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RIZIKOVÉ FAKTDRY PRO VZNIK ISCHEMICKÉ CHOROBY SRDEČNÍ

Plk. doc. MUDr. I. KVĚTENSKÝ, CSc., mjr. MUDr. D. BESTVINA
Vnitřní Oddělení vojenské nemocnice SNP v Ružomberku

(náčelník: plk. doc. MUDr. I. Květenský, CSc.)

Choroby Srdce a cév a především ischemická
choroba Srdeční [dále ICHS] jsou na popřed-
ním místě lpříčin úmrtí, pracovní neschopnosti
a invalidity yve všech vyspělých Státech světa.
Výzkum v této oblasti soustřeďuje Značnou po-
zornost nejen na problematiku dia'gnostickoua
léčebnou, ale i na předcházení vzniku srdečně
cévních onemocnění. Téměř vždy je podkladem
ICHS arterlosklerotické postižení cév zásobují-
cích srdce [4]. Vlastní podklad vzniku tohoto
choro'bného stavu není úplně znám [1, 3, 4, 26
a další). Je všaëk pravděpodobné, že na jeho eti-
ologii se podílí řada faktorů, které jsou vše-
obecně Ioznačované jako faktory rizikové.

Velké epidemiologické Studie Z posledních
desetiletí ukázaly, že i u osob, které Zatím ne-
mají žádné Zřetelzné lpříznaky onemocnění srd-
ce a cév, Se již tyto artveri-osklerotické Změny
mohou vyskytovat zatím Ive Skrytém, běžně ne-
pro'kaza'telném Stavu [5, 12, 14, 16 a další). Při
výzkumech Se Současně dokázalo, že u někte-
rých lidí, u kterých později |vznikla ICHS, Srdeč-

ní infarkt či jiné komplikace, Se již dlouho 'před
objevením příznaků choroby vyskytují .některé
vlastnosti, životní zvyklosti, ale i příznaky a la-
boratorní nálezy, které snad mají nějaký vliv
při vzniku chorobného stavu [4, 5, 13, 14, 26 a
další). Poznalo Se také, že výskyt těchto nálezů
je v průměru u skupiny 'nemocných dale'k'o čas-
tější než u ostatní populace. Proto Se tyto vlast-
nosti a nálezy označují jako rizikové faktory.

Všeobecně se uznává, že asi 40 faktorů, růz-
ných vlivů a laboratorních poruch Se může po-
dílet svým působením při yvzniku arteri'oflskleró-
zy a jejího důsledku —— ischemické choroby sr-
deční.

Podle většiny autorů Se rizikové faktory dělí
na neo-vliˇvˇnitelné a ovlivnitelné [1, 20, 26).

K neovli'vnitelzným patří věk, pohlaví a vliv
rodinné zátěže. Věk nad 35 roků života, mužské
pohlaví a výskyt ICHS nebo vysokého krevního
tlaku v rodině u nejbližších příbuzných jsou ne-
ovlivvnitelnými rizikovými faktory.

Ovlivni'telné rizikové faktory dělíme na hlav-
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ní a vedlejší. K hlavním počítáme přítomnost
vysokého krevního tlaku, kouření a některé po-
ruchy metabolismu tuků. K vedlejším řadíme
úchylný metabolismus cu'krů, který je 'většinou
reprezentován klinic'kým obrazem cukrovky,
dále pak vyšší tělesnou hmotnost, poruchy me-
tabolismu purinů, nedostatek fyzické aktivity,
psychosomatický typ osobnosti, stresové Situa-
ce, Složení potravy, hormonální vlivy, poruchy
srážlivosti krve, typ krevní Skupiny člověka a
celou řadu dalších vlivů, jako je například ne-
dostatečné Zásobování organismu kyslíkem
Z různých důvodů, některé virusové infekce,
vliv tvrdosti vody, imunitní reakce, vlivy :někte-
rých povolání, Stupeň vzdělání a psychická zá-
těž v Zaměstnání, vliv pití kávy, alkoholu, vý-
Znam dostatečného přívodu vitaminu C v 'potra-
vě, vliv některých stopových prvků v potravě,
vliv bydlení v přelidněných č't'vrtích, vliv hluku
a řada dalších.

Zjišťování rizikových faktorů a jejich vyhod-
nocování dovoluje nejen podchyˇtit, vytyp-Ovat a
pak soustavně sledovat ohrožené osoby, ale
umožňuje u nich též `=preventiv2ně cíleně zasaho-
vat a eventuálně i správně tyto Osoby léčit. Po-
souzení rizikových faktorů pro vznik onemoc-ně-
ní srdce znamená do určité míry určit velmi
pravděpodobnou předpověď dalšího vývoje Zdra-
votního stavu Sledované osoby. Třeba ovšem
zdůraznit, že rizikové faktory samotné .nezpůso-
bují chorobu, ale že se svým vlivem více či mé-
ně. podílejí na celém ıkomplexu příčin Ovlvivňu-
jících vznik arteriosklerózy a jejích důsledků.
Přitom je třeba mít na zřeteli rozličnou závaž-
nost jednotlivých rizikových faktorů a nezapo-
mínat, že Současná přítomnost dvou a více ri-
zikových faktorů zvyšuje celkové riziko. Vý-
znam jednotlivých rizikových faktorů je různý.
V 'písemnictví Se zdůrazňuje, že výskyt jednoho,
dvou, nebo všech tří hlavních rizikových fakto-
rů u jedné osoby významně Zvyšuje riziko vzni-
ku ischemické choroby srdeční více než různé
kombinace vedlejších faktorů.

