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PREDMLUVA

Motto:

Znalost vilastnich déjin a pokora jsou véci,
které se dnes v mediciné prilis nenosi, nic-
méné jsou privilegiem vSech, kteri néceho ve
svych oborech dosdhli ...

Milé damy, vazeni panové,

jsem velmi rad, Ze vdm za Kardiovaskuldrni centrum Fakultni nemocnice
Olomouc a Lékarskou fakultu Univerzity Palackého v Olomouci miZzeme diky
neutuchajici aktivité pana doc. MUDr. Cestmira Cihalika, CSc., pfedloZit novou
publikaci — Kardiologie v priitbéhu staleti.

V podminkéch Ceské republiky je to nepochybné vyjimeené dilo encyklo-
pedického formaétu, jeZ popisuje jak historické aspekty vySetfovacich metod, tak
1écebnych postupt, a je pro mé osobné nejen odkazem do minulosti, ale prede-
v8im zavazkem pro futuro.

Ceské zemé v historickém kontextu, spolecné s némecky mluvicim obyva-
telstvem a silnou Zidovskou komunitou, byly vZdy lihni talentd v§ech moznych
oborti, medicinu nevyjimaje.

Podivame-li se na obdobi od vzniku Ceské kardiologické spole¢nosti v roce
1929 az do souc€asnosti, nachdzime v oboru kardiologie fadu vyjimecnych osob-
nosti, z nichZ mnoho je nepochybné mezinarodniho formatu.

Dé&jinné zvraty vZdy otfasly nejen spolecnosti, ale vS§emi obory, véetné medi-
ciny. Komunisticky pu¢ v roce 1948 a udalosti roku 1968 nasledované normali-
za¢nim procesem sedmdesatych let donutily fadu kolegi a kolegyii v¢etné jejich
rodin k emigraci. Nepochybné jsme tak prispéli k fad€ objevi a rozvoji mediciny
ve svétovém kontextu.

Nicméné pocet skutecnych osobnosti ¢eské mediciny, které se v polistopadové
dobé opravdu etablovaly jak v evropské, tak americké mediciné, postupné klesa.
Studenti 1ékatskych fakult a mladi 1ékafi maji dnes opravdu vyjimec&nou pfileZi-
tost ziskat velmi dobré medicinské vzdélani na 1ékatskych fakultach napf#ic celou
republikou a doplnit je pobytem v zahranici.

Postgradualni praxe v zahrani¢i a navrat zpét do vlasti by mély byt opravdo-
vym zavazkem kazdého mladého 1ékare. Neni to v§ak pouze medicina, byt je
vzdy na prvnim misté, ale komplexni rozvoj osobnosti, charakteru, empatie vaci



pacientiim a okoli, v€etné znalosti historickych souvislosti, to vSe jsou vlastnosti,
které by nemély chybét Zidnému moderné smyslejicimu 1ékafi. A také proto
vznikla tato kniha.

R4d bych také podékoval nejen autorovi, ale i redakci za vybornou profesio-
nélni préci a trvajici energii pfi ziskavani portrétt osobnosti véetné legalnich
aspektt jejich uverejnéni.

Pevné véfim, Ze toto dilo zakotvi nejen v knihovnach, ale pfedevsim v naSich
myslich.

Vas
Milos Taborsky
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1 HISTORIE FYZIKALNIHO VYSETRENI
V KARDIOLOGII

Fyzikalni nalezy souvisejici s pulzaci
Hodnoceni pulzu bylo pro svou jednoduchost a snadnou proveditelnost doza-
jisté historicky prvnim fyzikalnim vySetfenim v déjinach kardiologie. Zminky
o ném najdeme jiz ve staré ¢inské mediciné v 5. stoleti pt. n. 1., stejné tak jako
v antickém Recku. Prvni odborny popis pulzu podal Hérofilos z Chalkédénu
(cca 330-260 pt. n. 1.), kdyZ rozliSoval ¢tyfi zakladni vlastnosti pulzu: frekvenci,
rytmus, velikost a silu. Nejproblematictéjsi bylo stanoveni frekvence, protoze
chybéla pfiméfena, reprodukovatelné vyjadritelna ¢asova osa. Bylo nutno se pro-
to spokojit s obecnym konstatovanim, Ze pulz je pomaly ¢i rychly. Pozornost byla
proto upfena spise na ,.kvalitu® pulzu a podle piedstavy, Ze z kvality pulzu lze
odvodit spravnou diagnézu, bylo popsano nékolik desitek charakteristik pulzu.

Otazku mista vzniku pulzu fesil jiz Claudius Galén (cca 129-199), ktery
predpokladal, Ze pulz je odrazem aktivni ¢innosti tepen. Dle svych bohatych zku-
Senosti z pitev zvirat zamitl, Ze by v zZilach proudil vzduch. Nicméné nedokazal
pochopit funkci plicniho obéhu a predpokladal, Ze krev se z pravého do levého
srdce dostava skrz cetné pory v srdecni prepazce. A byl to pravé Galén, ktery
predstavoval na dlouha staleti absolutni a nezpochybnitelnou autoritu, takze vy-
vraceni jeho mylnych predstav muselo pockat az na prichod renesance na konci
patnactého a v Sestnictém stoleti. Ucenci na pocatku renesance plné uznavali
nabozenské chapani stvoreni svéta vSemohoucim Bohem, avSak bylo zde mozno
vidét dva hlavni myS$lenkové proudy:
e dogmaticky
e empiricky

Dogmatici, rekrutujici se z fad absolventd studia lékafstvi, se pln¢ opirali
o uceni starovékych autorit, jako byl Hippokratés, Galén a jejich arabsti vykla-
daci Rhazes (Abu Bakr Muhhamad ibn Zakarija ar-Razi, 860-925) ¢i Avicenna
(Abu Ali al-Husajn ibn Abdulldh ibn Sind, 980-1037) a nepfipoustéli jakoukoliv
zménu. Dopady téchto postojii bylo mozno vidét i v dalSich oborech rozvijejici
se védy. Na hranici tak skoncil hlasatel novych myS$lenek Giordano Bruno ¢i
ve vézeni Galileo Galilei. A se stejnym problémem se musel vyporadat o nékolik
stoleti pozdéji i Paul Maurice Zoll (1911-1999) pfi vyvoji prvni externi kardio-
stimulace, kdyZ jej jeho kritici napadali s poukazem, Ze neni Zadouci zasahovat
do Bozi viile, kdyz se rozhodl povolat si k sobé nékterého svého blizniho.
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Naproti tomu empirici byli také (vétSinou) absolventi studia 1ékafstvi, ale
namisto sdruzovani se do cechtl putovali krajem jako potulni Iécitelé. Vychazeli
sice rovnéZ z predstavy Boziho stvofeni svéta, ale uznavali, Ze Btih ve svém
dile skryl moznosti ovlivnéni riznych déji, véetné nemoci. Objevovani téchto
skrytych, tedy okultnich postupti, bylo cilem onéch pragmaticky smyslejicich
magu, ktefi nevahali metodou pokusu a omylu hledat sily, kterymi by mohli
manipulovat s pfirodou danymi skute¢nostmi. Své nazory Casto velmi nevybira-
vymi zptisoby obhajovali ve vefejnych disputacich. Byli sice velmi aktivni, ale
v prubéhu staleti jen velmi pomalu objevovali skute¢né, redlné pouZzitelné hod-
noty a samoziejmeé se pii vykladu svych pozorovani pfirodnich déji nevyhnuli
riznym bizarnim zavérim. Nejzndméj$im predstavitelem tohoto renesancniho
sméru byl Paracelsus (Theophrastus von Hohenheim, 1493-1541).

