I. zjazd Ceskej spolo¢nosti

kardiovaskularnej chirurgie
11. - 12. november 2004, Brno, Ceska republika

11. a 12. novembra 2004 v Brne sa konal L. zjazd Ceskej spolonosti
kardiovaskularnej chirurgie. Ugastnikov zjazdu (vy$e 500) hostil vo svo-
jich prijemnych priestoroch hotel Voronez. Program zjazdu prebiehal vo
Stvrtok v dvoch paralelnych sekcidch: prvi tvorili prednésky z kardiochi-
rurgie, druht z cievnej chirurgie, v piatok sa program rozsiril o tretiu sek-
ciu — prednésky sekcie sestier pracujucich v kardiochirurgii a cievnej chi-
rurgii. Odborny program skompletizovala posterova sekcia. Vystava firiem
(v pocte 44), ktoré vyrabaji néstrojovi a pristrojovi techniku a $pecidlne
farmaka vyuZitelné v srdcovej a cievnej chirurgii, vhodne doplnila zjazdo-
vé rokovanie. Vyrobné portfolio tychto firiem zahfialo medzi inym nové
antibakteridlne Sicie materidly, spotrebny chirurgicky materidl, biologické
a mechanické srdcové chlopne, anuloplastické prstence, cievne protézy,
moderné inStrumentdrium, zariadenia na reanimdciu, oxygenatory, nové
typy kanyl a katétrov (ablacné embolektomické), ultrazvukové chirurgic-
ké aspiratory, systém na radiofrekvenénu termélnu abldciu tkaniv.

Zorganizovanie zjazdu takéhoto zamerania si vynitil birlivy v skutku
impozantny rozvoj srdcovej a cievnej chirurgie v Ceskej republike (CR)
v priebehu poslednych 15 rokov. Tito skuto¢nost vystizne uviedol v otvé-
racom prejave predseda Spoloénosti Prof. MUDT. J. Cerny, CSc., riaditel
Centra kardiovaskularnej a transplantacnej chirurgie, Brno. Ked v CR
pracovalo v roku 1990 Sest kardiochirurgickych centier s vykonom 1 556
operdcii, v roku 2004 tu pracuje 14 takychto centier. Ich kapacita bola
vroku 2003 11 211 kardiochirurgickych operacii, ¢o je 1 100 vykonov/
1 milion obyvatelov. Tymito poétami sa CR dostala na vrchol eurdpskej
kardiochirurgie. Umerne s poétom vikonov sa znizovala operaéna morta-
lita (do 30 dni) z 10,2 % (1990) na 3,5 % (2003) a zvySoval sa priemerny
vek operovanych: 50 rokov (1990) — 64 rokov (2003). V oblasti cievnej
chirurgie pracovalo v roku 1988 25 zariadeni s poctom 3 000 operacii.
V roku 2003 to bolo 60 pracovisk s poctom vyse 10 000 vykonov.

Prvy deil v bloku prednéSok, ktoré boli na vysokej odbornej trovni,
prezentovali svoje vysledky chirurgickej liecby ischemickej choroby srdca
(ICHS) s mimotelovym obehom, ako aj bez neho, vietky kardiochirurgic-
ké pracoviska v CR. Vysledky mozno stru¢ne zhrnit nasledovne: napriek
tomu, Ze operacidm na srdci sa podrobuji velmi rizikovi pacienti, moZno
mortalitu nadalej znizovat. Predpokladom je starostlivy rozbor vetkych
lie¢ebnych netspechov, trvalé nadobudanie novych skisenosti (zavadza-
nie novych operacnych pristupov, technik), rozsirovanie indikécii, zvyso-
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vanie irovne pooperacne;j starostlivosti vratane modernej medikamentdz-
nej liecby. Nevyhnutnostou je izka spolupraca vietkych odbornikov, ktor{
sa zdcastnuju diagnostického, chirurgického, reanimacného a pooperac-
ného rehabilita¢ného procesu a ich osobny zdujem a trvald zdravotna vy-
chova laickej verejnosti.

Primerand cast programu sa venovala chirurgii chlopni, predovsetkym
aortalnej a mitralnej. Pozornost sa upriamila na rozlicné dostupné typy pro-
téz, ktoré dominuju pri nahradeni poSkodenej aortlnej chlopne. Nové
modernd generdcia stentovych bioprotéz sa vyrovnd protézam typu ,,sten-
tless“. Bioprotézy pre ich dobré vysledky (skoré, strednedobé) sa presadzu-
ju u chorych nad 70 rokov. Priaznivé skusenosti (viac ako dvojrocné) st
z aortovym alograftom alebo pulmonalnym autograftom pri nahradeni aor-
talnej chlopne poskodenej infekénou endokarditidou (Ceské Budgjovice).

