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Po monografii Pavla Kalvacha z 90. let
minulého stoleti se jednd po dlouhé
dobé o dalsi publikaci v ¢eském pi-
semnictvi komplexné mapujici pro-
blematiku cévni neurologie. Jde o dilo
obsdhlé s Fadou instruktivnich sché-
mat a obrdzk(. Zachycuje moderni
trendy v diagnostice (sonografie, zob-
razeni magnetickou rezonanci) i tera-
pii (trombolyza, mechanickd rekana-
lizace, stentovani, sonotrombolyza
apod). Kniha je roz¢lenéna prehledné
na kapitoly epidemiologie, diagnosti-
ka, problematika ischemickych pfi-
hod, hemoragie (véetné suba-
rachnoidalnich). Dale nésleduji ¢asti
rehabilitace motorickych Fecovych
poruch a ndsledné stavy po ische-
mickych prihodach. Knihu uzaviraji
doporuceni k problematice ikt pti-
jata Ceskou léka¥skou spole¢nosti.

V celé monografii bohuzel zcela
chybi kapitola o poruchach symbo-
lické komunikace, pfredeviim o afa-
ziich, jejich klasifikaci, diagnostice
a terapii. Jsou jen podrobné popsany
dysartrie. To povaZzuji za nejvétsi ne-
dostatek jinak velmi rozsahlé a di-
dakticky i odborné kvalitni publikace.
Afézii trpi pfiblizné jedna tretina
vSech nemocnych s akutnim iktem.
Takto zdvazny zdravotni a psychoso-
cidlni handicap by nemél byt v mono-
grafii aspirujici ve zvolené oblasti na
hlavni informaéni zdroj opomenut.
Podobné absentuji informace o lé¢bé
deliria u CMP, je zde jen kratky odsta-
vec o ,stavech zmatenosti“.

Kapitola o farmakoterapii obsahu-
je nékteré stati, v nichz nenf pohfichu
dasledné (jako v jinych kapitoldch)
uplatriovdn princip mediciny zaloZe-

né na dtkazech. Naptiklad informa-
ce o efektu |é¢by kortikoidy nebo me-
tylxantiny jsou podany velmi mlhavé.
Méné informovanému uZivateli zpd-
sobi v hlavé spiSe chaos nez Fad. Také
jsem nenalezl mezi lé¢ebnymi meto-
dami zadnou zminku o indikacich
a problematice kraniektomie.

Pres uvedené vytky se jednd o hodnot-
né dilo, které nepochybné najde svoje
trvalé misto v knihovné nejen mladych
neurologli pfipravujicich se na svoji pro-
fesionalni drahu, ale séhnou pro ném
zcela jisté i ost¥ilenéjsi kolegové k dopl-
néni a ucelenf svych védomosti.
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Kniha vychdzi jako 23. svazek kniznice
Handbook of hypertension redigované
W.H. Birkenhdagerem a J.L. Reidem,
do niz pisi svétovi hypertenziologové,
kardiologové a farmakologové a v kte-
ré je citlivé zachycen vyvoj bddani
o hypertenzi a jeho vysledky. Tento -
zatim posledni - svazek, ktery se do-
stdva ¢tendfi do ruky ve druhé polovi-
né roku 2006, je vénovan tuhosti
arterialni stény, ktera je zakladnf pfi-
¢inou izolované systolické hypertenze
a hraje vyznamnou roli v patogenezi
srde¢ni insuficience v pokrocilém vé-
ku. Termin tuhost arterii nahrazuje
a dopliiuje pojem a koncept perifern{
rezistence: vlastnosti stény arterii se
lis v proximalnim tseku aorty a v ela-
stickych arteriich od poddajnosti
aorty distalni a arterif svalovych, tak-
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Ze nevystacime s ptivodnim konceptem
pruzniku, ktery se nevyrovndva s pro-
blematikou Siteni viny v cévnim Fecisti
a jeji interference s vinou odrazu (wave
reflection), nezabyva se téz pulzovym
tlakem a otdzkami determinace sys-
témové a regiondlni tuhosti arterii.
Recenzovana kniha neni soubor-
nou monografii, jeZ by systematicky
shrnovala vSechny poznatky o vlast-
nostech tepenné stény a predloZila
syntézu dat a novou koncepci izolo-
vané systolické hypertenze. Jde o vy-
brané prace autor(, ktefi se touto te-
matikou zabyvaji, a to v pavodnim
znéni. Proto se opakuji nékteré otaz-
ky a odpovédi nejsou nutné shodné,
takze vynikd aktualita textu. Latka je
rozdélena do 5 oddila: 1. Zakladni
koncepty pulzatilni hemodynamiky.

