198 | COJENOVEHOV...
Novinky v kardiologii 2023
https://doi.org/10.36290/vnl.2024.039

Novinky v kardiologii 2023

Veronika Puchnerova, Michael Jensovsky, Petr Ostadal, Jifi Bonaventura
Kardiologicka klinika 2. LF UK a FN Motol
2. lékarska fakulta Univerzity Karlovy v Praze

Clanek shrnuje novinky v kardiologii v roce 2023, které maji dopady pro klinickou praxi nejen kardiologd a internistd,
ale i diabetologu, praktickych lékar a dalsich specializaci. V Uvodni &asti jsou diskutovana aktualni doporuceni vydana
Evropskou kardiologickou spole¢nosti. Druhd, obsahlejsi ¢ast, diskutuje vybér nejvyznamnéjsich klinickych studii publi-
kovanych v uplynulém roce.
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News in cardiology 2023

This review summarizes the latest advances in cardiology published in 2023, which affect clinical practice. First, we discuss
the European Society of Cardiology guidelines and clinical updates. Then, we present an overview of the most important
clinical trials published within the last year.
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Doporucené postupy publikované ESC v roce
2023

Jak uz se v poslednich letech stalo tradicf, v lonském roce byly pfed-
staveny 4 nové doporucené postupy (guidelines) Evropské kardiologické
spolec¢nosti (European Society of Cardiology, ESC).

Nejvyraznéjsi udalosti bylo v tomto ohledu vydani guidelines pro
kardiomyopatie (1), které jsou pod hlavickou ESC vydavany vibec po-
prvé. Pfedchozi ESC guidelines byla zaméfena pouze na hypertrofickou
kardiomyopatii (HCM) a pochazi jiz z roku 2014. Nova ESC guidelines pro
kardiomyopatie se snazi pokryt nejen HCM, ale i dilata¢ni kardiomyopatii
(DCM), restriktivni kardiomyopatii (RCM), arytmogenni kardiomyopatii
pravé komory (ARVC) a nové pfedstavuji tzv. nedilatovanou kardi-
omyopatii levé komory (NDLVC). Pod timto souhrnnym terminem
nyni mizeme najit napf. diagndzy dfive oznacované jako arytmogenni
kardiomyopatie levé komory, pozanétliva kardiomyopatie, ale také
napf. postizeni myokardu asociovand se svalovymi dystrofiemi. Dalsi
novinkou je nezafazeni nonkompakce (hypertrabekularizace) myokardu
a stresové kardiomyopatie (tako-tsubo syndrom) mezi kardiomyopatie.

Dalsi 3 guidelines jiz nejsou v pravém slova smyslu novinkami, ale
aktualizacemi starsich verzi doporucenych postupl. ESC guidelines
pro kardiovaskularni onemocnéni a diabetes (2) tak navazuji na verzi
z roku 2019. Z guidelines je zcela vypustén termin ,pre-diabetes” pro
nedostatek evidence v souvislosti s kardiovaskularnim onemocnénim,
samotna kritéria pro stanoven( diagnézy diabetes mellitus se nezménila.
Kardiovaskularni (KV) riziko diabetikl je posuzovdno na zakladé pfi-
tomnosti verifikovaného aterosklerotického onemocnéni a zdvazného
orgdnového postizeni (zejména ledvin).

V nepfitomnosti manifestniho aterosklerotického onemocnéni
nebo postizeni cilovych organl je doporuceno pro odhad KV rizika
uziti dedikovaného skére — SCORE2 Diabetes, které zahrnuje kromé
konvencnich rizikovych faktord (vék, koureni, systolicky krevni tlak,
celkovy a HDL cholesterol) téz informace specifické pro diabetes (gly-
kovany hemoglobin, vék v dobé diagndzy diabetu a kalkulovanou
glomeruldrmi filtraci).

Cilova hladina glykovaného hemoglobinu (HbA, ) je rozdilné u pa-
cientd s pfedpokladanou kratsi dobou doZiti, kdy je stanovena volnéjsi
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