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Realizujac te misje, zaprositem do wspdlnego wystgpienia na forum konferencyjnym
ekspertéw, zajmujacych sie chorobami uktadu krazenia, czyli konsultantéw wojewddzkich
w dziedzinach: kardiochirurgii - prof. dr hab. n. med. Michata Krejce, kierownika Kliniki
Kardiochirurgii CSK UM w todzi oraz hipertensjologii - dr n. med. Jana Krekore, z Kliniki
Kardiologii Regionalnego Centrum Choréb Serca im dr S. Sterlinga CSK UM w todzi,

a takze prof. dr hab. n. med. Jerzego Krzysztofa Wranicza, kierownika Kliniki
Elektrokardiologii CSK UM w todzi.Wszystkim zadatem piec¢ zasadniczych pytan,
proponujac im dos¢ dtugie - jak na standardy wspoétczesnych konferencji - wypowiedzi

na ich temat, do czterdziestu pieciu minut, uzupetnione obligatoryjna, pietnastominutowg
dyskusja.

Pytania te dotycza w kazdej ze wspomnianych dziedzin:
1) kluczowych elementéw najnowszych wytycznych postepowania;

Takie ujecie tematu, dotyczacego podsumowania najnowszej wiedzy medycznej, zmusza
wyktadowcow do skupienia sie jedynie na tych elementach, ktére ulegty zmianie, badz
staty sie niestychanie istotne z praktycznego punktu widzenia.

2/ waznych informacji z praktyki klinicznej;

W tej czesci chodzi o skupienie sie wyktadowcdw na tych elementach, wokot ktérych
ogniskuje sie jego praktyczna aktywnos¢. Dynamika wspotczesnej wiedzy na temat
chordb serca i naczyh wymusza bowiem ciggte doskonalenie sie w szeregu zagadnieniach
z zakresu diagnostyki i terapii.

3) najswiezszych danych z terenu naszego wojewddztwa;

Najbardziej aktualne informacje na temat wystepowania choréb uktadu krazenia

na naszym terenie mozna pozyskac zaréwno od ordynatoréw oddziatéw kardiologicznych
i kierownikow klinik, jak i z todzkiego Oddziatu NFZ. Dysponujemy na ten temat bardzo
szczegbtowymi danymi z 2017 i 2018 roku, co pozwala wyktadowcom na dostrzezenie
trendu zmian struktury omawianych schorzeh w wojewddztwie.
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4) najczestszych bteddw i optymalizacji sciezek diagnostyczno-terapeutycznych;

Jest to zasadnicza czes¢ wystapien ekspertéw, ich wyktady na ten temat majg wypetnic
luke pomiedzy statystycznym przedstawieniem rocznego odsetka zgonéw na choroby
uktadu krazenia, a losami konkretnych pacjentéw. Wyktadowcy pracuja od wielu lat

w swoich dziedzinach, leczac tysigce pacjentédw i wnikliwie analizujgc ich losy. Nierzadko
klarowny obraz choroby, wskazujacy na stopien zagrozenia powiktaniami i zgonem,
ujawnia sie po wielu latach jej trwania. Analizujgc wyniki wieloletniego leczenia, eksperci
znajdujg optymalna droge prowadzacg do szybkiego postawienia wasciwego rozpoznania
I bezzwtocznego wdrozenia najskuteczniejszej terapii.

5) aktualnosci z dziedziny diagnostyki i terapii choréb uktadu krazenia.

W tej czesci chodzi o zaprezentowanie przez ekspertédw wtasnego spojrzenia

na pojawiajgce sie innowacyjne formy diagnostyki i terapii w chorobach uktadu krazenia.
Sposrdd bogatego armamentarium, wyktadowcy majg dokonac¢ wyboru tych nowosci,
ktére mozna wdrozy¢ natychmiast w naszych poradniach i oddziatach.

XXX

Aby przyblizy¢ Pahstwu powyzszg liste zagadnien z dziedziny kardiologii, w ktérej jestem
konsultantem wojewddzkim, krétko omodwie zatozenia swojego wystgpienia, jakie chce
przedstawi¢ w czasie Konferencji Konsultantéw.

