Mechanicke podpory srdce a plic

FRANTISEK MLEJNSKY

. chirurgicka klinika kardiovaskularni chirurgie VFN a 1.LF UK v Praze



PROC ?

Konvencni metody selhavaji
Poskytuji cas k dalsi diagnostice a
rozvaze, |lécbe, TX, zivotu, prip.
transportu



Co bychom nejradeéji od nich ocekavali

e Totalni implantabilita
* Biokompatibilita

* Minimalni negativni ucinky (krevni elementy,
zanét, ...) — minimum komplikaci

e Mala velikost — vysoky vykon
* Tichy chod
e Bezdratové nabijeni, minimalni spotreba

e Uzivatelsky jednoduché zarizeni — mozné
provozovat i mimo zdravotnické zarizeni

* Nizké provozni naklady a porizovaci cenu



INDIKACE

* bridge to bridge

* bridge to recovery

* bridge to decision

* bridge to transplant
e destination therapy

Docasna podpora béhem rizikovych PCI atp.

Docasna podpora béhem plicnich vykonu
Docasna podpora béhem TX plic (ECMO)
ECPR



Déleni mechanickych podpor

Trvani podpory
* Kratkodobé (do 30 dnt)
* Stfednédobé (1-6 mésicu)
* Dlouhodobé (vice nez 6 mésicll)
e Umisténi
*  Externi
* Implantované

* Podpora

e Plnd

o Casteénd
e Pratok krve

*  Pulzatilni
*  Non-pulzatilni

* Zpusob zavedeni
*  Chirurgické
*  Punkéni (katetrizacni)

*  Funkce
e Aktivni
e  Pasivni

* Typ: LVAD, RVAD, BiVAD, ECMO, IABK, Novalung, PulseCatiVAC2L .....



Invazivita

* Velikost katetru

* Ovlivhovani hemodynamiky a
oxygenace (ventilace)

* Komplikace spojené s pouzitim
mechanickych podpor




ni pumpy

Levitronix CentriMag VAD —
centrifugalni, bez loziska, az 30 dni

Velikost katetru 3/8 (1/4)

Extrakorpora
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Zdroj - Abbott - cardiovascular



Berlin Heart EXCOR

Externi pneumaticka pumpa
Dlouhodoba bi-ventrikularni podpora
Vhodna i pro malé déti

Figure 1
(&) EXCOR® blood pumps, and (B) IKUS® stationary driving unit
Fgure courtesy of Berlin Heart, Inc.

Zdroj - Berlin Heart



LVAD HeartMate ||

* Implantabilni dlouhodoba podpora
e Axialni

* Kontinudlni krevni prutok
* Hmotnost 400 g

* Ambulantni sledovani

e Chirurgicka implantatce

e 26000 implantaci
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Zdroj - Abbott - cardiovascular




Thoratec HeartMate Il

* Nova generace dlohodobé podpory

* MenSsi rozméry

* LepSi hemokompatibilita — méné komplikaci
e Magneticky levitovana turbina

* Hmotnost 200 g




horatec HeartMate Il

Obrazek 1.1 Podpirny systém levé komory HeartMate Il v provozu na baterie

Baterie pumpy HeartMate s bateriovymi
1 14voltové lithium-iontové baterie HeartMate®  svorkami se nosi v pouzdrech (b&hem
provozu na baterie).

Implantované podpurné zafizeni levé
2 Podplirné zafizeni levé komory HeartMate lll  komory HeartMate Il je dale oznagovano
jako pumpa.

3 Kabel pumpy KdyZ jsou kabel pumpy a modularni kabel
spojeny pomoci spojky modularniho

4 Modularni kabel kabelu, je tento kombinovany kabel
oznatovan jako perkutanni vodic.

5 Systémovy ovladaé Systémovy ovladaé fidi a kontroluje pumpu.

Zdroj - Abbott - cardiovascular




Impella

e  Minimalni rozméry
* Varianty
« CP(5dnd, 14 Fr)
 5,5(30dnq, 21 Fr)
 RP (14 dnu, 22 Fr)
* Nutnost kontinualniho proplachu
* Femoralni, axialni, subklavidlni (prfes protézu) pristup
* Emergentni zavedeni — CS

Impella CP

Kombinace ECMO + Impella — unloading LV



Libenuie HresbEEvels
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|ABK — intraaortalni balonkova kontrapulzace

* Diastolicka augmentace + snizeni
afterloadu

* Nejcastéji femoralni perkutanni
pristup

e Synchronizace s EKG a KT
» Velikost balénu 30 - 50 cc (7,5 — 8 Fr)

* Omezeny efekt




Plna nahrada srdce

®
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AbioCor Implantable
ABIOMED AB5000
ABIOMED BVYS 5000
Akutsu ITI TAH
Heart Assist Devices

