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Charakteristika souboru

Celkem

No. 24

Komorové ablace

No. 11

Síňové ablace

No. 13

Věk (roky) 71.3 (±9.3) 66.9 (±11.3) 75.1 (±4.9)

Ţeny 6 (25.0%) 1 (9.1%) 5 (38.5%)

Čas skiaskopie (min) 4.0 (±2.8) 3.3 (±1.9) 4.6 (±3.3)

Počet bodů EA mapy 2943.2 (±2336.0) 2499.2 (±2025.4) 3318.8 (±2589.8)

Trvání zákroku (min) 128.3 (±39.8) 127.7 (±40.5) 128.8 (±40.8)
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Perimitrální flutter

FAT (LS)

Stropní flutter

AT: terminace + následná noninducibilita

v 5 (83%) případech

VT: 2 x ablace při VT, 6x substrátově

Noninducibilita na konci ve všech případech
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-> Redukce unipolárních far-

field signálů



Muţ, 83 let

Referován k RFA pro AT

(dosud bez ablace)
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Ţena, 74 let

Parox FiS

FAT po PVI 



Multipolární mapování

Unipolární signály Neţádoucí FF Lokální aktivace

Upraveno dle Braunstein et al., HR 02, 2025
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Multipolární mapování

Anter et al., JACC EP, 2024



Multipolární mapování
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PCA = Principal Component Analysis
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Multipolární mapování
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Muţ, 72 let

Po IM posterolaterálně

EF LK 30%

Clinical Pacemapping





Muţ, 47 let, NIKMP, LVEF 30%

Referován k RFA pro VT

Jiţ po 2x RFA

MRI před 4 lety s LGE intramyokardiálně v 

oblasti IVS





Specifika manipulace v levé komoře

Obtíţněji mapovatelné bazální segementy

Při retrográdním přístupu popsán entrapment
v subvalvulárním aparátu Mi chlopně

Méně ektopie indukované manipulací v porovnání s jinými 
multipolárními mapovacími katetry

Tan et al., JCE, 2024



Riziko entrapmentu

1 reportovaný případ (HRS 2024)



Vektory lokální rychlosti

• Směr

• Rychlost
• delší šipky značí vyšší rychlost vedení

• Časnost
• Barvy vektorů reprezentují 

časnost v rámci signálů 
aktuálně snímaných katetrem

• Oblast denzní jizvy
• Šedé disky, zobrazujíc se pouze při kontaktu (TPI)

Pomalé

Rychlé





Závěrem

Výhody OPTRELLTM mapovacího katetru

1. Vyuţití při mapování síňových i komorových arytmií

2. Multipolární mapování = kvalitnější diskriminace near-field
signálů

3. Vizualizace informací on-line v EA mapě (směr aktivace, rychlost)

4. Nízké riziko indukce ektopie (komorové) při manipulaci v srdeční 
dutině

Nevýhody: 

1. Obtíţnější manipulace v určitých situacích (bazální segmenty LV)

2. Riziko entrapmentu


