Zaborek, 24-25 czerwca 2000 roku

Spotkanie Klubu
Kardiologa Interwencyjnego

Robert Gil, Artur Krzywkowski

W dniach 24-25 czerwca br. w
Zaborku nad Bugiem odbyto si¢
spotkanie Klubu Kardiologa Inter-
wencyjnego. Gtéwnym jego celem
bylo podsumowanie dotychczaso-
wej dziatalno$ci Zarzadu Sekcji
Kardiologii Inwazyjnej oraz ustale-
nie metod dziatania na drugg poto-
we biezacego roku.

Pomimo niezbyt sprzyjajacego
terminu (koniec roku szkolnego
oraz poczatek wakacji) z 11-osobo-
wego sktadu Klubu w obradach nie
wzieto udziatu jedynie dwdch jego
statych cztonkéw. Jednak M. Da-
browski (ktérego zatrzymaly spra-
wy rodzinne) spotkat si¢ z nami
przed wyjazdem z Warszawy, nato-
miast J. Kubica (ktéry wyjechat na
wczesniej zaplanowane rodzinne
wakacje) przystat oficjalne pismo in-
formujace o jego stanowisku w po-
wyzszych sprawach. Ponadto w na-
szym spotkaniu wziat udzial jako
zaproszony go$¢ kol. D. Dudek.

Do Zaborka przyjechaliSmy
wczesnym wieczorem 24 czerwca,
jednak wlasciwe rozmowy odbyty
si¢ w dniu nastepnym. Spotkanie
rozpoczeto sie o godzinie 10.00 i
trwato okoto 4 godzin.

Pierwszym punktem bylo wypra-
cowanie stanowiska Rozszerzonego
Zarzadu Sekcji Kardiologii Inwa-
zyjnej PTK w zwiazku z coraz licz-
niejszymi w naszym kraju spotka-
niami naukowymi z udziatem kar-
diologéw interwencyjnych. Bezpo-
Srednig przyczyng poruszenia tego
tematu byly liczne pytania ze stro-
ny firm sprzetowych, ktdére z tych
spotkan sa oficjalnie akredytowane
przez nasza Sekcje. Rozwdj kardio-
logii inwazyjnej w naszym kraju za-
owocowat organizacja coraz licz-

niejszych warsztatéw. I tak w roku
ubieglym odbyly si¢ one w Szczeci-
nie oraz w Katowicach, natomiast
w tym roku po warsztatach w Szcze-
cinie i Zabrzu planowane byly jesz-
cze dodatkowo w Krakowie i w Ka-
towicach. Sytuacja stala si¢ dosé
skomplikowana. Z jednej strony
duza liczba tych spotkan Swiadczy
0 preznosci naszej branzy, a z dru-
giej zmusza do redukcji Srodkow fi-
nansowych uzyskiwanych na po-
szczegblne imprezy ze strony firm.
Zarzad naszej Sekcji byl i jest dale-
ki od jakiegokolwiek ograniczania
aktywnoSci lokalnej, dlatego tez sta-
raliSmy si¢ znalezé konsensus
uwzgledniajacy osiggnigcia oSrod-
kéw zaangazowanych w dotychcza-
sowe warsztaty. Jedng z propozycji
byto polaczenie International Car-
diology Forum (organizatorzy: M.
Tendera, P. Buszman) z nowo two-
rzacymi si¢ warsztatami w Krako-
wie. Niestety, pomimo poczatkowe-
go porozumienia, nie udalo si¢
sprawy pomySlnie zakonczy¢.

W efekcie dlugich rozmoéw
cztonkowie Klubu doszli do poro-
zumienia, w my$l ktérego akredy-
tacje Sekcji otrzymaty Warsztaty
Kardiologii Interwencyjnej w Szcze-
cinie, Warsztaty Ostrych Zespotoéw
Wienicowych w Zabrzu oraz Zimo-
we Warsztaty Kardiologii Inwazyj-
nej w Krakowie. W naszym przeko-
naniu, w Polsce ,,starczy miejsca”
dla tych trzech imprez. Pierwsza z
nich powinna stuzy¢ gléwnie pol-
skim kardiologom interwencyjnym,
spotkanie w Zabrzu powinno po-
moc rozpropagowac inwazyjne me-
tody leczenia ostrych epizodow
wiencowych, natomiast warsztaty w
Krakowie powinny stac si¢ ,,pro-

duktem eksportowym” polskiej kar-
diologii inwazyjnej. Zredagowane
sw trakcie rozmdw o$wiadczenie zo-
stato rozestane do dyrekcji firm
wspoOlpracujacych z nasza Sekcja
(zatacznik 1).

