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Bylo moc pfijemné se setkat s fadou kolegti internist, praktiku, se specialisty z jinych obord, které jsou blizké interni mediciné. Pravidelné
stfidani kongrest Ceské internistické spoleénosti zavedlo tentokrat sjezdové jednani ve dnech 16.-19. 9. do Kongresového centra v Praze,
setkani v Brné nas éeka zase pristi rok. Sance potkat nékoho znamého byla opravdu velkd, navstévnost hlavniho setkani internisti, lékar
i sester, ma stale stoupajici trend a pfesahla ¢islo 2000 tcastnikdl. Tento fakt podporuje pfesvédéeni predsedy internistické spoleénosti
profesora Richarda Cesky o tom, Ze internista neni druh na vymreni. Jednotlivé odborné spoleénosti pfi sestavovani programu sjezdu
lzce spolupracovaly, kazda predstavila blok prednasek s tim podstatnym, co se v dil¢ich oborech interny v posledni dobé odehralo, co

zvladnout, snadno jsme nasli cestu do sald, kde probihaly tfi paralelni sekce programu. Velmi pfijemnou prémii od organizétoru byly i akce
spolecenské, koncert v kapitulnim Chramu sv. Petra a Pavla na VySehradé i slavnostni zakon€eni kongresu v Klasteru sv. Anezky Ceské
s kytarou Lubomira Brabce a pisnémi Romana Janala.
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Zahgjeni kongresu pfedchazela dvé sympozia,
dobfe ilustrujici rozsah z&jm0 internisty a Skdlu pro-
blém0, které musi denné Fesit. V prvnim panelu hor-
kych novinek se FeSily otazniky kolem fibrilace sini,
pfesné ty, které jsou na dennim pofadku u interniho
lizka v nemocnici ¢i v interni ambulanci — warfari-
nizovat, &i staCi antiagregacni 1é¢ba? Kontrolovat
rytmus, nebo jen frekvenci? Kdy a za jakych pod-
minek volit kardioverzi, kdy odeslat nemocného ke
katetriza¢ni ablaci? Druhé uvodni sympozium firmy
Zentiva feSilo problematiku bolesti hlavy, kterou ma
na stole stejné Casto internista jako neurolog.

Po oficidlnim zahdjeni kongresu vystoupil se
slavnostni pfednaskou profesor Jaroslav Rybka.
Toto vystoupeni jednak symbolicky podtrhlo sou-
vislost kongres( interni mediciny s tradici zlinskych
sjezdu, jednak pfineslo uceleny pohled na nové
strategie v [é¢bé diabetu. Pro nar(stajici mnozstvi
nemocnych s diabetem druhého typu pfi sou¢asné
epidemii nového véku nutné potfebujeme pochopit
vSechny patofyziologické mechanizmy a rozsifit pa-
letu 1k0. Mezi novéjSi poznatky patfi vztah mezi tra-
venim a diabetem, pochopeni inkretinového efektu.
Mechanizmus inkretinQ, coZ jsou stfevni hormony
secernované v reakci na poziti potravy, je velmi
komplexni. Zahrnuje vliv na syntézu inzulinu, jeho
uvolfiovéni, apoptézu beta bunék, snizuji produkci
glukagonu. Jejich pfiznivy vliv na postprandidlni
inzulinovou odpovéd je u diabetu 2. typu snizen.
V 1é¢bé této metabolické poruchy potom mlzeme
pouzit bud injekéni inkretinova mimetika, analoga,
nebo blokovat enzym DDP-4, ktery pfirozené inkre-
tiny rozklada. Tyto Iéky fadime mezi gliptiny. Klinicky
efekt obou druh(i Iéku, subkutanné poddvané Byetty
a preparatu Januvia, ktery je k dispozici v tabletach,
je jiz dobfe dokumentovan. Profesor Rybka osvétlil
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mechanizmy jejich U¢inku, uved!l i moznost ovlivné-
ni dal$ich cest — syntetickd analoga amylinu a Iéky
pusobici pfes endokanabinoidni receptory.

V pondéli jsme mohli slySet v bloku diabetolo-
gie profesora Kvapila, ktery zddraznil pravé vyznam
postprandidlni hyperglykemie na vznik klinickych
komplikaci diabetu, i profesora Skrhu, ktery miuvil
0 zapominanych rizicich hypoglykemie, které nase
|é&ebné Usili mohou uvést do bludného kruhu.

PondélIni rano zahdjil primaf Kotik z Thomayero-
vy nemocnice. V bloku Bubliny, které splaskly, mluvil
o infekcich, které nas désily v poslednich desetile-
tich. Variantni Creutzfeld-Jakobovu chorobu, ptaéi
chfipku i SARS uvedl s jejich téméF detektivni histo-
rii i spole¢enskymi souvislostmi. Z mediéiniho svéta
se sice vytraceji jako malo atraktivni, jejich skutecna
hrozba ale nezmizela a nékteré medicinské zahady
trvaji.

| z medicinské literatury také asto nenapadné
mizi tzv. ,nelispésné studie®. Profesor Cedka v dal-
8i pfedndsce rozebral zklamané nadéje vkladané
do hormonalni substituéni 1éCby jako prevence
kardiovaskularnich onemocnéni, uved| negativni
vysledky studii s antioxidaCnimi vitaminy, které
pohibivaji prakticky dopad homocysteinové teorie.
Z védeckého nebe mizi i dal$i hvézda, preparat
torcetrapib. Dokéze sice zvysit koncentraci HDL
cholesterolu, ke klinicky pfiznivému disledku ale
nedoslo.

