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Szanowni Panstwo !

Z przyjemnoscig oddajemy w Panstwa rece pierwszy w tym roku numer wspolnego
Biuletynu informacyjnego trzech Sekcji. Mamy nadzieje, ze wybrane przez nas artykuty
beda dla Panstwa interesujgce.

Zyczymy przyjemnej lektury,

Redaktorzy
dr n. med. Agnieszka Mawlichandw (redaktor numeru),
prof. dr hab. Karol Kaminski (wspotredaktor), dr hab. med. tukasz Matek (wspotredaktor)

DONIESIENIA Z ZAKRESU PREWENC]JI | EPIDEMIOLOGII

Stanowiska ekspertéw

W European Journal of Preventive Cardiology opublikowano stanowisko ekspertéw dotyczgce
kardiologicznych konsekwencji uzywania papierosow elektronicznych. Podkreslono w nim
rowniez luki w wiedzy oraz potrzebe dalszych badan. DOI: 10.1177/2047487320941993
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/2047487320941993

Doniesienia oryginalne

W styczniu na tamach Polskiego Archiwum Medycyny Wewnetrznej ukazaty sie wyniki analizy

zmian wskaznika masy ciata (BMI) i obwodu talii we wtérnej prewencji w Polsce, w okresie 20 lat (badania
1997-2017). Dane o systematycznym przyroscie BMI wskazujg dodatkowo na znacznie wiekszg dynamike
zmian u mezczyzn, a trend byt niezalezny od wieku i wyksztatcenia. Szczegdty w

publikacji: Koziet P, Jankowski P, Mirek-Bryniarska E, et al. Obesity in patients with established coronary
artery disease over a 20-year period (1997-2017). Pol Arch Intern Med. 2021; 131: 26-32.
https://www.mp.pl/paim/issue/article/15742/
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Nieoczekiwane korzysci pandemii COVID-19 - Amerykanscy autorzy, na podstawie zdalnego odczytu
wszczepionych kardiowerterow-defibrylatorow przeprowadzonego w poczgtkowym okresie pandemii

u 5963 pacjentow wykazali mniejszg czestos¢ arytmii wymagajgcej interwencji w obszarach, gdzie byta
wieksza czestos¢ zakazen SARS-CoV2 i wprowadzono zalecenie pozostawania w domu. Po poréwnaniu
powyzszych danych z odczytem u 2458 0soOb przeprowadzonym dokfadnie rok wczesniej, potwierdzono
okoto 30% redukcje liczby arytmii wymagajgcych interwencji. Wieksze zmniejszenie czestosci zaburzen
rytmu obserwowano w obszarach gdzie wprowadzono ograniczenia wchodzenia z domu. Autorzy sugerujg,
iz wskazuje to na negatywny wptyw czynnikdw stresogennych wystepujgcych podczas kontaktow
miedzyludzkich  na  powstawanie arytmii. European  Heart = Journal (2021) 42, 520-528
doi:10.1093/eurheartj/ehaa893

https://academic.oup.com/eurheartj/article/42/5/520/6035202

Stosunkowo niewiele mowi sie o ryzyku sercowo- naczyniowym u mtodych kobiet. Badania prowadzone na
narodowym rejestrze w Danii, opublikowane w European Journal of Preventive Cardiology wykazaty, iz
mtode kobiety (<50 rz) z zespotem policystycznych jajnikdw majg nawet do 30% wyzsze ryzyko naczyniowe
niz kobiety w podobnym wieku bez tego schorzenia. DOI: 10.1177/2047487320939674
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/2047487320939674