2. Patofyziologické mechanizmy. 3. Tu-
host arterii, odraz tlakové viny, kar-
diovaskularni riziko a orgdnové zmény.
4. Klinické aspekty a 5. Terapeuticky
pFistup. Kazdy oddil md 4 az 10 kapi-
tol (celkem 38). Knihu otevira kratka
predmluva editor( a dvod E.D. Froh-
licha, a na konci je podrobny rejstiik.
Na sepsani se podilelo ptes 90 au-
torl. Tolik k charakteristice knihy po
formalnf strance. K bohatému obsa-
hu s mnoZstvim novych dat, alespori
nékolik orientacnich poznamek:
Ustrednim bodem dila je prosta
skutecnost, Ze systolicky krevni tlak
(TKs) neni ve viech oddilech cévniho
recisté stejny - jednak v dtsledku riiz-
né tuhosti arteridlni stény a za druhé
nasledkem interference odrazové viny
s primarnf tlakovou vinou. Nenf tedy
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stejny ani pulzovy tlak, zavisly jak na
tuhosti mistn{ cévnf stény, tak na rych-
losti pulzové viny - primarn{i odrazové.
Hodnoty TK, ziskané obvyklym zpd-
sobem méFeni na paZi, se nekryji se
skute¢nym tlakem v aorté ani s tlako-
vymi hodnotami na periferii. Totéz se
tyka velikosti pulzové viny, které se pti-
klada prediktivni vyznam pokud jde
o kardiovaskularnf rizika. Byly proto
vypracovany nové metody k prepoctu
vySe TKs, zaloZené na hodnoceni cév-
ni rigidity urcitého tseku a mérenf ¢a-
sového posunu pulzové viny. To je
ovéem jen jeden z konceptdl. Porucha
roztaznosti arterii se méni od Useku
k tseku nejd¥ive vlivem drobnych bio-
fyzikdlnich zmén ve sténé cévni, po-
sléze vlivem zmén ateromatdéznich. Je
mnoho dal$ich faktord ovliviiujicich
pruznost stény cévni, pulzovou vinu
a TK. Nékteré jsou ptic¢inou lability
a variability TK, jiné ovliviiuji dlouho-
doby vyvoj patofyziologickych zmén.
Tak byl vliv zmén inervace prokdzan
na cévach alotransplantatu ruky sle-
dovanim reakce na sympatické drdz-
déni v casovém pribéhu. Rozdily
v tuhosti arterif jsou ddny téz pohla-
vim, vékem a télesnou vyskou, hmot-
nosti a metabolickymi i hormonalni-
mi zménami. Vliv téchto - povétsiné

