LécCba poruchy srdecniho rytmu metodou
kardioneuroablace u pacientii s implantabilnim
EKG zaznamnikem
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Co je to Kardioneuro ablace

* Endokardialni RF ablace v oblasti PS a LS, za uc¢elem ovlivnéni epikardialnich
periatrialnich gangliovich plex(

* Ireverzibilni poSkozeni parasympatického nervstva (sympatické nervstvo taktéz
pritomno, ale dochazi pouze k reverzibilnimu pozkozeni)

* Potlaceni nadmérné vagové modulace SA a AV uzlu

* Vysledkem je pak pozitivni chronotropni a dromotropni efekt
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"-.......AQ[QS.D.'..'.QZ&......-" Catheter ablation of severe neurally meditated
reflex (neurocardiogenic or vasovagal) syncope:
cardioneuroablation long-term results

Jose Carlos Pachon M*23, Enrique Indalecio Pachon M, Maria Zelia Cunha Pachon',
Tasso Julio Lobo’, Juan Carlos Pachon M*2, and Tomas Guilhermo Santillana P!
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Sensoricky

““Cardioneuroablation’” — new treatment
for neurocardiogenic syncope, functional
AV block and sinus dysfunction using
catheter RF-ablation

Ooronlry Slnus Jose C. Pachon M*, Enrique I. Pachon M, Juan C. Pachon M,

Tasso J. Lobo, Maria Z. Pachon, Remy N.A. Vargas,
Adib D. Jatene
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Indikace k kardioneuroablaci

*zachyt symptomatickéch SA, AV blokady nebo sinusové bradykardie
*Predpoklad funk¢ni etiologie: » Niz&i vék
» Pozitivni atropinovy test

» Absence pfidruzenych onemocnéni

» V pripadé synkop/presynkop znami spoustéc
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Kardioneuroablacni vykon

*Postup: > Vykon v celkové anestezii
» 2-3x dekapovani katetr ( 2x jugularni zZila, konven¢ni diagnosticka CS lokalizace),

ablaéni katere, ICE

Vstupni EFV vysetfeni (TF, SNRT, Wenckebach)

Vysokofrekvencni (HF) stimulace pravého/ levého vag. nervu ( 5s, 50Hz)

Vytvoreni 3D elektroanatomické mapy pravé a levé siné (v nasem pfipadé Carto 3)

Endokardialni RF ablace do predpokladanych lokalizaci epikardialnich

gangliovych plex( -

> Postablagni stimulace pravého/ levého vag. nervu %

» Zavérecné EFV vysetreni (TF, SNRT, Wenckebach) E
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Soubor pacienttu (NNH)

* Od roku 2018 a do 5/2023

muZi/Zzeny 39/25 Doba vykonu (min) 143,2+46,8
Vek (let)  39,6+10,1 (18 a3 65) (Posledni rok) (114,0+29,9)
1T
i) | 2928k Ablagni &as (min) 27 4+16,3
ILR 25 (Posledni rok) (18,0+12,9)

* Od roku 2014 a do 5/2023 bylo v NNH implantovano 779 EKG zaznamniku

Reveal Ling

* Okolo 50% pacientu indikovano z duvodu synkopy nejasné etiologie
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Kazujistika

* 41 lety muz

* Bez chronickych onemocnéni
* V historii opakované synkopy nejasné etiologie

* Negativni TILT test

+ 11.2.2020 implantovan EKG zaznamnik Reveal Ling
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e 73ZNAM epizody ze zaznamniku
Reveal Ling

rema ECG Detail: Pause (ID# 2), 23-Sep-2020
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Prvni vykon - kardioneuroablace

» 18.11. 2020 provedena rediofrekvencni kardioneuroablace

» HF stimulace pred ablaci z levé jug. Zily - AVB s pauzou 6s, z pravé jug. Zily - SA pauza 6s

> Provedeny ablaéni léze okolo viech plicnich Zil, na septu LS a dale v PS od HDZ pres septum aZ po
nalevku CS

» HF stimulace na konci vykonu z obou jug. Zil bez reakce

HF stimulce levého vagového nervu PRED HF stimulce pravého vagového nervu
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Zaznamy ze Reveal Linq po
kardioneuroablaci
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e 73ZNAM epizody ze zaznamniku )
Reveal Ling
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kardioneuroablaci
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Druhy vykon - kardioneuroablace

» 20.9. 2022 provedena reablace

» HF stimulace pred ablaci z levé jug. Zily bez reakce, z pravé zpomaleni SR s intermintni SA
blokadou 2s

» RF ablace v oblasti pred RSPV z LS i RS a na stropu nélevky CS

» HF stimulace na konci vykonu z obou jug. Zil bez reakce

HF stimulce pravého vagového nervu pred ablaci
Q\& 1 1000mms
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HF stimulce pravého vagového nervu po ablaci
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o 7470@mM ze zaznamniku Reveal Ling
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Zaver

* U poruchy srdeciho rytmu s pravdépodobnou funkcni etiologii je
kardioneuroablace vhodnou alternativou k implantaci trvalé stimulace

* Dlouhodoby implantabilni EKG zaznamnik je velmi prinosny nejen pfri
diagnostice pfricin synkop nejasné etiolgie, ale nasledné i pfi monitoraci
ucinkl jeji terapie ( kardioneuroablace).
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martin.mudroch@homolka.cz