Blok chirurgie mitralnej chlopne sa zameral na otazky vyuzitia plas-
tickych operdcii pri rie$eni mitralnej regurgitcie (MR), vratane implan-
tacii anularneho prstenca. Kedze jednym z rozhodujtcich faktorov dspes-
nosti operdcie MR je funkcia lavej komory, jej predoperacna objektivizacia
je nevyhnutnou podmienkou. Tiito informdaciu podstatne roziruje kvanti-
fikdcia MR. Tu zohréva velku tlohu echokardiografia, ktord sa navyse uz
stala neoddelitelnou zlozkou chirurgickych sal, pretoze je vodidlom chi-
rurga pri plastickom vykone na mitrdlnej chlopni a ddva mu okamzitd in-
formdaciu o uspesnosti plastiky.

V programe bola zastipena problematika chirurgie hrudnej aorty, mi-
motelového krvného obehu, chirurgickej liecby fibrilacie predsieni, ked ré-
diofrekvencna ablacia alebo kryoablacia sa stala v sti¢asnosti Standardnym
liecebnym postupom vacsiny ¢eskych kardiocentier pri kardiochirurgickych
vykonoch u pacientov so sprievodnou fibrildciou predsieni pri ICHS, pri
aortdlnych a mitralnych chlopiiovych chybach. Dalej otazky pooperacnej
starostlivosti o kardiochirurgickych pacientov na jednotkéch intenzivnej sta-
rostlivosti (imunologicky monitoring, aplikcia oxidu dusnatého...).

V bloku venovanom vrodenym srdcovym chybdm prezentovali vyni-
kajuce vysledky opera¢nych vykonov, ktoré neobchddzaju ani najkritic-
kejsie chyby potrebné riesit uZ v novorodeneckom veku, pracovnici z det-
ského kardiocentra FN v Motole v Prahe a Detského kardiocentra SR
v Bratislave (pozri dalej).

Z dalSich zaujimavych prednasok, ktoré odzneliv bloku ,, Varia“,
zaujali osobitne dve. Vystipenie Gebauerovej a spol. (Kardiocentrum
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IKEM, Praha) o transplantdciach srdca (Tx) pre vrodent chybu srdca. Od
roku 1984 sa v IKEM-e urobilo 540 Tx, z toho u dsmich chorych s vrode-
nou chybou srdca (1,5 %). Prvy takyto chory podstipil Tx az v roku 1999.
Odvtedy (za patrocné obdobie) vykonali Tx u 6smich muzov (Co st 4 %
z celkového poctu 201 chorych). Toto ¢islo je podobné Tx pre ziskané chlop-
nové chyby. U $iestich islo o komplexné vrodené chyby, pre ktoré sa vyko-
nala v predchorobi kardiochirurgické korekcia. Druhym bola prednaska
Frélicha a spol. (Centrum kardiovaskuldrnej a transplantacnej chirurgie,
Brno). Autori na stibore 190 chorych so zlou funkciou LK (< 30 %), ¢o
bolo 6,5 % z celkového poctu 3 925 operovanych za obdobie 1. november
2000 - 31. december 2002, vyhodnotili bezprostredné pooperacné vysled-
ky a u Casti chorych aj funkény stav po roku. Skord mortalita celého sibo-
ru (n: 3925) bola 2,1 %; u pacientov s EF < 30 % (4,7 %). Autori konsta-
tujui, Ze vyraznd depresia funkcie LK, ¢i uz ide o ICHS alebo chlopiiové
chyby, nepredstavuje sama o sebe negativny rizikovy predoperacny faktor
(aspon nie taky vyrazny ako sa vSeobecne uzndva — pozn. autora spravy).

Odborny program v sekcii cievnej chirurgie sa sustredil na aneuryz-
my brusnej aorty, nové trendy v chirurgickej liecbe ischemickej choroby
dolnych koncatin, aktudlnu problematiku ,,thoracic outlet syndrom-u*, chi-
rurgiu extrakranidlnych tepien. Zaujemci o podrobné informacie tejto sek-
cie, ako aj ostatnych prednaskach a posteroch, ziskaju v abstraktoch, kto-
ré obsahujui 144 stihrnov.

Na zjazde aktivne vystupili tieZ pracovnici zo Slovenska. Fischer V,
Outrata R, Paulikova Z, Bucekova E, Olejarova I, Gasparovic I, Glonek
I, Hudec V. (SUSCH, Bratislava) s prednaskou: ,,Je nahrada insuficient-
nej mitralnej chlopne uz minulostou?* Zverejnili skdsenosti Kliniky srd-
covej chirurgie s plastikami mitralnej chlopne u 95 pacientov s 1 % mor-
talitou do 30 dni. Vysledky poukazuji na dspesnost rekonstrukénych metdd
pred nahradenim mitralnej chlopne pri mitralnej regurgitacii. Autori z Kar-
diologickej kliniky a Kliniky srdcovej chirurgic SUSCH, Bratislava (Sim-
kova I, Fridrich V, Chinupa P, Kanalikova K, Fischer V, Riecansky 1.)
porovnali transvendznu korekciu Amplatzovym oklizorom (n: 92) defek-
tu predsieniového septa typ ostium secundum (DPS II) s chirurgickou ko-
rekciou (n: 111). Vysledky v sledovani dvoch az piatich rokov poukazuji
navyhody transvendznej korekcie DPS I1. Pre chirurgické rieSenie si vhod-
ni pacienti, ktori nespliiaju kritéria na pouzitie Amplatzovho oklizora.
Efektivnost oboch vykonov je porovnatelna.

