B oo Rebakcul

Drodzy Czytelnicy!

Czas ptynie i wakacje juz poza nami, ale nasza polska
rzeczywistos¢ nie bytaby naszg, gdyby w ich trakcie
nic waznego dla kardiologii sie nie wydarzyto. No
i wydarzyto sie! Oczywiscie musiato by¢ niespo-
dziewanie i nieodwotalnie! Nie mogto by¢ inaczej,
bo przeciez to urzednicy zazwyczaj wiedzg lepie;j.

Niestety, kiedy skoncentrowani byli§my na analizie
efektéw wprowadzenia podstawowe;j sieci szpitalnej,
starajac sie zrozumieé, czy moze bardziej wywrozyé
z fusdw, jak zmieni sie nasza sytuacja ekonomiczna,
zostali$my zaskoczeni informacjg o decyzji wytgcze-
nia niestabilnej dtawicy piersiowej z grupy procedur
nielimitowanych (!). To kolejny wstrzas na przestrzeni
ostatnich 18 miesiecy. Nie chce dtuzej méwié na
ten temat, ale nie jest tajemnicg, ze brak decyzji
o wycofaniu sie z tego postanowienia dramatycznie
zmienia reguty gry na rynku kardiologii interwen-
cyjnej zaréwno dla chorych kardiologicznych, jak
i szeroko pojetych ustugodawcéw. Pozostaje tylko
wierzy¢, ze to szalenstwo musi sig kiedys$ skonczy¢!
Oczywiscie dla wszystkich bytoby lepiej, gdyby udato
sie zrezygnowac z testowania tego typu pomystow
wsrod chorych wymagajgcych naszych procedur!

W Swiatowej kardiologii jest jak najbardziej stabil-
nie, aczkolwiek dzieje sie w niej ostatnio wiele. Na
Kongresie ESC w Barcelonie przedstawiono kolejne
cztery nowe wytyczne, przy czym wydaje sig, ze
najwazniejsze dla kardiologéw interwencyjnych sa
te dotyczace leczenia przeciwptytkowego. Mozna
$miato powiedzie¢, ze wreszcie doczekaliSmy sig
catosciowego opracowania jednoznacznie standa-
ryzujgcego zalecenia czgstkowe przygotowywane
przez rézne towarzystwa naukowe.

Oczywiscie pojawito sig wiele ciekawych doniesien,
z ktoérych dla mnie najwazniejsze wydajg sie wyniki
badania Cantos, podtrzymujgce wiare w skutecznos$é
leczenia przeciwzapalnego. Oczywiscie droga do
ostatecznego sukcesu jest daleka, ale ten sukces na
pewno przyspieszy decyzje co do dalszych badan.
Z naszej dziatki nie nalezy zapominaé o wynikach
badania SYNTAX II, w ktérym aktywnie braty udziat
4 duze polskie osrodki. Badanie to udowadnia, ze
uzycie stentu lekowego (DES) nowej generacji oraz
stosownego (czyli wspdiczesnego) protokotu zabiegu
bedzie skutkowato zdecydowanie lepszymi wynika-
mi niz w przesztosci (SYNTAX | Study). Dla mnie to
potwierdzenie faktu, ze sg jeszcze rezerwy odnos$nie
efektéw zapewnianych przez niby juz optymalne

stenty, dlatego powinnismy
mie¢ dostep do innowacyj-
nych produktéw, a nasze za-
biegi powinny by¢ optymalizowane inwazyjnymi
metodami diagnostycznymi.

Dzieje sig tez sporo w naszej Asocjacji. Umieszczone
W niniejszym numerze wystgpienie Jacka Legutko,
ustepujgcego przewodniczgcego AISN, a takze spra-
wozdanie z dziatalnosci Zarzagdu AISN w kadencji
2015-2017 oraz zaproszenie na Nadzwyczajne Walne
Zgromadzenie Cztonkéw AISN PTK jednoznacznie
wskazujg, ze od czasu Kongresu PTK w Katowicach
bedziemy mieli nowy Zarzad kierowany przez Woj-
ciecha Wojakowskiego. Zyczymy powodzenia w tym
trudnym czasie!

