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Uvod:

(@)

Vintervencnej er’rmologu je fluoroskopia
hlavnym navigacnym systémom pre vedenie
a manipuldciu s katétrami a elektrodami

Radiacnd zataz predstavuje riziko pre pacientov,
ale hlavne pre lekdrov a zdravotnicky persondl
pohybujuci sa v tomtfo prostredi

V poslednych rokoch sa pri katétrovych ablaciach
arytmii pouzivaju nové technoldgie - frojrozmerné
(3D) mapovacie systemy umoznujuce zavadzanie
katétrov bez pourzitia fluoroskopie




Ciel :

o Porovnaft standardné vedenie katétrove;
abldacie s pouzitim fluoroskopie a pomocou
3D navigacného systému




Subor pacientov:

o Subor pacientov - 18

o NON-fluoro skupina - 7 muzov/2 zeny, priemerny vek 57,1 I
roka

o fluoro skupina - 7 muzov/2 zeny, priemerny vek 58,1 roka

o V oboch skupindch boli pacienti s paroxyzmalnou
typickou AV noddlnou reentry tachykardiou(AVNRT)
a typickym predsienovym flutterom (AFL)

o Porovndavalisme cas zavedenia katétrov,
procedurdlny, fluoroskopicky cas a Uspesnost ablacného
vykonu




Ablacia AFL pouzitim fluoroskopie
Projekcia LAO 30°
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Ablacia AFL pouzitim 3D mapovacieho
systému: Projekcia LAO 30




Ablacia AVNRT pouzitim
fluoroskopie: Projekcia AP




Ablacia AVNRT pouzitim 3D mapovacieho
systéemu




Vysledky:

o Porovnanim NON-fluoro a fluoro
terapeutického pristupu pri RECA abldacii
AVNRT a AFL sme nezistili signifikantné
rozdiely v Case zavedenia katétrov (NON-
fluoro 15,6 min., fluoro 12,5 min) ani dizke
vykonu (NON-fluoro 95 min., fluoro 91,11
min).




Vysledky:

o Velkost prijate] fluoroskopickej davky
nebola pre vysoku variabilifu v oboch
skupindch odlisnd, avsak sme pozorovali
trend k jej znizeniu v NON-fluoro skupine
(3,56 mGy) v porovnani s fluoro skupinou
(14,78 mGy, p=0,104).




Vysledky:

o Pouzitie 3D navigacného systému v NON-
fluoro skupine viedlo k signifiktnému
znizeniu priemerného fluoroskopickeho
casu (56 sek.) oproti fluoro skupine (314
sek., p< 0,05) bez predizenia abla&ného
vykonu alebo zhorsenia Uspesnosti
ablacie, ktoré boli v oboch skupindch
porovnatelne.
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Vysledky:
FLUORO  NONFLUORO Sig.
Cas zavedenia 12,33 min.  154min. NS
Cas vykonu 91,11 min. 95 min. NS
Cas skia 5,14 min. 0,56 min. p<0,05

Ddavka RTG 14,78mGy 3,56 mGy p=0,104




Zaver:

o Pouzitie 3D navigacného systému okrem
ZlepSenia orientacie v srdci pocas vykonu
umoznuje aj vyraznu redukciu fluoroskopického
casu ako qgj znizenie aplikovane] davky RTG
ziarenia pre lekdara, zdravotnicky persondl
a pacienta bez zhorsenia Uspesnosti ablacného

P zAkroku alebo ndrastu dizky vykonu

o Vzhladom na uvedené benefity a neustdle
zdokonalovanie modernych technoldgii bude
pouzivanie navigacnych systémov pri abldacidch
srdcovych arytmii nepostradatelné
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