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Vyznamny slovensky internista a kardio-
l6g prof. MUDr. Igor Riedansky, CSc.,
zhrnul v tejto monografii literdrne tdaje,
ako aj vlastné skusenosti s aterosklero-
tickymi chorobami, ktoré ziskal pocas
svojej dlhorocnej praxe, nielen ako kli-
nicky pracovnik, ale aj ako riadiaci pra-
covnik na Kardiologickej klinike N&-
rodného Ustavu srdcovych a cievnych
choréb v Bratislave.

Autor v tvode zd6raznil vyznam epide-
mioldgie a prevencie, ktoré st navzajom
prepojené a rozhoduju o zvratenf skodli-
vého vplyvu srdcovocievnych choréb na
zdravotny stav populdcie. K tomuto dI-
hodobému vefmi naro¢nému cielu pri-
spievaji odborne erudovani a skusenf
lekari, ktori musia zabezpecovat pre-
ventivno-lieebnu starostlivost, ale aj
redlne trendy eliminacie srdcovocievnych
choréb podlozené vedeckym poznanim.

V prvej ¢asti monografie sa autor za-
obera epidemioldgiou srdcovocievnych
choréb vo svete. Analyzuje najdolezitejSie
epidemiologické stidie a ich programy
vo svete: Framinghamska (USA), ktora
stdle pokracuje, Studia 7 krajin, Inter-
ven¢nd Stddia proti pocetnym riziko-
vym faktorom, Projekt Severna Karélia,
Program MONICA a Program CINDI.
V kardiovaskuldrnom programe, ktory
bol realizovany v rokoch 1978-1990 na
Slovensku, sa autor dotyka jeho pozitiv-
nych, ale aj negativnych stranok. V rdmci
tohto programu bolo pri preventivnych
prehliadkach vy3etrenych takmer dva mi-
liény probandov, ¢o bolo neobvyklé aj
v medzindrodnom meradle. Pri objekti-
vizacii zdravotného stavu obyvatelstva sa
zvyraznila nepriazniva kardiovaskuldrna
situdcia v porovnani s vyspelymi Statmi.
Pri vySetreni sa odhalili mnohé rizikové
faktory: neuspokojiva kontrola hyperten-
zie, hypertonici ako vyrazne ohrozend ri-
zikova skupina, vysoky vyskyt hyperlipidé-
mie, fajcenie, obezita a narast diabetu.
Potvrdilo sa, Ze rozhodujicim ¢initefom
pri plneni tohto programu boli vieobecn(
lekari, ktorf na zdklade objektivneho na-

lezu mali moznost aj terapeutickej inter-
vencie. V désledku tejto skutoc¢nosti sa
v modelovych okresoch u prvovy3etre-
nych oséb zniZili srdcovocievne choroby
0 20%, obezita 0 16% a znizil sa pocet
chorych s hypertenziou. Pri uskutocrio-
vani kardiovaskuldrneho programu sa za-
viedla moderna diagnostika a vypoctova
technika do zdravotnictva. Nakoniec
bolo mozné porovnat troveri kontroly
srdcovocievnych choréb na Slovensku
so zahrani¢im. Negativne stranky kar-
diovaskuldrneho programu na Slovensku
sa prejavili v tom, Ze bolo nedostatoéné
celospolocenské dsilie boja proti srdco-
vocievnym chorobam. Rezort zdravot-
nictva ostal v tomto smere osamoteny.
Garantom uspesného kardiovaskular-
neho programu musia byt vietky zainte-
resované rezorty. Prevencia a lie¢ba srd-
covocievnych choréb musi byt dostupnd
pre vietkych obcanov, bez ohfadu na
vek, pohlavie, rasu, eticki a naboZen-
sku prislusnost, socidlne a ekonomické
postavenie.

