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Deklarace konfliktu zajmu

Specifikace konfliktu (vyjmenujte
konflikt konflikt subjekty, firmy ¢i instituce, se kterymi
zajmu zajmu Vase spoluprace muze vést ke
konfliktu zajmu)

Zameéstnanecky pomér

Vlastnik / akcionar

Konzultant

Prednaskova ¢innost

Clen poradnich sbort
(advisory boards)

Podpora vyzkumu / granty

Jiné honorare (napf. za
klinické studie Ci registry)
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. Pacient J.R. 1953 pfijat
3.1.2025 prekladem ze
Sumperka pro progresi
dusnosti s kolapsem a

poruchou vedomi.

. Provedeno TTE, kde zjistena
tézka systolicka dysfunkce na
podklade tezke aortalni stendzy
(gradient 45 mmHQ)




ECHO Ao vada

FPS: 62.9




. Provedena selektivni koronarografie s nalezem tézkeho
onemocneni tri tepen




SKG pred konzultaci s K




. Konzultace kardiochirurga - pac. indikovan ke kombinovanen

. Pacient odmita, tudiz dalSi postup pouze konzervativni

. Nasledné dochazi k prehodnoceni postupu a pacient souhlasi s

. Vykon naplanovany na 14.1. 2025

Plan péece
KCH vykonu (CABG + SAVR)

alternativnim hybridnim vykonem : MIDCAB (LIMA ad RIA), PCI
ACD, TAVI



. 14.1. 2025 v 9.25 hod. zahajena operace MIDCAB( RIA-LIMA)
a uzaver LAA AtriClipem V-Flex




DalSi prubeh hybridniho vykonu

Po skonceni kardiochirurgického operacniho vykonu, pacient v CA
prerouskovan a vykon pokracuje PCI ACD

Pod skia kontrolou zavedena srdec¢ni do¢asna stimulace
Vodi¢ BMW do periferie RPLD

Implantace stentu Orsiro, pote post dilatace balonkem Sapphire
NC24

Kontrolni nastrik LIMA, kde priznivy nalez







kontrola LIMA

PCI ACD

NativniSKG ACD

o




. Nasledne provedeno TAVI

. Cestou AFC probéhla implantace chlopné Portico 29

https://www.dicardiology.com/cont
ent/st-jude-medical-gains-ce-mark-
larger-portico-tavr-valves










Provedeno TTE EF LK 30-35%, gradient 9/5
DocCasna srdecni stimulace ponechana

Pacient prevezen na KCH JIP se zatezi na obe trisla

. Dle vyvoje klinického stavu zvazeni doplnéni PCI na RC ve
druhé dobe.




17.1. upravena docCasna stimulacni elektroda pro jeji dislekaci.

Vykon bez komplikaci

31.1. byl implantovan BIV ICD z divodu dysfunkce LK a
snizené EF 30%




BIV ICD




PropousStéci zprava

Pac. pfelozen do spadové nemocnice Sumperk 7.2.2025 k pfelédeni uroinfektu v
relativné dobrém stavu

poucen o postupném zvysSovani fyzické zatéze a o rehabilitaCnim rezimu

klientovi bude doporucena po preléeni a s odstupem 2 mésict PCl RCx a nasledné
bude doru€eno prostfednictvim KVCH kliniky poukaz na rehabilitacni lazné
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