MozZnost méfeni Casu, kterou ptinesli renesanéni astronomové, udélala z pul-
zu dobfe a jednoduse méfitelnou veli¢inu. William Harvey (1578-1657) jako
prvni prolomil Galénovo uceni, kdyZ prokdzal, Ze krev se v tepnach pohybuje
diky ¢innosti srdce, a nikoliv jejich vlastni aktivitou. Na rozdil od uceni svych
predchtidct rovnéz prokézal, Ze aktivni slozkou srde¢ni akce je systola, a nikoliv
diastola, jak bylo dosud tradovéano.

V roce 1580 italsky renesancni 1ékar a ucenec Girolamo Mercuriale (1530-
1606) formuloval vysledky svych pozorovani pii vySetfeni pulzu slovy. ,,Neni-li
pfitomno dostatek pulzu, l1ze ocekavat synkopu‘ (Ubi pulsus sit rarus semper
expectanda est syncope).

Uznavany slovinsky 1ékai a ucenec Marcus Gerbezius (1658-1718) v roce
1717 popsal klinicky obraz vyznamné bradykardie (AV blok III. stupné) spojené
se synkopami. Tento klinicky popis je o 44 let ¢asnéjsi neZ popis Morgagniho
a 0 150 let pfedchazi nasledny shodny nalez nazyvany dnes Adamsuv-Stokestv
syndrom.

VysSetfeni pulzu ¢i jeho odrazu na pohybu tepen a Zil patii i v moderni dobé
plné nebyvalych technickych moZnosti k jednim ze zakladnich orienta¢nich kro-
ki a vnimavého pozorovatele muze diagnosticky navést hned v uvodu fyzikal-
niho vySetfeni. Je jisté na Skodu, Ze nékteré nalezy unikaji pozornosti, a proto
je na misté si alespont ty zdkladni pfipomenout, byt mnohdy jen v historickém
kontextu:

* Italsky ucenec Giovanni Maria Lancisi (1654—1720) se mimo jiné vénoval
i kardiologickym témattim, popsal vegetace na chlopnich ¢i kardialni formu
syfilidy. Je po ném nazvano Lancisiho znameni, coZ je viditelnd mohutna
tepova vlna na jugularni Zile pfi systole komor jako disledek nedomykavosti
trojcipé chlopné.

e Neémecky lékai Carl Philipp Adolf Konrad Kussmaul (1822-1902) byl §i-
roce medicinsky vzdélany univerzitni profesor, jehoZ jméno se nim nejspiSe
vybavi v souvislosti s acidotickym dychanim. V kardiologii se mtiZzeme setkat
s Kussmaulovym znamenim. Jde o paradoxni znatelné zvySeni naplné jugu-
larnich Zil v inspiriu pfi zvySeném tlaku v pravé sini. Tato situace nastava
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v souvislosti s postiZenim funkce pravé komory napiiklad u konstriktivni peri-
karditidy, restriktivni kardiomyopatie, u pravostranného srde¢niho selhani,
infarktu pravé komory ¢i masivni plicni embolie.

O onemocnéni srdce a plic se zajimal rovnéz irsky 1ékaf Dominic John Corri-
gan (1802-1880), ktery v roce 1832 podal originalni popis aortalni insuficien-
ce. S touto chlopenni vadou souvisi ndlez Corriganova pulzu, vyjadfeny jako
pulsus altus, celer et frequens.

S insuficienci aortalni chlopné souvisi i dalsi dva pfiznaky. Mussetiv piiznak
systolického pokyvovani hlavou popsal roku 1842 star$i bratr francouzského
literata Alfreda de Musseta (1810-1857), Dr. Paul de Musset. Alfred de Mus-
set trpél od mladi insuficienci aortalni chlopné a Mussetiv pfiznak je patrné
jedinym pfiznakem v medicin€ nazvanym podle jména pacienta.

Dalsim pfiznakem insuficience aortalni chlopné je pfitomnost pulzace okraje
lunuly pfi stlaceni nehtu, ktery je nazvan podle némeckého lékare Heinricha
Irenaea Quinckeho (1842-1922) jako Quinckeho kapilarni pfiznak.
Némecky Zidovsky 1ékar Ludwig Traube (1818-1876), zakladatel némecké
Skoly experimentalni patologie, popsal pulsus alternans. Jde o stiidani silné
a slabé pulzové viny jako prognosticky Spatného znameni u selhdvajici levé
komory.

Specidlni pozornost otdzce analyzy pulzu, jeho kvality a charakteru vé-
noval v druhé poloviné 19. stoleti anglicky kardiolog Sir William Henry
Broadbent (1835-1907).

Pierre Charles Edouard Potain (1825-1901), viid&i osobnost francouzské
kardiologické Skoly druhé poloviny 19. stoleti, je spojen s popisem rady aus-
kulta¢nich fenomént (viz niZe). Byl prvni, kdo graficky zaznamenal arterialni
a venozni pulz a poloZil tak zéklady polygrafickych metod, Siroce vyuZiva-
nych v predelektrokardiografické ére.

O dalsi rozvoj polygrafie se zaslouZil predevsim skotsky kardiolog Sir James
Mackenzie (1853-1925). Pracoval nejprve s upravenym Riva-Rocciho sfyg-
mografem, pozdéji vyvinul svij vlastni inkoustovy polygraficky pfistroj, ktery
mu umoznil simultdnné registrovat na dlouhém zaznamu arterialni i venézni
pulz. Jesté v predelektrokardiografické éfe tak zaCal méfit interval AV, v roce
1890 popsal pred€asnou komorovou kontrakci a zacal rozliSovat mezi neSkod-
nymi a nebezpe¢nymi poruchami rytmu.

Polygrafickymi metodami se zabyval i nizozemsky profesor Karel Frederik
Wenckebach (1864-1940), ktery v roce 1899 pouze na zaklad€ analyzy pulzu
koncipoval teorii sinokomorové blokady, dnes znamé jako Wenckebachovy
periody. Wenckebach doporucoval v 1é¢bé zachvatii anginy pectoris pouZit
tzv. Czermakav-Heringiv pokus, tedy masaz karotického sinu, kdy piedpo-
kladal pfiznivy ti¢inek zpomaleni tepové frekvence a poklesu krevniho tlaku.
Mackenzieho zak John Hay (1873-1959) pokracoval v dile svého ucitele
a pomoci polygrafickych metod podal jiZ v roce 1906 popis siiokomorového
bloku typu Mobitz II, k némuz dospél soucasnou analyzou radidlniho arterial-
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niho pulzu pomoci sfygmogramu a jugularniho pulzu s vyuZzitim flebogramu.
TentyZ déj popsal Woldemar Mobitz ze zdznamu EKG aZ v roce 1924.

* V moderni dobé je tfeba upozornit na nélez tzv. tance krénich Zil, kdy v dobé
paroxysmu atrioventrikuldrni nodalni reentry tachykardie (AVNRT) dochazi
k systole sini proti zavienym cipatym chlopnim. Tento stav vede k viditelné
rychlé vendzni pulzaci na krénich Zil4ch.

* Malo zndmé Braunwaldovo znameni (téZ Brockenbroughovo-Braunwaldovo-
-Morrowovo) je slaby pulz (namisto silného) u stahu, ktery nasleduje po pred-
¢asném komorovém stahu v dasledku zvySené dynamické obstrukce, je-li
pifitomna hypertrofickd obstruktivni kardiomyopatie. V pfipad€ normélniho
stavu ¢i diferencialné diagnostiky vuci stendze aortalni chlopné je sila pulzu
ve stahu po extrasystole vetsi.

