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Akutni koronarni syndrom ??

!

Transkatetrova Implantace
aortalni chlopné ano €1 ne?



Anamnéza

* 62-lety pacient K.S. byl pfijat jako AKS 2/2011

*\/ den prijeti bolest na hrudi i klidova a dusnost reakce
na NTG jen mala

*na EKG LBBB, mozné elevace ST anterosept.
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Anamnéza

*Dlouhodobé namahove dusny
*ujde 150 m po roviné nebo 1 patro
*intermitentné paleni na hrudi prfi namaze s
reakci na NTG
*Spont. pneumothorax v anamnéze vr. 1997
*|CH-DK
*|CHS st. po IM v r. 1995
*na EKG chronicky LBBB



Vysledky vysetreni

» Vyznamna aortalni stendza, AVAI 0,40 m?/cm?

* zn. srdeCniho selhani
* systolicka dysfunkce LK, EF 35-40%

* Ischemicka choroba srde¢ni
* NSTEMI nejasné lokalizace v iivodu
*st.p. non-Q infarktu myokardu diafragmaticky 1995

* Mitralni insuficience stiedné vyznamna

« Par. fibrilace/flutter sini s rychlou odpovédi komor
*st.p. EKV



Vysledky vysetreni

* Chronicka obstrukcni nemoc plicni

* tézka smisena ventilacni porucha

* tezky bulozni emfyzém

*St.p. spontannim pneumothoraxu vpravo 1997
* Bronchopneumonie jako komplikace
« T¢zkeé srd. sel. po koronarografii - Levosimendan

 [schemicka choroba dolnich koncetin, uzavér a.
Illaka externa dx.
* PTA a. iliaka externa dx. 3/2011

e Diabetes mellitus
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Spirometrie

e Tezka obstrukéni ventilacni porucha (FEV1 21%,
FEV1/VC 43%, FEV1/FVC 37%, MEF50 7%) s tézkym
omezenim vitalni kapacity (FVC 38%, VC 42%).

o Stredné tézka plicni hyperinflace (RV 199%, RV/TLC
72%).
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Co délat???

* Vzhledem k zavazné chronické obstrukcni plicni s tézkou
redukci vitalni kapacity a tézkou obstrukcni poruchou
kardiochirurgicky vykon kontraindikovan

* Tézky bulozni emfyzém
* SrdecCni selhani po koronarografii
e Akutni bronchopneumonie

* Transkatetrova implantace aortalni chlopné femoralni
cestou?

* Konzervativni postup???



11 FIK na konci implantace !!!






Stav 10/2012

* Namahova dusnost Il.st dle NYHA

* 42% nalezité hodnoty pri zatézovém testu
* Bez klidové dusnosti

* Nebyla recidiva infekce, neni progrese bul
e Zvazovana bulektomie neprovedena

e UZ srdce
* TAVI stopa insuficience; gradint 32/16
* EF 35%

* Stredné vyznamné A-V insuficience
* Tlak v AP 35-40



Aktualni zdravotni stav

* Namahova dusnost Il.st dle NYHA
*38% nalezité hodnoty pfi zatézovém testu 3/17
e Satrace vamb —-83% =>DDOT 11/17

* Bez klidové dusnosti 4/18

e Sat. art. 11 02 — 94%;
* 6BMWT - 280 m sat. 02 —95%, 90%, 86%.

e Spirometrie — FVC 3.3 (80%); FEv1 1.55 (49%)
* Nebyla recidiva infekce,

* CT rozsahly bulézni emyzem, regrese bul proti 3/11




Aktualni zdravotni stav

* UZ srdce
* TAVI stopa insuficience; gradint 32/15
*EF 35%
e Stredné vyznamné A-V insuficience
*Tlak v AP: 30-35 mmHg



Dékuji za pozornost



