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Uvod

* frakéni prutokova rezerva (FFR) je standardem hodnoceni funkéni vyznamnosti angiograficky
hranicnich stendz véncitych tepen v katetrizaCni laboratoril

* k dosazeni maximalni hyperémie nutné k stanoveni FFR je nejcastéji uzivan adenosin?

» skupina pacientl s kontraindikaci podani adenosinu pro nezadouci ucinky neselektivni blokady
adenosinovych receptorl (napfr. astma bronchiale, CHOPN IlI-IV st., ...)?
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* regadenoson - selektivni agonista adenosinovych A2A receptorl - méné kontraindikaci oproti
adenosinu3
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- I 1,2018 ESC/EACTS Guidelines on myocardial revascularization, European Heart Journal (2019) 40, 87 .
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Metodika

* do studie po vylouceni vyrazovacich kritérii a sepsani informovaného souhlasu zarazeno 11
pacientu

* méreni FFR po podani adenosinu i regadenosonu provedeno v pribéhu jednoho vysetreni dle
standardizovaného postupu nasi katetrizaCni laboratore

* FFR mérena nejprve po bolusovém podani adenosinu i.c., s odstupem 5 minut od posledni
aplikace adenosinu potom po regadenosonu 400mg i.v.
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» posouzeni bezpecnosti porovnanim vyskytu objektivnich a subjektivnich ukazatelt v prabéhu
vysetreni
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Zakladni charakteristiky souboru

n=11
primeérny vék 63 let
BMI 29,21
VysSetfovana povodi Pouzity vodic Indikace FFR
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Vysledky - ucinnost

__pacient | 1] 2 | 3 | 4 5 | 6 | 7 | 8|9 |0 1

FFR adenosin 095 097 08 066 086 091 091 064 092 081 0,77
FFR regadenoson 094 097 086 0,65 0,86 0,90 09 069 09 0,78 0,79

Korelace je statisticky vyznamna na hladiné vyznamnosti 0,01, Pearson(v koeficient 0,972 (IBM SPSS Statistics)
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Vysledky - bezpecnost

arytmie 3/11 0/11 0.2143
zmeény repolarizace 6/11 2/11 0.1827
bolesti na hrudi 4/11 5/11 ns’

dusnost 2/11 2/11 ns
bolest hlavy 1/11 0/11 ns

" Fisher's exact test (GraphPad Software), statistickd vyznamnost na hladiné vyznamnosti 0,05
° non-significant
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/aver

v sledovanych parametrech nebyl prokazan statisticky vyznamny rozdil obéma latkami

statisticky nevyznamné méné objektivné hodnocenych NU po podani regadenosonu

vyuziti regadenosonu k vysetreni FFR i u pacient( s kontraindikaci adenosinu

limitaci prace maly pocCet provedenych vysetreni
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