Pohled, pohmat

Vzhledem k uloZeni srdce v prostoru hrudniku ze vSech stran ohrani¢eného kos-
ténym skeletem maji tyto metody fyzikdlniho vySetfeni v kardiologii jen ome-
zené moznosti. Pfesto mize vSimavy lékar za pouZiti téchto metod nasmérovat
své mySleni Zddoucim smérem ke spravné diagnoze.

Pohled na hrudnik, zhodnoceni jeho tvaru a konfigurace patii k zdkladnim
orientacnim krokiim. Dnes jiZ naprosto raritnim nilezem je Heimovo-Kreysi-
govo znameni, coZ je vtahovani meziZebii pfi systole u adhezivni perikarditidy.
Toto znameni popsali na konci 18. stoleti némecti 1ékati — prirodovédci Ernst
Ludwig Heim (1747-1834) a Friedrich Ludwig Kreysig (1770-1839). Pouze
historickou a klinicky spornou cenu ma Broadbentovo znameni (Sir William
Henry Broadbent, 1835-1907), coz je vtahovani meziZeberniho prostoru v ob-
lasti mezi 11. a 12. Zebrem na levé stran€ hrudniku vzadu jako znamka adheze
perikardu. Toto znameni bylo poprvé popsano v roce 1895 jeho synem Walte-
rem Broadbentem. Podobné i Broadbentovo invertované znameni, coZ je nilez
pulzace posterolateralni st€ny hrudniku synchronni s komorovou systolou v pfi-
tomnosti velké dilatace levé siné, ma hodnotu pouze literarné historickou, stejné
jako znameni Auenbruggerovo, spocivajici ve vyklenuti epigastria v pfitomnosti
velkého mnozZstvi perikardidlniho vypotku.

Pohled na ptfedni hrudni sténu miZe odhalit i pfitomnost Mondorovy nemoci,
coZ je benigni nebolestiva sklerotizujici tromboflebitida podkoZnich Zil v ob-
lasti prsou a predni st€ny hrudni, ¢asto spojend s pritomnosti karcinomu prsu
¢i prasklym prsnim implantdtem. MizZe se objevit i po plastické operaci prsu ¢i
pfi noSeni t€sného pradla. Tuto nemoc popsal v roce 1939 francouzsky chirurg
Henri Mondor (1885-1962).

Jako Levinovo znameni (Samuel Albert Levine, 1891-1966) je oznacovana
situace, kdy pacient trpici koronarni bolesti ukazuje pravou rukou smér Sifeni
bolesti od hrudni kosti smérem doleva. Levine soucasné popsal klinicky ma-
névr, jehoZ pomoci odliSoval koronarni a nekoronarni bolest. Provadél masaz
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2 HISTORIE KLASICKE
ELEKTROKARDIOGRAFIE

Na existenci elektfiny v Zivém organismu poprvé poukazal americko-britsky
lékat Edward Bartholomew Bancroft (1745-1821), ktery v roce 1769 vydal
v Londyné esej ,, Natural History of Guiana*, kde shrnul své poznatky a zkusSe-
nosti ze svého pobytu v Guyané. Zde mél moznost sledovat nizozemské kolonisty
provadéjici pokusy s jihoamerickymi thofi a rejnoky. Jako prvni vyslovil hypo-
tézu, Ze tyto ryby vytvafeji ve svém téle elektfinu, kterou omracuji svou kofist.
V roce 1791 italsky ucenec Luigi Galvani (1737-1798) ve svém dile ,, De viribus
electricitatis in motu musculari commentarius *“ (Traktdt o elektrickych sildch pri
pohybu svalit) poprvé prokazuje v pokusech na Zabach, Ze ve svaloviné probiha
elektricky impuls. V roce 1938 Ital Carlo Matteuci (1811-1868) publikuje po-
znatek, Ze kazdy stah srdecni svaloviny je provazen vznikem malého elektrického
proudu. V roce 1856 v Némecku pak Rudolf Albert von Kélliker (1817-1905)
prokazuje, Ze v srdci nejprve probéhne elektricky proud a az nasledné prichazi
svalova kontrakce. V roce 1865 v Berliné Emil du Bois-Reymond (1818-1896)
zavadi termin akcni potencidl nervové a svalové buiiky. Jeho Zék Julius Bern-
stein (1839-1917) jako prvni v roce 1868 definoval klidovy a akéni potencial
a rovnéz prokazal, ze podkladem Sifeni vzruchu je lokalizovana depolarizace
zpusobenad existenci transmembranového potencidlu. Tento objev vedl nasled-
né k vysloveni teorie o vzajemné komunikaci vzruSivych tkdni pomoci zmén
bionapéti diky rozdilné iontové koncentraci na obou strandch semipermeabilni
membrany. Jako prvni tak vysvétlil fyzikalné-chemické déje na membrané, které
vedou ke vzniku transmembranového elektrického napéti. Némecky fyziolog
Hugo Kronecker (1839-1914) pfi studiu problematiky krevniho tlaku pozo-
roval, Ze srde¢ni svalovina v pribéhu systoly ztraci drazdivost a vysledky jeho
pokusii vedly nasledné ke koncepci relativni a absolutni refrakterni periody.

Skotsky elektrotechnik Alexander Muirhead (1848-1920) v roce 1870 popr-
vé za pouziti Thomsonova sifénu zaregistroval elektricky signal srde¢niho rytmu.
Toto zafizeni bylo pivodné Thomsonem navrzeno k zaznamenavani signald pro-
chézejicich pres podmorsky transatlanticky kabel spojujici Evropu s Amerikou,
ktery byl poloZen v roce 1866.