V dalsej ¢asti monografie sa autor za-
oberal rizikovymi faktormi aterosklerézy,
ktoré rozdelil na neovplyvnitelné (vek,
pohlavie, rodinnd anamnéza, osobnd
anamnéza a genetickd zataz) a ovplyv-
nitefné (modifikovatefné), (dyslipidé-
mie, celkovy cholesterol, LDL-choleste-
rol, HDL-cholesterol, triglyceridémia,
hypertenzia, fajcenie, diabetes mellitus,
obezita, metabolicky syndrém, nedo-
statok telesnej aktivity, stres a psycho-
socidlne faktory, homocystein, alkohol,
zdpal a dalsie netradi¢né - nové rizikové
faktory). Autor dalej uviedol vyznamné
rizikové faktory zdravia u 25-64-roénych
muZov a Zien v rokoch 2002-2003 z pro-
jektov CINDI/MONIKA na Sloven-
sku. Hypertenzia sa vyskytla v 39,5%
u muZov a u 28,3% Zien, denné fajcenie
bolo v 31,1% u muzov a 17,3% u Zien,
cholesterol v sére bol 2 5,2 mmol/I
u 56,3% muzov a u 50,5% zien, BMI
bol = 25kg/m? u 66 % muzov a u 55,4%
Zien. V tejto suvislosti autor uviedol, Ze

dmrtnost na Slovensku na choroby kar-
diovaskuldrneho systému v priebehu
poslednej dekddy sa postupne zni-
Zila. V roku 1998 bolo zaznamenanych
570,9 dmrti/100 000 obyvatefov a v roku
2007 bolo 485,0 timrti/100 000 obyva-
tefov. Tato skutoénost sa prejavila v pre-
dlzeni priemerného veku doZitia muzov
na 70,5 rokov a u Zien na 78,1 rokov.

Co sa tyka preventivnych opatrent, pri-
mdrna preventivna stratégia sa zame-
riava na zdravé osoby s vysokym absoldt-
nym rizikom buddcej choroby, s ciefom
znizit hodnoty rizikovych faktorov. Se-
kunddrna preventivna stratégia sa zao-
berd s pacientmi uz s diagnostikovanym
poskodenim orgénov alebo s rozvinutou
srdcovocievnou chorobou a so zame-
ranim na odvrdtenie daldieho postupu
ochorenia. Podla DeBackera sa ozna-
¢uju obidve preventivne stratégie spo-
lo¢ne ako klinické preventivne opatre-
nia. Napriek tomu, Ze sa vyvijala Gspesna
intervencia proti srdcovocievnym choro-
bam, srdcové zlyhanie - ako ich zavaznd
komplikacia - sa stdva zdravotne a eko-
nomicky prioritnym celospoloc¢enskym
problémom, uviedol autor na zaver v ka-
pitole o srdcovom zlyhani.

Prof. MUDr. Igor Rie¢ansky, CSc., vo
svojej monografii cituje velky pocet do-
macich a zahrani¢nych autorov, ktorf
sa roznymi dielmi podielali na mnohych
kardiovaskularnych programoch. Cel-
kovy pocet citdcii bol 349. Monografia je
napisand vefmi prehfadne, dobre sa ¢ita
a bude vyznamnym prinosom nielen pre
kardiolégov, internistov, veobecnych le-
kdrov a epidemiolégov, ktorf zabezpeduju
liecebno-preventivnu starostlivost nadej
populdcie, ale aj pre vedeckovyskumnych
pracovnikov, ktori sa zaoberajt srdcovo-
cievnymi chorobami.

prof- MUDr. Miroslav Mydlik, DrSc.
www. fnlp.sk
e-mail: k.derzsiova@fnlp.sk
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Je to uZ nékolik desitek let, kdyZ jsem
jako zaéinajici onkolog ¢etl knihu Pavla
Klenera o chemoterapii zhoubnych na-
dord. Byl to pro mé nejen prvni uce-
leny prehled o této tehdy prakticky za-
¢inajici 1é¢ebné metodé v onkologii, ale
soucasné mé jako lékare s internistic-
kou erudici tato kniha utvrdila v tom, Ze
se chci této ¢asti onkologie cely zbytek
Zivota vénovat. V 70. letech minulého
stoleti byly internistické, tedy chemo-
terapeutické pfistupy k 1é¢bé nadord
v zadétcich, dominovala chirurgie a ra-
dioterapie. Od té doby mnoho vody
uplynulo, prof. Klener vydal fadu praci
a ucebnic a stal se pfirozenym opinion
leaderem ceské klinické onkologie.