W dalszej czeéci zebrania zaje-
liSmy si¢ podsumowaniem dotych-
czasowej dziatalnosci obecnego
Zarzadu Sekcji Kardiologii Inwa-
zyjnej Polskiego Towarzystwa Kar-
diologicznego. Wszyscy uczestnicy
spotkania ocenili ja bardzo dobrze.
Akcentowano zwlaszcza dokonu-
jaca sie integracje Srodowiska kar-
diologéw inwazyjnych, coraz moc-
niejsza pozycje w stosunku do kar-
diochirurgii oraz widoczny rozwdj
dziatalno$ci naukowej. Jednak réw-
niez zgodnie uznano, ze nalezy
zwiekszy¢ aktywno$¢ oraz wplyw
Sekcji na poziom zawodowy i na-
ukowy powstajacych w naszym kra-
ju nowych pracowni kardioangio-
graficznych. Nie ulega watpliwosci,
ze jest on obecnie niezadowalaja-
cy. Chociaz udalo si¢ uzyskac w tej
sprawie istotny postep (np. wydawa-
nie opinii kierownikom nowych pra-
cowni kardioangiograficznych), to
przed nami jeszcze daleka droga.
Jednym z elementéw zamierzonych
dziatafi jest pismo przygotowane do
rozestania do Kas Chorych oraz
nowo tworzacych si¢ o§rodkéw kar-
diologii inwazyjnej (zatacznik 2).

Tizeba przyznad, ze bardzo po-
mocne w tych dziataniach okazato
sie opublikowanie Standardéw dla
Kardiologii Inwazyjnej. Jednak w
trakcie spotkania zgodziliSmy sie, ze
wymagaja one uaktualnienia. Doty-
czy to zwlaszcza farmakoterapii
wspomagajacej (m.in. drobnocza-
steczkowe heparyny, inhibitory re-
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ceptora IIb/I1Ia) oraz wykorzysta-
nia przezskornej rewaskularyzacji w
leczeniu ostrych epizodéw wienco-
wych. Wstepnie ustalono, kto be-
dzie odpowiedzialny za poszczeg6l-
ne zagadnienia, oraz stwierdzono,

ze nowa wersja Standardow dla
Kardiologii Inwazyjnej ukaze si¢
podczas warsztatow w Szczecinie.
W trakcie spotkania poruszano
wiele tematéw, jednak nie sposdb
omowic je wszystkie. Na wspomnie-

nie zastuguje jeszcze kwestia usta-
lenia wymogdw ksztalcenia adepta
kardiologii inwazyjnej oraz progra-
mu dla nastepnego Zarzadu Sekgcji,
ktore uwzgledniliémy w artykule
(zalacznik 3 i 4).

Zatgcznik 1

Zalgcznik 2

Szczecin, 29.06.2000 r.

Dr hab. med. Robert Gil

Przewodniczacy Sekcji Kardiologii Inwazyjnej
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego

ul. Powstancow Wikp. 72

70-131 Szczecin

tel./faks: 091 4828451

e-mail: scorpirg@fiber.net.pl

Do Dyrektoréw Generalnych
firm sprzgtowych
oraz farmaceutycznych w Polsce

Niniejszym pragne poinformowa¢, iz na mocy uchwaly Rozszerzonego
Zarzadu Sekcji Kardiologii Inwazyjnej Polskiego Towarzystwa Kardiolo-
gicznego z dnia 24.06.2000 r. oficjalnymi, czyli posiadajgcymi akredyta-
cje naszej Sekcji spotkaniami naukowymi, sa;

1. Warsztaty Kardiologii Interwencyjnej w Szczecinie

2. Warsztaty Ostrych Zespotéw Wiencowych w Zabrzu

3. Zimowe Warsztaty Kardiologii Inwazyjnej w Krakowie

Zgodnie z tradycjg warsztaty w Szczecinie odbywaijg sie pod koniec pierw-
szego kwartatu, w Zabrzu pod koniec drugiego, natomiast spotkanie kra-
kowskie na poczatku grudnia kazdego roku. To ostatnie bedzie miato
miejsce w dniach 8-9 grudnia br., natomiast termin przysziorocznych
spotkan ustalono na: 29-31 marzec (w Szczecinie) oraz 23 czerwiec
(w Zabrzu).