Ve druhé poloviné 19. stoleti se vyvoj poznani arytmii ubiral cestou zdo-
konalovani polygrafickych metod. Byla tak rozpozndna fada arytmii jeSté pred
nastupem elektrokardiografie. Registrovan byl apexkardiogram spolecné se
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zaznamem arteridlniho a ven6zniho pulzu. Pozornost byla vénovéana predevsim
nepravidelnostem v srde¢ni ¢innosti, které byly znamy odeddvna a vzdy byly po-
vazovany za patologicky dé&j. Vad¢i osobnosti polygrafické éry studia arytmii byl
skotsky lékar Sir James Mackenzie (1853-1925). Ke svym vyzkumim vyuzil
Riva-Rocciho sfygmograf upraveny tak, aby mohl pulz zaznamendvat i graficky.
V dalsich letech vyvinul sviij vlastni inkoustovy polygraficky pristroj, ktery mu
umoznil simultdnné registrovat na dlouhém zaznamu arterialni i venozni pulz.
Jesté v predelektrokardiografické éfe tak zaCal méfit interval AV, v roce 1890
popsal predasnou komorovou kontrakci a zacal rozliSovat mezi neSkodnymi
a nebezpe¢nymi poruchami rytmu. Byl prvni, kdo, byt nepfesné, zaregistroval
zcela nepravidelny srde¢ni pulz a aZ mnohem pozdéji byl tento nélez spravné in-
terpretovan jako fibrilace sini. Dal§imi prikopniky polygrafie byli holandan Ka-
rel Frederik Wenckebach (1864—1940) ¢i britsky Iékai' John Hay (1873—-1959).
Zaznam elektrickych potencialt srdce byl umoznén vyuzitim kapildrniho
elektrometru, ktery v roce 1872 sestrojil ve Svycarsku Gabriel Jonas Lippmann
(1845-1921). V roce 1878 v Anglii Sir John Scott Burdon-Sanderson (1828-
1905) publikoval poznatek, Ze elektricky srde¢ni potencidl se sklada ze dvou fazi,
depolarizace a repolarizace. A pak jiz pfichazi na scénu dalsi Anglican Augustus
Desiré Waller (1856-1922), ktery v roce 1887 poprvé ziskava reprodukovatelny
obraz srde¢niho potencialu, ktery nazval elektrogramem. Lippmanntv elektro-
metr nemohl plné uspokojit poZadavky praktického vyuZiti zdznamové metody,
a tak dal$im pfelomovym krokem se stalo sestrojeni strunového galvanomet-
ru v roce 1903. Nizozemsky védec Willem Einthoven (1860-1927) pomoci
néj registruje prvni elektrokardiograficky (EKG) bipolérni tfisvodovy zdznam
se zapojenim elektrod ve zndmém rovnostranném Einthovenové trojuhelniku.
Obdobi let 1906—-1915 je charakterizovano pfechodem od polygrafickych k elek-
trokardiografickym metoddm poznavani poruch srdecniho rytmu. Toto obdobi
je natolik zaplnéno publikacemi novych poznatki, Ze neni vzdy jednoznacné
mozné urcit prioritniho autora. Mezi vSemi vSak vynikal Sir Thomas Lewis
(1881-1945), vidci osobnost rozvijejici se elektrokardiografie. Jiz v roce 1912
vydal knihu ,, Clinical Disorders of the Heart Beat*. Jeho dalsi dilo ,, The Me-
chanism and Graphic Registration of the Heart Beat” vydané v roce 1920 pak
definitivné ukoncuje éru polygrafickych metod a vytvaii tak most smérem k na-
stupujici elektrokardiografii.
jich dulezitost v diagnostice infarktu myokardu upozornili jako prvni v roce
1931 v Pensylvanii Charles Christian Wolferth (1887-1965) a Francis Clark
Wood (1901-1990). Dnes pouZivané unipolarni hrudni svody zavedl v roce 1934
do praxe americky kardiolog Frank Norman Wilson (1890-1952). Kone¢nou
podobu dnes pouZivaného 12svodového EKG zaznamu doplnil zavedenim zvySe-
nych unipolarnich koncetinovych svodii v roce 1942 v USA Emanuel Goldber-
ger (1913-1994). Neni bez zajimavosti, Ze v Evropé bylo az do doby po druhé
svétové valce nataicen EKG zaznam pouze za pouziti ptivodnich tfi bipolarnich
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Einthovenovych svodi a veskeré popisy riznych EKG obrazi poruch rytmu, po-
ruch vedeni vzruchu i ischemickych zmén poznanych v prvni poloving 20. stoleti
byly popsany pravé jen na téchto tfech svodech. Rutinni vyuZiti elektrokardiogra-
fie jako nezbytné kardiologické vySetfovaci metody zavedl do vSeobecné praxe
az v roce 1948 Sir George White Pickering (1904-1980).

Zahy po standardizaci aktudlniho klidového EKG zaznamu se logicky objevila
potfeba studia zmén EKG kiivky 1 v dynamickych a casovych souvislostech.
Jiz v roce 1931 publikoval v Némecku Fritz Schellong (1891-1953) metodu
monitorovani EKG zaznamu spolu s méfenim krevniho tlaku u pacientl s vazo-
vagdlni synkopou na Sikmém stole. Modifikace této metody je dnes znama pod
anglickym nazvem head up tilt test.

Americky kardiolog Arthur M. Master (1895-1973) v roce 1935 publikoval
prvni standardizovany 90vtefinovy zatéZovy test na dvoustupniovych schidcich
s registraci pulzu, krevniho tlaku a s EKG zdznamem pfed a po zatéZi, slouZici
k diagnostice korondrni insuficience. Studiu srde¢nich funkci pii fyzické zaté-
7Zi se na univerzité ve Washingtonu vénoval dalsi americky kardiolog Robert
Arthur Bruce (1916-2004). Vyvinul metodu kontrolované zatéze na béZeckém
trenazéru (treadmill test) a odstranil tak nevyhody dosud pouZzivaného Maste-
rova testu na schidcich. Protokol publikoval v roce 1963 (Bruceho protokol).
Americky biofyzik Norman Holter (1914-1983) pracoval v prubéhu 2. svétové
valky v tymu védct studujicich vliv ionizujiciho zéfeni na lidsky organismus.
V roce 1942 v ramci biofyzikélnich testl u¢inkd ionizujiciho zareni sestavil prvni
dlouhodoby monitorovaci systém umoZziiujici zaznam elektrické srde¢ni aktivity
po dobu 24 hodin a vice. AZ nékolik let po valce byl tento systém uvolnén pro
pouZiti i v civilnim sektoru.

Soucasné s rozvojem klasické elektrokardiografie byly znalosti o $ifeni elek-
trickych vzrucht tkdnémi vyuZzivany pro rozvoj dalSich registracnich metod.
Klinického vyuZiti se pfechodné dostalo vektorové analyze Sifeni srde¢nich po-
tenciall. Prvni praci publikoval v roce 1920 americky kardiolog Hubert Mann
(1891-1975) a sviij zaznam vektorovych smycek znazornujicich primérné elek-
trické sily jednotlivych komponent elektrokardiogramu nazval monokardiogram.
Tuto metodu, nazvanou pozdéji vektorkardiografii, rozvijeli a své vysledky pu-
blikovali v roce 1949 ve Svycarsku Pierre W. Duchosal (1905-1988) a Robert
Sulzer, v Heidelbergu v roce 1937 Fritz Schellong (1891-1953) a v Latinské
Americe brazilsky kardiolog Joao Tranchesi (1922-1978). U nas pak obohatil
pohled na studium srde¢niho elektrického pole pomoci spaciokardiografie a vek-
torkardiografie Vilém Laufberger (1890-1986). V roce 1956 propracoval novy
korigovany systém ortogonalnich svodd X, Y, Z bioinZenyr pensylvanské uni-
verzity Ernest Frank (Franktv systém). Jiné metody omezeného vyznamu pak
navrhli napfiklad v Odése rusky Zidovsky védec Grygoryi Risman, v Moskvé
l1ékar sovétského kosmického strediska Ivan Timofejevi¢ Akulinichev a nékolik
dalSich. Vektorkardiografie sice obohatila naSe znalosti o novy pohled na proces
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Sifeni elektrickych srde¢nich potenciald, avSak pro svou komplikovanost a obtiz-
nou pochopitelnost pro odbornou vefejnost byla postupné opusténa.

Prvni telemetricky systém snimani EKG zaznamu u sportovci navrhl a sestrojil
v roce 1971 kolumbijsky bioinZenyr Jorge Reynolds Pombo (1936). V roce 1996
byl poprvé pouZit bezdritovy telemetricky systém, ktery vyvinul americky inZenyr
Alois A. Langer (1945) a ktery byl poté zdokonalen tak, aby bylo mozno zaznam
prenaset do monitorovaciho stfediska pomoci jednotky zapojené na telefonni sit.

Soucasné s objevovanim a popisem novych elektrokardiograficky registro-
vatelnych déju postupoval i vyvoj registrace EKG zaznamu. Pivodni strunovy
Einthoventv galvanometr pouzival systém vychylovani svételného paprsku re-
gistrovaného na svétlo¢ivy papir a zdznam bylo nutno nejprve vyvolat stejné
jako fotografii. DalSim zplisobem registrace byl zapis pomoci Zhavenych pisatek,
kterd zapisovala EKG kiivku pfimo na voskovy papir. Tento papir byl citlivy
na dotek a zdznam tak byl pfi manipulaci poSkozovan a jeho dalsi archivace byla
rovnéZ omezena. Posléze byla proto Zhavena pisdtka nahrazena pisatky inkousto-
vymi. Tento mechanicky zptisob zapisu byl v moderni dobé nahrazen digitalnimi
modely.

