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Popis pripadu
Muz, 35 let

Odeslan ze spadové nemocnice pro:

e zn. LSS (NYHA 1lI-1V), postupna progrese dusnosti v poslednich 4 mésicich,
nizka EFLK (15%)

e sinusova tachykardie pfi LSS

* na telemetrii ve spadu opak. kratsi paroxysmy fibrilace sini

Plan pri prekladu:
* SKG, implantace CRT-D, event. zvazeni OTX

* Pri dalsi recidivé FS v.s. amiodaron

Pracovni dg.:
 KMP po myokarditis (bilat. pneumonie pred 4 mésici)
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Vysetreni

Koronarografie: negativni

Echokardiografie:

EF 15% (tézka difusni hypokontraktilita)
LKd 75mm

LA (PLAX) 43mm

Telemetrie: setrvala stabilni TF

Suspekce na posttachykardickou kardiomyopatii
- sinova tachykardie jako etiologie LSS?
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Elektrofyziologické vysetreni
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Elektrofyziologické vysetreni

\ 1-Map (41, 0) v -53 ms LAT 51 ms

CL LAT Bi Imp

1282 N/A N/A N/A



Elektrofyziologické vysetreni
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CARTO3 mapa PS/LS

2-Map (266, 0) v| -53 ms L’i 51 ms

£ LAT Bi Imp

1277 N/A N/A N/A
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\av4 o A4 [
Dalsi prubéh po ablaci
Nasledné na telemetrii SR, ale opak. SA arrest nad 5s
- klinicky presynkopy

... Implantace PM

Od RFA bez arytmii - AT 0,FS 0
EKG - stabilni SR, bez FS, bez AT

Kontrola za 3 mésice - EF 45-50%, symptomy 0, postupné vysazena
medikace LSS

Kontrola za 5 mésicti - stile SR, vysazena vesSkera medikace vcetné
antikoagulace, pacient zcela bez potiZi, sportuje
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Sinova tachykardie mlize nékdy vypadat jako sinusova

Katetrizacni 1écba je efektni 1écbou, ktera muZe vést ke kauzalnimu
vyreSeni sinovych tachyarytmii a tim i sekundarné k vyreSeni srdecniho
selhani

Nékdy je kure driv nez vejce



DEKUJI ZA POZORNOST

FAKULTNI NEMOCNICE OLOMOUC

v,

KOMPLEXNI
KARDIOVASKULARNI CENTRUM

FAKULTNI NEMOCNICE OLOMOUC



