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Nohy jsou stejn€ dulezité

Jako srdce

Angiologie? To je prece cévni interna, vysvétlila mi kamaradka, prakticka Iékarka,
kdyz jsem se zaéala piipravovat na rozhovor s predsedou Ceské angiologické
spolecnosti. Slovnik doplnil, Ze jde o jeden z podobori vnitFniho Iékarstvi zabyvajici
se stavbou, funkci, chorobami a Ié¢enim cév a krevniho obéhu. Jako samostatna
disciplina se vyvinul na pocatku 20. stoleti zasluhou britského kardiologa Thomase
Lewise. Zasluhy doktora Roztodila z prazského Institutu klinické a experimentalni
mediciny jsou také uctyhodné. Angiologii se vénuje uz rovnych ¢tyricet let.

Proc jste si vybral pravé tenhle obor?
Nebylo to tak pfimocaré. Po pro-
moci a po roce povinné vojny — tenkrat
v roce 1965 jesté byly umisténky — jsem
nastoupil ve Frenstité pod Radhostém.
Pochizim z Prahy, nikdy jsem v téch
koncinach pfedtim nebyl. Bylo mi péta-
dvacet a ocitl jsem se v malé horské ne-
mocnicce, kterd méla jen étyti oddélend.
Prozil jsem tam nezapomenutelné tii
roky, absolvoval détské oddéleni, gyne-
kologii ainternu. Dostal jsem se k vécem,
které bych v Praze nezazil. Bylo tam pii-
jemné, piatelské prostiedi, pacienti byli
dobfe o$ctfovani. KdyZ jsem se pak vratil
v roce 1968 do Prahy a mohl srovnat Gro-
vefi péée o pacienty, zjistil jsem, Ze v té
venkovské nemocnici to bylo nesrovna-
telné lepsi. Medicina ve fren$titském
$pitile byla ovS§em mnohem jednodus-
$i. Ve ¢tyti hodiny odpoledne kondila
moznost laboratornich vySetienf a zcela
vyjimeéné bylo moZzné pozvat si pana
primdie v noci, jinak se vét§ina piipada
musela fesit vlastnoru¢né, nikdo nebyl
k dispozici, aby odvezl tieba v noci pa-
cienta na EKG, na rentgen. Lékaf, ktery
mél sluzbu, musel pacienta naloZit a od-
vézt si ho sim. Nebyl tam sanitdf. Kdyz

nékdo v noci v nemocnici zemfel, tak
ho 1ékaf sim se sestrou vezli do marni-
ce. Kdyz jsme neboztika dopravili, za-
zvonili jsme mu pak v kaplié¢ce na zvon.

A kdy jste si zacal s angiologii?

V osmasedesitém jsem se dostal
do Thomayerovy nemocnice v prazské
Kréi, do Vyzkumného Gstavu experi-
mentalni terapie, jehoz feditelem byl
tehdy profesor Otakar Smahel. Angi-
ologie pro mé neptedstavovala néjaky
vysnény obor, prosté jsem shodou okol-
nosti nastoupil do oddéleni, které bylo
zaméfeno na jejf problematiku, kon-
krétné do laboratofe, kterd se jmenovala
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fesoru Prusfkovi, ktery je povaZovin
za jeho zdejstho zakladatele (prof. Bo-
humil Prusik provedl prvni arteridlni
katetrizaci u nds a byl navrZen na udé-
leni Nobelovy ceny — pozn. red.).
Po roce 1945 nastal v Ceskoslovensku
velmi vyrazny rozvoj angiologie: jed-
no centrum existovalo ve VScobecné
fakultni nemocnici v Praze na Karlové
nimésti a v padesitych letech vzniklo
druhé tady v Kréi, v rimci Thomayero-
vy nemocnice, kde se zformoval Ustav
pro choroby krevniho obéhu. A ten
mél hned od po¢atku oddélenf zaméie-
né na angiologii, na perifern{ cirkulaci.
Plsobili v ném lidé, kteff rovnéz patif

Promeéna angiologie? Hlavné rozvo;

Odd¢leni periferni cirkulace. No a u cév
v Kréi jsem ztstal dal$ich éeyficet let.

Za tu dobu se angiologie musela velice
proménit. Kdy se vlastné ustavila jako
samostatny obor?