Objasnéni zakladniho mechanismu vzniku elektrického napéti na membrané
a funkci natriokaliové pumpy prinesl dansky biochemik Jens Christian Skou
(1918-2018), zesnuly ve véku 100 let, ktery za svij objev ziskal v roce 1997
Nobelovu cenu.

Elektrokardiografie byla vdéénym tématem i pro védce a 1ékate, ktefi ptisobili
na tehdej$i ceské i némecké Casti Karlovy univerzity a ktefi ptispéli svymi ob-
jevy k pochopeni a rozpoznani patologickych zmén. Pravdépodobné prvni EKG
pfistroj firmy Edelmann mimo Leiden pouZival od roku 1908 v Berlin€ rodak
z Dé&Cina Friedrich Kraus (1858-1936), ktery spolu s Georgem Friedrichem
Nicolaiem (1874-1964) v roce 1907 jako prvni zaznamenal na EKG zaznamu
pred¢asné komorové stahy. Bohumil Prusik (1886-1964) jiz v roce 1913 pfi-
vezl od firmy Edelmann z Mnichova EKG pfistroj a nisledné publikoval praci
o diagnostice arytmii pomoci elektrokardiografie. Ve stejném roce ziskal tentyz
pfistroj darem od bohatého Slechtice FiSera i Vaclav Libensky (1877-1938).

V roce 1926 vydal Klement Weber (1890-1971) monografii ,, Arytmie-patho-
logie a klinika poruch rytmu srdecniho “, zaloZenou na EKG nélezech.

Némecky lékar Heinrich Ewald Hering (1866—1948) béhem svého ptisobeni
na némecké Casti prazské Karlovy univerzity nazval v roce 1912 usek zobrazu-
jici na EKG komorovou repolarizaci vinou T. Zmény (byt necharakteristické)
v oblasti viny T vznikajici po podvazani véncité tepny popsal jiZ v roce 1911
prazsky fyziolog Richard Hans Kahn (1876-1941). V roce 1920 Harold En-
sign Bennet Pardee (1886-1973) v New Yorku publikoval prvni EKG zaznam
pacienta s akutnim infarktem myokardu, na kterém upozoriiuje na ,,vysokou vinu
T zacinajici od bodu aZ po sestup vlny R*. U nés obraz infarktu myokardu popsal
poprvé v roce 1929 FrantiSek Herles (1900-1991). Jeho nélez je cenny tim, Ze
popsal klinicky stav pacienta, jeho EKG nélez s nislednym sekénim potvrzenim
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spravnosti diagnozy i lokalizace infarktu. Herlesova u€ebnice ,, Zdklady elektro-
kardiografie“, vydana v roce 1954, byla zdrojem cennych informaci pro dalsi
generace Ceskych kardiologi. Cesky kardiolog Max Winternitz (1900-1952)
popsal v roce 1935 mechanismy vedouci ke vzniku vysoké viny P u cor pulmo-
nale. EKG vztahy mezi vysokym zadnim infarktem myokardu, hypertrofii pravé
komory a preexcitaci z pfitomnosti levostranné zkratové drahy publikoval Jind-
Fich Cernohorsky (1916-1989). Ischemické postiZeni mezikomorové prepazky
a jeji EKG projevy studoval Vladimir Dufek (1919-2008).

Jednotlivé dil¢i kroky popisujici anatomické poznatky a elektrokardiograficky
postiZitelné jevy v historickém kontextu od dimyslné propracovanych polygra-
fickych metod az po soucasnou interpretaci EKG zaznamu ukazuji nasledujici
prehledy.

Anatomické poznatky

1839 Jan Evangelista Purkyné (1787-1869) pozoroval specializovana vldkna
prevodni tkané na srdci ovci, kterd byla nazvana Purkyniovym Zdkem Pa-
lickou jako Purkyiiova vldkna. Sim Purkyné se ke studiu téchto struktur
vratil znovu v roce 1845.

1876 Giovanni Paladino (1842-1917) popsal svalova vldkna pfitomna na po-
vrchu sitokomorovych chlopni. Domnival se, Ze jde o siiokomorové spo-
jeni. Z dnesniho pohledu jsou tato vldkna, specialné v oblasti trikuspidalni
chlopné, chapédna jako mozné pfidatné spojky v ramci $irsiho pojeti poz-
déji definovaného Kentova svazku (Paladintv trakt).

1893 Albert Frank Stanley Kent (1863—-1958) v Anglii a Wilhelm His Jr.
(1863-1934) v Némecku nezavisle na sobé popsali sitokomorové spoje-
ni, dnes znamé jako Histiv svazek.

1906 Sunao Tawara (1873-1952), japonsky patolog pracujici v laboratofich
Ludwiga Ashoffa (Karl Albert Ludwig Aschoff, 1866—1942) popsal AV
uzel.

1906 Sunao Tawara (1873-1952) popsal struktury infrahisalni ¢4sti prevodni-
ho systému, Tawarova raménka.

1907 Sir Arthur Berridale Keith (1866-1955), skotsky anatom a antropolog,
a Martin William Flack (1882-1931), britsky fyziolog, popsali nejprve
na zvifecim modelu a poté na lidskych srdcich primarni centrum tvorby
vzruchd, sinoatridlni uzel. Termin sinusovy uzel v§ak pouZzil az v pozdé;si
dobé némecky patolog Carl Eduard Walter Koch (1880-1962).

1907 Karel Frederik Wenckebach (1864—-1940) popsal tractus internodalis
medius.

1910 Ch. Thorel popsal tractus internodalis posterior.

1913 Albert Frank Stanley Kent (1863—1958) popsal pfidatné siiokomorové
spojeni, dnes znamé jako Kentlv svazek.
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Abildgaard Peter Christian (1740-1801)
ddnsky Iékar a veterindf
Narodil se v Kodani, kam jeho rodice pfisli z Norska. Pochdzel z chu-
dych pomér{ a svou kariéru zahdjil jako Iékdrensky ucen, po nocich
pak studoval. Jako student mediciny odjel v letech 1763—1766
do Francie, kde studoval veterindrni |ékafstvi. Jeho cilem, byt ne-
uskute¢nénym, byl boj proti moru skotu v matefské zemi. V roce
1773 zalozil soukromou veterindrni Skolu v Christianshavnu, v letech 1774—1778 byl pre-
zidentem zemédélské spolecnosti. Jeho zdjmy byly velmi Siroké. V roce 1784 zkonstruoval
fiditelny horkovzdusny balon. Aby pozved| upadajici zdjem o pffrodni védy, zaloZil v roce
1789 Spole¢nost pfirodnich véd (Natural History Society). Studoval vyvoj tasemnic, v roce
1799 proved| prvni mineralogicko-chemickou studii tykajici se gronského kryolitu, coz byl
zdkladni krok k jeho dalsimu prlimyslovému vyuziti. Byl rovnéz zastancem obrany prdv
rolnik@i proti nadmérnému vlivu statu.

S jeho jménem je spojeno prvni vyuziti elektfiny ve vztahu k medicing. Nejprve si vsiml,
Ze u zvifat zasazenych a usmrcenych bleskem nenachdzi zadnd vnitfni zranéni, kterd by vy-
svétlila jejich smrt. Sestavil tedy pokus, kdy k fizenému elektrickému vyboji pouzil sestavu
nékolika leidenskych Iahvi. Ziskand energie nebyla dostatecnd na to, aby usmrtila vetsi
zvite, a tak své pokusy provddél na dribezi. Prvnim vybojem aplikovanym do oblasti hlavy
zvite usmrtil. DalSi vyboje aplikované do oblasti hlavy jiz nemély zadny cin. Pokud v3ak
nasledny vyboj aplikoval do oblasti hrudniku, zvife se okamzité vzpamatovalo a uteklo.
Z pohledu soucasnych znalosti Ize usuzovat, Ze smrt zvifete po prvnim vyboji nastala diky
vzniklé fibrilaci komor a ndsledné znovuvzkfiseni bylo vysledkem defibrilace srdce vybojem
do oblasti hrudniku.

