Od redakgji/Editorial

Szanowni Czytelnicy,

styczniowy numer Kardiologii Polskiej oddajemy Pahstwu znéw, podobnie jak poprzedni, przepetnieni smutkiem
po odejsciu kolejnego wielkiego polskiego kardiologa — prof. Jerzego Kucha. Zegnamy Go z zalem i zamieszczamy wspom-
nienie o Nim pi6ra prezesa PTK — prof. Waldemara Banasiaka.

W biezacym numerze znajda Panstwo siedem prac oryginalnych, opisy przypadkéw i inne state dziaty.

Pierwsza praca oryginalna pochodzi z Nowej Zelandii i dotyczy roli NT-proBNP oraz spirometrii w ocenie wydolnos-
ci wysitkowej chorych ze ztozonymi wadami serca. Autorzy wykazali, ze oba te badania dostarczaja wiecej informacji
na ten temat niz badanie echokardiograficzne i ocena objawéw chorobowych. Moze wiec znana od lat i dostepna
spirometria powinna byé czesciej stosowana do oceny wydolnosci wysitkowej pacjentéw z chorobami uktadu sercowo-
-naczyniowego?

Druga praca oryginalna pochodzi z Katowic i zajmuje sie zmianami stezenia adiponektyny u chorych z ostrym
zawatem serca. Autorzy wykazali, ze w przebiegu zawatu dochodzi do istotnego spadku stezenia tej cytokiny i ze nie
jest on spowodowany wykonywaniem pierwotnej angioplastyki wieficowej, ale samym zawatem. Komentarz do pracy
napisat prof. H. Wysocki.

Kolejna praca oryginalna zostata nadestana z todzi, a jej tematem jest poréwnanie rocznego rokowania i jakosci
zycia chorych z wielonaczyniowa choroba wieficowa poddanych rewaskularyzacji chirurgicznej i leczonych zachowaw-
czo. Autorzy wykazali, ze jakos¢ zycia byta lepsza w grupie leczonej CABG, w ktérej tez wystapito mniej istotnych
powiktah podczas 12-miesiecznej obserwacji. We wnioskach autorzy pisza, ze wyniki pracy sktaniaja do odwazniejszego
kwalifikowania chorych o wysokim ryzyku z wielonaczyniowa CAD do leczenia kardiochirurgicznego. Autorem komen-
tarza do pracy jest prof. K. WrzeSniewski.

Czwarta praca oryginalna pochodzi z Katowic i dotyczy uzytecznosci kwestionariusza aktywnosci ruchowej u oséb
z chorobg wieficowa. Autorzy wykazali, Ze ocena chorych na podstawie kwestionariusza dobrze korelowata z wynika-
mi testu wysitkowego i niektérymi parametrami echokardiograficznymi, co czyni go przydatnym w badaniach
klinicznych dotyczacych tej grupy chorych. Prace skomentowali prof. A. Mamcarz oraz mgr S. Skorupska.

Pigta praca oryginalna powstata w Warszawie i przedstawia liczbe oraz rozmieszczenie automatycznych zewnetrznych
defibrylatoréw serca w tym miescie. Okazuje sie, ze dostepnos¢ tych urzadzen jest bardzo nieréwnomierna, a jedno
urzadzenie przypada srednio na 15 tys. mieszkancéw — mniej niz w wiekszosci innych rozwinietych krajéw europejs-
kich. Innym interesujacym, ale réwnoczesnie zadziwiajacym wynikiem jest to, ze wtadze miasta i organizacje
odpowiedzialne za niesienie pomocy nie maja petnej wiedzy o liczbie i rozmieszczeniu tych urzadzen. Komentarz do
pracy napisat prof. A. Kutarski.

Szbsta praca oryginalna pochodzi z Kielc i dotyczy oceny stezenia NT-proANP u 0s6b z migotaniem przedsionkéw
(AF). Autorzy wykazali, ze stezenie tego prohormonu jest istotnie wyzsze u chorych z zachowang frakcjg wyrzutowa
lewej komory i AF niz u chorych bez tej arytmii oraz ze obniza sie istotnie juz w pierwszej dobie po skutecznej kardio-
wersji. Komentarz do badania napisata prof. K. toboz-Grudzien.

Ostatnia praca oryginalna zostata nadestana z Poznania i przynosi interesujace wyniki dotyczace nowej metody
leczenia niedomykalnosci mitralnej, jaka jest wszczepianie specjalnych urzadzen do zatoki wiericowej. U chorych
z wtérna niedomykalnoscia tej zastawki implantacja urzadzenia doprowadzita do istotnej poprawy wielu parametréw
echokardiograficznych. Zapewne metoda ta znajdzie szersze zastosowanie u wybranych chorych w niedalekiej przysztosci.
Prace opatrzyta komentarzem dr. A. Dgbrowska-Kugacka.

Zyczymy pozytecznej lektury,
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