W zwigzku z mnogoscig przerdznych imprez naukowych w naszym kraju
pragniemy podkresli¢, iz jednym z podstawowych zadan Sekcji Polskie-
go Towarzystwa Kardiologicznego jest prowadzenie statego szkolenia
zawodowego swoich cztonkéw oraz propagowanie najnowszych zdoby-
czy nauki $wiatowej. Liczne uczestnictwo w naszych spotkaniach leka-
rzy, zajmujacych sie kardiologig, dowodzi atrakcyjnoéci ich formuty.

Warsztaty szczecinskie majg charakter szkoleniowo-naukowy. Dzigki trans-
misjom telewizyjnym zabiegéw, prowadzonych na zywo w pracowni kar-
dioangiograficznej, dajg one mozliwo$¢ wymiany do$wiadczen praktycz-
nych i naukowych, jak réwniez prezentacji sprzetu koronarograficznego
i angioplastycznego. Warsztaty w Zabrzu majg za zadanie przedstawi¢
najnowsze osiagniecia w leczeniu zachowawczym i inwazyjnym ostrych
zespotow wiencowych. Stuzyé temu bedag wyktady wybitnych polskich
kardiologéw i kardiochirurgéw oraz transmisje na zywo zabiegéw angio-
plastycznych. Dotychczasowg formute sprawozdawczo-organizacyjng
Zimowego Spotkania w Krakowie pragniemy wzbogaci¢ o prowadzone
na zywo przekazy telewizyjne przezskérnych zabiegéw interwencyjnych
oraz kardiochirurgicznych, potaczone z dyskusjg dotyczacag kwalifikacji
oraz ich weczesnych i odlegtych wynikéw. Do udziatu w dyskusji pragnie-
my zaprosi¢ wybitnych specjalistow z Polski oraz gosci ze Stanow Zjed-
noczonych i Europy Zachodniej.

Mamy nadzieje, iz proponowane przez Sekcje Kardiologii Inwazyjnej PTK
spotkania naukowe zostang potraktowane przez firmy obecne na pol-
skim rynku medycznym jako priorytetowe. Ze swojej strony zapewniamy
profesjonalne ich przygotowanie oraz liczne grono uczestnikow.

Z powazaniem
Robert Gil
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Do Dyrekcji szpitali,
organizujacych lub planujgcych
tworzenie nowej pracowni
kardioangiograficznej

Zaréwno koronarografia, jak i angioplastyka wiencowa sg procedurami
inwazyjnymi, ktorych przeprowadzenie wigze sig z ryzykiem wystgpienia
groznych powikfan, totez nieodzowna rzecza jest zapewnienie przez wias-
ciciela pracowni kardioangiograficznej ich maksymalnego bezpieczen-
stwa oraz efektywnosci.

W trosce o bezpieczenstwo pacjentéw poddawanych przezskérnym proce-
durom kardiologicznym (koronarografii oraz angioplastyce wiencowej) Roz-
szerzony Zarzad Sekcji Kardiologii Inwazyjnej Polskiego Towarzystwa Kar-
diologicznego pragnie przypomnie¢, iz podstawowe wymogi niezbgdne do
organizacji nowoczesnej pracowni kardioangiograficznej zawarte sg w Stan-
dardach Kardiologii Inwazyjnej (Folia Cardiologica 1999, 6, supl. IV). We
wspomniane;j publikacji podane sg réwniez wymogi, umozliwiajgce uzyska-
nie oficjalnej akredytacji naszej Sekcji, dotyczace fachowego przygotowa-
nia do samodzielnego wykonywania poszczegolnych procedur oraz petnie-
nia funkgji kierowniczych w pracowni kardioangiograficznej.

Pragniemy zwrdci¢ uwage, iz jednym z zadan Sekcji jest nadzér meryto-
ryczny oraz metodyczny nad szkoleniem miodych adeptéw kardiologii
inwazyjnej. Proponowany cykl szkoleniowy zapewnia naszym czionkom
stafe podnoszenie kwalifikacji zawodowych, a tym samym przyczynia sie
do wzrostu bezpieczenstwa ich dziatalnosci.

W dobie zmieniajgcych si¢ przepiséw specjalizacyjnych oraz rosnacej
roli Towarzystw Naukowych, Sekcja Kardiologii Inwazyjnej PTK jest przy-
gotowana do petnienia doradczej roli w przypadku tworzenia nowych
pracowni kardioangiograficznych, nadzoru nad nimi oraz ksztatceniu
nowych kadr.

