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Bevezetés: Á nagy mennyiségű alloholfogyasztás nóveli a szív- és érrerrdszeri betegségek
kockázatát. Ezzel szemben a mérsékelt alkoholfogvasztás kardiovaszkuiáris protektiv ha-
tásával kapcsoiatban nem egyértelműek az iroda],mi adatok. Céturrk az alkohclfogyasztás
és a koszorúér-betegség közötti ósszefúggés vizsgálata volt szív-CT segitségével. Mód-
szerelc Prospektiv klinikai vizsgiilafunkba a Semmelweis Szív-CT Regiszterből 2014 au-
gusztusa es 2015 szeptembere között szír.-CT vizsgáiaton részt vett betegeket vontunk
be. kizárási kritériumként a 18 ér,Trél fiatalatrb éietkort,a korálrban elszenvedett stroke_
ot, miokardiális infarktust és koronária revaszkulariziciót határoztuk meg. Az aikohol-
fogyasztásra vonatkozó adatokat egy anamnesztikus kérdőív kitöltetésével regisztráltuk.
A fogr,asztotr aikohol rnennrriség mértékét egységekben standardizátuk (1 egysé82 d1
sÖrt vagy 1 dl bort vagy 4 cl tömény alkoholt jelent). A vizsgáit betegeket a szív-CT lelet
alaPján két csoportra osztcttuk: egészséges {ateroszklerotikus plakk nem látható) l,agy
korszorúér-betegséggel rendelkezö betegek csopoltjára, Eredmények: összesen 1925 be_
teget vizsgáitunk {átlagos életkor: 57,3XI6,1 év, nők aránya 43,17o). A vizsgrilatban részt-
vevők 37.3ó/o-a fogyaszt rendszeresen alkoholt (medián: 6,7 egységlhét [IQR: 3,4-10,8]),
61,3o/a,a szenved magas rrérn1,omás betegségben (HT), 13,77o-ának van cukorbetegsége
(DM), továbbá 4a,7n/o-nak rnagas koleszterin szintje (DLP). Logisztikus regressziót ai-
kalmazva, a HT (OR:1,76; p<0,001), az életkor (OR:1,04; p<0,00i), a férfi nem (OR:1,89;
p<0,001), a DM (OR:1,77; p=Q,$g7), és a DLP (OR:1,78; p<O,ü01) szignifikáns össze-
fÜggést mutat a koszorúér-betegséggei, ezzel szemben az alkoholfogyasztás (oR: 1,00;

P=0,54) esetén eZ nem volt kimutatható. Konklúzió: A szjv-C"f-vel nagy pontosságal áb_
rázolható koszorúér-plakkok előfordulása a vizsgált betegek körében neln mutatott ösz_
szefuggést az alkoholfogvasztás mennviségével.
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