Na kongresu se mluvilo ¢asto i o dalSich lécich,
u kterych musime obezfetné vyékat kumulace no-
vych dat, pfikladem mohou byt glitazony.

Souhrnem pozitivnich i negativnich poznatkd
ze studii jsou evropska i narodni doporuceni. Na
sjezdu byla Siroce diskutovana nova doporuceni
pro diagnostiku a lécbu hypertenze, s hlavnimi re-
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feraty vystoupili doc. R. Cifkova a prof. J. Widimsky
jr. V nésledujicich pfednaskéach se miuvilo hlavné
o lécich ovliviiujicich renin-angiotenzinovy systém,
jejich dloze pfi 16Ebé cévnich mozkovych pfihod
a u diabetu. Prof. K. Horky rozebral dlohu blokatord
reninu, hlavné nového preparatu Aliskirenu.

V samostatném sympoziu firmy Servier i v bloku
horkych novinek byla prezentovana studie Advance,
ktera na celkem jednoduchém pldorysu prokazala
vyborny efekt kombinace perindoprilu s indapami-
dem u velkého mnozstvi diabetik( druhého typu.
Celosvétovou premiéru mély vysledky této nejvétsi
studie u diabetikd na evropském kardiologickém
kongresu ve Vidni, data o snizeni celkové mortality
0 14% i vSech makro- a mikrovaskularnich kompli-
kaci diabetu jsou velmi pfesvédciva.

Tradiéné velky prostor byl vénovan novinkam
v |é¢bé dyslipidemii a metabolického syndromu.
Prof. H. Vaverkova pfednesla a komentovala nova
doporuceni pro 1é¢bu dyslipidemii v dospélosti.

Jediné volné misto nebylo v sélech béhem za-
sedani odbornych spoleénosti, na nefrologickém
a endokrinologickém bloku, na pfednaskach s gast-
roenterologickou a hepatologickou tematikou, na
bloku klinické vyzivy a intenzivni metabolické péce
a vSech dalSich, ktera vzhledem k rozsahu sdéleni
nemohu spravedlivé jmenovat. Internisté se mohli
seznamit i s novinkami v Ié¢bé karcinomu prsu, mo-
lekularni Iécbou solidnich nador(, terapif kolorektal-
niho karcinomu a myelomu, vidéli jsme nadherné
ukazky novych endoskopickych technik.

Dastojné misto zaujala se svymi sdélenimi
Ceska kardiologicka spoleénost. Dozvédéli jsme
se Cerstvé zprdvy z Ceskych registri akutnich ko-
rondrnich syndrom0 a koronarnich intervenci, kte-
ré prednesli dr. M. Zelizko a prof. M. Aschermann.
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Ten také komentoval ponékud rozporné vysledky
studie Courage, ktera je jinak z pohledu internisty
hodné zajimava, nebot zdlrazfuje Ulohu intenzivni
farmakoterapie u chronické ischemické choroby
srdecni.

Svij zajimavy Uhel pohledu pfedstavil profesor
J. Spinarv prednagce Budeme na akutni infarkt myo-
kardu umirat i ve 21. stoleti? Profesor J. Vitovec mlu-
vil 0 specifikdch srdecniho selhani ve stéfi. Dlvody
k optimizmu jsou jen éastecné, sice sv(j prvni infarkt
pfezijeme, budeme ale umirat na néktery dali, vét-
Sinou jiz dementni s projevy srdecniho selhani.

Dal$im chorobam ve stéfi se vénoval blok geri-
atrie, prof. E. Topinkova zhodnotila 1é¢bu kognitivy,
miuvilo se o osteopordze, moznosti vertebroplastik,
0 postherpetické neuralgii a moznosti vakcinace.

Velmi zajimava byla i vSechna zasedéni sekce
sester.

Ambulantni internisté diskutovali praktické otaz-
ky terapie peroralnimi antidiabetiky a hypolipidemi-
ky, sv0j blok méli prakticti I€kafi, ktefi se vénovali
zéchytu rizikovych faktord, péci o diabetiky a paci-
enty s metabolickym syndromem a paliativni péci ve
svych ordinacich.
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Souhrn vétsiny sdéleni byl publikovan v ¢aso-
pise Vnitfni ékafstvi, pfiloze €. 9 letodniho ro¢niku.
Myslim, Ze navstéva kongresu stdla za to, Ze se or-
ganizétorlim dafi Uroven stéle zvySovat a zafazovat
vic pfednasek orientovanych na praktickou medici-
nu a aktualni témata.
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