Z powazaniem
Robert Gil
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Zatgcznik 3

Propozycja cyklu szkoleniowego
adepta kardiologii interwencyjnej

I. Wymogi niezbedne dla uzyskania uprawnien do samodzielnego wykonywania diagnostycznych procedur inwazyjnych.

1. Podstawowe szkolenie we wtasnym osrodku prowadzone pod kontrolg kierownika pracowni,
ktére bedzie obejmowato:
— okres szkolenia przez co najmniej 1 rok,
— wykonanie minimum 300 badan koronarograficznych (w tym co najmniej 150 samodzielnie).

2. Ponadto obligatoryjnie konieczno$¢ zdobycia w ciggu roku minimum 50 punktéw za uczestnictwo
w imprezach Sekcji Kardiologii Interwencyjnej PTK oraz dziatalno$¢ naukowa.

Il. Wymogi niezbedne dla uzyskania uprawnien do samodzielnego wykonywania angioplastyki wiencowe;.

1. Podstawowe szkolenie we wlasnym osrodku prowadzone pod nadzorem kierownika pracowni.

2. Do szkolenia powinni by¢ dopuszczani lekarze, ktérzy samodzielnie wykonali minimum 300 koronarografii.

3. W trakcie szkolenia szkolgcy sie powinien czynnie uczestniczy¢ w co najmniej 150 zabiegach
angioplastycznych, w tym min. w 75 jako pierwszy operator.

4. Uczestnictwo w co najmniej dwutygodniowym (dopuszczalne 2 kursy jednotygodniowe)
kursie w tzw. osrodku referencyjnym.

5. Zgromadzenie w ciggu roku minimum 65 pkt. za uczestnictwo w spotkaniach Sekcji Kardiologii Interwencyjnej
PTK oraz dziatalno$¢ naukowa,.

lll. Addendum:
1. Punktacja za uczestnictwo w poszczegdlnych spotkaniach Sekcji oraz za dziatalno$¢ naukowa:
a. Warsztaty Kardiologii Interwencyjnej w Szczecinie — 20 pkt.
b. Warsztaty Ostrych Zespotéw Wiehcowych — 10 pkt.
c. Zimowe Warsztaty Kardiologii Inwazyjnej — 20 pkt.
d. Doniesienia zjazdowe: krajowe — 5 pkt.
renomowane zagraniczne — 10 pkt.
e. Uczestnictwo w renomowanych warsztatach poza
granicami kraju (Paryz, Rzym, TCT) — 10 pkt.

2. Wymogi kwalifikacyjne dla osrodka referencyjnego:
a. wyposazenie:
— angiokardiograf cyfrowy z QCA,
— aparaty: IVUS, Doppler i/lub do pomiaru gradientu przezwezeniowego (TSG);
b. minimalna ilos¢ procedur przypadajgca na 1 stét:
— koronarografia — 1500/stot/rok,
— PTCR — 500/stot/rok
c. kierownik: cztonek Sekcji, spetniajgcy warunki Standardéw dla Kardiologii Inwazyjne;.
3. Whniosek dotyczacy uzyskania oficjalnego certyfikatu Sekcji sktada kierownik pracowni macierzystej,
dotgczajgc zaswiadczenia potwierdzajgce spetnienie stosownych wymogow.
Termin ich sktadania ustala sie na 15 grudnia.

4. Wnioski rozpatruje Rozszerzony Zarzad Sekcji Kardiologii Inwazyjnej PTK. Wregczenie certyfikatow odbywaé sie
bedzie podczas Warsztatow w Szczecinie.

Zatgcznik 4

Propozycje podstawowych probleméw do rozwigzania dla nastepnego
Zarzadu Sekcji Kardiologii Inwazyjnej PTK

1. Prowadzenie dalszych dziatan integrujgcych cztonkéw Sekcji poprzez inicjowanie wspélnych programéw
naukowych oraz wprowadzanie ogoélnopolskich rejestréw procedur wiencowych.

Uaktualnienie Standardéw Kardiologii Inwazyjnej, niezbednych dla negocjacji z Kasami Chorych.
Utworzenie Zespotu Negocjacyjnego do rozméw z Kasami Chorych i Ministerstwem Zdrowia.

Wdrozenie na terenie Polski programu inwazyjnego leczenia zawatu serca.

o > 0D

Kontynuacja promociji polskiej kardiologii inwazyjnej:

— ustanowienie stypendiow firm sprzgtowych,
— ustalenie zadan celowych dla firm sprzetowych oraz farmaceutycznych,
— stworzenie systemu utatwiajgcego przyznawanie grantow KBN.

6. Wprowadzenie do petnego uzytku ogolnopolskiej bazy danych,
dotyczacej wiencowych procedur interwencyjnych.
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