Tak jak juz sygnalizowali$my w poprzednim nume-
rze ,Kardiologii Inwazyjnej”, naszym Kandydatem
na Prezesa Elekta PTK jest prof. Adam Witkowski.
Niech wiec nie dziwi Was, ze w niniejszym numerze
«Kardiologii Inwazyjnej” znajdziecie tak duzo materia-
féw zwigzanych z nadchodzgcymi wyborami, ktére
przeciez sg dla nas bardzo wazne. Warto cho¢by
zapoznac¢ sie z sylwetka profesora Witkowskiego czy
lista popieranych przez nas kandydatéw na czton-
kéw Zarzadu Gtéwnego PTK. Pamiegtajmy jednak,
ze tylko nasza fizyczna obecnos$é i uczestnictwo
w gtosowaniu moze zapewnié¢ nam satysfakcjonujgcy
wynik wyboréw. Znajdzmy na to czas! Tylko wtedy
zapewnimy sobie skuteczno$é realizacji naszych
celéw w mysl znanej zasady: nic o nas bez nas.

Mam nadziejg, ze czwarty numer ,Kardiologii In-
wazyjne]” zostanie przyjety przez Was pozytywnie,
a jego lektura usatysfakcjonuje nawet najwybred-
niejszych Czytelnikéw.

| tak w dziale ,Uczymy sige” przedstawiamy prace
dotyczacg inwazyjnej oceny mikrokrgzenia wienco-
wego u pacjentéw ze STEMI (N. Pietraszek i wsp.).

W dziale ,Choroby strukturalne serca” przedsta-
wiamy artykut omawiajacy leczenie przezskérne
koarktacji aorty (P Cze$niewicz i wsp.).

Tym razem w ,,Forum przypadkéw klinicznych” pro-
ponujemy dwie prace. Pierwsza z nich dotyczy cie-
kawego znaleziska (popularny ,duszek”) w miejscu
usunietego z powodu infekcji cewnika centralnego
(M. Grabowski i wsp.), a druga wystgpienia zakrze-
picy w stencie i jej nastepstw u chorego z procesem
nowotworowym (A. Gziut i wsp.).
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W dziale , Przewlekte okluzje wiehcowe” prezen-
tujemy prace opisujacg jednoczesng rekanalizacje
dwéch przewlekle zamknietych tetnic wiencowych
(M. Jankiewicz, J. Wojcik).

W dziale ,,Choroby naczyn obwodowych” Czytelnicy
znajdg artykut dotyczgcy nowej generacji stentéw
w przezskérnym leczeniu miazdzycowych zwezen
tetnic szyjnych (P. Musiatek, A. Mazurek).

W dziale ,Nowe technologie wieficowe” przedsta-
wiamy oceng cewnikéw balonowych firmy Kaneka
(T. Pawtowski), $cisle wspodtpracujacg z firmag Terumo.
Ciekawe, czy przyjma sie na naszym rynku.

Oczywiscie nie zabraknie w biezgcym numerze , Kar-
diologii Inwazyjnej” kolejnego odcinka ,Innowacji
w kardiologii inwazyjnej” (A. Janas i wsp.).

Nie zawodzi swoich Czytelnikéw nasz dziat ,Kardio-
chirurgii” pod przewodnictwem prof. Suwalskiego.
Tym razem przedstawiono przypadek kliniczny do-
tyczacy skutecznego wykorzystania transportowego

aparatu ECMO zylno-zylnego u chorego z ostrg
niewydolnoscig oddechowg (J. Staromtynski, P. Su-
walski). Tak na marginesie, to az trudno uwierzyé
co sie moze sta¢ z zastawkami serca po pozornie
niegroznym urazie klatki piersiowej

Niniejszy numer ,Kardiologii Inwazyjnej” uzupet-
niajg dwa artykuty Artura Krzywkowskiego, ktéry
swoim reflektorem sprawdza, co stychaé w $wiecie
kardiologii i namawia do chwili odpoczynku po dy-
zurze, zapraszajgc tym razem do odwiedzenia Star-
gardu, miasta uznanego za perte gotyku ceglanego.

Ponadto oczywiscie znajdziecie Panstwo zaproszenia
na zblizajace sie w grudniu Warsztaty NFIC.

Bedac przekonanym, ze zawartos$é 4. numeru ,Kar-
diologii Inwazyjnej” w 2017 roku zadowoli wszystkich
Czytelnikow, zycze ciekawej i udanej lektury.
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