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Klinicka kardiologie (3. vyd.)

Jan Vojacek, Jiii Kettner, Jaroslav Dusek a kolektiv

Praha: Maxdorf 2018

Kniha Klinickd kardiologie, napsanéa kolektivem
61 vyznamnych ceskych kardiologl a lékard
pribuznych obort, koordinovana hlavnim
spoluautorem prof. Vojackem, se dockala jiz
3. aktualizovaného vydani knihy, coz svédci
o jejf kvalité. Od 2. vydani uplynulo 5 let, coz
v tak progresivnim oboru, jakym je kardiologie,
znamena nutnost vyrazné aktualizace novych
informaci. Také dalsi motivaci pro autory
3. vydani byl fakt, ze kniha je jiz delsi dobu
beznadéjné rozebrana. Monografie je i v tomto
vydani rozdélena do zékladnich 11 klinickych
oddilt pokryvajicich prakticky celou kardio-
logii. Publikace podava logicky usporadany
prehled nejddlezitéjsich a zcela aktualizova-
nych praktickych znalosti z oblasti celé kardio-
logie a angiologie. Tento obor dnes predsta-
vuje obrovsky objem faktl — velkou prednostf
knihy je to, ze se autordm podafilo velmi ra-
ciondlné vse usporadat do jednodilné publi-
kace s velkym mnozstvim prehlednych graf(,
tabulek a obrazkd.

Kniha je rozdélena na 11 kapitol na
1192 strankach. V tvodu knihy hlavni autor

prof. Vojacek strucné a vystizné popisuje kli-
nicky pfistup k nemocnému a zamysli se nad
problematikou mediciny zaloZzené na dlka-
zech. Déle prof. Steiner oprasuje nase znalosti
z anatomie a histologie. Poté zacina vlastni
problematika kardiologie a angiologie, kapitoly
jsou napsany jasné, moderné, vystizné a jsou
doplnény kvalitni obrazovou dokumentaci.
Nebudu zde jednotlivé kapitoly od prevence
aterosklerdzy, pfes arytmologii, srde¢nf selhanf
az po angiologii rozebirat, ale chtél bych vy-
zdvihnout posledni 11. kapitolu: Specialnf pro-
blémy v kardiologii, kde pfedni odbornici vniti-
niho |ékafstvi rozebiraji problematiku svych
oborl v kontextu postizeni srdce a vzajemné
ovlivnéni nekardidlniho a kardialniho postizeni.
Jsou zde uvedeny podkapitoly: Kardiopulmo-
nalni resuscitace, Nahla srdec¢ni smrt, Srdce
a genetika, Srdce a systémova onemocnéni,
Srdce a endokrinni onemocnénti, Srdce a me-
tabolickd onemocnéni, Srdce a ledviny, Srdce
a plicni onemocnéni, Poranéni srdce a velkych
cév, Srdce a nddorova onemocnéni, Kardiovas-
kuldrni systém a téhotenstvi, Kardiovaskularni

systém a fyzicka zatéz, Posouzeni a péce o kar-
diologické nemocné v souvislosti s nekardial-
nimi chirurgickymi vykony, Srdce a diabetes
mellitus, Lékové interakce, Zpasobilost k fizenf
motorovych vozidel, Posudkova ¢innost v kar-
diologii, Rehabilitace u srde¢nich onemocnént.

Co napsat zavérem? Kniha je velmi didakticky
amoderné pojata a doufdm, Ze bude patfit mezi
zakladni publikace na stole kardiologl i inter-
nistd. A jen malé doporuceni na zavér. Nedo-
vedu si pfedstavit, Ze bych si na kongres vzal do
letadla tuto knihu do pfiru¢niho zavazadla a cetl.
Dnes, v dobé elektronickych medif, chytrych te-
lefond a hlavné tablet, by méla byt kniha k dis-
pozici v elektronické formé, aby si ji mohli 1ékafi
¢ist i mimo svoji pracovnu. Ale s tim se jisté na-
kladatelstvi Maxdorf vyporada. Kniha si zaslouZi,
abychom ji méli stale pfi ruce a mohli z nf kdy-
koliv Cerpat potfebné informace. Jesté jednou
diky vSem autorlim za jejich Usili.

prof. MUDr. Jiti Vitovec, CSc,, FESC
I Interni kardioangiologickd klinika
LFMUaFNu sv.Anny v Brné
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