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HISTORIE KARDIOSTIMULACE 

1958 – První implantace KS s vlastní baterií 

1960 – První dlouhodobě fungující KS 

1961 – První transvenózní elektroda 

1962 -  První kompletně transvenózní KS systém 

1962 -  První implantace KS v Československu 

1969 -  První KS respektující rytmus 

1975 -  Lithiové baterie 

1980 -  První implantabilní defibrilátor (ICD) 

1980 – První dvoudutinový kardiostimulátor 

1984 -  První implantace ICD  v Československu 

1994 -  První evidence benefitu vícedutinové KS 

2012 – První leadless pacemaker (Nanostim)  

            Nemocnice Na Homolce, ČR 



PRVNÍ KONCEPT LEADLESS KS 



KOMPLIKACE KS A ELEKTROD 

• 1 z 8 pacientů má komplikace spojené s implantací 
konvenčního transvenózního kardiostimulátoru 

(Udo, et al. Heart Rhythm. 2012;9:728-35. Kirkfeldt, et al. Eur Heart J. 2014;35:1186-94.) 

•  elektrody 2.4-5.5% 

•  kapsa 0.4-4.8% 

•  pneumothorax 0.9-2.2% 

•  infekce 0.3-0.8% 

 

• Leadless kardiostimulátory byly vyvinuty s cílem 
minimalizovat komplikace spojené s elektrodami a kapsou 
přístroje 



• Mechanické selhání elektrod 

• Restrikce pohybu, 

dyskomfort 

• Infekce  

• Extrakce 

• Kosmetické aspekty 

 

 

 

• Pneumothorax, hemothorax  

• Perforace srdce 

• Z anatomických důvodů 

komplikované zavádění 

elektrody 

• Dyskomfort pacienta 

• Hematomy 

 

KOMPLIKACE KS A ELEKTROD 

          Akutní Chronické 



LEADLESS PACEMAKER – MICRA ™ TPS 

• Výrobce: Medtronic 

• Parametry: délka 25,9 mm, hmotnost 1,75g, objem 0.8cc 

• Programace: VVI, VVIR 

• Atraumatické FlexFix Nitinol Tines  

• MRI kompatibilita (1,5-3T) 

• Odhadovaná životnost baterie 12-14 let 

 

 

 



LEADLESS PACEMAKER – MICRA ™ TPS 
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LEADLESS PACEMAKER – MICRA ™ TPS 

• Metodika: 

- femorálním žilním přístupem pomocí 23 F řiditelného 

katetru  

- do hrotu pravé komory, septální část 

- fixuje se pomocí 4 kotev 

- testování elektrických parametrů 

- kontrola RTG polohy a stability LLK 

- ošetření místa vpichu 

 





LEADLESS PACEMAKER – MICRA ™ TPS 
 

• Svět: 27 000 Micra 

stimulátorů ve cca 40 

zemích 

 

• NNH: 125  implantací 

 

• Úspěšnost implantace je 

přes 99%  

 

• Prokázáno 63% snížení 

závažných komplikací 



SOUBOR PACIENTŮ S MICRA ™ TPS V NNH 

• Celkem 125 pacientů , 1.  24.7.2014 

• 74  mužů (věk od 20-90) 

• 51  žen    (věk 26-85)  

 

• Indikace: 

- jako k trvalé jednodutinové stimulaci   

- 21x místo Nanostimu (1x Nanostim ponechán a nově impl. Micra) 

- 6x pro infekční komplikace, 1x serom 

- 2x jsme vyhověli přání pacienta 

 

 



SOUBOR PACIENTŮ S MICRA ™ TPS V NNH 
 

• Úmrtí 4 pacienti (muži)  :  

      3x nekardiální příčina  

      1x kardiální dekompenzace 

      1x při plicní embolie po TEP  

      1x z nejasné příčiny 

• Indikace k extrakci LLK u 5 pacientů (mužů):  

      1x při KCH reoperaci 

      1x pro dislokaci LLK do periferní větve pravé plicní tepny  

      1x nezdařilá extrakce LLK pro pacemakerový syndrom  

      1x pro nárůst stimulačního prahu 

      1x pro depleci zdroje 
 

 

 



SOUBOR PACIENTŮ S MICRA ™ TPS V NNH 
 

• 100% úspěšnost zavedení 

• Ve 3 případech kombinace: 2x WICS a S-ICD  

• Stimulační parametry: prahy v rozmezí 0,13-0,75V/0,24ms 
 (10% do 1,5V/0,24ms), vlna R 8-20mV 

• Komplikace: 

- Dislokace 1x 

- Opak. repozice 2x 

- Deplece zdroje s nutností extrakce a reimplantace 1x 

- Chirurgická revize třísla 0 

- Infekce 0 

- Úmrtí (v souvislosti s Microu) 0 

 

 

 



ZÁVĚR 

• Z našich výsledků vyplývá, že LLK MICRA TPS  

je optimální alternativou ke klasické transvenózní stimulaci. 

 

• Neprokázali jsme žádné infekční komplikace v souvislosti  

s LLK (Micra).  

 

• Biokompatibilní s možností použití MRI. 

 

• LLK jsou „trendy“. 

 

 

 



                   DĚKUJI ZA POZORNOST! 


