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A hirtelen szivhalal eszk6z6s kezelési lehetéségeinek terileti kiilonbségei
Eurépaban

Sajtotajekoztatd az atmeneti gazdasagok hirtelen szivhalal megelézésérdl szolo
eurdpai csucstalalkozo alkalmabdl

Annak ellenére, hogy az utobbi években jelentGsen megndvekedett a szivelégtelenség és a
szivritmuszavarok kezelésében alkalmazott eszk6zok beiltetéseinek szama, még mindig driasi
kllénbségek vannak az orszagok kozott e tekintetben. Egy eurdpai kardiolégiai szaklapokban
megjelent felmérés szerint, a vizsgalt orszagok egy jelentds részében alacsonyabb a szlkségesnél
ezeknek az eszkozOknek az alkalmazasa, (1) és ez kilénosen igaz a kelet-europai atmeneti
gazdasagokra.

igy, mig az eszkdzos kezelés alkalmazasa — killsndsen a beiiltethetd defibrillatoré (implantable
cardioverter defibrillator, ICD) — a hirtelen szivhalal kezelésében elsd vonalbeli terapiava lépett elé, ugy
is mint a hagyomanyos gydgyszeres kezelés kiegészitbje, még mindig sok olyan beteg van, akiknél bar
magas a hirtelen szivhalal kockazata, az eszkdzOk korlatozott hozzaférhetésége és a szakképzett
specialistak hianya miatt nem jutnak adekvat antiaritmias kezelésekhez.

A vérhaté élettartamnak Magyarorszagon tapasztalhatd meghosszabbodasa 1993 és 2009 kézott
meghaladja az Eurdpai Unié legfejlettebb orszagainak atlagos élettartam ndvekedését. A 2009. évi 74,1
éves varhatd élettartam azonban még mindig 6,2 évvel alacsonyabb az EU-15-0k atlaganél. A
hazankéhoz hasonlé fejlédés tapasztalhaté példaul Csehorszagban, Lengyelorszégban, de a tobbi volt
kelet-europai szatellita orszagban is. A sziv- és érrendszeri betegségek okozta halanddsag
csokkenésének kontribuciéja a varhatd élettartam 6téves meghosszabbodasahoz legalabb két és fél
év, melyben a megel6zé és a gyogyitd medicina egyittesen meghataroz6 szerepet jatszott. A
magasvérnyomas-betegség, a cukorbetegség és a diszlipidémiak korszerl kezelése, a mér kialakult
szivkoszoruér-betegségek, pangédsos szivelégtelenség, ritmuszavarok és agyérbetegségek
gyogyszeres terapidja jelentésen csOkkentette a halanddsagot. A leglatvanyosabb eredményt
valészinuleg az intervencids kardioldgidnak, illetve a hatékony, egész orszagra kiterjedd katéteres
slrgGsségi ellatasnak koszonhetjlik. Mikdzben a népesség oregedett, a heveny szivizomelhalasban
meghaltak szdma az 1993. évi 15 ezerr6l 2009-re 7800-ra csokkent. Ez egymagaban kozel negyven
szazalékat teszi ki az Gssz-haldlozds huszezres csokkenésének. A kiemelkedGen j6 eredmények
ellenére azonban a hazai sziv-érrendszeri halandosag tébb mint kétszerese az EU-15-0k atlaganak. Az
epidemiologiai adatokbdl ismerten szomoru tény még mindig, hogy a kozép-kelet eurdpai orszagokban
is javuld tendenciat mutat, de a nyugati orszagokénal magasabb hirtelen szivhalal gyakorisaga. A
hirtelen szivhalal csdkkentésére iranyuld térekvés paradoxonja az, hogy a megfelelé rizikdstratifikacid
és az alapbetegségek elsdleges ellatasa mellett a primer és szekunder megelézésben alkalmazott
eszkozok — elsésorban az ICD-k- belltetési szamai a hirtelen szivhalal esetszdmait még mindig nem
érik el az atmeneti gazdasagokban.

Ezekkel az eurdpai orszégok kozotti eltérésekkel, valamint a kilénbségek athidalasaval foglalkozik a
novemberben megrendezésre keriilé kétnapos csucstalalkozo, melyen mind az alacsony, a kdzepes és
a magas ICD betiltetésszammal bird orszagok képviselbi részt vesznek. Magyarorszagra azért esett az
Eurépai Kardiologus Tarsasag vélasztasa, mert hazénkban az ellatasi igényeknek megfeleld szamu
ritmusszabalyozd készulék kerul bedltetésre. Ugyanakkor Kozép-Eurépaban hazank azon un. ,Z0ld
lampas” orszagok kdzé tartozik a Cseh Koztarsasag, Szlovakia és Lengyelorszag mellett, ahol az adott
orszagban a javul¢ feltételek mellett, az igényeknek megfeleléen névekedhet és nd az antiaritmias
eszkdzok beliltetéseinek szama, és reményeink szerint fenntarthaté a fejlédés.
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A nemzekézi konferencia megszervezésével a Magyar Kardiolégusok Tarsasaga lehet6séget kapott
tobb, mint egy évtizedes, a régiéban példaérték(i munkajanak bemutatasara. A huszonkilenc orszag
kuldottei nemcsak a regiondlis kilonbségekrdl fognak beszélni, de feltarjak ezek klinikai, politikai és
gazdasagi okait is.

