykd 13 860 (!) pacientl, 6 523 mélo chirur-
gickou nahradu chlopné bez CABG (AVR),
3 452 AVR s CABG, 2 694 mélo transvas-
kularni TAVI a 1 181 transapikalni TAVI. Hos-
pitalizacni mortalita byla 2,1 % pro pacienty
s AVR s CABG, 4,56 % pro AVR s CABG,
5,1 % pro transvaskularni TAVI a 7,7 % pro
transapikalni TAVI. Primérny vék pacientd
s AVR byl 68,3 let, s TAVI 81 let. V kon-
vencné lécené skupiné bylo 2,2 % cévnich
mozkovych pfihod, 3,7 % pfi transvaskularni
a 3,56 % u transapikalni TAVI. Mnozstvi pa-
cientd, ktefi potfebovali vice nez dvé trans-
fuzni jednotky erytrocytl, bylo 29,4 % pfi kon-
venéni chirurgii, 25,4 % s transapikalnim, ale
pouze 11,5 % s transvaskuldrnim pfistupem.

V dalsich pfednaskach bloku TAVI byla
uvedena nejcastéjsi rizika této metody
(M. Ferrari, Jena): cévni mozkové pfihody,
velké cévni komplikace, postproceduralni aor-
talni regurgitace. Byly zminény téZ nékteré
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nové postupy (J. Biermann, Essen): karo-
tické filtry a aortalni deflektory k predchazeni
embolizacnich komplikaci, které jsou nej¢as-
t&jSi v prvnich 48 hod po vykonu, 30. den po
vykonu je Castéjsi trombdza v okoli chlopné.
Byla diskutovana otazka rutinni antikoagulaéni
a antiagregacni lécby po TAVI. V budoucnu
bude snaha o miniaturizaci pfistroje, uziti kme-
novych bunék na podplrné strukturalni kostre,
uziti nanotechnologie a formovani chlopné z ni-
tinolovych a titaniovych molekul pomoci elek-
trického pole, coz by vedlo k tvorbé tenkych
a flexibilnich listG aortélni chlopné.

B. Pieske (Graz) prezentoval vysledky
studie Aldo-DHF - blokada aldosterono-
vych receptor( u diastolického srde¢niho se-
lhani. Srdecni selhani se zachovanou EF je
dominantni formou srdeéniho selhani u star-
Sich pacientd, zvlasté Zen, je spojené se zhor-
Senim kvality Zzivota, zmenSenim cvi¢ebni
kapacity a vyssi frekvenci hospitalizaci a mor-
tality. Aldosteron plisobi myokardialni fibrézu,
hypertrofii myokardu a cévni tuhost. Aplikace
blokatoru mineralokortikoidnich receptor(
spirolaktonu (25 mg/den) zplsobila snizeni
plnicich tlakd a pokles hmoty levé komory sr-
decni po 12 mésicich lécby. Cvicebni kapa-
citav 6. a 12. mésici sledovani se nezménila
ve srovnani se skupinou na placebu.

V nasledujicich letech Ize Cekat, v di-
sledku starnuti populace a narlstu obezity
a diabetu, zvySeni prevalence aterosklerotic-
kého onemocnéni. To bude vyzadovat zvy-
Sené Usili v preventivni péci (stravovaci zvyk-
losti, t&lesny pohyb). Rada praci sdélenych na
kongresu kladla velky dliraz na primarni i se-
kundarni prevenci a jisté tomu nebude jinak
ani na kongresech pristich.
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