fyziologickych - faktord neni ve vel-
kych prospektivnich studiich sledo-
van; jejich efekt tedy neni zachycen,
nemuZe byt vyhodnocen a tedy ani
respektovan pFi volbé lé¢by. Odtud
mnohé mylné zavéry a kontroverze.
V poslednich 20-30 letech byl vy-
zkum hypertenze zaméfen predevsim
na lé¢bu a kontrolu jejiho efektu. Hod-
nota TK predstavuje dnes prakticky
jediné kritérium. Pfi tom i samo mé-
fenf tlaku je zaloZeno na méfeni vyse
pulzové viny. Zptsob jejiho Sitenf jaksi
unikl pozornosti, i kdyz pojem ,Wind-
kessel“ uzil E.A. Weber jiz v prvni pu-
li 19. stoleti. U nas V. Laufberger stu-
doval pruznik ve 30. letech minulého
stoleti, v USA E.D. Freis poukdzal ro-
ku 1960 na ulohu velkych cév jako re-
zervoaru, C. Wiggers upozorrioval na
poruchy distenzibility arterii a R. Ta-
razi v roce 1975 navrhl podil arte-
ridlntho tepového tlaku a tepového
objemu jako formuli k hodnocenf roz-
taznosti arterii. Potom byla pozor-
nost vénovana predevsim RAA systé-
mu - na pulzni tlak a cévni sténu se za-
pomnélo. A ackolivroce 1990 Wilmer
W. Nichols a Michael F. O’Rourke ve
vyborné dokumentované monografii
poukazali na rozdily TK v riiznych ¢as-
tech tepenného fecisté a na vyznam
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odrazu tepové viny (McDonald’s blood
flow in arteries, New York, University
Press, 564 stran), o tuhosti stény
arterif se zacina publikovat az po roce
2000. Pulznimu tlaku je sice od konce
80. let 20. stoleti vénovédna vétsi po-
zornost - hlavné jako rizikovému fak-
toru, systolickd izolovana hypertenze
starych lidi stoji vsak dosud na okraji
z4mu a diskuse o jejim plvodu vyzni-
vaji rozpacité. O tom, jak se md lécit -
tj. ¢im a jak moc - jesté rozpacitéji.
Nicméné se uz pozndva, Ze agresivni
lé¢ba ve snaze snizit TK za kazdou ce-
nu, nemusf byt bezpe¢na. Stfedni tlak
totiZ - stejné jako TKs - nenf ve viech
oddilech Fecisté stejny jako na pazi.

Knihu, na kterou jsme chtéli upo-
zornit, nelze snadno recenzovat. Latky
je mnoho a obor je ve vyvoji. Ale méla
by byt k dispozici viude, kde se studuje
hypertenze a krevni obéh. K pfiblizeni
tematiky dobte poslouzi ¢lanek do-
centa Jittho Space Hypertenze a vlast-
nosti arteridlni stény, uvefejnény
v Kardioféru 2006; 4: 9-13.
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Nakladatelstvi Galén zahajuje velmi
zésluznou tradici, kterou je vydavani
nové edice Klinickd kardiologie. Zde
bude postupné vydavan soubor men-
$ich monografii, zamérenych na tizkou
¢ast kardiologické problematiky, vét-
Sinou k jedné diagndze ¢i lé¢ebnému
tématu.

Jedna z prvnich monografii této
fady byla vyddna publikace doc. Ve-
selky a spolupracovnikd na téma Hy-
pertrofickd kardiomyopatie (HKM)
a pfibuznd témata. Rozsahem nevel-
kd monografie navazuje na dnes jiz
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témé¥ klasickou monografii o HKM
prof. Gregora z roku 1992. Vzhledem
k prudkému rozmachu znalosti o ne-
moci jako takové, stejné jako k rozvo-
ji novych terapeutickych moznosti,
bylo jeji vydani velmi potfebné. Jen
pro pfipomenuti, dnes nejroz3irenéjsi
nefarmakologicky terapeuticky po-
stup k odstranéni obstrukce vytoko-
vého traktu levé komory, jakou je al-
koholova ablace septa, kterd v roce
1992 nebyla provddéna a genetické
vyzkumy HKM bylo v té dobé zcela
v pocatcich. Pomineme-li stru¢né po-

jaté kapitoly v prehlednych kardiolo-
gickych ucebnicich, na ¢eském trhu
chybél souhrn aktudlniho stavu zna-
losti o této nozologické jednotce. Kni-
ha doc. Veselky a kolektivu na zhruba
150 strandch podava recentni infor-
mace o HKM pocinaje genetikou
(dr. Smid), pres patologicko-anatomic-
ké (prof. Steiner), patofyziologické az
po klinické aspekty nemoci. Navic je
pFipojeno nékolik kapitol o pfibuz-
nych onemocnénich myokardu, ktera
mohou byt neziidka za HKM zamé-
néna. Prof. Linhart podavd prehled
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