Prima transaortalni implantace chlopneée
do aortalni pozice u nemocného
PO chirurgické revaskularizaci myokardu

Josef Veselka', Marek Setina?, Martin Maly', Katefina Linhartova’, Petr Hajek', Tomas$ Vymazal?,

Giuseppe Bruschi?

'Kardiologickd klinika, 2. lékafskd fakulta Univerzity Karlovy a Fakultni nemocnice v Motole, Praha, Ceskd republika
?Kardiochirurgickd klinika, 2. lékai'skd fakulta Univerzity Karlovy a Fakultni nemocnice v Motole, Praha

*Klinika anesteziologie a intenzivni mediciny, 2. lékai'skd fakulta Univerzity Karlovy a Fakultni nemocnice v Motole, Praha
“Dipartimento Cardiologico, Ospedale Niguarda Ca’ Granda, Milano, Italia

Adresa: Prof. MUDr. Josef Veselka, CSc., Kardiologicka klinika, 2. LF UK a FNM, V Uvalu 84, 150 00 Praha 5, e-mail: josef.veselka@fnmotol.cz

Katetriza¢ni implantace aortalni chlopné do aortalni pozice
(TAVI) se stala alternativou chirurgické 1é¢by vyznamné
aortalni stendzy (AS) u pacientl s nepfimérené vysokym
rizikem chirurgické ndhrady chlopné. Tradi¢ni pfistupovou
cestu k aortalni chlopni pfedstavuje pristup transfemoralni,
alternativné se vyuzivaji pristupy transsubklavialni a trans-
apikalni - pristup pres hrot levé komory srde¢ni.!

U 78letého nemocného s tézkou AS a po jiz provedené
chirurgické revaskularizaci myokardu s tézkou choro-
bou tfi tepen a prichodnym zilnim $tépem na ramus
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Obrazek 1 Balonkova aortalni valvuloplastika chlopné
provedena cestou 18F zavadéce v ascendentni aorté
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marginalis a s mamarokoronarnim bypassem na ramus
interventricularis anterior nebylo mozno pro obliterujici
ateroskler6zu vyuzit Zadny z tradi¢nich pristupovych cest
k aortalni chlopni v ramci TAVI. Planované jsme tedy
provedli implantaci aortalni protézy typu CoreValve 29 mm
(Medtronic, USA) cestou pravostranné minithorakotomie
ve 2. mezizebii parasternalné s odhalenim ascendentni
aorty a jeji kanylaci pomoci 18F zavadéle (obrdzky 1-5).
Implantaci chlopné jsme eliminovali tlakovy gradient
na aorté a vysledné byla pfitomna pouze lehkd aortalni

Obrazek 2 Casteéné rozvinuta chlopen CoreValve v aortalni
pozici
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Obrazek 5 Sutura pravostranné pfedni minithorakotomie se
zavedenym drénem bezprostiedné po vykonu

Obrazek 3 Aortografie po implantaci chlopné s lehkou aortalni
regurgitaci

regurgitace. Pacient byl propustén do domaciho o$etfovani
za deset dni po vykonu.

Pfimd transaortalni TAVI predstavuje novou alter-
nativu pfi terapii tézké AS u vysoce rizikovych pacienttl
s obliterujici aterosklerézou nedovolujici vyuziti tradi¢nich
ptistupovych cest k aortalni chlopni.! Hybridni vykony
kardiologicko-kardiochirurgickych tymut budou pii terapii
nejtézsich kardiovaskularnich pacientt stale Castéjsi.
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