Reprezentanti Detského kardiocentra SR, Bratislava predniesli dve
prednasky (Sojak V, gagét M, Valentik P, Omeje I, Poruban R, Nosal M,
Kantorova A, Omeje I, Poruban R, Nagi A, Hraska V.). Prvd poukazala
na bezpecnost a vyhody minimalneho invazivneho pristupu pri korekcii
niektorych vrodenych chyb srdca. Druhd demonstrovala vynikajice vysled-
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ky po Fontanovej opericii: 96 % preZivanie pocas priemernej dizky sledo-
vania 3,6 roka (4 dni - 10,7 rok) s dobrym funkénym efektom.

Sefranek V, Slysko R, Tomka J, Lofaj P, Lesny P. (Klinika cievnej chi-
rurgie, SUSCH) sa zaoberali artériovymi uzévermi ako komplikéciou tho-
racic outlet sy. Vysledky rieSenia tejto zdvaznej komplikdcie u 28 pacien-
tov st velmi dobré, ¢o je ddlezité, pretoze ochorenie postihuje mladsie
vekové skupiny pacientov.

Utast zo Slovenska uzavieraji Mazich J, Mistuna D, Sinak I, Hlinka
L. (Lekérska fakulta a FN Martin), prezentujuci vlastné skisenosti s chi-
rurgickou liecbou aneuryziem abdominélnej aorty. Pri operovani 110 pa-
cientov (urgentne 64, elektivne 46) mortalita u elektivne rieSenych pacien-
tov bola 2,1 %, chirurgicky vykon spocival v resekcii a v nahradeni umelymi
cievnymi protézami.

Je zrejmé, Ze cast slovenskych pracovisk nebola dostato¢nd, aj ked
nase prednasky sa stretli s velmi srde¢nym a priaznivym ohlasom. Je nevy-
hnutné, aby sme podstatne zvysili aktivnu cast uz na nasledujicom II.
zjazde Ceskej spolocnosti kardiovaskularnej chirurgie o dva roky. Dalsie
zaostavanie v porovnani s CR by sme si uz nemali dovolif. Zavizuje nas
k tomu tradicia slovenskej kardiovaskuldrnej chirurgie, ktora vyraznym
sposobom prispela k rozvoju chirurgie v Ceskoslovensku. Najvhodnejsim
spdsobom reprezentacie slovenskych kardiochirurgickych a angiochirur-
gickych pracovisk je verejné vystipenie s prednaskou pred vrcholnym £6-
rom ceskych a slovenskych kardiovaskuldrnych odbornikoch a nie ni¢ ne-
riesiace subjektivistické diskusie slovenskych tcastnikov v kulodroch cez
prestavku zjazdu, ako sme toho boli svedkami v Brne.

V slédvnostnej Casti spoloc¢enského vecera zjazdu sa uskutocnila velmi
milé a dojimava udalost. V§bor Ceskej spolo¢nosti kardiovaskuldrnej chi-
rurgie odovzdal Cestné ¢lenstvo svojej spolocnosti Zijucim legenddm Ces-
koslovenskej srdcovej a cievnej chirurgie. Ucastnici v teplej az rodinnej
atmosfére vzdali hold Prof. BartoSovi (Praha), Prof. Firtovi (Praha), Prof.
Kofistkovi (Brno), Prof. Ko¢andrlemu (Praha), Prof. Fiserovi (Olomouc),
Prof. Steinhardtovi (Hradec Kralové). Medzi poctenymi bol tiez Prof. Sim-
kovic, ktory patri medzi zakladatelov slovenskej srdcovej a cievnej chirur-
gie a ktory ma ¢eskoslovensku prioritu v operacii mitralnej chlopne v mi-
motelovom obehu domécej konstrukcie (vyrobca Chirana Stara Tura,
v spolupraci s Ing. Bolfom) a vo vykonani aortokorondrneho by-passu.
Vsetkym laureatom sa dostalo zaslizenych ovécii so zelanim dal$ich plod-
nych rokov Zivota.

Prof. MUDr. Igor Rieéapsk)’/, CSc.
Kardiologicka klinika SUSCH, Bratislava
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