Abrams Leon David (1923-2012)
britsky kardiochirurg

Narodil se ve mésté Leeds, medicinu studoval na univerzité v Bir-
minghamu, kde v roce 1945 spésné promoval. Pisobil jako kardio-
chirurg v Queen Elizabeth Hospital v Birminghamu, kde vynikl jako
operatér novorozenc(i trpicich vrozenymi vadami srdce. Ve své prdci
vyuzival sv{j technicky talent a v 50. letech vyvinul punkéni jehlu
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pro pleurdini biopsie, kterd se dodnes pouziva. V roce 1960 pak spolu s inzenyrem Rayem
Lightwoodem vyvinul a implantoval alternativni typ kardiostimuldtoru, vyrabény firmou
Lucas (Lucas-Abramsiv kardiostimuldtor). Principem byla implantace sekunddrniinduk¢ni
civky pod kizi s vodici zavedenymi do srdce. Takto byly odstranény dvé nevyhody tehdejsich
zpisobi kardiostimulace: prlnik infekci kolem zevné vyvedenych elektrod a bolestivost ze
svalovych zdskubd pfi stimulaci. Vlastni stimuldtor v krabi¢ce byl pak mimo télo pfipev-
nén na opasku a primdrni civka stimuldtoru byla pfes k(iZi pfiloZzena na implantovanou
sekunddrni ¢ast. Nevyhodou pak byla skutecnost, Ze kdyZ se civka stimuldtoru oddalila
od implantované cdsti pod kizi (napf. pfi provddéni hygieny), dostavila se bradykardie i
synkopa. Tento pfistroj byl vyuzivan pfedevsim v Birminghamu a do roku 1966 byl implan-
tovan celkem 56 pacientlim s prlimérnou délkou preziti 5,5 roku.

Pfi pracovnim vytizeni mél jen mdlo ¢asu na ostatni aktivity, ale stejné jako jeho zidovsky
otec plsobil v radé mistni synagogy a byl predsedou guvernéri Zidovské zakladni Skoly.
V- mladi mél rdd jizdu na malé plachetnici, pozdéji jezdil s rodinou na clunu pfes kanal
La Manche do Normandie a Bretané.

Po odchodu do diichodu se Uspésné vylécil ze tff malignit: trpél nonhodgkinskym lym-
fomem, karcinomem mocového méchyfe a kolorektdInim karcinomem. Trpél rovnéz ICHS
Iécenou korondrnimi stenty. Pro polymyalgii byl [écen steroidy, po kterych velmi pfibiral
na vdze.

Adams Robert (1791-1875)

irsky lékar

Narodil se v Irsku, medicinu studoval v Dublinu, kde také zahdjil svou
kariéru chirurga a byl posléze zvolen clenem Krdlovské chirurgické
. akademie. Po kratkém pobytu v zahranici se vrétil zpét do Dublinu,
B kde postupné pracoval v Jervis Street Hospital, Richmond Hospital
‘ a Carmichael School of Medicine, jejimz byl spoluzakladatelem. Byl
tfikrdt zvolen prezidentem Kralovské chirurgické akademie a poté se stal dvornim kralov-
skym profesorem chirurgie v Dublinu. Jeho odborny zdjem se soustfedil na srde¢ni, plicni,
cévnia kloubnf onemocnénf a kladl diiraz na posmrtnd vySetfovdni organd. Sepsal zajima-
vou prdci ,Diseases of the Heart”, kde v roce 1827 poprvé popsal klinické znamky mitraIn
stendzy, mezi které zafadil fibrilaci sinf. Jeho nejzajimavéjsi odborné prdce se vsak tykaly
dny, kterou sam trpél.

Adamsiv-Stokesdv syndrom (nékdy ve formé Gerbeziova-Morgagniho-Adamsova-Sto-
kesova syndromu) je ndhld ztrdta védomi v disledku poruchy zdsobeni mozku kyslikem
Z kardidlnich pricin.
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Bazett Henry Cuthbert (1885-1950)

anglicko-americky fyziolog

Narozen v Gravesendu v Anglii, studoval na univerzité v Oxfordu, kde
postupné v letech 1908—1919 ziskdval jednotlivé stupné odbornosti.
Ucastnil se bojti v 1. svétové valce. Po navratu z vélky pijal misto
profesora fyziologie v Pensylvdnii v USA, kde v roce 1920 formuloval
korekcnf rovnici (nesoucf dnes jeho jméno) pro vypocet intervalu QT.
Fyziologicky Ustav vedl aZ do své smrti v roce 1950. Zde se vénoval mimo jiné studiu hemo-
dynamiky za pouziti srde¢ni katetrizace. Aktivné se zapojil do prdce Americké fyziologické
spole¢nosti, kratce byl i jejim pfedsedou.

Beck Claude Schaeffer (1894-1971)
americky kardiochirurg

Narodil se v Shamokinu v Pensylvdnii. Medicinu vystudoval v roce
1921 na Univerzité Johnse Hopkinse. Kariéru chirurga zahdjil v roce
1924 na Case Western Reserve University nedaleko Clevelandu
ve staté Ohio a na tomto pracovisti plisobil az do své smrti. V priibé-
hu let se vypracoval na brilantniho kardiochirurga a stal se prvnim
profesorem kardiochirurgie v USA. Zaved| fadu novych kardiochirurgickych postupd, z nichz
mezi nejzndméjsi patii operace Beck | (kardiopericardiopexie) z roku 1935 a Beck Il (vendzn{
graft mezi aortou a koronarnim sinem) ze 40. let. Vénoval se rovnéz klinickému obrazu
srdecnf tamponddy a popsal triddu pfiznakd (pokles krevniho tlaku, zvyraznénf Zil na krku,
tlumené srde¢ni ozvy), dnes zndmou jako Beckova tridda.

V roce 1949 za dramatickych okolnosti proved! prvni dspésnou srdecnf defibrilaci.
Operoval 14letého chlapce s vrozenou srdecni vadou. Jiz po uzavieni hrudniku doslo
k obéhové zdstavé. Hrudnik byl proto znovu otevfen, ale ani 45minutovd piimé srde¢ni
masaz nevedla k obnoven{ funkce srdce. Poprvé tak v této situaci pouZil sviij dosud kli-
nicky nevyzkouseny defibrila¢ni pfistroj (sestaveny Jamesem Randem) a aplikoval vyboj
pfiloZzenim elektrod pfimo na obnaZené srdce. Zakrok byl dspésny, fibrilace komor byla
zrusena a pacient prezil.

Vroce 1952 byl mezi nominanty na Nobelovu cenu, kterou viak nakonec neziskal.

V roce 1965 odesel do dlchodu a v roce 1971 zemfel na nésledky cévni mozkové
pfihody.
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Berthelot Pierre Eugéne Marcellin (1827-1907)
francouzsky chemik a politik

Narodil se v Pafizi v rodiné Iékate. Nejprve studoval historii a filo-
~ 70fii, poté se zacal intenzivné zajimat o chemii a v roce 1849 ziskal
na College de France védecky titul. Od roku 1851 pracoval jako asi-
stent u zndmého chemika Antoine-Jérome Balarda a spolu s nim se
zabyval chemickym sloZenim tuk( a mastnych kyselin. Pokracoval
rovnéz ve svych farmakologickych studiich a v roce 1858 obhdjil svij druhy doktordt z oboru
farmakologie.