Magyarorszagon a ritmusszabalyozot a szikségesnek megfeleld szamban Ultetjik be. Természetesen
az igény folyamatosan né a mind korszer(ibb egészségnevelésnek, betegcomplience-nek, és adekvat
szlir6- és rizikdstratrifikacios eljarasoknak kdszdnhetéen, hiszen igy egyre tébb magas kockazatu beteg
kerdl latotérbe.

Az EHRA Summit kulonb6z6 orszagokbol érkezd résztvevéi nem csupdn a szakmai konferencia,
hanem a magyar modell megtekintése céljabdl is érkeznek hazankba. A magyar modellben kiemelkedd
szerephez jut a min6ségi, ,high volume” centrumokban végzett, az orszadg szakembereit koncentrald
oktatas, a Magyar Kardioldgusok Tarsasaga Aritmia és Pacemaker Munkacsoportja altal 2007-ben
létrehozott Aritmoldgus Licenszvizsga, és nem utolsé sorban az OEP-pel vald szoros szakmai és
financidlis egylttm(ikddésben |étrehozott koltséghatékonysag a hirtelen szivhalal elsédleges és
masodlagos megel6zése tekintetében.

A november 26-27-ei budapesti csucstalalkozd az ,Implantable Cardioverter Defibrillator for Life
Initiative: Fighting against Sudden Cardiac Death in Emerging Economies” cimet kapta (,Beiiltethetd
defibrillator (ICD) az életért” kezdeményezés: a hirtelen szivhaldl elleni kiizdelem az atmeneti
gazdasagokban”). A rendezvényt az Eurdpai Szivritmus Tarsasag (EHRA) és a Magyar Kardiolégusok
Tarsasaga kdzdsen szervezi

A Dohany utcai Hotel Zaraban megrendezendd konferencia uUnnepélyes megnyitojat egy helyszini
sajtétajékoztatd elézi meg, 12 6ra 45 perctdl. A sajtotajékoztaton részt vevd vezetd professzorok, akik
elmagyarazzak a problémakat, valamint javaslatokat tesznek azok megoldasara:

Panos Vardas professzor, az EHRA elndke, valamint az Eurdpai Kardiologusok Tarsasaganak
leendd elndke

Merkely Béla professzor, a Magyar Kardiolégusok Tarsasaganak elnéke, az EHRA Nemzeti
Tarsasagok Bizottsaganak tarselndke

Jozan Péter professzor, a Magyar Tudomanyos Akadémia Tarsadalomkutaté Kdzpontjanak
tudomanyos osztalyvezetdje

Angelo Auricchio professzor, az EHRA leendd elndke (Svajc)

Goran Milasinovic professzor, a Szerb Nemzeti Pacemaker Munkacsoport elndke (Szerbia)
Christian Wolpert professzor, a EHRA Nemzeti Tarsasagok Bizottsdganak elndke (Németorszag)
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Christian Wolpert, a németorszagi Mannheim-i Egyetemi Kérhaz kardioldgus professzora, Auricchio és
Vardas professzorokkal egyltt nemrég végzett egy felmérést a sziv-elektrofizioldgia jelenlegi
statuszardl az Eurdpai Kardiolégusok Tarsasaganak (EKT) tagorszagaiban.