Duze skandynawskie rejestry sg doskonatym zrédtem prospektywnych analiz o rozwoju czynnikow ryzyka.
Jedno z najnowszych opracowan, opisujgce prospektywng obserwacje niemal 100 tysiecy oséb wskazato iz
poprawa wydolnosci fizycznej zmniejsza ryzyko rozwoju nadciSnienia tetniczego. Ryzyko rozwoju HA
zalezato od tego w jakim stopniu zmienita sie tolerancja wysitku w czasie ok 4 -letniej

obserwacji i poprawa sprawnosci obnizata niekorzystne efekty innych czynnikdw  ryzyka.
Doi:10.1177/2047487320942997;

https://journals.sagepub.com/d0i/10.1177/2047487320942997

Otytos¢ brzuszna powoduje wiele niekorzystnych efektoéw zdrowotnych. W niedawnej publikacji

w Journal of Clinical Medicine wykazano iz parametry wskazujgce na brzuszng akumulacje tkanki
ttuszczowej sg niezaleznie zwigzane z wystepowaniem dysfunkgji rozkurczowej u pacjentow z przewlektymi
zespotami wiencowymi.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7761650/

Inne

W tym roku Instytut Zdrowia Publicznego Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium-Medicum

obchodzi 30. rocznice powstania. Z tej okazji przygotowano cykl e-spotkan. 11 maja 2021 odbedzie sie
webinarium na temat prewencji chordb sercowo-naczyniowych. W czasie webinarium zespot Katedry
Epidemiologii i Badan Populacyjnych, odniesie sie do najwazniejszych przyczyn, niezadawalajacej
skutecznosci prewencji choréb sercowo naczyniowych, zarowno w zakresie oddziatywania na klasyczne
czynniki ryzyka jak i niepowodzen zwigzanych ze stabym rozpoznaniem innych, w tym takze
psychospotecznych, uwarunkowan zachorowalnosci.

Zapraszamy do Sledzenia informacji na stronach Instytutu Zdrowia Publicznego UJ CM
https://izp.wnz.cm.uj.edu.pl/pl/30izp/
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Zapraszamy do zgtaszania prac oryginalnych do wydan specjalnych czasopism wspotredagowanych
przez nas: Journal of Clinical Medicine (IF = 3.303) wydanie "The Risk Factors of Cardiovascular Diseases".
Serdecznie zapraszamy do Sledzenia konta naszej Sekcji na Twitterze

https://twitter.com/SPiE_PTK

DONIESIENIA Z ZAKRESU REHABILITAC)I | FIZJOLOGII WYSILKU

Stanowiska ekspertow

Holistyczne podejscie do pacjenta- Zdrowie psychiczne, dobre samopoczucie i potgczenie umyst-
serce-cCiato: stanowisko naukowe American Heart Association.

Obecnie coraz czesciej doceniamy znaczenie wptywu dobrostanu psychicznego na rozwoj choréb
uktadu sercowo-naczyniowego (CVD). AHA postanowito podsumowac dotychczasowg wiedze na
temat zwigzku miedzy zdrowiem psychicznym a zdrowiem uktadu krgzenia oraz zasugerowac
proste kroki w celu poprawy zdrowia psychicznego pacjentéw z chorobami uktadu krgzenia oraz
zagrozonych ich wystgpieniem. Circulation:
https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/CIR.0000000000000947

Doniesienia oryginalne

Zwigzek miedzy intensywnoscig aktywnosci fizycznej a Smiertelnoscig: krajowe badanie kohortowe 403
681 dorostych z USA.

Autorzy wykazali, ze przy tej samej ilosci catkowitej aktywnosci fizycznej, wyzszy stosunek wysokiej
aktywnosci fizycznej (VPA) do catkowitej aktywnosci fizycznej wigzat sie z nizszg Smiertelnoscig z wszystkich
przyczyn. JAMA Intern Med. abstrakt

