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Akutni plicni embolie

Zivot ohroZujici onemocnéni

Nejcastéji na podkladé (nahlé) obstrukce
plicnich tepen krevnimi srazeninami

Treti nejCastéjsi pricina umrti
z kardiovaskularnich onemocnéni
(po IM a CMP)

Rocni incidence cca 39 — 115 pfipadu
na 100 000 obyvatel

Mortalita stale nepfimérené vysoka
dolni duta Zila




Klinické priznaky, znamky
Dusnost — nahle vznikla
Dusnost — zhorsena
Bolesti na hrudi
Tachypnoe
Nahle vznikla hypotenze

Sokovy stav

Diagnostika
Klinické vysetreni
EKG, echokardiografie
Laborator - Troponin, D-Dimery
CT ANGIO plicnice
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Moznosti intervencni |écby

Lokalni trombolyza Mechanicka fragmentace

* Latka aplikovana primo do krevni (ZaSta ra|é)
srazeniny (rdzna davka i rychlost
podani trombolytika)

Ultrazvukem facilitovana
lokalni trombolyza

* pomoci systému EKOS

Aspiracni trombektomie

* Penumbra (8F a 12F)
* FlowTriever (16 — 24F)




Neprimérené vysoké riziko krvaceni

Selhani standardni antitrombotické l1écby
(trombolyza, antikoagulace)

Alternativa systémové trombolyzy

Hemodynamické zhorseni pres adekvatni
antikoagulacni lécbu

(Vysokeé riziko ¢asného umrti)




Penumbra
ENGINE™




FlowTriever

FlowTriever je embolektomicky systém, ktery pomoci aspirace
a popripadé mechanické extrakce odstrani trombus v plicnim
recisti pri [é¢bé akutni plicni embolie

Sklada se z:

* Triever katétr (T24 F, T20 F, T16 F, T20 F Curve), disky
FlowTriever2 (FT2) — mechanicka trombektomie

Systém FlowTriever se pouziva s doplnkovymi zarizenimi
* FlowSaver — systém zpétného navratu krve pacientovi

» velkokapacitni strikackou (LBS)
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Rizika a komplikace

Rizika a komplikace Vyhody

e Poranéni plicnich tepen se zavaznym * Rychlé odstranéni srazenin bez nutnosti
uziti trombolytické terapie (kontraindikace

syst. trombolyzy)

krvacenim

Poskozeni zavésného aparatu
trikuspidalni chlopné, akutni srdec¢ni * Obéhoveé nestabilni

tamponada

Velké instrumentarium v plicnici










Kasuistika

64 lety pacient, dosud v dobré kondici
Pred mésicem end. operace prostaty
13.3. nahle vznikla dusnost, kolapsovy stav, srde¢ni zastava

Dusnost, vertigo, volana RZP — porucha védomi — gasping
KPCR-OTI-UPV-ROSC cca 8 min

FN Bulovka ARO — ECHO — systémova trombolyza, potvrzeni dg.
CT ANGIO = OBOUSTRANNA MASIVNI PLICNi EMBOLIE

Standardni |é¢ba (Actilyse a Heparin)

Pretrvava obéhova nestabilita i pres adekvatni farmakologickou |éCbu,
aktivovan PERT FNKV

Provedena ASPIRACNI TROMBEKTOMIE
ARO FNKV

15.3. pfi védomi orientovan, obéhoveé i ventilacné stabilni
kav. filtr., operace krénich obratl{

Pulmonary Embolism




PERT FNKV 5/2023

Pulmonary Embolism Response Team

* Intervencni kardiolog (2x), akutni kardiolog (2x) + ost. specialisté
e ZkuSenosti s komplikovanymi pacienty
e ZkuSenosti s intervencni lécbou akutni PE

* Schopnost zvlddnout mechanické komplikace (\

* Dlouhodobé sledovéani pacient( \

dolni duta 2ila ™ embolie
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Budoucnost intervencni |éCby

Cekani na vysledky randomizovanych studii (probihaji)

Studie Prague-26 (lokdIni trombolyza) - 8 center v CR, koordinuje FNKV.
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