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Vazeni citatelia Vnitfniho lékafstvi, ctenf kolegovia,

dovolte mi aby som Vas privital pri ¢itani nového cisla Vnitfniho
|ékarstvi, ktoré je preferenc¢ne venované problematike endokrinnych
ochoren.

Som velmi rdd, ze vietci mnou vyzvani autori akceptovali pozvanie
prispiet svojou pracou k vysokej odbornej Urovni nasho ¢asopisu. Prijatie
pozvania renomovanych autorov je prejavom vnimania Vnitiniho é-
karstvi ako fundamentélneho a esencidlneho ¢asopisu pre internistov
v oboch nasich republikach.

Pri pozyvani som sa snazil zachovat pomer medzi ¢lankami z Ceskej
republiky a Slovenskej republiky, medzi vyznamnymi klinickymi a vy-
skumnymi centrami v Prahe a Olomouci na jednej strane a medzi
Bratislavou a KoSicami na strane druhej. Napokon sme dodrzali i dnes
tak preferovanu rodovu rovnost rovnakym zastUpenim zien a muzov
medzi prvymi autormi.

A samozrejme ¢o je najdoleZitejie snazil som sa vybrat témy, ktoré
su zaujimavé pre Siroku internistickd verejnost.

Po tomto sumariza¢nom Uvode dovolte kratko predstavit jednotlivé
prace.

Jezkové a Brutvan z 3. interni kliniky 1. LF UK a VFN v Prahe
sa podujali predstavit internistom klinické prejavy a terapeutické
moznosti adendmov hypofyzy. Hypofyzdrne adenémy tvoria cca
15% vsetkych nddorov CNS a ich prevalencia sa odhaduje na takmer
17 %. Ide teda o ochorenie, s ktorym sa nepochybne stretdva ka-
Zdy klinicky pracujuci internista. Autori rozoberaju klinické prejavy
nadorov v zavislosti od ich endokrinnej aktivity. Nasledne definuju
diagnosticky proces, ako i terapeutické modality. Tie sa lisia podla
typov nadorov, nadalej vsak okrem liecby prolaktinémov dominuje
chirurgické riesenie.

Uvedené postupy su aktudlne a vychadzaju z EBM Udajov reSpek-
tovanych v nasich krajinach.

V téme nadorov hypofyzy pokracuju aj Gabalec a spol. zo IV. interni
hematologické kliniky FN Hradec Krélové a UK, Lékarské fakulty v Hradci
Kralové. Autori sa venuju Specifickej hormonalne aktivnej forme hy-
pofyzdrneho nddoru — akromegalii. Poukazuju najmé na terapeutické
moznosti tohto vzacneho, ale ¢asto zle kurabilného ochorenia.

Ich pristup reSpektuje personalizaciu liecby, teda hodnotenie zlep-
senie klinickych vysledkov u konkrétnych pacientov s minimalizaciou
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neziaducich Ucinkov u pacientov s nizkou pravdepodobnostou ade-
kvétnej terapeutickej odpovede.

Dokladne rozoberaju hladanie biomarkerov, ktoré si vhodné na
vyber spravne cielenej terapie. Nasledne rozoberaju aktudlne vyuzivané
liecebné postupy .Naznacuju nie vzdy jednotné pouzitie Leksellovho
gamanoza, ako i efektivitu jednotlivych moznosti farmakoterapie.

Lazurové z V. internej kliniky UPJS LF a UNLP v Kosiciach podava prehlad
katecholaminmi indukovanej kardiomyopatie u pacientov s feochromocy-
témom. Autorka popisuje patogenézu vzniku katecholaminmiindukovanej
kardiomyopatie u pacientov s feochromocytémom / paragangiémom.
Prehlad ide na molekuldrnu trover efektu katecholaminov na srdce. Prave
aktivacia jednotlivych katecholaminovych receptorov zohrdva kauzalnu
Ulohu pri vzniku kardiomyopatie. Velmi oceriujem cast venovanu takot-
subo-like katecholaminmi indukovanej kardiomyopatie, ktord porovnava
s primarnou formou. Poukazuje na podobnost i odlisnost oboch foriem.
Autorka doporucuje mysliet na feochromocytdém u pacientov so srdcovym
zlyhdvanim v mladsom veku, rezistentnej artériovej hypertenzii, paroxyz-
malnej hypertenzii sprevadzanej vegetativnou symptomatoldgiou, ako
i U pacientov s typickych echokardiografickym nalezom.

Krdlik a spolupracovnici z V. internej kliniky LF UK a UNB z Bratislavy
fokusuju svoj ¢ldnok na chronickd hypoparatyreézu. Na rozdiel od
hyperfunkcie pristitnych teliesok nebyva tejto problematike venovana
adekvatna pozornost. Ide pritom o moznu komplikdciu po operacnych
zakrokoch na stitnej Zlaze a pristitnych telieskach. Autori sa podrobne
venuju désledkom nedostatku PTH. Vzhladom na zameranie pracoviska
dominuju Udaje o skeletdlnych komplikacidch, nasleduju ostatné mani-
festacie s dorazom na oblicky a kardiovaskularny systém.

Autori sa zamyslaju aj nad doésledkami inadekvétnej substitu¢nej
terapie, ktord pri predavkovani vedie k mnohym, najma nefrologickym
komplikaciam.

Milf priatelia,
dufam, Ze sa Vam tématické ¢islo Vnitiniho lékarstvi venované en-

dokrinolégii bude péacit a informécie vyuZijete vo svojej klinickej praxi.
vas

prof. MUDr. Juraj Payer, CSc.
V. internd klinika LF UK a UN Bratislava
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