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ÜÇ- nın müalicəsində „Keçirici sistem
stimuliyasiyası (HBP və LBBP)“ əsas vaxta

hazırdırmı?
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Mübahisəli maraqlar yoxdur.
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2021 ESC Guidelines on cardiac pacing and cardiac resynchronization therapy
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• Mortalitənin azalması (24% - 36%)

• Hospitalizasiyanın azalması (30%)

• 6 dəqiqəlik yürüyüş testində yaxşılaşma (50 - 70 metrə qədər)

• NYHA sinfinin yaxşılaşması

• Həyat keyfiyyətinin yaxşılaşması

• Atım fraksiyasının artması



CRT- yə cavab verməyənlər (non-
responders)

• CRT önəmli şəkildə klinik yaxşılaşmaya səbəb olur və sol mədəcik
remodelləşməsini geriyə çevirir; ancaq pasiyentlərin 35–40%-i 
müalicəyə cavab vermir.

• Kardiyak resinxronizasiya terapiyasının bəzi hallarda uğursuz
olması bir cox faktora bağlıdır. 

• Uyğun olmayan koronar sinus anatomiyası, diafraqmal sinirinin
stimuliyasiyası, yüksək enerji sərfiyyatı, və ya leadin qeyri stabil 
stimuliyasiyası, hədəflənən venalara çatmaq problemi və s..
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Koronar sinus anatomiyası
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RV Pacing
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Wilkoff, Bruce L. et al. (DAVID) Trial.” JAMA288 24 (2002): 3115-23 .
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Shan et al. Heart Rhythm 2018;15:405–412)



Bəsit görünən hallar həmişə sadə olmaya da bilər...
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Kaess, B. M., & Ehrlich, J. R. (2017). International journal of cardiology, 245, 185–186.
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HBP-in üstünlükləri və çatışmazlıqları
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Burri, Haran et al. “EHRA clinical consensus statement on CSP(2023): 1208-1236. 



Keçirici Sistem Stimuliyasiyası

 CSP sağ ventrikulyar stimuliyasiyasına daha fizioloji alternativ 
olaraq meydana gəlmişdir və seçilmiş klinik hallarda kardiyak
resinxronizasiya müalicəsi kimi tədbiq olunmaqdadır

 His dəstəsinin stimuliyasiyası ilk dəfə olaraq 20 il öncə tətbiq
olunmuşdur, lakin implantasiyani asanlaşdıran avadanlıqların
istifadəyə verilməsindən sonra son 5 ildə tədbiqi daha da 
genişlənmişdir.

 His dəstəsinin sol ayaqcığının stimuliyasiyası daha yeni bir metod
olduğuna baxmayaraq, daha geniş bir hədəf sahəsi və mükəmməl
elektriksəl parameterlər səbəbi ilə daha sürətlə tətbiq edilməkdədir. 
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Yekun olaraq...
 Ənənəvi biventrikulyar stimuliyasiya ürək funksiyalarını yaxşılaşdırmaqla

bərabər hospitaliyasiyanı və mortalitəni azaldır. Ancaq bəzi hallarda
müalicəya cavab verməmək kimi hallar da izlənilə bilər .

 Keçirici sistem stimuliyasiyası (CSP), HBP və LBBP daxil olmaqla, daha
fizioloji alternativ olaraq meydana gəlmişdir və seçilmiş klinik hallarda
kardiyak resinxronizasiya müalicəsi kimi tətbiq olunmaqdadır.

 CSP ventrikulyar stimuliyasiya üçün His-Pukinye sistemini aktivləşdirir, 
ancaq HBP in əməliyyat gedişatına bağlı bəzi məhdudiyyətləri vardır. 
LBBP isə bu metodla müqayisədə kardiyak resinxronizasiya üçün daha
ideal və daha yeni fizioloji stimuliyasiya metodudur. 

 Randomizə olunmayan tədqiqatların bəziləri CSP nin BVP lə müqayisədə
daha üstün olduğunu sübut etmişdir (daha dar QRS kompleksi, daha
yaxşılaşmış NYHA sinifi və LVEF).
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Diqqətinizə görə təşəkkürlər!
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