https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/33226432/

W niewydolnosci serca (HF) z rytmem zatokowym, tetno spoczynkowe i wysitkowe korelujg z wydolnoscia
wysitkowg i Smiertelnoscig. Jednak w przypadku HF z migotaniem przedsionkdow (AF) korelacja ta jest
nieznana.Autorzy pracy po przeanalizowaniu 903 pacjentéw z HF i AF, stwierdzili, ze wyzsza spoczynkowa
czestos¢ skurczow komor serca (VR- ventricular rate) i nizsza VR podczas wysitku, nizsza rezerwa VR (peak
VR-resting VR) i indeks chronotropowy, byty zwigzane z gorszg szczytowg wydolnoscig wysitkowg, ale tylko
nizsze parametry VR podczas wysitku wigzaty sie z wyzszg Smiertelnoscia. Circ Heart Fail abstrakt:
https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/CIRCHEARTFAILURE.120.007451
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W pracy przedstawiono wptyw nowatorskiego treningu z umiarkowanym ograniczeniem przeptywu Krwi
(KAATSU RT) u pacjentdw po operacjach sercowo-naczyniowych. Ograniczenie przeptywu krwi (poprzez
ucisk z pomocg specjalnie zaprojektowanego mankietu na proksymalng czes¢ korczyn dolnych lub gornych)
podczas krotkotrwatego treningu oporowego o niskiej intensywnosci, jest sprawdzong metodg na
zwiekszenie sity miesniowej i rozwoju masy miesni u sportowcow i 0séb zdrowych. Do tej pory KAATSU RT
byt stosowany bez niepozgdanych skutkdw ubocznych w rehabilitacji fizycznej 0séb starszych, u pacjentow
po operacji wiezadta krzyzowego przedniego oraz pacjentow z chorobg niedokrwienng serca.W badaniu
wykazano, ze KAATSU RT o niskiej intensywnosci moze by¢ bezpiecznie stosowany jako Srodek
wspomagajacy standardowg rehabilitacje kardiologiczng u  pacjentow po operacjach sercowo-
naczyniowych. / Clin Med

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7867301/

Autorzy pracy oceniali obwodowe i ptucne skutki nieorganicznego azotynu (azotynu sodu) podczas wysitku
w niewydolnosci serca z zachowang frakcjg skurczowg (HFpEF). Do tej analizy zebrano dane z dwdch
inwazyjnych, randomizowanych, podwadjnie zaslepionych, kontrolowanych placebo badan z uzyciem
wziewnego i dozylnego azotynu sodu. Azotyn w naczyniach krwionosnych i tkankach jest redukowany

do tlenku azotu (NO), umozliwiajgc hipoksyczne rozszerzenie naczyn w regionach, w ktorych wystepuje
wieksze zapotrzebowanie na dostawy O2 w czasie pracy miesni szkieletowych.U chorych z HFpEF azotyn
sodu zwiekszat wykorzystanie tlenu przez miesnie szkieletowe podczas wysitku, a takze dyfuzje 02

w ptucach oraz wptywat na zwiekszenie rzutu serca. Autorzy opisali korzystne potgczone dziatanie azotynow
na ptuca, serce i uktad krwionosny, co moze poprawic tolerancje wysitku u oséb z HFpEF.

European journal of Heart Failure

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/ejhf.2093

Zespot ortostatycznego posturalnego czestoskurczu (POTS) jest heterogennym zaburzeniem nietolerandji
ortostatycznej. Celem badania byta ocena przydatnosci treningu wysitkowego jako metody leczenia POTS.
Po 6 miesigcach C¢wiczen, wedtug ustalonego protokotu, zaobserwowano poprawe czestosci skurczow
serca zarobwno w pozycji lezgcej, jak i stojgcej oraz zmniejszenie czestoskurczu posturalnego u pacjentow.
Ponad 75% o0séb w grupie leczonej nie miato POTS na zakonczenie badania. Ponadto wystgpita zwigzana z
tym poprawa objawow i jakosci zycia. Pozytywne korzysci ptyngce z ¢wiczen fizycznych w grupie leczonej
byty duze, podczas gdy w grupie kontrolnej po 6 miesigcach w wiekszosci nie zmienity sie. Heart Rhythm
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1547527121000394

Wykazano, ze dozylna suplementacja zelaza tagodzi objawy, poprawia wydolnos¢ wysitkowg i jakos¢ zycia u
pacjentow z niewydolnoscig serca (HFrEF) i niedoborem zelaza (ID) oraz zmniejsza ryzyko rehospitalizacji z
powodu zaostrzen NS. Konwencjonalna doustna terapia zelazem nie przyniosta poprawy wynikow leczenia
tych pacjentéw, z powodu niskiej przyswajalnosci preparatow oraz czestego wystepowania skutkow
ubocznych ze strony przewodu pokarmowegoBadacze postanowili oceniC wptyw nowego doustnego
preparatu zelaza, pozbawionego w/w ograniczen- zelazo sukrosomalne (SI). W tym badaniu S| byto dobrze
tolerowane oraz poprawiato wydolnos¢ wysitkowg oraz jakos¢ zycia u pacjentéw z HFrEF z ID. W celu
dalszego zbadania skutkow tej terapii wymagane sg badania z randomizacja. Eur J of Heart Failure
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1002/ejhf.2092
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Inne

