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Jednd se o zamysleni nad pocatky preventivni kardiologie, jejim rozvojem i pohled do budoucna. Jsou uvedeny hlavni
problémy primarni a sekundarni prevence aterosklerotickych kardiovaskuldrnich onemocnéni. Jsou nastinény cesty ke
zlepseni prevence ze strany Iékafe, spole¢nosti i za pomoci novych technologii.
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Preventive cardiology: Quo vadis?

Reflections of preventive cardiology history, it’s development and look to the future are mentioned. The main problems of
primary and secondary prevention for atherosclerotic cardiovascular diseases are presented. New ways to the prevention
improvement are sketched in the field of physician care, inside the whole society and throught the new technologies.
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Uvod

Preventivni kardiologie (PK) byla vzdy soucasti oboru kardiologie,
avsak tak jako viechny Iékafské obory, které se s pfibyvajicimi poznatky
formuji do samostatnych obord nebo podobor(, tak i PK se na jedné
strané vydéluje jako podobor kardiologie, ale zarover na strané druhé
prolind zpét nejen do kardiologie, ale i do praktického lékafstvi, interni
mediciny a dalSich obor(. Jiz jednou jsem v minulosti napsala, Zze k pre-
venci musi lékar dozrat, protoze témér vsichni Iékafi chtéli studovat
medicinu proto, aby rozpoznali choroby a lécili pacienty. Celé radé
chorob by se vsak mohlo zabranit, resp. jejich vznik oddalit, protoZe vék
byl, je a bude tim nejsilnéjsim rizikovym faktorem pro vétsinu chorob
véetné kardiovaskularnich onemocnéni (KVO). Stav srde¢niho svalu
rozhoduje i o délce umirani z jakychkoli pFicin.

Pohled do historie

Za prvniimpuls pro vznik PK se povazuje epidemie infarktd myo-
kardu u relativné mladych americkych muz{ (40-60 let), kterd zacala
ve 30. letech 20. stoleti a vrcholila koncem 60. let. Bylo nevyhnutelné
pétrat po pficindch, pochopit etiologii infarktu myokardu, zlepsit dia-
gnostiku a lé¢bu a v neposledni fadé také hledat moznosti, jak snizit
jeho vyskyt. Po 2. svétové vélce americti kardiologové ve spolupraci
s epidemiology a statistiky iniciovali Framinghamskou studii a patrali po
pric¢inach této epidemie. Tato studie poskytla prvni védecké informace

o zakladnich kauzalnich rizikovych faktorech pro infarkt myokardu
a pozdéji v podstaté pro aterosklerézu a jeji dalsi komplikace. Byla to
hypertenze, hypercholesterolemie a kouteni jako ovlivnitelné rizikové
faktory (RF) a vék a pohlavi jako neovlivnitelné RF (1). Dodnes jsou tyto
rizikové faktory soucasti tabulek pro urceni celkového KV rizika (SCORE,
SCORE 2, SCORE OP) (2, 3).

Prvopocétky PK u nas bychom mohli datovat jesté dfive. Zakladatel
Ceskoslovenské kardiologie akademik Klement Weber jiz v r. 1928 pred-
nesl svoje teze o predisponujicich a provokujicich momentech atero-
sklerdzy; jako prvni kardiolog u nas sledoval vyskyt infarktd u muzd
v riznych vékovych skupindch v Praze 4. Na tuto praci navazali preven-
tivni kardiologové v Praze (IKEM) a postupné po celé zemi. Podrobnosti
o historii ¢eskoslovenské a pozdéji ceské PK najdete v monografii (4).

Epidemiologické KV studie se rozsifovaly postupné po celém svete
a pfindsely dalsi poznatky o rizikové dieté a nevhodném Zzivotnim stylu;
kromé koureni $lo o sedavy zpUsob Zivota, chronicky stres aj. Interven¢nf
farmakologické studie pfinesly diikazy o U¢innosti a bezpec¢nosti fady
novych antihypertenziv, hypolipidemik, antiagregacnich a dalsich 1éciv,
kterd snizuji nemocnost i Umrtnost na aterosklerotickd KVO (ASKVO).

Prestoive 21. stoletf patif ASKVO k nej¢astéjsim chorobdm a nejcas-
t&j3im pricindm umrti. | kdyz déleni PK na primdrni prevenci (pfedchazenf
vzniku nemoci) a sekundarni prevenci (pfedchazeni recidivy nemoci) je

sice trochu umélé, v klinické praxi pomaha orientovat se v pfistupu k pa-
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