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Zaciskajace zapalenie osierdzia
(ZZ0), rzadko w istocie rozpoznawane,
zawsze i nadal wydaje mi sie choroba
Jtajemnicza”. W ciagu kilkunastu lat,
w czasie ktorych publikuje w , Kardiolo-
gii Polskiej” swoje komentarze, jest to
chyba drugi przypadek, ktérego wobec
tego nie mozna okresli¢ jako typowy.

Obserwujemy obecnie prawdziwy
wysyp” przypadkow zatorowosci ptucnej. Wielokrotnie pod-

kreslatem, ze chodzi zapewne nie tyle o czestsze wystepowa-
nie, ale tez o zwigkszona czujnos¢, by jej nie przeoczy¢ i prawie
powszechng dostepnos¢ koniecznych metod diagnostycznych.

Obserwujemy takze ,wysyp” przypadkéw ostrego zapa-
lenia osierdzia, po ktérym mozna by sie spodziewac prze-
chodzenia niektérych (wielu?), tak jak byto w komentowa-
nym przypadku, w posta¢ zaciskajaca. Majac do czynienia
w dwdch osrodkach z wieloma przypadkami ostrego zapale-
nia osierdzia, nie spotkatem takiego, ktéry przeszedtby w kon-
strykcje. Podobnie, bioragc pod uwage obecnie olbrzymie roz-
powszechnienie operacji kardiochirurgicznych, réwniez za-
grazajacych nawet w 0,2% [2] wystapieniem konstrykcji, moz-
na by sie spodziewa¢ ,wysypu” takze tych przypadkow.
Siegajac pamiecia do ostatnich kilkunastu lat, przypomnia-
tem sobie jednak 2 przypadki takich chorych, a w mojej ka-
rierze w og6le jeszcze 2-3 prawidtowo (mimo éwczesnego
ubostwa srodkéw) rozpoznane i skutecznie zoperowane przy-
padki zaciskajacego zapalenia osierdzia.

Autorzy w swoim artykule nie podaja, nie znalaztem tez
tego w wydanej w biezacym roku w Polsce pod redakcja nie-
zmordowanego Grzegorza Opolskiego monografii Hutchinso-
na [2], czestosci wystepowania tej jednostki chorobowej. We
wspomnianej monografii na ZZO poswiecono 60 stron. Ogra-
niczeni regulaminem , Kardiologii Polskiej” Autorzy z grupy prof.
Adama Torbickiego zmiescili swoja znakomicie napisana pra-
ce na 3 stronach, ktora lekarza podejrzewajacego ZZO ,pro-
wadzi za reke” w postepowaniu diagnostycznym. Zastanawiam
sie, czy tak jak juz byto z ,wylansowang” w Polsce i na $wiecie
przez prof. Adama Torbickiego zatorowosciag ptucna, réwniez
teraz, po tym artykule, nie wzrosnie rozpoznawalno$¢ kon-
strykgji osierdzia, bo przeciez potrzebne narzedzia diagnostycz-
ne sa dostepne w prawie kazdym szpitalu.

W ostatnim zdaniu swojej pracy Autorzy postuluja pro-
wadzenie chorych z ZZO w ,o0srodkach referencyjnych”.
Uwazam ten postulat za bardzo stuszny (zreszta powinien od
dotyczy¢ jeszcze niektérych innych ciezkich jednostek choro-
bowych). Tylko czy obecnie w ogéle w Polsce istnieje siec ta-
kich osrodkéw? Sam, majac do czynienia z niezwykle ciezkim
odczynem osierdziowym po operagji kardiochirurgicznej, za
rada prof. Adama Torbickiego, kilkakrotnie, z wielkim pozyt-
kiem dla mnie i chorego, radzitem sie telefonicznie wspotau-
torki komentowanej pracy — doc. Moniki Szturmowicz.
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