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Historie PCI 
2017 = 40. výročí



Současnost PCI 2017 = 40. výročí



Ž, 71 let, STEMI PS

• ICHS - první ataka 

 stenokardie: čas 0

 volání ZZS: 63 min

 Lifenet - STEMI PS

 UFH 5000 IU + ASA 250mg i.v., 
Fentanyl 2ml i.v. frakcionovaně

 transport na KJ IKK: 47 min

 Katlab +20 min !

 punkce +8 min

 vodič +17 min

 ukončení výkonu 70 min od KJ

 Killip III … progrese do Killip IV na 
sále

• Hypertenze na ACEI+BB



Ž, 71 let, STEMI PS



První ataka ICHS s nálezem onemocnění 3 koronárních tepen u pacientky se 
STEMI a rozsáhlými EKG změnami s významnými zn. SS a rozvojem KŠ

•RADIÁLNÍ VS FEMORÁLNÍ PŘÍSTUP

•MANUÁLNÍ TROMBOASPIRACE?

•STENTING? 

 DES vs BMS?

•POSTDILATACE?

•IMAGING?

•ADJUVANTNÍ FARMAKOTERAPIE?

•PCI VÍCE TEPEN v průběhu primární PCI nebo za hospitalizace nebo po 
propuštění?

•MECHANICKÁ SRDEČNÍ PODPORA?

 ČASOVÁNÍ?

 IABP vs Impella vs ECMO?

Ž, 71 let, STEMI PS
STRATEGIE primární PCI



První ataka ICHS s nálezem onemocnění 3 koronárních tepen u pacientky se 
STEMI a rozsáhlými EKG změnami s významnými zn. SS a rozvojem KŠ

•RADIÁLNÍ VS FEMORÁLNÍ PŘÍSTUP – 6F 

•MANUÁLNÍ TROMBOASPIRACE?

•STENTING? 

 DES vs BMS?

•POSTDILATACE? 

•IMAGING?

•PCI VÍCE TEPEN v průběhu primární PCI nebo za hospitalizace nebo po 
propuštění?

•ADJUVANTNÍ FARMAKOTERAPIE? – GPI (abciximab bolus i.v.), 
furosemid, NOR

•MECHANICKÁ SRDEČNÍ PODPORA?

 ČASOVÁNÍ?

 IABP vs Impella vs ECMO?

Ž, 71 let, STEMI PS
STRATEGIE primární PCI



Ž, 71 let, STEMI PS
MVD, Killip III … v průběhu pPCI Killip IV

TIMI 1 po vodiči manuální tromboaspirace



TIMI 2-3 po aspiraci
výsledek po implantaci DES 2. 

generace a postdilataci

Ž, 71 let, STEMI PS
MVD, Killip III … v průběhu pPCI Killip IV



Ž, 71 let, STEMI PS
MVD, Killip III … v průběhu pPCI Killip IV

výsledek po implantaci DES 2. 
generace do RIA a RC-RMS



Ž, 71 let, STEMI PS
MVD, Killip III … v průběhu pPCI Killip IV

• stabilizace po PCI ACS –
rekanalizaci RIA jako IRA + 
PCI RC

• nekomplikovaný průběh 
hospitalizace se zjištěním 
zvýšené lačné glykemie a 
propuštěním po 5 dnech do 
domácího ošetřování

• PCI ACD za 2-3 týdny od 
propuštění



Algoritmus reperfuzní léčby 
a časové intervaly



Indikace reperfuze



Strategie primární PCI



Kardiogenní šok při STEMI



Co je nového?




