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» 11.1.2023 sa v nasc s
» UNIKATNA OPERACIA- po prvykrét na Slovens

Uspesne vykonal intervenény mini-invazivny zakrok na

trikuspidadlnej chlopni - TRICLIP, pod vedenim
zahraniénych proktorov z Ceskej republiky a Polska.

» Opdt sa rozsirilo spekirum strukturalnych vykonov na
srdcovych chlopniach a vyznamne zvysil pocet
pacientov, ktorym vieme zlepsit kvalitu Zivota a ich
prezivanie.
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Zahrani¢ni proktori z Polska a Ceskej republiky s

Intervencni kardioldgovia

ECHO TEAM

| ANESTEZIOLOGICKY TEAM

Intervencné sestry
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regurgitdcia.

Ak sa TR nelieci, moze viest k stavom, ako je fibrilc
a nakoniec smrf. Tento stav je vsak tazkeé liecit a moznosti pre pacientov
historicky vemi obmedzené.
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Ludia s TR sU zvycajne starsi a trpia viacerymi komorbiditami, ¢o robi operdciu
otvoreného srdca vysoko rizikovou.
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Procedura TriClip opravuje trikuspidé
otvoreného srdca.

Katéter sa zavadza v celkovej anestézii do pravého srdca cez femoralnu zZilu.
Spona - TriClip sa nachddza na spicke katétra, za pomoci TEE sa aplikuje na
spravne miesto.

Spoiji cast cipov trikuspiddalnej chlopne, aby sa znizil spatny tok krvi, ¢im sa
umozni srdcu pumpovat krv efektivnejsie.



zavaznou trikuspi

Ponuka trvalé znizenie TR s vyznamnym
zlepsenim klinickych vysledkov -Vysoka
miera znizenia TR.

Udaje zo $tddie TRILUMINATE preukazujd
doteraz najvyssiv mieru znizenia TR.

Bezpecny a minimadlne invazivny.
93% prezZivanie po 1 roku.
40% zniZenie hospitalizacie po 1 roku.

Ponuka bezkonkurencnu stabilitu, presnost a
kontrolu pri aplikdcii. V scastnosti je

dostupna nova generdcia zariadenia TriClip
TriClip™ - obsahuje niekolko vylepseni, ktore
ponukaju lekdrom viac moznosti liecby.

trikuspidaln
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periférny edém,
ascites,
arytmie,
pulzdacie ciev na krkuv,
Unava,

znizena fyzickd vykonnost.



V den prijmu:

» zavedenie periférnej vendéznej linky- 2x,
» odbery krvi: vstupny laboratérny skrining- KO, OHV, CRP,

NTproBNP, ...
» vysetrenie KS+ chladové protilatky, /
» objednanie 1TU trombokoncentratu+ 4TU ERY,
» RTG+ECHO,
» OAIM konzilium,
» vyholenie oboch slabin, hrudnika,

» podpisanie poucenia a IS s vykonom, celkovou anestézou a
hemoterapiou.




zavedenie PA
BDKK,
podanie premedikdcie 30 minUt pred vykonom,
aplikdcia ATB profylaxie- podla protokolu,
priprava dokumentdcie,

odovzdanie pacienta na PIK.




Monitoring VF
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Prebudenie pacienta




PRIPRAVA STERILNEHO S fo A
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PRIPRAVA TRICLIPU

» K implantacii sa vyuziva
zavadzaci systém, ktory umoziuje
manipulaciu a spravne umiestnenie
svorky.

» Pozostava z katétra,
zavadzacieho systému a klipu.

» Samotny klip pozostava z dvoch
chrom-kobaltovych ramienok
pokrytych polyesterom.

» Pred pouZzitim sa cely systém
dokladne preplachuje apripravu
zabezpecuje lekar




Information contained herein for DISTRIBUTION outside of the U.S. ONLY. Always check the regulatory status of the device in your region.




sledovo
poddvanie ATB podla ordinacie lekara,

» kontrola vpichov po punkciach (sledovanie pulzdcii, farby, teploty
koncatin),

» starostlivost o arterialny vstup, doc¢asny kardiostimulator, ak sU zavedené,
» dodrziavanie HER po vykone,

» 24 hodin po vykone- mobilizacia pacienta + kontrolné ECHO.



ZHRNUTIE:

» Najmodernejsia moznost liecby pre pacientov s vysokym rizikom
chirurgického zakroku.

» Transkatéter bijuci srdcovy postup.

» Femordlny venézny pristup.

» Moze byt aplikovany na standardnej intervencnej dle ¢
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