Na wstepie zamierzam zaprezentowad zasadnicze elementy nowych wytycznych
dotyczacych rewaskularyzacji miesnia sercowego i zmodyfikowanych zasad leczenia
przeciwptytkowego. Zatrzymam sie chwile nad wyjasnieniem praktycznego znaczenia
troponin, pozostajgc zgodny z nowo opublikowang definicjg zawatu serca. Nowoscig jest
uwzglednienie sytuacji, w ktorej podwyzszone stezenie troponin wskazuje nie na zawat
serca, ale na uszkodzenie miokardium, typowe dla wielu innych jednostek chorobowych.

W drugiej czesci skupie sie na klarownym przedstawieniu wady aortalnej serca, ktérej
czestoscC stale i bardzo szybko wzrasta. Poczawszy od badania klinicznego, poprzez
echokardiograficzne rozpoznanie, az do kwalifikacji operacyjnej w przypadku tej wady -
zwrdce uwage na dwa, niezwykle istotne elementy. Pierwszy - to ustalenie wskazah do
zmiany sposobu leczenia z klasycznej, operacyjnej wymiany zastawki na implantacje
przezskérng metoda TAVI. Drugi - to sposdb przygotowania pacjenta do leczenia
interwencyjnego ze szczegdlnym uwzglednieniem trybu ambulatoryjnego.

Czesc trzecia zdominowana bedzie przez dostrzezong w tym roku zmiane na pozycji lidera
klinicznych rozpoznan szpitalnych. Nie jest nig juz choroba wienhcowa lecz niewydolnosc



serca. MOwienie o epidemii niewydolnosci serca w Polsce zyskato wymierny ksztatt,
z dominacjg ponad szesciu tysiecy hospitalizacji ze znacznym obcigzeniem naszych
oddziatéw oraz ptatnika - NFZ.

W kolejnej czesSci nawigze do powyzszego spostrzezenia i kilka uwag poddam pod
rozwage kardiologédw pracujgcym w poradniach, gdzie kréluje jeszcze ,stara” koncepcja
rozpoznawania choréb serca. Wsrdd rozpoznah ambulatoryjnych w naszym wojewodztwie
dominuje nadcisnienie tetnicze i stabilna choroba wiehcowa, natomiast niewydolnos¢
serca stanowi margines, z liczbg przypadkdéw niewiele przekraczajaca liczbe hospitalizacji.
Zadaje sobie pytanie, czy chorzy z niewydolnoscig serca leczeni sg w innych poradniach
niz kardiologiczne? Czy tez moze lekarze realizujg opieke ambulatoryjng w przypadku
niewydolnosci serca, uzasadniajgc to starym kodem choroby poprzedzajacej to
schorzenie? A moze pacjenci z tg ciezka i obarczong duzg smiertelnoscig chorobg w ogdle
nie trafiajg do poradni, gdzie przeciez powinno sie dokonywac¢ optymalizacji
farmakoterapii, ukierunkowanej na zapobieganie zaostrzeniom? Moze stad jest tyle
hospitalizacji przypadkdw zaostrzen niewydolnosci serca? To bedg wazne pytanie

w dyskusji.

W ostatniej czesci poinformuje o wdrazanym wtasnie przez NFZ nowym programie
lekowym dla pacjentéw z hipercholesterolemig rodzinng, w ktérym refundowane beda
niezwykle drogie innowacyjne leki z grupy przeciwciat anty-PCSK9. Przedstawie zasady
kwalifikacji do programu oraz osrodki na terenie wojewddztwa, wybrane , wspélnie z tOW
NFZ do prowadzenia tej terapii. Inicjacja programu jest wielkim sukcesem i szansa dla
bardzo zagrozonych pacjentédw . Wspomne takze o kilku innych zmianach w terapii choréb
serca, ktore zostaty zainicjowane w ostatnich miesigcach.

Bardzo gorgco zaprasza na Konferencji Konsultantéw- Kardiologia 2019, ktéra odbedzie
sie w todzi w dniu 16 marca br. (podstawowe informacje o konferencji i sposéb rejestracji
- str. xxx ,,Panaceum”).

prof. dr hab. n. med. Jarostaw Drozdz,
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