- (Osszességében véve elmondhatjuk, - mondja Christian Wolpert professzor-, hogy az EKT
tagorszagok atmeneti gazdaséagaiban nagy eltéréseket talaltunk az antiaritmias eszkozds kezelésekhez
valo hozzaférésben, és ezeknek a legkulonfélébb okai vannak. A beiiltetések, a kezeld centrumok
valamint az orvosok szdma egyértelmiien dsszefliggésbe hozhatd az orszagok gazdasagi helyzetével
és koltségvetési megszoritasaikkal. Azonban még azokndl a magasabb GDP-vel rendelkezé
orszagoknal is, ahol az eszkdz0s kezelés gazdasagi szempontbdl végrehaijthaté lenne, elmondhatjuk,
hogy komoly, a szlkségesnél alacsonyabb kezelési aranyt tapasztaltunk. Ez egyarant visszavezethet6
a szakemberek, illetve az informacié hianyéra; arra a tényre, hogy még mindig nem tudatositottuk
eléggé az eszkdzOs kezelés fontossagat. Az eszkdzos kezelés gyakoribb alkalmazasa rengeteg embert
védhetne meg a hirtelen szivhalaltdl.
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- Az EKT tagorszagok ICD hasznalatarol szol6 elemzés (amit az Eurdpai Szivritmus Tarsasag a 2010-
es ,White Book’-ban adott kbzz€) (2), az eszkdz-beliltetési szamok tekintetében ériasi kiilonbségeket
mutat a tagorszagok kdz6tt — mondja Merkely Béla professzor, a Magyar Kardioloégusok Tarsasadganak
elndke. — Sok olyan beteg van, akinek bar feltehetden elénye szarmazna az eszkdz0s kezelésekbdl,
ezt nem kapja meg - flizi hozza. — Mindamellett a belltetés nem csak a koltségvetésen, a
finanszirozason és a GDP-n mulik, ez egy nagy szakmai tudast is igényl6 feladat. Az implantaciok
szamanak a ndveléséhez mind az eszkdzOs kezelés elméletének — szakmai ajanlasok, eszkdz-
valasztas, programozas és problémamegoldas -, mind maganak a bedlltetési eljarés gyakorlati
oktatasanak a fontossagat hangsulyozni kellene.

Ahogy Merkely professzor elmondja, a talalkozo olyan hidak épitését kisérli meg, melyek az orvosi, a
politikai és a gazdasagi szférat hivatottak 0sszekdtni, annak érdekében, hogy a hirtelen szivhalal, a
szivelégtelenség és a szivritmuszavarok kezelése és megel6zése nagyobb politikai és gazdasagi
torédést kapjon. — Az alacsony, a kdzepes €s a magas belltetési szamokkal rendelkez6 orszagokbdl
egyarant hivtunk résztvevéket, mégpedig azért, hogy ravildgitsanak a regiondlis kilénbségekre,
valamint ezek politkai és gazdasadgi okaira. Ezért nemcsak kardioldgusokat, de egészségugyi
kozgazdaszokat, politikusokat és ujsagirdkat is hivtunk Kozép-Kelet Eurdpabdl.

A hirtelen szivhalal elleni kiizdelem fontossagat elismerve, a huszonkilenc EKT tagallam, részvételével
megrendezendd csUcstalalkozd févédnokségét Schmitt Pal koztarsaségi elndk, védnokségét pedig
Réthelyi Miklés, a Nemzeti Eréforras Minisztérium minisztere vallalta el.

Ahogy Panos Vardas professzor, az Eurdpai Szivritmus Tarsasag elndke mondja: - Ez a budapesti
csucstalalkozé6 nem az elektrofiziolégia szakmai oldalaval foglalkozik majd, hanem annak a hirtelen
szivhalal megel6zésében nyujtott altaldnos hasznaval és hatékonysagaval. Eves szinten a hirtelen
szivhaldl az elhalalozasok egy jelentés részéért felel, az ipari orszdgokban pedig ez a vezetd
elhalalozasi ok. Eszkdzds kezeléssel sok ritmuszavar megsziintethetd lenne, ami az elhalalozasi aranyt
is csOkkentené. Az ICD-k dragak, de koltséghatékonysaguk hasonld, vagy még inkébb kedvez8bb, mint
mas, gyakrabban hasznélt kezeléseké.

Szerkeszt6i jegyzetek:

1. Van Veldhuisen DJ, Maass AH, Priori SG, et al. Implementation of device therapy (cardiac
resynchronization therapy and implantable cardioverter defibrillator) for patients with heart failure in
Europe: changes from 2004 to 2008. Eur J Heart Fail 2009; doi:10.1093/eurjhf/hfp149.

2.  http:/lwww.escardio.org/communities/EHRA/publications/Pages/white-book-project.aspx

(2) Az Europai Szivritmus Térsasag (European Heart Rhythm Association, EHRA) Eurdpa vezetd
szervezete az aritmidk és az elektrofizioldgia tertiletén. Célja, hogy a kontinens egész teriletérd! illetve
azon tulrél is maga koré gyljtse az orvosokat, ezaltal elésegitve ennek a szakterlletnek a fejlédését.
Az Eurépai Szivritmus Tarsasag az Eurdpai Kardiologusok Tarsasaganak (EKT) bejegyzett szervezete.
Székhelye Sophia Antipolisban, Franciaorszagban van.

* Az EHRA csucstalalkoz6 programja megtalélhato:

www.mkardio.hu/english
www.escardio.org/communities/EHRA/courses_meetings/Pages/ehra-summit-budapest-2010.aspx
www.convention.hu/ehrasummit



