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Vychodisko

* Zmeny plochy a kolapsibility dolni duté zily mohou
slouzit jako €asny ukazatel kongesce a mohou
predpovidat riziko klinickych prihod. Vcasna

intervence muze oddalit riziko klinické deteriorace.
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Soubor a metodika

* Zmény volémie byly hodnoceny pomoci signalu FIRE-1
senzoru v dolni duté zile u souboru péti pacientu s HFrEF
* zarazeni do multicentrické studie FUTURE-HF

e Soubor zahrnuje Ctyfi muze a jednu zenu ve véekovém
rozmezi 66 az 81 rok, NYHA Il a lll, LVEF 29 %,

NTproBNP 1694 pg/ml, ICD nebo CRT-D 100%.

 Pacienti byli na optimalni farmakoterapii HFrEF.



Implantabilni senzor v DDZ




e Kazdy den 60 sek zaznam
* Intenzita signalu graficky
prevedena

e Definovano optimalni
rozmezi plochy DDZ a jeji
kolapsibility

* Zmeéeny vyhodnoceny jako
riziko hypervolémie nebo
hypovolémie s indikaci

k intervenci.

Metodika
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Metodika

* Pro kazdého pacienta byla definovana intervence:
* zmeéena davky furosemidu o 50%,
 thiazidové diuretikum (hydrochlorthiazid),
zmena davky o 50%,

e Zména davky MRA o 50%

* Pfipadné optimalizace davky ACEI/ARNI/ARB.



Kazuistika: Pacient P.P., 1942, DKMP,
po epizodeé ASS 5/2023, EF LK 20 %
implantace senzoru 23.6.2023

Selected day: Mon, 22 Dec 2025 -

Area Max: Area Min: Collapsibility Index: (+] ApD NOTE EXPLORE RESULTS |

IVC AREA

AREA (mm?)

Dlouhodobé stabilni trend signalu FIRE 1




Vysledky

* Primérnd doba sledovani dva roky
* Vyvhodnoceno alespon jedno riziko hypervolémie s nutnosti

intervence u vSech pacientd, ani u jednoho nebylo riziko
hypovolémie.
* U tfi pacientu byla nutnd intervence opakované s nutnosti

zvyseni davky furosemidu, thiazidu a MRA.

* U jedné pacientky optimalizace davky ARNI.

* U dvou pacientu pres opakované intervence doslo ke
zhorseni srdeCniho selhani s nutnosti hospitalizace, u tri
pacientl nebyla hospitalizace nutna.



Pacient V.P. 1958, ICHS, EF 20 %, opak. epizody
dekompenzace, kontraindikace
OTS/LVAD, paliativni péce, exitus 11/2024

AAAAAAAAAAAAAAAA Collapsibility Index: ADD NOTE EXPLORE RESULTS

IVC AREA

Nepfriznivy trend signalu FIRE 1, impl. 3/2023

hospitalizace




Kazuistika: Pacient J.K. 1953,
EF LK 30 %, CRT-D, zmena kola

DKMP,

nsibility

po zvyseni davky thiazidu o 12.5 mg p.o.

Selected day: Wed, 24 Apr 2024 -
Ared Max: Ared Min: Collapsibility Index:

AREA (mm?)

IVC AREA

|



Kazuistika: Pacient J.K. 1953, DKMP, EF LK 30
%, CRT-D, zména kolapsibility po zvyseni davky
furosemidu p.o. 0 50 %

selected day: Wed, 03 Sep 2025 -

Area Max: Area Min: Collapsibility Index: ADD NOTE

IVC AREA

AREA (mm?) J J



Kazuistika: Pacientka V.V. 1951, ICHS, )
EF LK 20 %, CRT-D, pokles kolapsibility DDZ
titrace davky ARNI bez zmény diuretik

GGGGGGGG Area Min: Collapsibility Index: ADD NOTE EXPLORE RESULTS

IVC ARBA

AREA (mm?2)



Kazuistika: Pacientka V.V. 1951, ICHS, )
EF LK 20 %, CRT-D, zmeéna kolapsibility DDZ po
titrace ARNI z 49/51 mg na 97/103 mg 2x

Selected day: Thu, 14 Nov 2024 -
Area Max: Area Min: Collapsibility Index:

AREA (mm?)
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« Zmény volémie je mozné hodnotit pomoci senzoru v DDZ

jesté pred vzestupem CZT a pfedpovédét riziko klinické
deteriorace

* Vzdalend monitorace pomoci senzoru v DDZ umozfiuje
reagovat na zmeéeny volémie a intervenovat je

* Intervence pomoci zmény davky diuretika, pridani
thiazidového diuretika, pripadné optimalizace GDMT muze
byt monitorovdna pomoci senzoru v DDZ



Dekuji vam za pozornost
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