Tému svojej diplomovej prace Komplikacie v priebehu
hospitalizacie u pacientov s akutnym infarktom myokardu
lieCenych primarnou perkutannou koronarnou intervenciou (PCl)
som si vybral na zaklade svojho velkého zaujmu o kardioldgiu a
presnejsie ischemicku chorobu srde¢nu. Danej oblasti sa chcem
venovat aj profesne v buducnosti, a preto praca mi poskytla
prehibenie informacii a poznatkov, ktoré ako ddfam,

v buducnosti vyuZijem vo svojej lekdrskej praxi.

Ischemickd choroba srdecna a mortalita ¢i uZ priamo na
nasledky infarktu myokardu, alebo jeho komplikacii je jednym

z prednych civilizaénych problémov sucasnosti. V Ceskej
republike bol pocet hospitalizovanych pre akutny IM v roku 1996
26 026, umrtnost muzov bola 157,6/100 000 a Zien 109,2/100
000 obyvatelov. V roku 2000 bolo s akdtnym IM
hospitalizovanych 22 042 i s poklesom umrtnosti u muzov o 18%
a Zien 0 17%. Priemernd o3etrovacia doba sa medzi rokmi 1994
a 1999 skratila z 12,7 na 8,9 dnia, tj. 0 30%. Nadalej ale
ochorenia obehovej ststavy v CR zostavaju najéastejsou pricinou
smrti a spdsobuju 54,9% vietkych umrti (UZIS, 2000).
Prehospitaliza¢nd mortalita sa v priebehu poslednych 30

rokov znizila len mierne, ale naproti tomu, vdaka rychlemu
vyvoju terapeutickych metdd, prudko klesla nemocniéna
mortalita a nasledne i dlhodobd mortalita (30 dni a/lebo 6
mesiacov). So zavedenim koronarnych jednotiek v 60. rokoch sa
pohybovala okolo 30%, pri monitorovani srdecnej akcie na
jednotkach intenzivnej starostlivosti klesla na 20%, hlavne vdaka

v€asnej lie¢cbe malignych arytmii a hemodynamickému



monitorovaniu srdecného zlyhania.