Jeji zacatky spadaji do let mezi své-
tovymi vilkami. V Cechich byl vznik
oboru velmi brzy zachycen diky pro-

k zakladatelskym osobnostem oboru:
MUDr. Jiff Linhart, MUDr. Ivo Pre-
rovsky. Ti vychovali celou fadu dalsich
1ékai, k nimz jsem také patfil. Obor
se na pocatku koncipoval v rdmci kar-
diovaskularnich onemocnénf{ a vznikal
soubézné s kardiologif. Pozdé&ji ovsem,
kdyz doslo k velkému vyvoji v kardiolo-
gii i v angiologii, se ukdzalo, Ze¢ pro za-



jistén{ dalstho rozvoje a péée o pacien-
ty oba obory musejf existovat paralelné
vedle sebe. Ne Ze by se nesnisely, ale
angiologie se potfebovala vyvijet oddé-
lené — ono to tak vzdycky je, Ze v rim-
ci néjakého oboru postupné vznikne
podobor a pfipadnd separace zalne
v okamziku, kdy ten podobor uz nemi
dostateény prostor. To zaéalo v evrop-
ské angiologii v osmdesatych letech.

¢it pomoci perkutinnich intervenci
¢ili zavadénim katetr@ do cév s cilem
je zprachodnit. Tohle je pro nemocné
mnohem jednodussi, méné je to zaté-
Zuje a pfitom efekt je stejny nebo ¢asto
dokonce Géinnéjsi.

Vedle katetrizace se pristupuje také
k cévnim rekonstrukcim.
To nenf 1é¢ba, kterd by se pouzivala

intervencnich perkutannich metod

A jak je na tom vas obor dnes?

Mime ultrazvukové vysetfovaci
pfistroje, které umozniuji podstatné
lep$i diagnostiku. Nejmarkantné;jsi
oviem je rozvoj intervenénich perku-
tannfich metod, coz predstavuje velky
pokrok v fad¢ oblasti mediciny a také
v angiologii — &4st pacientd, které bylo
dffv nutno operovat, je ted mozno I¢é-

v podate¢nich stadiich nemoci, nybrz az
kdyz ma pacient viznou funkén{ poru-
chu. Tfeba kdyz uz mtze chodit pouze
skrajnimiobtiZemi.Nebo mu hroz{ztri-
ta koncetiny v pfipadé tézké ischemie.
Ale pokud lze jesté pouzit katetrizaénf
metodu, dime ji pfednost. V soucasné
dobé¢ uz mime v tomto sméru znaéné
zku$enosti — které skupiny pacient
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operovat a které 1é¢it metodou intralu-
minalni, zavedenim katetri. Operaén{
fesen{ se hod{ v piipad¢ dlouhych uzi-
vérl v tepnich, pro katetrizaci se nao-
pak hod{ kratké, izolované uzavéry.

Pribylo ve vasem oboru Iékari?

V dobé Prusikové predstavovala an-
giologic spf§ hobby. Ale postupné se sit
rozsifovala. V roce 1993 vznikla samo-
statnd Cesk4 angiologickd spolednost.
V té dob¢ méla osmdesit ¢lend, v sou-
Casné dob¢ jsou nds Ctyfi stovky, pre-
vazné cévnich internistt. Ale patif sem
také cévni chirurgové, dermatologové,
intervenéni radiologové. Zijem stou-
P4, je spousta setkani, na néz se sjizdéjf
1ékati o sobotich, nedélich. Kazdoro¢-
n¢ se konaji Tradi¢n{ angiologické dny,
letos budou uz tficaté Cevreé, odehraji
se 26. az 28. Gnora. Kromé domicich
Glastnikd pravidelné piijizdéji i hosté
ze zahranidi.
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Soucasti programu jsou tdajné také
primé prenosy z katetrizacnich sala.
Letos takové nahlédnuti do kuchyné
také chystate?

Poditime s tim, ma to velky edukad-
ni vyznam, protoze kolegové vidi kon-
krétn{ polinini. Mohou se ptat téch,
ktet{ pravé na sile pracujf, pro¢ zvolili
pravé ten ktery postup. Byva to aktivni,
7ivd debata. Vibec se snazime, aby se
program Angiologickych dnd co nejvic
vztahoval k praxi.

PFi vazném postiZeni cév, zejména
na nohou, se lékari uchyluji k ampu-
tacim. Jak to v soucasné dobé vypada,
pribyva jich nebo ubyva? Mélo by jich
ubyvat... Ale sama jsem se ted béhem
meésice setkala se dvéma pripady
ve svém okoli, kdy ti lidé prisli o nohu.
Pokud jde o cévni postizeni dolnich
kondetin, je to situace analogickd moz-
kovym cévnim pithodim. Nebo infark-
tu myokardu.

Situace analogicka ve smyslu cetnosti
vyskytu?

