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Nagrody indywidualne za publikacje
— XVII Zjazd PTNT, Gdansk
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W dniach 24-26 czerwca 2021 r. nastgpito dtugo
wyczekiwane spotkanie osobiste $rodowiska hi-
pertensjologicznego. W salach Polskiej Filharmonii
Battyckiej w Gdansku odbyt sie XVII zjazd Polskie-
go Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego (PTNT).
W czasie ceremonii otwarcia, szczegdlnej po tak
dtugim okresie zamkniecia, odbyto sie wreczenie
nagréd indywidualnych, przyznawanych przez Za-
rzad PTNT, za prace naukowe opublikowane w cza-
sopismach zagranicznych od 2019 .

W tym roku nagrody otrzymali dr. mgrinz. Marta
Rojek, dr hab. med. Piotr Dobrowolski, prof. UMCS,
oraz dr med. Anna Szyndler.

Dr Marta Rojek otrzymata nagrode za opub-
likowany w czasopismie “Journal of Hypertension”
artykut Relationship among long-term aircraft noise
exposure, blood pressure profile, and arterial stiffness
[1]. W swojej pracy autorka wraz ze wspodtpracowni-
kami skupili sie na zbadaniu wptywu jednego z no-
wych czynnikdw ryzyka, jakim jest zanieczyszczenie
dzwiekiem pochodzacym z ruchu lotniczego, na
wartosci cisnienia tetniczego, rozpowszechnienie
nadcisnienia tetniczego oraz niektére wskazniki
powiktan narzadowych. W swoim badaniu ziden-
tyfikowali rejony o duzym (> 60 dB) oraz matym (<
55 dB) natezeniu hatasu lotniczego oraz zaprosili do
uczestnictwa mieszkancéw wyznaczonych terendw.
Ostatecznie do grup badanych zakwalifikowano po
100 o0sbb, u ktérych przeprowadzono szczegétowy
wywiad i badanie lekarskie, wykonano echokardio-
grafie oraz badanie sztywnosci naczyn i pomiar cis-
nienia centralnego, jak réwniez catodobowy pomiar
cisnienia tetniczego. W wyniku przeprowadzonych

analiz wykazano brak istotnej réznicy czestosci wy-
stepowania nadcisnienia tetniczego na terenach
skazonych wysokim i niskim poziomem hatasu lot-
niczego. Jednakze na obszarze o wysokim hatasie
lotniczym badani prezentowali wyzsze wartosci cis-
nienia rozkurczowego w gabinecie lekarskim oraz
W nocy, sztywnos$¢ naczyniowa (PWV) byta u nich
wyzsza, a takze stwierdzano u nich echokardio-
graficzne cechy zaburzenia funkcji rozkurczowej.
Zmiany te byly szczegdlnie wyrazone wsréd oséb
z prawidtowym ci$nieniem tetniczym i zalezaty od
stopnia dokuczliwosci hatasu lotniczego. Praca dr.
Rojek wskazuje na negatywny wptyw obcigzenia
hatasem lotniczym o duzym nasileniu na wartosci
ci$nienia tetniczego. Przedtuzajace sie narazenie na
wysoki poziom hatasu majace wptyw na wartosci
ci$nienia tetniczego szczegodlnie u 0séb bez nadcis-
nienia tetniczego moze stanowi¢ istotny element
ryzyka srodowiskowego.

