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Onkologicka Iécba je dnes povazovéna za nezavisly kardiovaskuldrni rizikovy faktor. Zakladni Ié¢bu chronické myeloidni
leukemie (CML) predstavuji v soucasnosti inhibitory BCR:ABL1 tyrozinkinazy (TKI). Zatimco inhibitor prvni generace (ima-
tinib) se jevil z kardiovaskularniho hlediska jako relativné bezpecny, bylo zavedeni TKI 2. a 3. generace spojeno s narstem
kardiovaskularnich prihod i zhorSenim jejich rizikovych faktort, predevsim hypertenze, hyperglykemie, dyslipidemie a re-
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Akutni alkoholova hepatitida je zivot ohrozujici stav s nepfiznivou prognézou charakterizovany ikterem a deterioraci
jaternich funkci za podminky prokazaného abuzu alkoholu. Pfed zahajenim terapie je nutné vyloucit spolupodil jiné etio-
logie a zhodnotit zdvaznost stavu dle nékterého ze skdrovacich systémda. Zatim jedinou specifickou terapii je systémova
kortikoterapie, ktera se podava pouze pacientlim s tézkou formou akutni hepatitidy. Podptrnou lécbu by pak méli obdrzet
vsichni pacienti bez vyjimky. V rdmci studii byla zkoumana dalsi [éCiva a postupy, z nichz nékteré se zdaji byt slibné.
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