Powrdt do aktywnosci fizycznej po COVID-19

W British Medical Journal ukazat sie artykut zawierajacy praktyczne wskazowki dla lekarzy dotyczace
powrotu do aktywnosci fizycznej po przechorowaniu COVID-19. Autorzy przeszukali literature uwzgledniajgc
bazy danych Embase i Global Health , przegladano artykuty z lat 2019-20, konsensusy

I wytyczne, w tymThe British Association of Sport and Exercise Medicine (BASEM), British Thoracic Society
(BTS), Chartered Society of Physiotherapy (CSP), English Institute of Sport (EIS), British Society of
Rehabilitation Medicine (BSRM), European Society of Cardiology i American College of Sports Medicine
(ACSM). Gtowne zalecenia obejmuija:

Stratyfikacje ryzyka pacjentow przed zaleceniem powrotu do aktywnosci fizycznej u 0sob, ktére
przechorowaty COVID-19. Pacjenci z trwajgcymi objawami lub z ciezkim COVID-19 lub wywiadem
sugerujacym zajecie serca wymagajg dalszej oceny klinicznej
» Powrot do ¢wiczen mozliwy dopiero po co najmniej siedmiu dniach bez objawdw, na poczatek co najmnie]
dwa tygodnie minimalnego wysitku
+ Zalecana codzienna samokontrola
https://www.bmj.com/content/372/bmj.m4721

DONIESIENIA Z ZAKRESU KARDIOLOGII SPORTOWE]

Doniesienia

Prace na grupach sportowcéw z ostatnich tygodni kwestionujg sugerowang wczesniej istotng czestosc
zmian sercowych po przebytym Covid-19. W badaniu polskim na grupie 26 sportowcow wyczynowych,

z gtownie bezobjawowym lub tagodnym przebiegiem Covid-19, nie stwierdzono cech zapalenia miesnia
sercowego, wykonujgc rutynowo rezonans magnetyczny serca. U 19% sportowcéw obecne byty pewne
zmiany w sercu, niewptywajgce jednak na koniecznos¢ przerwy w powrocie do treningow.
https://onlinelibrary.wiley.com/do0i/10.1002/jmri.27513

Wyniki te sg zgodne z ostatnio opublikowanymi pracami amerykanskimi:

https://jamanetwork.com/journals/jamacardiology/fullarticle/2775372
https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/CIRCULATIONAHA.120.052573
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Z kolei w Int ] Cardiol ukazata sie ostatnio praca sugerujgca ostroznos¢ przy jednoznacznej interpretadji
oznaczen troponiny, jako potencjalnego markera zajecia serca w przebiegu Covid-19 u sportowcow
zawodowych. Na grupie 58 zawodowych pitkarzy wtoskich wykazano, ze fagodnie podwyzszone wartosci hs-
cTnl stwierdzono u 15% pitkarzy z rozpoznaniem infekcji SARS-CoV-2 (bez korelacji w markerami stanu
zapalnego), ale takze u 4,5% bez infekcji. U zadnej z osob z podwyzszonym wynikiem hs-cTnl nie
potwierdzono uszkodzenia serca w badaniu rezonansu magnetycznego.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7682525/