Nechceme v souboru našich sdělení věnovat
podrobnější pozornost všem rizikovým fakto-
rům majícím »Snad význam při 'vzniku ICHS, ale
chceme upozornit jen :na některé skutečnosti,
které mohou Svým nepříznivým vlivem působit
na Zdraví člověka přes nervovou soustavu a je-
ho p~Sychiku. Do této Skupiny patří i vlivy pra-
covního ˇprOStře-dí působící na duševní a těles-
né zdraví, zařazujeme Sem i různé odezvy orga-
nismu na denní život podle psychosoma'tického
typu osobnosti a patří sem i různé psychoso-
ciální Stavy ulplatňující se jako Strzesové faktory.

Chceme Zdůrazčnit, že právě v této Oblasti ne-
jsou ťnázory vědců jednotné. Někteří činí zodpo-
vědnými ıZa vznik Srdečního infarktu 'právě
stresové situace, psychosomatický typ osob-
nosti a další rizikové faktory této Skupiny vli-
vů, jiní autoři tyto jmenované vlivy podceňuji
a .ne-přiklá'dají jim pro vznik ICHS žádný pod-
statnější význam. Bylo však vědecky dokázáno,
že luh-Oletá psychická zátěž působí u urči-
tých typů oSobnosti zvýšené vylučování vázoak-

tivních aminů, čím dochází k jejich přímému
vlivu na zvyšování krevního tlaku, uplatňuje se
jejich nepříznivý účin na Stěnu cévní a nako-
nec na vznik arteriosklerózy (1, 3, 12, 16, 17,
18, 21, 22, 23, 26 a další).

Odhalení typu chování jedince a vytypování
hlavních stresorů ovlivňujících toho kterého je-
dince má význam v celé oblasti preventivních
opatření u ICHS.

Určitý způsob jednání a ch-Ování jedince, je-
ho reakce na denní problémy, ale i vlivy jeho
pracovního prostředí Se dají Správným metodic-
kým přístupem příznivě ovlivnit a někdy i zá-
sadně změnit. Cílem preventivních opatření má
být dosažení optimální psychické vyrovnanos-
ti. O těchto problémech je referováno v dalších
Sděleních.

Pro působení faktorů ovlivňujících nepříznivě
psychiku člověka má význam řada dalších Vli-
vů okolního prostředí, ve kterém žijeme, ale
i vlivů 'pracovního prostředí a rodiny. Svůj vliv
uplatňují i naše návyky, způsob života, schop-
nost odpočívat, správný a adekvátní podíl prá-
ce a aktivního odpočinku a další Sku'teč'nosti.

Aktivní vyhledávání jednotlivých rizikových
faktorů a jejich kombinací je první a zásadní
fází preventivních Opatření. Na podkladě odha-
l'ení rizikových faktorů chceme Iv rámci preven-
ce uvést do života taková 'opatření a léčebné
postupy, kterými bychom měli příznivě snížit
vliv jejich působení. Takové preventivní inter-
vence však 'nechceme chápat jako zásahy jed-
norázoˇvé, ale jako dlouhodobé úsilí zaměřené
proti vzni'ku a zhoršování ikoronární Srdeční
choroby. Z lékařského hlediska je potřebné uči-
nit 'vše proto, abychom rozvinuli takové metody
výchovné práce, které by dovolily „nestresují-
cim“ způsobem seznámit naše Spolupracovníky
se všemi riziky, která Se mohou podílet na
vzniku ICHS. Pro spolupráci v Oëblasti opatření
lkladně ovlivňujících psychiku člověka chceme
získat velitelské, politické a kádrové Orgány,
ale i všechny laiky. Cílem společného úsilí nás
zdravotníků i Vzpomínaných Složek musí být
preventivní opatření a racionální Zásahy a po-
stupy proti nepříznivým psychosociálním rizi-
kovým faktorům. Na každém fóru chceme zdů-
razňovat, že psychosociální tenze, stresové si-
tuace a vše, co s touto oblastí souvisí, je jednou
ze skupin rizik pro vznik ICHS a že je možné
proti těmto rizikům ibıojovat.

Chceme také zdůraznit, že zajištění Správné-
ho Stylu života a odstranění Zbytečných situa-
cí ovlivňujících nepříznivě psychiku nás Sa-
mých i našich Spolupracovníků je daleko vhod-
nější a ıpro společnost výhodnější, než nahrazo-
vat preventivní Opatření léky, různými dráždid-
ly »nebo biologickými jedy.

V boji proti rizikovým faktorům, zvláště pak
na úseku tak citlivém, jako je psychika člověka,
můžeme uspět jen při cílených, promyšlených
a kolektivně uıplatňovazných opatřeních. Náplň
4. okruhových lékařských dní v roce 1982 v Ru-
žomberku měla přispět k řešení dlouhodobých
komplexních Ipreventivních cílů.
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Souhrn

Za rizikové faktory pro 'vznik ischemické
choroby Srdeční považujeme některé vlastnosti,
životní Zvy'klosáti, ale i objektivní příznaky a lva-
boratorní nálezy, které mají Snad nějaký vý-
znam při vzniku tohoto chorobného stavu. Au-
toři uvádějí přehled nejčastějších faktorů, 'které
Se podle písemnictví mají podílet na vzniku
ischemické choroby Srdeční. Zvláštní pozornost
je věnována významu faktorů působících na psy-
chiku člověka S přihlédnutím k psychosomatic-
kému typu osobnosti. je Zdůrazňovázn význam
prevence při ovlivňování a odstraňování fakto-
rů -ovlivňujících nepříznivě psychiku člověka a
tím i nepříznivé důsledky pro jeho Zdraví.
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