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Resynchronizace pacientů s LBBB pomocí LBBAP vede k 
reverzní remodelaci LK a  regresi komorové dyssynchronie

a třídy NYHA



Úvod - Stimulace převodního systému 
a CRT 

HBP = His bundle pacing

LBBP = Left bundle branch pacing

LVSP = Left ventricular septal pacing

LFP = Left fascicular pacing

LBBAP = Left bundle branch area 

pacing

RBBP = Right bundle branch pacing

Burri et al. 2022, EP Europace



Cíle:

1. Zhodnocení reverzní remodelace LK při CRT 

pomocí LBBAP

1. Zhodnocení  komorové dyssynchronie

2. Zhodnocení symptomů (NYHA)



Metodika – implantační centra



Vstupní kritéria

• Srdeční selhání

• LVEF < 40 %

• LBBB morfologie

• Úspěšná LBBAP 



Metodika – implantační techniky



Metodika – hodnocení reverzní remodelace

Pre-CRT 6Mo Post-CRT



Metodika - dyssynchronie – UHF-ECG a auto 
QRSd

electrical e-Dys

E-

DYS



Charakteristika souboru



P < 0.001 P < 0.001

Výsledky – reverzní remodelace



Výsledky – reverzní remodelace



P < 0.001 P < 0.001

Výsledky – komorová dyssynchronie



Výsledky – symptomy

NYHA class 2.3         1.5



Diskuze

Vysoká míra respondérství koreluje s recentními publikacemi, je však překvapující tak vysoká míra 

superespondérství



Závěr

• LBBAP u pacientů s LBBB redukuje dyssynchronii, vede k 
vysoké míře respondérství i super-respondérství a redukuje 
symptomy srdečního selhání. 

• Naše výsledky korelují s recentně publikovanými studiemi 
srovnávajícími BiV CRT a LBBAP avšak ukazují vyšší procento 
super-respondérství.
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