Ve své prdci se soustfedil na syntetickou vyrobu riiznych uhlovodikd, tukd a cukrd. Prokdzal,
Ze organické slouceniny mohou byt vytvafeny na stejnych chemickych principech jako anor-
ganické slouceniny. V roce 1859 zjistil, Ze,,cholesterin”, ktery identifikoval ve ZluCovych kame-
nech Michel-Eugene Chevreul, je ve skutecnosti alkohol a zménil jeho ndzev na,,cholesterol”.

Na teoretické bazi se podilel také na vyzkumu vybusnin a své znalosti prakticky vyuzil
pii obléhdni Pafize v letech 1870—1871, kdyZ zastdval funkci prezidenta Védeckého vyboru
pro obranu.

V roce 1859 byl jmenovan profesorem organické chemie na Ecole Supérieure de Phar-
macie. V roce 1863 se stal ¢lenem Ndrodni medicinské akademie (Académie nationale de
médecine) a od roku 1865 ved| katedru organické chemie na College de France. V roce 1870
byl zvolen zahrani¢nim clenem Kralovské svédské akademie véd a od roku 1873 se stal
¢lenem Francouzské akademie véd, kde od roku 1889 zastdval misto doZivotniho tajemnika
(po Louisi Pasteurovi).

Plsobil i politicky, od roku 1876 jako vieobecny inspektor vy3siho vzdéldni, od roku 1881
jako doZivotni sendtor. V letech 1886—1887 zastaval misto ministra narodniho vzdélavani
a v letech 1895—1896 zastdval misto ministra zahranicnich véci.

Byl uzndvan jako jeden z nejvétsich chemik svéta. Zemrtel néhle, krdtce po smrti své
zeny, a je pochovén v PafiZi v Pantheonu.

Bezold Albert von (1836-1868)

némecky fyziolog

Narodil se v bavorském Ansbachu, studoval v Mnichové, Wiirzbur-
gu a Berling, kde pracoval jako asistent u Emila du Bois-Reymonda.
. Pozdéji se stal profesorem fyziologie v Jené a Wiirzburgu. Ve své vy-
§ zkumné prdci se vénoval fyziologii svald, nerv{ a kardiovaskuldrniho
systému vcetné vlivu rliznych farmak na tyto tkané. V roce 1867 pro-
kdzal, Ze atropin blokuje vSechny kardidIni G¢inky stimulace vagu. Zemfel ve véku pouhych
32 let na komplikace mitrdIni stendzy po prodélané revmatické karditidé.

Bezoldiiv-Jarischiv reflex: tridda (apnoe, bradykardie, hypotenze) odpovédi organismu
na intravendzné podané veratrové alkaloidy.
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Borelli Giovanni Alfonso (1608-1679)
italsky fyziolog, fyzik, astronom a matematik

Narodil se v Neapoli. V letech 1627—1635 studoval na univerzité
v Rimé, kdyz v dobé renesance probihal velky intelektualni kvas,
stejné tak i ndbozenska perzekuce. Jeho mentor Campanella stravil
. nékolik let ve vézeni pro kacifstvi.

- Vletech 1635—1656 byl lektorem matematiky v Messiné na Sici-
lii. Poté odesel do Pisy, kde pomdhal budovat Accademii del Cimento spolu s intelektudly,
se kterymi sdilel zajem o fyzikdIni a pffrodni védy. Ve svém domé vybudoval soukromou
anatomickou laboratof, kde mezi jeho studenty byli pozdéjsi mikroskopista Marcello Mal-
pighi ¢i fyziolog Lorenzo Bellini. V priibéhu casu stdle vice obracel svou pozornost ke studiu
struktury a funkce sval@i. Studoval srdecnf ¢innost Zabich srdci a jako prvni v roce 1661
vyslovil myogennf teorii vzniku srdecnich stah.

Byl jednim ze zakladatelG myslenkového proudu iatromechanismu, vysvétlujiciho fyzio-
logické jevy za pouziti matematickych a fyzikdInich principl. Poukdzal na skutecnost, Ze se
srdce stahuje podobné jako ostatni svalovina, byt neni spojeno s zddnou koncetinou. Pfed-
poklddal, ze stah srdecnich komor je vysledkem pfiblizovani se laterdlnich stén srdce smérem
k sobé, nikoliv kontrakci svaloviny. V roce 1663 pak v Neapoli zalozil Accademia degli Investi-
ganti, na které byly dale rozvijeny myslenky iatromechanismu. Svij vice nez 20 let trvajicf vy-
zkum fyziologie svalové cinnosti pak shrul do dvoudilné knihy,,De motu animalium”, vydané
v Rimé v letech 1680—1681, nékolik mésici po jeho smrti.

‘ Borggrefe Martin M. (1955)

‘ I némecky kardiolog
: 1 Narodil se v Gelsenkirchenu. Medicinu studoval v letech 1974—1979

wey v Disseldorfu, v letech 1979—1980 pak na univerzité v Londyné
(Hammersmith Hospital). Po promoci ziistal na univerzité v Diissel-
dorfu, kde piisobil v pozicich Iékafského asistenta a konzultanta-kar-
diologa. V roce 2000 byl jmenovdn profesorem kardiologie na univer-
zité v Heidelbergu a posléze v Mannheimu.

Jeho profesnim zdjmem je arytmologie, invazivni elektrofyziologie, abla¢niécba arytmif

a kardiostimulace. V téchto oborech vydal nékolik ocenovanych publikaci a do fady dalsich
pfispél svymi kapitolami. Zabyva se rovnéz problematikou bunécné cévni biologie ve vztahu
k procesu rozvoje arteriosklerzy.
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S| Botallo Leonardo (1530-1571, jiné zdroje uvadéji 1519-1588

nebo 1530-1600)

francouzsky chirurg

: Narodil se ve mésté Asti v oblasti Piemontu v severozapadni Italii. Me-

N ' dicinu studoval v Pavii a Padové (jeho ucitelem anatomie byl Fallopio),
Nty o

pozdéji vstoupil do sluzeb francouzské armddy. Jeho dilo ,De curan-

s dis vulneribus sclopettorum” pfedstavovalo podstatny pokrok v [é¢bé
stfelnych ran (do té doby povazovanych za toxické). V dile ,De catarrho commentarius” je
pravdépodobné prvni systematicky popis senné rymy. Nenf jisté, zda Botalldv popis ano-
malnf komunikace mezi velkymi cévami je skutecné ductus arteriosus, soudf se spiSe, Ze
jde o foramen ovale.

