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Uvod

Stratégia vCasnej a komplexnej revaskularizacie ma
rozhodujuci vplyv na znizenie morbidity, mortality
a zmiernenie ekonomicko-spolocenskych nasledkov CLI

dolnych koncatin méze byt’
endovaskularna
otvorena
kombinacia oboch spoésobov.




Hybridné a kombinované vykony

Hybridné operacné vykony v cievnej chirurgii
predstavuju vyuzitie kombinacie endovaskularnych technik
a konvencnych angiochirurgickych postupov v

jednom sedeni (5-21%vykonov)

Endovaskularne a konvenéné angiochirurgicke techniky je mozné

kombinovat' v urcitom casovom intervale a poradi :

1. Konvenény angiochirurgicky vykon - endovaskularny vykon
2. Endovaskularny vykon - konvenény angiochirurgicky vykon

* Hybridna a kombinovana operaéna a endovaskularna liecba
ponuka menzjinvazivnu ale efekiivnu liecou
u pacientov s viacetazovym postihnutim tepnoveho systému
najcastejsie v iliako-femoralnom a femoro-poplitalnom rieCisku
v
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 Bez zvysenia operacnej zataze zvysit’
efektivhost’ operacneho vykonu

» \V Jednom sedeni vyriesit’
multisegmentalne postihnutie




Podmienky

Cievny chirurg so skusenostami
v endovaskularnych technikach

Nepretrzita dostupnost’
endovaskularneho instrumentaria

Kvalitna intraoperacna angiografia
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Indikacie k hybridnemu vykonu

1. chronicka koncatinova ischemia—- CLI| a

intermitentné klaudikacie

najcastejsSie kombinacie: plastika a. iliaca + EA afem.Comm. ev.
Infrainguinalny bypas, infrainguinalnarekonstrukcia (FP prox bypas)
a infrapoplitealna angioplastika, ev angioplastikaa.fem.superf. a
popliteokruralny bypas )

2. akutna koncatinova ischéemia

trombectomia + peroperacna angiografia demaskuje lézie v
pritokovom, event. v odtokovom trakte (lézie, stenézy, disekcie,
aneuryzmu, rezidualny trombus) PTA, stent, aspiracia, mechanicka
trombectomia, lokalna trombolyza..

3.0kluzie vaskularnych rekonstrukcii :

chirurgickatrombectomia + platika sten6z v anstomozach, korekcia in-
a outflow prislusného cievneho rieciska



Klasifikacia stenoz:

« TransAtlantic Inter-Society Consensus(2000-2007)

kratSie ako 3cm

3-10cm

: dlhsie ako 10 cm

: kompletna okluzia segmentu
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Pre hybribné vykony je pouzitelna. RieSime stenozy
typu A,B. Velmi zriedka stenézy typu C.




Endarterectomia AFC et AIE sec
Vollmar + ITA+ PTA stent AlIE
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Endarterectomia AFC + ITA + stenting AFS
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PTA a.iliaca pred cross-over bypasom
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Cross-over bypas
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Trombectomia a illaca comm.l. sin et externa+ ITA
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Trombectomia a iliaca comm. et externa + ITA+PTA + stent
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Multisegmentalne
postihnutie artériového
rieCiska
Stenting AIC a bypas
femoropoplitealny
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Vlastny klinicky material:
(01.01.2016 - 31.12.2017)

Hybridné vykony: celkovy pocet 59 (29+30)
TEA AFC + stenting AIC: 12 (9 + 3)
TEA ilio-fem + stenting AIC ev AlE: 19 (11+8) n
Cross-over bypass ilio-fem + ITA + stenting AIC: 7(2+5)
TEA AFC + ITA AFS 9 (5 + 4)
TEA AFC + ITA + stenting AFS 6 (2+4) n
Resekcia APO + ITA + stenting AFS 1

Bypas F-P + ITA + P3 2

TE bypasu + stent APO Il ev dist. Anast . 1




Komplikacie :

Mortalita: 2 (3,4%)
Technickeé zlyhanie: 2 (3,4 %)
( rieSenie — bypas)
Tromboéza ITA AFS: 1(1,2%)
(rieSenie - vykonana otvorena TEA)
Extravazacia APO 1 (1,2%)

( riesenie- 2 x stentgraft )
Amputacia vysoka 1 (1,2%)




Priechodnost’

U kazdého pacienta bola nasadena dualna
antiagregacna lieCba

Kazdy pacient bol kontrolovany na ambulancii cievnej
chirurgie o 6 tyzdnov po operacii. DalSie kontroly sa
vykonavaju kazdych 6 mesiacov.

