PRZEDMOWA

Rozwdj medycyny jest dzisiaj coraz szybszy. Dostepne sa coraz bardziej
skomplikowane metody diagnostyczne i lecznicze. Powstaly nowe specjalizacje
i subspecjalizacje. Wielu pacjentéw z chorobami uktadu krazenia na jakims eta-
pie swojej choroby bedzie wymagato specjalistycznej diagnostyki i leczenia. Jed-
nak w wiekszosci sa oni objeci opieka ambulatoryjna, ktorej istotnym elemen-
tem jest opieka lekarza POZ. To wiasnie lekarze pierwszego kontaktu prowadza
wstepna diagnostyke i kieruja pacjentéw do specjalistow lub szpitala. Rowniez
na nich spoczywa gtéwny ciezar prowadzenia opieki nad chorymi z juz rozpo-
znanymi chorobami ukladu krazenia. Waznym elementem ich pracy jest takze
prowadzenie profilaktyki choréb sercowo-naczyniowych. Dostepne podreczniki
kardiologii sa zazwyczaj kierowane do specjalistow i lekarzy specjalizujacych sie
w Kkardiologii i chorobach wewnetrznych. Przygotowana przez nas ksiazka jest
kompendium wiedzy z zakresu kardiologii, prezentujacym praktyczne aspekty
opieki w najczestszych chorobach ukiadu krazenia. Mamy nadzieje, ze bedzie
ona stanowita istotna pomoc dla lekarzy POZ w ich codziennej pracy. Jestesmy
przekonani, ze warunkiem powodzenia leczenia pacjentéw z chorobami uktadu
krazenia jest dobra wspotpraca pomiedzy specjalistami, lekarzami prowadzacymi
leczenie szpitalne i lekarzami POZ.

Choroby ukladu krazenia stanowia pierwsza przyczyne zgonéw w Polsce.
Ostatnie dekady przyniosty postep w ich diagnostyce i leczeniu, zwtaszcza cho-
roby wiencowej, ale takze nadcisnienia tetniczego, wad strukturalnych i niewy-
dolnosci serca. Bardzo dobrze zorganizowane jest leczenie ostrego zawatu serca,
natomiast szwankuje organizacja leczenia ambulatoryjnego. Pewna szanse na
poprawe tego stanu daje wprowadzony od niedawna program leczenia chorych
po zawale serca ,,KOS-zawal” — koordynowana opieka po zawale serca. Chorzy
z chorobami ukfadu krazenia sa czesto hospitalizowani, a najczestsza przyczyna
hospitalizacji pacjentow po 65. roku zycia jest niewydolnosc serca. Opieka nad
chorymi z niewydolnoscia serca w krajach Europy Zachodniej jest prowadzona
przede wszystkim w warunkach ambulatoryjnych. W Polsce pacjent trafia do
niewydolnego systemu opieki i czeka na przyjecie w poradni kardiologicznej
kilka miesiecy. Stad ogromne znaczenie opieki lekarza POZ.



PRZEDMOWA

Ksiazka jest podzielona na cztery czesci. W pierwszej oméwiono zasady
interpretacji najczestszych odchylern od normy w badaniach kardiologicznych
i postepowania diagnostycznego w gabinecie lekarza POZ. Wskazujemy przede
wszystkim na umiejetnosci niezbedne w praktyce lekarza POZ dla postawienia
wstepnej diagnozy lub rozpoznania stanu wymagajacego pilnego dziatania.

W czesci drugiej prezentujemy elementy diagnostyki roznicowej najczest-
szych objawéw w chorobach ukladu krazenia, z uwzglednieniem przyczyn
i wstepnej diagnozy w gabinecie lekarza POZ.

Czes¢ trzecia jest poswiecona omdwieniu najczestszych choréb ukiadu
krazenia w kontekscie praktyki lekarza POZ. Z tego wzgledu zostaty pominie-
te skomplikowane klasyfikacje tych chorob, a takze szczeg6lowe opisy patofi-
zjologii oraz zaawansowanych metod diagnostyki i leczenia, dostepnych tylko
w specjalistycznych osrodkach.

W ostatniej czesci ksiazki prezentujemy wybrane problemy terapeutyczne
dotyczace pacjentéw z chorobami ukladu krazenia, zwtaszcza pacjentow wypi-
sanych niedawno ze szpitala, np. po ostrym zespole wiencowym czy przezskor-
nym zabiegu interwencyjnym na naczyniach wiencowych. To szczeg6lna gru-
pa chorych, ktdrzy moga zosta¢ wypisani ze szpitala juz po 48—72 godzinach.
Wobec niewydolnego systemu opieki ambulatoryjnej — jak wiadomo, na wizyte
w poradni kardiologicznej czeka sie nierzadko kilka miesiecy — wiasciwa opieka
lekarza POZ jest nieoceniona. W tej czesci staramy sie takze przyblizy¢ trudne
zagadnienia zwiazane ze stosowaniem leczenia przeciwptytkowego i przeciw-
krzepliwego. Myslimy, ze zaciekawia Czytelnikow rzadko podejmowane tematy
podrozy pacjentéw z chorobami uktadu krazenia i ich zycia intymnego.

Mamy nadzieje, ze wskazowki dotyczace postepowania w chorobach ser-
cowo-naczyniowych zawarte w tym opracowaniu okaza Sie pomocne nie tylko
w praktyce lekarza POZ, lecz takze innych lekarzy zajmujacych sie pacjen-
tami z problemami kardiologicznymi — specjalistow medycyny ratunkowe;j,
internistow oraz ratownikéw medycznych i studentéw medycyny.
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