Od redakgji/Editorial

Drodzy Czytelnicy,

We wrzesniowym numerze Kardiologii Polskiej znajda Paristwo 6 prac oryginalnych, interesujace opisy przypadkéw
i ciekawe prace pogladowe.

Pierwsza praca pochodzi z Katowic i dotyczy waznego zjawiska, jakim jest bezobjawowa restenoza u pacjentéw po
zawale serca, ktorych w ostrej fazie choroby leczono pierwotng angioplastyka. Autorzy wykazali, ze w badanej grupie os6b
po zawale serca $ciany przedniej u 24% stwierdzono po 6 miesigcach w kontrolnej koronarografii bezobjawowa restenoze
w stencie metalowym, a nowym parametrem pozwalajacymi na wytonienie tej grupy, poza danymi angiograficznymi, jest niska
objetos¢ koncowoskurczowa lewej komory w badaniu echokardiograficznym. Komentarz do pracy napisat prof. T. Przewtocki.

Drugi artykut nadestano z Krakowa. Opisano w nim zwiazek miedzy stezeniem wybranych cytokin a przebudowa lewej
komory i naczyn tetniczych u chorych z nadci$nieniem tetniczym. Okazato sie, ze te korelacje, cho¢ prawdopodobne
z punktu widzenia patogenezy, sa stabe i oznaczanie stezen tych substancji we krwi prawdopodobnie nie ma istotnego
znaczenia klinicznego w stratyfikacji ryzyka chorych z nadci$nieniem tetniczym. Komentarz do pracy napisata prof. B. Woza-
kowska-Kapfon.

Trzecia praca oryginalna pochodzi z Zabrza i dotyczy stratyfikacji ryzyka chorych ze STEMI i cukrzyca. Tym razem,
korzystajac z danych wieloletniego rejestru, autorzy wykazali, ze podwyzszone (> 3,7 mmol/l) stezenie cholesterolu frakgji
LDL, oznaczanego przy przyjeciu do szpitala, pozwala zidentyfikowaé osoby z podwyzszonym ryzykiem zgonu wewnatrz-
szpitalnego, ale tylko wéréd chorych na cukrzyce. Komentarz do pracy napisali dr Z. Siudak i doc. D. Dudek.

Kolejny artykut nadestano z Bydgoszczy. Poruszono w nim wazne praktyczne zagadnienie, jakim jest sposdéb nawodnie-
nia chorych na cukrzyce przed planowym zabiegiem koronarografii i/lub angioplastyki wierficowej. Jak wiadomo, cukrzyca
zwieksza ryzyko wystapienia nefropatii pokontrastowej. Autorzy wykazali, ze doustne nawodnienie woda mineralng wpty-
wafo podobnie na funkcje nerek jak standardowo stosowane nawodnienie dozylne izotonicznym roztworem chlorku sodu.
Komentarz do pracy napisat doc. L. Bryniarski.

Nastepna praca oryginalna pochodzi z Warszawy i opisuje odlegfe (ponad 10-letnie) losy chorych z wszczepionym
kardiowerterem-defibrylatorem. Okazuje sie, ze w tej grupie oséb (u prawie wszystkich wszczepiono urzadzenie w ramach
profilaktyki wtérnej nagtego zgonu sercowego) adekwatne interwencje wystapity u 75% pacjentéw, ale powiktania lub dzia-
tania niepozadane (nieadekwatne wytadowania) stwierdzono u 50% chorych. To bardzo pouczajace wyniki, pokazujace
blaski i cienie tej terapii. Komentarz do pracy napisat prof. A. Kutarski.

Ostatnia praca oryginalna pochodzi z Warszawy i dotyczy czestosci wystepowania klasycznych czynnikéw ryzyka cho-
réb sercowo-naczyniowych u kobiet z przedwczesng chorobg wieficowa. Autorzy wykazali, ze niemal u wszystkich pacjen-
tek wystepowat przynajmniej 1 z 5 czynnikéw ryzyka, najczesciej palenie tytoniu, nadcisnienie tetnicze lub hiperlipidemia,
a wszystkie czynniki ryzyka wystepowaty u ponad 10% z nich. Przeczy to wiec dos¢ powszechnej opinii, ze u mtodych kobiet
choroba wiericowa ma czesto inne podfoze niz u oséb starszych. Komentarz do pracy napisata prof. M. Janion.
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