
Aspirační trombektomie a akutní plicní embolie

Roční zkušenosti po zavedení nové intervenční léčebné metody 
do klinické praxe

Josef Kroupa, Petr Toušek, Viktor Kočka
za celý PERT tým FNKV

Kardiocentrum

Fakultní nemocnice Královské Vinohrady

3. lékařská fakulta UK



Aspirační mechanická trombektomie

• Katetrizační metoda → cílem je rychlé a efektivní odstranění krevních sraženin z cévního řečiště

• Kombinace
• aspirace (pomocí tzv. large-bore syringe nebo automatické pumpy generující podtlak)

• mechanického odstranění krevních sraženin (pomocí disků / retrieverů / separátoru)

• Hlavní přednosti → vysoká efektivita, rychlost a možnost nepoužít trombolytikum

• Nevýhody → velikost instrumentária (vyšší riziko mechanických komplikací), technicky náročnější

• FlowTriever (INARI Medical) a Indigo Lightning / Flash (Penumbra)



Aspirační systém FlowTriever (16-20-24 French)

• Odsávací katétr + možnost užití disku 
(kombinace s mechanickou trombektomií)

• Účinné odsávání díky velkému lumen katétru 
(24F)

• Dedikovaný systém na filtraci 
a navrácení odsáté krve (FlowSaver)



Aspirační systém FlowTriever (čtvrtá generace)



Aspirační trombektomie – systém FlowTriever
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FLARE Study, FLASH Registry, PEERLESS RCT



Aspirační trombektomie systémem FlowTriever ve FNKV

• Dva roky vyjednávání o příchodu FlowTrieveru do ČR, opakované návštěvy našeho centra 
a centra FN Motol (Prof. Roček)

• Zásadní vliv na finální rozhodnutí – zahájení činnosti PERT FNKV (5/2023) + vysoko 
objemové centrum

• První použití v ČR dne 11.1.2024 (FNKV)

• 1/2024 – 4/2025 celkem 11x (nejsou započítány jiné aspirační systémy)

• Dostupnost 24/7, 3 samostatní operatéři (JK, VK, PT)



Aspirační trombektomie systémem FlowTriever ve FNKV

Pacient Věk Pohlaví Klasifikace akutní PE Indikace UPV Vazopresory ECMO Úspěšná intervence Úmrtí v nemocnici 30 denní mortalita

1 69 žena high-risk
selhání ST, kardiorespirační 

selhávání
ano ano ne ano ne ne

2 48 muž high / intermediate-high risk
kontraindikace ST, vysoké riziko 

krvácení do oblasti míchy
ne ne ne ano ne ne

3 65 muž high-risk
st.p. KPCR, selhání ST, obstrukční a 

hemorhagický šok
ano ano ne ano ne ne

4 57 muž high-risk
selhání ST, kardiorespirační 

selhávání
ano ano ne ano ne ne

5 58 muž high-risk
kontraindikace ST (absolutní -
operace meningeomu 3 dny 

nazpět), st.p. KPCR
ano ano ne ano ne ne

6 69 muž intermediate-high risk
selhání standardní léčby, 

kardiorespirační deteriorace
ne ne ne ano ne ne

7 muž high-risk st.p. KPCR, selhání ST ano ano ne ano ne ne

8 19 žena high-risk st.p. KPCR, selhání ST ano ano ne ano ne ne

9 58 žena high-risk
kontraindikace ST (recentní operace 

prsu pro CA)
ne ano ne ano ne ne

10 50 žena intermediate-high risk

absolutní kontraindikace ST a 
antikoagulační terapie, 

subarachnoidální krvácení po 
synkopě

ne ne ne ano ne ne

11 52 muž intermediate-high risk
masivní bilaterální PE + vysoce 

mobilní tromby v pravostranných 
oddílech

ne ne ne ano ne ne

54,5 5x bail-out pro selhání ST Filosofie výběru pacientů?



Reálná klinická praxe / reálný pacient



CT hlavy TTE



Angiografie plicnice



Aspirační trombektomie



Aspirační trombektomie



Aspirační trombektomie

Délka výkonu: 33 minut, bez komplikací



Závěr

• Aspirační mechanická trombektomie představuje dostupnou vysoce efektivní 
(a zdá se i bezpečnou) léčebnou metodu

• S výhodou ji lze použít v situacích, kdy je standardní léčba kontraindikována / selhává
• Kontraindikace systémové trombolýzy

• Kontraindikace antikoagulační terapie

• Neúměrně vysoké riziko krvácení

• Selhání standardní léčby

• Indikace k výkonu na základně posouzení jednotlivého pacienta týmem odborníků (PERT)

• Postavení aspirační mechanické trombektomie jakožto metody léčby první volby 
je předmětem probíhajících studií (PEERLESS II, PERSEVERE a další)


