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Uvodem

S narustajicim pocltem implantaci kardiostimulatoru a
defibrilatoru se zvysSuje i poCet extrakénich vykonu. Jedna se
0o vykony velice narocne a rizikove, proto patri do
specializovanych center.

Nejcastéjsi indikace:
» infekce (lokalni, endokarditida)

» malfunkce elektrody (po$kozeni izolace, infrakce,
dislokace, ..)

Pristupy:

endovazalni pristup

kardiochirugicky pristup



Provadeni endovazalnich
extrakénich vykonu v NNH

eletrofyziologicky sal
celkova anestezie/hluboka analgosedace

monitorace vitalnich funkci (sat. 02, invaz.
TK, EKG, céevni vstupy)

iIntrakardialni ultrazvuk (ICE)
skiaskopie
kardiochirurgicky back up



Tym pro extrakci

2 lékari (kardiologoveé)
2 salove sestry
anesteziolog
anesteziologicka sestra
technik

sanitar

rtg laborant



Prace sestry

edukace pacienta, informované souhlasy

priprava sterilnich stolku, extrakcnich
pomucek, ochranych pomucek, material
k odbérum na mikrobiologické vySetreni

perikardialni set

spoluprace s anesteziologickym tymem






Extrakéni pomucky

mechanické sheathy a dilatatory

stylety, Liberator, LLD

Evolution, Evolution shortie

EDS - Perfecta (RF proud)

laserovy sheath (Spectranetics) — 12, 14, 16F

SLS Il 15° bevel




Excimer laser sheath

12F — 7,5F (max. tloustka elektrody)

14F — 9,5F
16F — 11,5F

SLS Il 15° bevel

délka 50cm (zevni sheath 43cm)



LLD — lead locking device
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Rtg kontrastni konec

LLD1 ... 0,013... 5,4kg
LLD2 ... 0,017...10,8kg
LLD3 ... 0,017...20,4kg

délka: 65cm



Mechanismy ucCinku laseru
na tkan

Foto-chemické ucinky

subcelularni ucCinky - rozpad molekul

Foto-termické ucinky

tepelna energie ~ 50°C
vyparovani vody — ruptura bunek
Foto-mechanické ucinky

vaporizace vede k mechanickému
poskozeni tkane




Operacni postup
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anesteziologicky uvod

femoralni pristupy

sterilni priprava operacniho pole

preparace Vv subclavialni oblasti

ovéreni pruchodnosti elektrod

urceni velikosti fixacniho elementu

zavedeni locking styletu

pretazeni extrakcniho laseroveho sheatu

vlastni extrakce elektrod za skiaskopickeé kontroly
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Mikrobiologicke vysetreni

vyter z kapsy N
tkan, tekutina z kapsy 0 | LR ——

konce elektrod " TVITER ZKHPCY




Pocty extrakénich vykonu v NNH
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Uspésnost extrakénich

vykonu v NNH (2006-2015)

- Kompletni Konve rz’e na KCH BB e
extrakce vykon

2006 |51/59 86206 O 0]
2007 |56/65 86206 O 0]
2008 |51/58 87%06 1 0]
2009 78/82 95%%0 4x(3x tamponada) O
2010 | 44/48 94%%6 O @)
2011 54/55 98%%6 O 1957
2012 59/49 83206 O 1. %28
2013 58/56 97%%06 1x + tamponada
2014 62/56 90%%6 O
2015 75/69 92%%6 O 0]

** pricinou umrti srdecCni selhani 2 dny po extrakci
*** umrti na sale - ruptura HDZ




Mozné komplikace extrakci

» perforace srdeéni stény - srdeéni tamponada
» poskozeni cévni stény - krvaceni do hrudniku
> septicka embolizace do plic

> septicky stav

» hematom v operaéni rané
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Zaver

> laserova extrakce je vysoce efektivni metoda:
kompletni extrakce > 97%

» vysoka bezpeénost
» vykony provadi proskoleny a sehrany tym

» nutnost kardiochirurgického zazemi



Dekuji za pozornost



