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Uvod

e Karoticky stenting (CAS) je dle doporuceni ESC
alternativou k endarterektomii (CEA) !
asymptomatické stendzy (tfida doporuceni llA) u
pacientu, kde prevazuje benefit z invazivni lécby.* .
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* Doporuceni je zalozeno na dlouhodobé
srovnatelnych vysledcich CEA a CAS ve dvou o =
randomizovanych studiich (ACT | a CREST).

* Dlouhodoby efekt CAS na snizeni rizika cévni
mozkové prihody (CMP) neni objasnén. O &y P e e
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Brott et al.,, NEJM 2016

*Periproceduralni riziko CMP < 3%, oéekavana doba Zivota pacienta > 5 let, alespori 1 rizikové kritérium dle Rosenfield et al., NEJM 2016
ESC



Cil prace a metodika

e Zjistit mechanismy stabilizace platu po
CAS pomoci intravaskularniho
ultrazvuku (IVUS) a infracervené
spektroskopie (NIRS).

e V predchozi praci* jsme NIRS-IVUS
provedli béhem 120 CAS (112
pacientu).

e 794 zijicich pacient( se jich na
kontrolni vysetfeni dostavilo 52 (55%)
s 58 (48%) implantovanymi
karotickymi stenty.

 Medidn doby od CAS byl 35 mésicu.

e Studie je registrovana na

ClinicalTrials.gov (NCT03141580).

*Stéchovsky et al., Eurolntervention 2018
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Primérny objem in-stent restendzy (ISR)
tvoril 26 £ 16% z objemu stentu.
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Zaver

Béhem dlouhodobého sledovani doslo k poklesu lipidového
signalu z useku tepny s implantovanym stentem.

Expanze stentu byla do znaéné miry kompenzovana
neointimalni hyperplazii (NIH).

Nase pozorovani naznacuji, ze dlouhodoba stabilizace platu po
CAS je zpusobena jeho prekrytim neointimalni hyperplazii.
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