Bouillaud Jean-Baptiste (1796—-1881)
francouzsky lékar

Narodil se v Bragette blizko Angouléme v jihozdpadni Francii. V roce
1814 0desel studovat do Pafize, zde ho viak zastihly valecné udalosti
B anadva roky se jako ¢len jezdeckého oddilu piipojil k Napoleonové
armdadé. Od roku 1816 pokracoval ve studiu mediciny, doktordt ziskal
v roce 1823 na Charité v Pafizi, kde od roku 1826 plsobil jako pro-
fesor. Jeho vyzkumnd Cinnost byla velmi rozsdhld. Zajimal se o neurologickd onemocnéni,
kde studoval poruchy mozkovych funkci, pfedevsim feci, a poruchu artikulace lokalizoval
do pfednfho mozkového laloku. Studoval rovnéz problematiku nddord, cholery i zanét(
mozku. Byl viak také nadSenym stoupencem svého ucitele Broussaise, ktery vehementné
propagoval terapii odkrvovdnim organismu, a v této praxi pokracoval, coZz mu vyneslo vinu
kritiky od koleg(, ktefi tento postup poklddali za $kodlivy. Podstatnou ¢dst svého zdjmu
vénoval kardiologii, kde vynikly jeho prdce zabyvajici se vztahem mezi revmatismem a sr-
decnim onemocnénim. Jako prvni popsal anatomii endokardu a jeho zdnéty. Dodnes je
ve francouzském pisemnictvi akutni revmatickd endokarditida nazyvdna Bouillaudovou
nemoci. Studoval také srde¢ni ozvy a rozezndval rozdily mezi normdinim a,,nenormdlnim”
srdecnim rytmem. Vynikl v interpretaci auskultace srdce. Popsal rozstép Il. ozvy, a tento
ndlez spravné interpretoval jako zvukovy ekvivalent uzavéru aortalni a pulmondlini chlopné.
Popsal otviraci klapnuti (opening snap) pfitomné u mitrdIni stendzy. Vsimal si Selestd v pri-
béhu perikarditidy i cvalového rytmu. Byl ve Francii jednim z prvnich, kdo k 1é¢bé srdecnich
onemocnéni pouzival digitalis, ktery nazyval ,opiem pro srdce”. Byl zndm jako dspésny
a vyhleddvany praktik i uzndvany ucitel. V roce 1862 byl zvolen prezidentem Académie
nationale de médecine a v roce 1868 se stal ¢lenem Francouzské akademie véd.

Ctyfi roky po jeho smrti byla na jeho pocest v rodném Angouléme vztycena jeho socha
navzdory opravnéné kritice, kterou si vyslouzil za tvrdosijnou obhajobu Ié¢by venepunkce-
mi, kterd jiz v jeho dobé byla obecné pokldddna za velmi Skodlivou.
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Bowditch Henry Pickering (1840-1911)

americky lékar fyziolog

Narozen v Bostonu ve stdté Massachusetts. Studoval na Harvard
College, kterou dokoncil v roce 1861. Jeho dalsi studia na Lawrence
Scientific School byla pferusena aktivni dcasti v americké obcanské
valce, takZe studia dokoncil aZ v roce 1868. Poté odesel do Evropy,
kde pracoval v PafiZi s Claudem Bernardem, poté kratce v Bonnu
a ndsledné v Lipsku s Carlem Ludwigem. V roce 1871 se vratil zpét na Harvardovu uni-
verzitu v pozici docenta a zaloZil zde prvnf fyziologickou laboratof v USA. Profesorem byl
jmenovdn v roce 1876. Ve své védecké prdci se vénoval predevsim studiu srdecnf kontrakce,
ale i pateldrnimu reflexu ¢i antropometrii. V roce 1887 byl spoluzakladatelem Americké
fyziologické spolecnosti, v letech 1883—1893 byl dékanem |ékafské fakulty Harvardovy
univerzity. Do dlichodu odesel v roce 1906. Béhem svého Zivota byl ocenén fadou riznych
uzndni a udélenim titulu doctor honoris causa na vyznamnych svétovych univerzitach.

Bowditchiv zdkon ,vse nebo nic”: minimdini prahovd stimulacni intenzita vyvoldvd vZdy
maximdlni kontrakci myokardu.

Braunwald Eugene (1929)
americky kardiolog

Narozen ve Vidni v Zidovské rodiné. Lékafstvi studoval na univerzité
v New Yorku, nékteré prednasky absolvoval v Mexiku na Ndrodnim
| kardiologickém institutu Ignatia Chdveze. Po ukoncenf studif kratce
pracoval v Ndrodnim zdravotnim institutu, poté presel na Kaliforn-
skou univerzitu do San Diega, kde v letech 1968—1972 zaklddal od-
déleni vnitfniho Iékafstvi, resp. ndsledné oddélenf kardiologie. Ve své vyzkumné praci se
vénoval problematice srde¢niho selhdni, chlopennich srdecnich vad a ICHS. Zde také fidil
studie vychdzejici z koncepce patogeneze rozvoje akutniho infarktu myokardu na podkladé
nasedajici trombozy na ateroskleroticky pldt a vysledky téchto studif zcela zménily pohled
na patogenezi a lécbu akutnich korondrnich syndrom.

Je editorem nejzndméjsf kardiologické ucebnice ,Braunwald's Heart Disease”, kterd se
dockala jiz desdtého vyddani.

/a svou prddi ziskal Cestny doktordt na nékolika univerzitdch a fadu dalsich prestiznich
ocenén.

Braunwaldovo znament: slaby pulz (namisto silného) u stahu, ktery ndsleduje po predcas-
ném komorovém stahu v ddsledku zvysené dynamické obstrukce, je-Ii pfitomna hypertro-
fickd obstruktivni kardiomyopatie.
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Breithardt Giinter (1944)
némecky kardiolog

Narozen ve mésté Haan v Severnim Poryni-Vestfdlsku, kde rovnéz
studoval na stfednf{ Skole, maturoval v roce 1963. Medicinu vystu-
doval na univerzitach v Tiibingenu, Vidni a Disseldorfu, promoval
v roce 1969. V letech 1970—1971 pracoval na patologickém Ustavu

v Diisseldorfu, poté piesel na internf kliniku, kde ziskal v roce 1977
atestaci z vnitfniho lékafstvi, kardiologickou atestaci ziskal v roce 1978.V témzZe roce se
habilitoval a v roce 1984 byl jmenovdn fddnym profesorem. V roce 1988 se stal feditelem
Iékatské kliniky a polikliniky univerzity v Miinsteru a od roku 1990 byl pfednostou institutu
pro vyzkum srdecnich chorob univerzity v Miinsteru. Jeho védeckym zdjmem je klinickd
elektrofyziologie, diagnostika a [écba arytmif. Zabyvd se rovnéz molekuldrni genetikou, stu-
diem genetickych mutaci vedoucich ke vzniku malignich arytmii a arytmogenni kardiomyo-
patii pravé komory. Cenné jsou rovnéz jeho prdce v oblasti problematiky srdecniho selhani
a mechanismu vzniku korondrnich restenéz. Mezi jeho pionyrské prace patif studium funkce
sinoatridinfho uzlu (pfedmét jeho habilitace v roce 1978), implantace prvniho defibrilatoru
v Némecku (1984), vyvoj abla¢niho katetru pro radiofrekvencni ablace arytmif (1986) i
vypracovani standardd pro analyzu pozdnich potenciald (1991). Je ¢lenem fady némeckych
amezinarodnich védeckych tym( a odbornych spolecnosti (francouzské, chilské, portugal-
ské a Spanélské). V letech 1996—1998 byl prezidentem Evropské kardiologické spolecnosti,
v letech 19992001 byl prezidentem Némecké kardiologické spolecnosti. V roce 2003 ini-
cioval vznik némeckého registru fibrilaci sinf, v roce 2004 ved| interdisciplinarnf skupinu
zabyvajici se problematikou péce o dospélé s vrozenymi srde¢nimi vadami. Za svou praci
byl ocenén fadou prestiznich cen.

Broadbent William Henry Sir (1835-1907)

anglicky kardiolog a neurolog

Narodil se ve vesnici Lindley blizko Longwoodu v Anglii. Na pfani
otce mél pfevzit rodinnou manufakturu. Jeho stryc, lékaf v Manches-
teru, jej vsak nasméroval na studium mediciny. Broadbent studoval
nejprve na Owens College a posléze na Royal School of Medicine
v Manchesteru. Své prvni lékafské zkusenosti ziskal v Kralovské ne-
mocnici v Manchesteru, zahy viak odesel doplnit si postgradudlni studium do Pafize. Zde
navstévoval lekce v Ecole de Médecine, kde na né&j mély nejvétsi vliv prednésky, které ved|
Armand Trousseau.




