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Lécba implantabilnimi kardiovertery - defibrilatory (1CD)

je Géinna v prevenci nahlé smrti a prodiouzeni Zivota

pacientl s vysokym rizikem nahlé arytmické smrti.

Kardiostimulacni Iééba bradyarytmii (PM) zlepSuje obtize
a snizuje morbiditu, brani rekurenci synkopy a zlepsuje

preziti u dospélych i déti.

Srdecni resynchronizacni Iééba (SRL) zlepsSuje funkci levé
komory srdeéni, snizuje celkovou mortalitu a pocet

hospitalizaci pro srdeéni selhani.




Navzdory modernim technologiim nemocni v souvislosti

se srdec¢nim ¢€i jinym onemocnénim dosahnou terminalni faze

zivota, kdy by meéla byt zahajena paliativni péce.

=Paliativni péce je komplexni intervence zamérena na zlepsSeni

kvality Zivota téZce nemocnych, umirajicich a jejich blizkych.“




,Nevede-li Iécba k zachrané zivota, zachovani zdravi nebo udrzeni
kvality zivota, je zcela relevantni zvazovat omezeni rozsahu péce.*

1)

2)

3)

NerozSifovani 1é¢by - nezahajeni nékterych postupu (nezvySovani davky

katecholamind, antibiotika), uméla vyziva, krevni derivaty, uméla plicni ventilace
(intubace), kardiopulmonalni resuscitace — DNR (,do not resuscitate®)
Redukce lécby — ukonlCeni nékterych postupl (snizeni davky katecholamind,

antibiotika), uméla vyziva a hydratace, krevni derivaty
Ukonceni Ié¢by — ukoncCeni vSech postupu, které jsou beznadéjné (uméla plicni
ventilace, katecholaminy, organova podpora)

,Prioritou Ié¢by se pak stava kontrola symptomu, zajisténi dustojnosti a
naplnéni potifeb umirajiciho.*

.Moderni technologie (ICD, CRT, LVAD, transplantace srdce) vyznamne

prodluzuji zivot dosud tézce nemocnych.”“ -> prosazeni paliace, tj. kdyz

lé€ba symptomaticka nahradi Ié€bu kurativni, je obtiznéjsi.
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Uprava programace kardiostimulatorti a ICD
v ramci paliativni péce

- ICD - zvazuje se deaktivace ICD pfi ukonéeni antiarytmickeé

terapie nebo pri statusu DNR (,,do not resuscitate).

- u pacienti s bradykardii zavislych na stimulaci nebyva vypnuti
pristroje (programace OFF, rezim 0V0, 0D0, VVI 30/min
s minimalnim vydejem) indikovano, protoze by mohlo vést

ke zhorSeni symptomatologie




Prijimaci zprava 30.7.2016 14:49
63 lety pacient s anamnézou DM, CHRI, HT, HLP, astma bronchiale s obezitou (BMI

36) a "\I/I\IIF) ZnAnrmAair AA vrAlL DONA A (EC 1 I/ DEO/ IN/IEMNN 7N marma nAvrna CIZM El\lKV

30-JUL-2016 14:49:14 IKEM
V 201[ 27-AUG-1953 (62 y1) Vent --‘w 152 BPM UNDETERMINED RHYTHM :
Male PR interval ¢ ms NON-SPECIFIC INTRA-VEN TRICULAR CONDUCTION BLOCK ]
QRS 1 n 162 ms POSSIBLE RIGHT VENTRICULAR HYPERTROPHY

|mp|ar :<:fo 4' i Te |:.~' ;: u:!? [\‘Iﬁ\iixli"{I(’::.’\llr\ll.v;\'lt{i(i AGE UNDETERMINED e
hospi — NO PREVIOUS ECGS AVAILABLE niho
§Oku, rz:‘l:;:lml Refemred by Confirmed By: DITA KVASNICKOVA /éna
sluzbe. T T N prijeti
V0 €18 o 0 = S N S 2 PR ==V P == Y T stred,
na vys e , ', N

CRP, | | | |

- 11 R va

Deakt e 0P il
Na za i

Exitus! oy S NITVITTNGS O O A AL AL LA A ce.

aVF vé

25mm/s 1Omm/mV 150Hz 801 12SL. 241 HD CID: 66 EID: 16 EDT: 07:16 01-AUG-2016 ORDER
Page 1 of |




Polymorbidni 66-lety pacient s anamnézou tézkeho kardialniho selhani, s tézkou
ICHS, po trojnasobném CABG v r. 2000, po implantaci BiV ICD 5/2010, dalkova
monitorace, opak. hospit. pro akutni dekompenzaci (zhorSeni dusnosti, progrese
ascitu a otoku dolnich koncetin). Dale DM 2. typu na |IR a PAD, Tu |. ledviny, blize
nespecif. /dle posledni prop. zpravy konzerv. postup/. a renalni insuficience. 9/2016
provedena odlehCovaci punkce ascitu, v.s. maligni ascites, v kombinaci s kardialni

dekompenzaci.

« 11-Oct-2016 01:02:55 Finding "ERI detected" initially detected.

