Abstrakt

Kardiovaskularni (KV) nemoci na podkladé aterosklerdzy jsou vedouci pfi¢inou morbidity a
mortality ve svété. U pacientli s revmatickymi nemocemi hraji roli kromé tzv. tradi¢nich
rizikovych faktort také netradicni rizikové faktory souvisejici se zanétlivym onemocnénim. Na
rozdil od relativné CastéjSich onemocnéni pojiva je u vzacnéjSich nemoci nedostatek studii s

touto problematikou.

Cilem této prace bylo zhodnotit KV riziko u 90 pacientdi s idiopatickymi zanétlivymi
myopatiemi (IZM) ve srovnani se 180 zdravymi kontrolami (ZK) z bézné populace se

srovnatelnym vékem a pomérem pohlavi, bez anamnézy manifestnitho KV onemocnéni.

Vysledky této prurezové kohortové studie ukazaly vyznamné vyssi prevalenci tradi¢nich
rizikovych faktorti a také subklinické aterosklerézy u pacientti s IZM oproti ZK. Skérovaci
systétmy (SCORE, SCORE2 a modifikované SCORE) se v porovnani s nadlezy na sonografii
karotid ukazaly jako nepfesné pti odhadu KV rizika, pfi¢emz jako nejpiesnéjsi se jevi SCORE2.
myopatii. Vyssi KV riziko u IZM bylo celkové asociované s vyssim vékem, aktivitou nemoci,

parametry té€lesného sloZeni 1 vy$§im krevnim tlakem.

Potvrdili jsme vyssi KV riziko i1 prevalenci tradi¢nich rizikovych faktort u pacientli s IZM proti
bézné populaci. Do budoucna bude proto potieba konkrétnich doporuceni ke sledovani a fizeni

KV rizika u IZM 1 dalSich vzacnych onemocnéni pojiva.