Uzaver rekonstrukcie: 1 pacient

Priechodnost’ ( po vykone ): 96%
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Vyhody hybridnych rekonstrukcii

1. Mensia invazivita

2. Skratenie doby vykonu

3. Okamzita kompletna revaskularizacia

4. Eliminacia komplikacii suvisiacich s perkutannou
punkciou a moznost’ okamziteho chirurgickeho

riesenia pri zlyhani endovaskularnej procedury

5. Skratenie hospitalizacie a znizenie ekonomickych
nakladov




Zaver

« Vysledky intraoperacnej angioplastiky a stentingu v
kombinacii s konvencnou arterialnou rekonsrukciou
su prijatelné a maju svoje miesto v lieCbe
multifokalnych lézii aterosklerézy DK

 Moderni cievni chirurgovia musia ovladat’
chirurgické aj endovaskularne techniky. Sucasna
moderna cievna chirurgia nemoze existovat’ bez
Intraoperacnej angioplastiky a stentingu.
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Dakujem za pozornost’.
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Abstrakt 2018 Jasna

Zhodnotit vysledky hybridnych operaénych vykonov na Klinike cievnej chirurgie za obdobie rokov 2016 a 2017.
Nasou snahou je bez zvySenia operacnej zataze zvySit efektivnost operaéného vykonu a v jednom sedeni vyrieSit
multisegmentalne postihnutie artériového rieciska.

Na nasom pracovisku sme od 1.1.2016 do 31.12.2017 vykonali 59 hybridnych operacnych vykonov. V praci
prezentujeme dvojrocné skusenostia vysledky lieCby na viastnom klinickom materiali .

V jednom sedeni mozno vyrieSit multisegmentalne postihnutie artérioveho rieCiska. Vysledky intraoperacnej
angioplastiky a stentingu v kombinacii s konvencnou arterialnou rekonstrukciou su prijatefné a nepochybne maju
svoje miesto v lieCbe multifokalnych |ézii aterosklerézy DK.

DnesSna moderna cievna chirurgia neméze existovat bez intraopera¢nej angioplastiky a stentingu, ktoré bez
zvySenia operacnej zataze zvysuju efektivnost operacného vykonu. Podmienku je cievny chirurg so
skusenostamiv endovaskularnych technikach, nepretrzita dostupnost endovaskularneho inStrumentariaa
kvalitna intraopera¢na angiografia.

Hybridna a kombinovana opera¢na a endovaskularna lieCba ponuka menejinvazivnu ale efektivnu lieCbu u
pacientov s viacetaZzovym postihnutim tepnového systému









 Uvod: Hybridné operaéné vykony v cievnej chirurgii predstavuju vyuZitie
kombinacie endovaskularnych technik a konvencnych angiochirurgickych
postupov v jednom sedeni. Hybridna a kombinovana operacna a
endovaskularna lieCba ponuka menej invazivnu, ale efektivnu lieCbu u
pacientov s viacetazovym postihnutim tepnoveho systému. Podmienkou
uspesnej lieCby je cievny chirurg so skusenostami v endovaskularnych
technikach, nepretrzita dostupnost endovaskularneho inStrumentaria a
kvalitna intraoperacna angiografia.

« Material a vysledky: Autori v praci prezentuju dvojroCné skusenosti a
vysledky lieCby na vlastnom klinickom materiali.

e Zaver: Autori konstatuju, ze dneSna moderna cievna chirurgia nemoze
existovat bez intraoperacnej angioplastiky a stentingu

« Vysledky intraoperacnej angioplastiky a stentingu v kombinacii s
konvencnou arterialnou rekonstrukciou su prijatelné a maju svoje miesto v
lieCbe multifokalnych |ézii aterosklerozy DK.
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