« Telefonicky planujeme ambulantni vymeénu pfistroje na 10.11.2016

« 2.11.2016 telefonicky kontaktovan technik ohledné aktualniho zdravotniho
stavu pac., pacient si vymeénu pristroje nepreje, informaci predava lékafri

Dokumentace

125.5: Ischemicka kardiomyopatie

Telefonicky kontakt MUDr. Stafikova, mobilni hospic Tabor (607 848 961). Dnes provedla daldi odlehcujici punlci
Zhalensho ascitu. Pacient klidové dusny, prakiicky nepohyblivy.

Dle dostupnych informaci se jednd o pacienta s tumorem levé ledviny, vyraznou lymfadenopatii retroperitoneding,
histologicky dosud nedofetieno - s ohledem na srdecni selhani punkce neprovedena, dale ke konzervativnim postupu,
ascites zifejmé maligni. Pacient je v ERI cca 2 tydny, kapacita baterie zatim dostaéujici, je nadale sledovan
telemonitoringem. Pii posledni kontrole nativni AV pievod, v minulych zpravach popisovan nespolehlivy nahradni rytmus.
Zatim nebudeme pacienta zvat na plvodné planovanou ambulantni vyménu (10.11.), budeme sledovat kapacitu baterie a
za mésic budeme kontaktovat MUDr. Stafikovou, jak se zdravotni stav pacienta v terminalnim onemocnéni vyviji.

MUDr. Lukas Kryze

« Transmitter SN (last message) 48108827 on 14-Nov-2016 at 23:56:30
. e;xitus 15.11.2016




84-lety pacient s ICHS, po IM spodni stény v roce 1984, po CABG v roce 2000, s
tézkou dysfunkci LK, po implantaci BiV-ICD 3/2009, dalkova monitorace.
Provedena kardioverze pro flutter sini. Ve 4/2009 byla provedena PTAACI I.sin. s
implantaci stentu, periproceduralné prodélal CMP s upravou ad integrum. V 6/2012
byl hospitalizovan se zhorSenim srdecniho selhani pfi fibrilaci sini a neuéinné
CRT. Pozdéji programace do DDIR pro pfitomnost ST. V 8/2013 RF ablace KT pro
pomalou KT. V 2/2014 byla provedena RFA TCI pro flutter sini, perzistujici AT v
leveé sini nebyla ablovana. V 12/2014 reRF ablace a modifikace arytmogenniho
substratu k prevenci recidiv pomalych KT.

Tachy settings
Zone Limit 1st ATP 2nd ATP 1st shock 2nd shock 3rd - nth sho.

VT1 136 bpm 3 * Burst 3 * Burst OFF
VT2 182 bpm 3 * Burst 3 * Ramp 40 J 40 ) & * 40 )
VF 214 bpm Burst 40 ) 40 J & * 40 )
Brady leads RA lead RY lead LV lead
Pacing impedance [ohm] 595 638 4681
Pacing threshold [V] . - 1.0 1.3
Sensing ampl. mean / min [mv] . 0.8/0.46 [ mmm f - mmm f mes
Programmed [Vidms] - i - 2.50 @ 0.40 2.50 @ 0.40
Ven. arrhythmias since 20-May-201& VT1 VT2 VF
Therapy episodes & ] 0
ATP started [ suce. 7 f'-!. os0
Shocks started f aborted f succ, o050
Last episode: VT1 [30-Sep-20146 17:07:14]
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v pondeéli 3.10.2016 pravidelna technicka

dalkové monitorace

General Therapy
Episode number 4569 ATP in VT/VF delivered 2
Episode type V11 ATP One Shot delivered NO
Detection 30-Sep-2016 17:07:16 Shocks delivered 0
Termination 30-5ep-2016 17:07:44 Shocks aborted 0
Duration 28 Maximum energy [J] -
Device settings no. 14 Termination
Detection Mean PP at termination [ms] =
Mean PP at initial detection Mean RR at termination [ms] 794
[ms=] Remark
Mean RR at initial detection 179 hotie
[ms]
Onset [%] 22, tulfilled
Stability [ms] 76
Redetection VT1: 1
IEGM
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kontaktovan lékar, mezitim telefonicka informace

z arytmologické ambulance od rodiny, ze pacient v patek
30.9.2016 zemrel




Zaver

biomedicinsky technik/inzenyr - pozadavek vzdélani v oboru s elektrotechnickym
zameérenim

v klinickém prostredi je pfistroj souCasti IéCby, jeho interogaci a programaci
vstupuje technik/inzenyr do IéCby nemocného, vCetne IéCby paliativni

technik/inzenyr nepfistupuje k pfistroji, ale k clovéku

pfi deaktivaci pfistroje je nutné vzit v ivahu medicinsko-legislativni aspekt
i prani nemocného (,dfive vyslovena prani®, rozhodnuti nemocného) a cely
proces by mel byt transparentni - zadanka, zdravotnicka dokumentace

podle konsensu HRS a EHRA muze |ékar i technik/inZenyr odmitnout provést
programaci pozadovanou osetrujicim lékarem v souvislosti s nerozsirovanim
|eéCby

systémy dalkové monitorace
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