Mam radost, Ze v jeho $lépéjich kracf
i jeho syn Pavel, a to hlavné v oblasti la-
boratorné experimentalni.

Je dobte, Ze uz v tvodu je uvddéné vy-
mezeni pojm{ pfi pojmenovavani nové
zavadénych onkologickych [ékd. Autofi
povazuji termin biologickd lé¢ba za po-
nékud zavadéjici, protoZe obvykle neod-
povida dané skutecnosti. Pfimlouvaji se
za vhodnéjsi nazev cilena lécba, ktery je
také bézny ve svétové literature a ozna-
Cuje léky vyvinuté na zakladé poznané
patofyziologie jednotlivych nadord
s cilem selektivné zasdhnout nddorové
buriky a sou¢asné co nejméné poskozo-
vat zdravé tkdné.
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Onkologie se, podobné jako fada
daldich obort, velmi rychle molekulari-
zuje. To znamend, Ze stdle vice pouziva
jak k diagnostice, tak k terapii poznatkd
molekuldrni biologie. V nedavné minu-
losti to platilo predeviim o hematoon-
kologii, v souasnosti jde touto cestou
i onkologie solidnich nadord.

Kniha je velmi pfehledné ¢lenéna do
kapitol podle jednotlivych témat, kazda
kapitola je doplnéna bohatymi citacemi
z literatury. | kdyz z pochopitelnych
davod( prevazuji citace zahrani¢nich
praci, velice oceriuji, Ze autofi zaélenili
do textu i fadu praci ¢eskych autord.

Kapitoly jsou doprovédzeny prehled-
nymi grafy, tabulkami a barevnymi sché-
maty, které ulehluji pochopeni pro-
birané problematiky. Nechybi seznam
a vysvétleni uzivanych zkratek a rejsttik.

Prvni kapitola je vénovdna chemo-
prevenci, druhd se velmi obsirné zabyva
konven¢ni protinddorovou chemote-
rapii. V daldich kapitoldch jsou probi-
rdna epigenetickd chemoterapeutika,
fotodynamickd terapie, je uvedeny pre-
hled hormonalni 1é¢by, indukce dife-
renciace, imunoterapie, monoklonal-
nich protilatek. Dvé obsahlé kapitoly
jsou vénované cilené 1é¢bé, a to jednak
na inhibici rdstu nddoru a také na in-
hibici $iteni nddoru. Stru¢né pojednani
o zékladech genové terapie tuto cast

s vz

knihy uzavira. Specidlnf ¢4st uvadi velmi
precizné piehled nové zavadénych pti-
pravkd. To, co by ¢tena¥ musel hledat
ve stovkdch publikaci v desitkdch ca-
sopistl, je v této knize prehledné uve-
deno na 50 strankdch. Za dalezity po-
vaZzuji i seznam internetovych stranek,
na ktery je mozné najit aktudlni infor-
mace a podrobnosti z této oblasti.

Kniha Nova protinddorova léciva
a |écebné strategie v onkologii autor(
Klenera a Klenera jr. shrnuje poznatky,
které by jinak ¢tendf shanél jen obtizné
a s velkou ¢asovou nédro¢nosti. Umoz-
fiuje tak pomérné snadno ziskat vy-
borny ptehled o soudasném stavu této
mimotadné rychle se rozvijejici pro-
blematiky a ziskané poznatky pak vyu-
zit pro kazdodenni |é¢bu nemocnych.
Knihu si jisté prectou vsichni klinicti on-
kologové, bude ale zajimat i radiote-
rapeuty, laboratorni pracovniky, far-
makology a jisté z ni budou mit uZitek
i 1éka¥i dalsich specializacf, vzdyt na-
dorova onemocnéni se vyskytuji napfic
vsemi medicinskymi obory.

prof.- MUDr. Jiti Vorlicek, CSc.
WWW. Mou.cZ

e-mail: vorlicek@mou.cz

Doruéeno do redakce: 28. 1. 2010

Vniti Lék 2009; 55(2): 165-166