Ano. A také ve smyslu kardiovasku-
larn{ ptihody. Kardiovaskularni pithoda
v oblasti koronirn{ je infarkt, v oblas-
ti mozkovych cév je to iktus, v oblasti
koncetinovych cév gangréna, kterd se
Casto musf fesit amputaci. A pokud jde
o mnozstvi amputaci, situace u nis stile
nenf pfiznivi, jejich pocet spise roste. Je
to zarazejici zjisténi, protoze sice pfi-
byvad pacientd 1é¢enych katetrizadnimi
metodami, ale pfesto amputaci neu-
byva. U nis, ani ve svété. Ve hie je celd
tfada faktord véetné téch ovlivnitelnych,
mezi néZ patii prevence. Fundované za-
hraniénf studie dokazujf, Ze u pacientd,
ktet{ maji periferni cévni onemocné-
ni, neni prevence na dobré drovni, je
opomfijend. V protikladu k nemocnym
s koronarnim postizenim, s ischemic-
kou chorobou srdeénfi . Pacienti s posti-
Zenim kondéetinovych tepen jsou hife
1é¢eni, dostivaji méné Casto potiecbné

léky, méné se dbd na to, aby nekoufili,
aby se hybali. Z toho vyplyvi zfetelny
rozdil: ukazuje se tieba, Ze dlouhodobi
prognéza pacientt s ischemickou cho-
robou srde¢n{ je lep$i neZ u nemocnych
s postizenim dolnich konéetin. Ti na-
konec dopadaji hat, doZivaji se nizstho

MUDr. Karel Roztocil, CSc.

: V oboru angiologie pracuje &tyFicet

s let. Zacinal ve Vyzkumném ustavu
experimentalni terapie, po vzniku
Institutu klinické a experimentalni
mediciny v roce 1971 zacal pusobit
na tamg;jsi klinice kardiologie.

Od roku 2000 je predsedou Ceské
angiologické spole¢nosti CLS JEP. Je
¢lenem vyboru a byvalym generalnim
sekretarem International Union of
Angiology a designovanym piedsedou
pripravovaného XXV. Svétového
angiologického kongresu v Praze

v roce 2012. Na otazku, zda pochazi
z lékarské rodiny, odpovida, Ze otec
sice lékar nebyl, ale jinak by v rodiné
: dali dohromady malou ,nemocnicku’:
: jeho Zena je alergolozka, dale maiji

: doma pediatra, psychiatra, neurologa
. a internistu.
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véku nez nemocni se srdcem. Asi je to

dané podvédomou pfedstavou, ze srdce

je dalezitdjsi.

Ta predstava vychazi i od Iékari?
Nejen od nich, i laici podvédomé

soudi, Ze nohy nejsou tak podstatné

jako srdce. Ale to je mylné.

U nas ale prece uz existuje sit cévnich
poraden, ktera by také tohle méla brat
v potaz.

Ceskdangiologicki spolednost zma-
povala situaci, jak je v kterych méstech
cévné internistickd péle zajisténa. Zjis-
tili jsme znaéné rozdily mezi regiony.
Nejlépe je na tom vedle Prahy severn{
Morava. Ale i kdyZ tu sit zdokonalime,
neobejdeme se bez spoluprice s prak-
tickymi 1¢ékafi. Musime poéitat s tim, Ze
kazdy desaty ¢lovék v populaci ma néja-
ké postizeni tepen. A's Zilnimi choroba-
mi je to podobné, vzdyt Ziln{ trombdzy
predstavuji tieti nejcastéjsi kardiovasku-
lirnf onemocnéni a chronickd Zilnf one-
mocnén{ jsou jesté Castéjsi, postihuji
dvacet az tficet procent populace. Tak-
Ze mnozstvi pacientl vyzadujicich péci
v tomto ohledu je znaéné.

Pocet lidi s nemocnymi cévami asi
zvysuje také to, Ze Zijeme déle.

Vsechny cévni problémy maji zietel-
nou zavislost na véku, u starsich lidf jich
strmé pribyvad. Od sedmdesitého roku
dramaticky nar@stajf, tykaji se kazdého
druhého ¢lovéka.

Jak si predstavujete, Ze bude angiolo-
gie vypadat za deset let?

KdyZ viechno ptjde dobfe, rozsii{
se cévné internistickd péle tak, aby za-
chytila veskeré potiebné. Ocekivim,
Ze se rozifi katetrizaén{ metody, cévnf
rekonstrukee, Ze pfibudou dalsi, nové
zplsoby diagn6zy a dosud nikladné an-
giografické metody se postupné stanou
rutinn{ sou¢dsti vySetfovacich postupd,
protoze se zlevni. Wl
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