Na tamach Br J Sport Med opublikowano pouczajgce dane z miedzynarodowego rejestru FIFA nagtych
zgonow w czasie i bezposrednio po meczach pitkarskich. W prospektywnej obserwacji z lat 2014-2018
odnotowano na catym sSwiecie 617 takich zdarzen, na roznych poziomach rozgrywek i u oséb w réznym
wieku (5-76 lat) oraz ptci. Dotyczyty gtéwnie mezczyzn (92%) i wystepowaty zwtaszcza na amatorskim i
rekreacyjnym poziomie rozgrywek (95%). U osob przed 35 rokiem zycia jako przyczyny dominowaty powody
nieznane, kardiomiopatie, anomalie tetnic wiencowych czy zapalenie miesnia sercowego,

a po 35 roku zycia choroba wiencowa. Najwazniejszym jednak wnioskiem ptyngcym z badan jest mozliwos¢
unikniecia zgonu w przypadku nagtego zatrzymania krgzenia na boisku, poprzez szybkie podjecie akdji
reanimacyjnej przez osoby obecne na boisku oraz szybkg defibrylacje. Szansa

na przezycie wzrastata wtedy z 23% az do 85%. Podkresla to znaczenie dostepnosci AED na boiskach i w
klubach pitkarskich oraz szkolen z pierwszej pomocy treneréw, zawodnikow i cztonkéw sztabow
szkoleniowych.

https://bjsm.bmj.com/content/early/2020/12/23/bjsports-2020-102368

W badaniu wtoskim na 5998 pacjentach w Srednim wieku 16 lat opublikowanym w Open Heart wykazano,
ze uwzglednianie 4 projekcji echokardiograficznych (projekcja przymostkowa w osi krotkiej i diugiej oraz
projekcja koniuszkowa cztero- i pieciojamowa) w ocenie pod katem anomalii tetnic wiencowych znacznie
poprawia czutosc diagnostyczng w stosunku do oceny jedynie w projekcji przymostkowej w osi krotkiej (93%
vs 83%). Anomalie odejscia tetnic wiencowych, potwierdzong w badaniu tomograficznym, uwidoczniono

w 47 przypadkach (0.0078%). Zgtaszanymi objawami byty omdlenia (36%) i kotfatania serca (13%), potowa
przypadkow byfa jednak bezobjawowa.

https://openheart.bmj.com/content/8/1/e001495

W kolejnym badaniu wioskim wykazano, ze przyczyng niewyjasnionych, uznawanych za potencjalnie
patologiczne, ujemnych zatamkéw T w odprowadzeniach bocznych (lub dolnobocznych - tj. V4-V6 z lub
bez ll-aVF), obok obecnosci strukturalnej choroby serca, moze byC przerost miesni brodawkowatych
i/lub ich koniuszkowe przemieszczenie. Obie zmiany sg zwigzane z pomysinym rokowaniem.
https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/JAHA.120.019239
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W badaniu amerykanskim na kilkutysiecznej grupie nastolatkéw oceniano czy istnieje zaleznosc
miedzy rodzajem szmeru nad sercem (fizjologiczny/patologiczny) a obecnoscig strukturalnej choroby
serca. Okazato sie, ze samo badanie przedmiotowe nie jest wystarczajgce w diagnostyce réznicowe;.
Kardiomiopatie przerostowg stwierdzono bowiem u 2 pacjentow z fizjologicznym szmerem i u 1 osoby
ze szmerem patologicznym. Wszyscy mieli zmiany w EKG, ktére powinno by¢ zatem rutynowo
wykonywanym badaniem u kazdego pacjenta ze szmerem nad sercem, bez wzgledu na jego

charakter.

https://bjsm.bmj.com/content/early/2021/01/14/bjsports-2019-101718.abstract

Inne

Zachecamy do zgtaszania prac do numeru specjalnego pisma International Journal of
Environmental Research and Public Health (IF=2,8, MNiSW=70 pkt) wspotredagowanego
przez nas p.t. ,Physical Activity and Exercise for Cardiovascular Health". Termin

zgtoszen do konca 2021 roku, przyjete prace publikowane sg online na biezgco.

https://www.mdpi.com/journal/ijerph/special issues/physical_exercise for cardiovascular_health

Redakcja:
Prof. dr hab. med. Karol Kaminski (SPIiE), Dr hab. med. tukasz Matek (SKS),
Dr n. med. Agnieszka Mawlichandw (SRKiFW) - redaktor numeru a.mawlichanow@szpitaljp2.krakow.pl