Kolejnym laureatem nagrody indywidualnej
za publikacje, rowniez w ,Journal of Hyperten-
sion’, zostat dr hab. med. Piotr Dobrowolski, prof.
UMCS, za artykut Echocardiographic assessment of
left ventricular morphology and function in patients
with fibromuscular dysplasia: the ARCADIA-POL study
[2]. Praca ta powstata dzieki wspotpracy osrodka
warszawskiego z naukowcami francuskimi w ra-
mach wspdlnie prowadzonego rejestru pacjentow
z dysplazjg wtdknisto-miesniowa (FMD) ARCADIA.
W rejestrze gromadzone s3 dane pacjentéw ze
wszystkimi formami FMD na terenie catego tozyska
naczyniowego. W ramach prowadzonej wspotpra-
cy wszyscy pacjenci poddawani sg zunifikowanej
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ocenie klinicznej, w tym szczegétowym bada-
niom obrazowym uktadu sercowo-naczyniowego.
W nagrodzonej pracy poréwnano strukture i funkcje
miokardium wsréd pacjentéw z rozpoznana FMD
(wielo- i jednoogniskowa) z polskiej czesci rejestru
ARCADIA-Pol z grupa kontrolng oséb z nadcisnie-
niem tetniczym. Na podstawie przeprowadzonego
szczegbtowego badania echokardiograficznego
wykazano brak réznic w parametrach opisujacych
miokardium pomiedzy pacjentami z réznymi form-
ami FMD i pacjentami z nadcisnieniem tetniczym.
Posta¢ FMD (jedno-, wieloogniskowa) nie miata
istotnego wptywu na strukture i funkcje miesnia
lewej komory. Réwniez fakt obecnosci lub braku
istotnego zwezenia tetnicy nerkowej nie wptywat
na funkcje lewej komory w badanej grupie. Podsu-
mowujac, autorzy pracy stwierdzili, iz pomimo ze
FMD moze powodowac powazne powiktania na-
czyniowe, nie ma obecnie dowodéw na to, ze ma
ona wptyw na morfologie i funkcje lewej komory
niezaleznie od postaci i zaawansowania. Co wiecej,
brak zmian w badaniu echokardiograficznym nie
wyklucza obecnosci FMD u pacjentéw z nadcisnie-
niem tetniczym.

Trzecim nagrodzonym artykutem byta praca Im-
pact of orthostatic hypotension and antihypertensive
drug treatment on total and cardiovascular mortality
in a very elderly community-dwelling population [3]
autorstwa dr Anny Szyndler i wspotpracownikow.
Praca ta, opublikowana réwniez w ,Journal of Hy-
pertension’, skupiata sie na obecnosci hipotonii
ortostatycznej w populacji oséb w wieku bardzo
podesztym, objetych opieka jednej z poradni ro-
dzinnych w wojewédztwie kujawsko-pomorskim.
Do badania zaproszono wszystkie osoby, ktére
w chwili rozpoczecia badania ukonczyty 80. rok zy-

cia, u ktérych zebrano wywiad i wykonano badanie
fizykalne oraz pomiar ci$nienia tetniczego w pozyc;ji
siedzacej, jak réwniez po 1.i 3. minutach od pioni-
zacji. Nastepnie po $rednio 3 latach obserwacji ze-
brano dane dotyczace Smiertelnosci, odnotowujac,
ze w tej grupie wynosita ona ponad 30%. Autorzy
wykazali, iz w grupie oséb powyzej 80. roku zycia hi-
potonia ortostatyczna, w zaleznosci od przyjetej de-
finicji, wystepuje u blisko 1/3 pacjentéw, nie ma ona
jednak wptywu na smiertelnos¢ (zaréwno catkowita,
jakiz przyczyn sercowo-naczyniowych) niezaleznie
od przyjetej definicji. Co wiecej, zaobserwowano
korzystny wptyw intensywnego leczenia nadcis-
nienia tetniczego (0 vs. > 2 leki) na przezywalnos¢
pacjentéw powyzej 80. roku zycia. Wsréd pacjen-
téow leczonych intensywnie obserwowano wieksza
dtugos¢ zycia. Podsumowujac, autorzy stwierdzili, iz
pomimo ze hipotonia ortostatyczna jest bardzo cze-
stym zjawiskiem w grupie oséb w bardzo zaawanso-
wanym wieku, wydaje sie, ze nie powinna stanowic
bariery w intensywnym leczeniu nadcisnienia tet-
niczego, gdyz w badanej grupie pacjentéw wigzato
sie ono z istotnie dtuzszym czasem przezycia.
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