HeartWare Ventricular
Assist System

Hemopump

Impella Recover LD/LP 5.0
Intra-aortic Balloon Pump
Jarvik 2000 Heart

Jarvik 7 Total Artificial
Heart

Liotta Total Artificial Heart
Medtronic Bio-Pump
Model-7 ALVAD

SynCardia Temporary Total
Artificial Heart

TandemHeart pvAD

Thoratec HeartMate II
LVAS

Thoratec HeartMate IP
LVAS

Thoratec HeartMate XVE
LVAS

Thoratec VAD

Heart Assist Devices

BiVACOR Total Artificial Heart

Er— Y

BiVACOR TAH FAST

This device is in development

BIVACOR® is a major advance upon earlier generation artificial heart technologies which push blood from one
side of the heart only. BIVACOR® can support both sides of a failing heart (BV Assist) or may act as a total
artificial heart replacing the heart completely (BV Replace). The device is currently undergoing extensive
research and development at the Texas Heart Institute. Visit the BiVACOR website for more technical details.

THI and the artificial heart

Dr. 0. H. "Bud" Frazier has virtually dedicated his entire career to
developing mechanical heart assist devices that have already saved and
improved many lives. In recent years, he has been joined by innovative
and dedicated THI physician-scientists like Dr. Billy Cohn in refining and
developing new cutting edge technology in this field. In sum, the THI team
has led the world for the last half-century in the push to develop a viable,
durable total artificial heart.

In 2012, with another milestone leap forward toward that goal, the team is |
now working with Dr. Daniel Timms, a talented young biomedical engineer
from Australia, who has designed a device to support or totally replace the
heart. Called the BiVACOR, the machine is small, lightweight and

deceptively simple. It uses a magnetic field, a spinning disc and centrifugalforce

to pump blood. Because there is only a single moving part and no friction, we -lm_
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Kanyly pro ECMO podporu

* Velikost kanyl 9 — 31 Fr

Arterialni femoralni kanyly
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Pediatrické A a V kanyly



V_V VEﬂO - VeﬂC,)Zﬂll (v. femoralis — v. jugularis interna)

Oxygenator

Centrifugalni

Cerpadlo
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V_V Ve ﬂ O - Ve ﬂ C,)Z ﬂ |, (v. jugularis interna - double lumen kanyla)

Oxygenator

Centrifugalni

Cerpadlo %\




V_A Ve ﬂ O - a rte r| é | n |, (ascendentni aorta — prava sin)

Oxygenator

Centrifugalni
Cerpadlo
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ﬂ I (v. femoralis dx. — a. femoralis dx.)

V-A veno — arteria

Oxygenator

Centrifugalni
Cerpadlo
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ﬂ I (v. jugularis interna — a. carotis. communis)

V-A veno — arteria

Oxygenator

Centrifugalni
Cerpadlo




Volba vhodného zarizeni a materia

Avalon Elite Bi-Caval Dual Lumen Catheters
Large family of sizes for broad clinical application.
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Aplikace na externim pracovisti a transport

 Néktera zarizeni lze aktivovat na externim
pracovisti pripadné v terénu

e Samostatna prace bez ,,domaciho” zazemi

e Zarizeni vhodné pro bezpecny transport +
potfebny material (Checklist)

* Spoluprace v ramci tymu, komunikace

* Dostatecné vybaveny dopravni prostredek
(220, O,)!

* Bezpecna fixace zarizeni a kanyl




Transport a mobilita

* Mezi zdravotnickymi zafizenimi

Primarni - implantace na externim
pracovisti

Sekundarni - do jiného centra
e Uvnitf nemocnice
Specializovana vysetreni
Osetreni
» Cinnost vyZadujici soustfedéni a vybavu

* Behem transportu je nutne zachovat
plnou funkci systému

* Moderni systémy umoznuji plnou
mobilitu pacienta az propusteni do
domaci péce




Urgentni zavedeni ECMO - ECPR

ECMO k pacientovi Pacient k ECMO
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Rizika a komplikace

Tromboza systému (Casto bez vlivu na funkci) spojena
s konzumpci PLT a koag. faktoru

Rozpojeni, zavzdusSnéni okruhu, destrukce systému z
vnéjsich pfricin

Selhani pristroje

Selhani vnéjsich zdrojl napajeni (sit, plyny) ECMO
Nespoluprace pacienta pokud je pri védomi
Dislokace kanyly

Krvaceni
Kanylova sepse

Nélf(teré komplikace mohou vyzadovat okamzitou
reakci

Personal by mél byt pripraven (nahradni zdroje, ...)
Ultimativni feSeni — vymeéna zafizeni (setu)




Re$eni komplikaci

* Nékteré komplikace mohou vyzadovat okamzitou reakci
* Personal by mél byt pripraven (nahradni zdroje, ...)
e Ultimativni feSeni — vymeéna zafrizeni (setu)
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nemoché

* Prinasi radu komplikaci, které je nutné neprodleneé resit

* Program podpor vyzaduje odpovidajici technické a
personalni zazemi

* Nutna spoluprace vsech zucastnénych — podminka
uspéechu



Dekuji za
pDOZOrnost

Cesta k cili nemusi byt vzdy
snadna, presto se vyplati
vytrvat ...
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