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İnteratrial şunt cihazı



HFpEF

• Bütün ÜÇ ½ HFpEF
• ≥ 65 yaş üstü 

hospitalizasiyalarda ən sıx 
diaqnozdur

• Həcm yüklənməsi yoxdur
• LA komplians azalıb
• LA təzyiq ↑
• Sistemik diuretik müalicələrdə 

yan təsirlər-hipovolemiya və 
azotemiya

• Mexanik cihazlara ehtiyac vardır

Yogesh N.V. Reddy. Circulation. A Simple, Evidence-Based Approach 
to Help Guide Diagnosis of Heart Failure With Preserved Ejection 
Fraction, Volume: 138, Issue: 9, Pages: 861-870, DOI: 
(10.1161/CIRCULATIONAHA.118.034646) 



• Normal subyektlərlə müqayisədə artan fiziki yüklə LA/PCWP nəzərəçarpan artım, baxmayaraq ki 
istirahətdə bir birinə yaxın

• Fiziki yük dayandırıldıqdan sonra bir neçə dəqiqə ərzində PCWP-də sürətli azalma, bu xəstələrin
hipervolemik olmadığını vurğulayır

• Həcm Həssaslığı: 600 ml venadaxili maye tətbiqi ilə LA təzyiqinin surroqatı olan PCWP nəzərəçarpacaq
dərəcədə artması



• FY zamanı iş yükü ilə korreksiya edilmiş daha yüksək pik PCWP, HFpEF xəstələrində fiziki yük
dözümlülüyün azalması və daha pis nəticələrlə əlaqəlidir

• LA intrinsic mexaniki disfunksiyası AF artması halları ilə əlaqələndirilir və HFpEF-də pis nəticələrin
səbəbi kimi tanınır.





• Əhalinin yaşlanması morbidlik və 
mortallığın azalması üçün yeni 
müalicələr tələbi gətirir



• İnvaziv monitorinq və həkim 
nəzarəti ilə özünüidarə yolu ilə LA 
təzyiqinə yaxından təqibi NYHA 
sinifində yaxşılaşma, eləcə 
rehospitalizasiya və ölüm hallarının 
azalması ilə əlaqəlidir



ASD+LV disfunksiyası ASD bağlanması LA təzyiqi↑
ÜÇ dekompensasiyası

İnteratrial Şunt Cihazı - Əsaslandırma













PWCP AZALMASI
PCWP dərhal və əhəmiyyətli
dərəcədə (3-5mmHg) azalıb,
kliniki yaxşılaşma 12 aydan çox
davam edib

Feldman T, Mauri L, Kahwash, et al. Transcatheter Interatrial Shunt Device for the Treatment of Heart 
Failure With Preserved Ejection Fraction (REDUCE LAP-HF I): A Phase 2, Randomized, Sham-Controlled 
Trial. Circ. 2018;137(4):364-375



ÜRƏK ÇATIŞMAZLIĞI OLAYLARI
Corvia Atrial Shunt ilə müalicə REDUCE LAP-HF II Responder 
subqrupunda ürək çatışmazlığı hadisələrində 45% azalmaya
səbəb olmuşdur

HƏYAT KEYFIYYƏTI
12 ayda, atrial shunt Responder subqrup pasientlərində KCCQ 
skorunda sham kontrol qrupu ilə müqayisədə bazal rəqəmlərə
görə 55% daha yaxşı düzəlmə görülmüşdür.

Borlaug BA, Blair J, Bergmann MW, et al. Latent Pulmonary Vascular Disease May Alter 
the Response to Therapeutic Atrial Shunt Device in Heart Failure [published correction 
appears in Circulation. 2022 Jul 26;146(4):e12]. Circulation. 2022;145(21):1592-1604.

REDUCE LAP-HF II 















İmplantasiya edilə bilən 
hemodinamik monitor



Rəhbər tövsiyələr nə deyir?





İmplantasiya edilən 
hemodinamik monitor

RV (Chronicle HCM) (A) 

PA (CardioMEMS, Cordella) (B)

LA (HeartPod) (C), V-LAP (D) 



(A) The HeartPOD sol atrial təzyiq
monitorinq sistemi (Abbott, Sylmar, 
California) 

(B) V- LAP sol atrial təzyiq sensoru

Birinci və İkinci Nəsil Sol Atrial Təzyiq Sensorları
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Əlləri Sabunla Yuma Təlimatı
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Gündə bir dəfə bədən yumaq

Tualetdən sonra hər dəfə

Uşağı bələyəndə hər dəfə

Yeməkdən əvvəl hər dəfə

Yemək hazırlayanda hər dəfə

Başqalarına yemək yedirəndə



İshal Pnevmoniya İmpetiqo





• Şifahi təlimatların 40-80% 
unudulur

• Çox sayıda çap edilmiş 
təlimatlar 

Xəstələr təlimatlara riayət etmirlər
Həkimlər pasientlərin
nəzarətsiz vəya risk altında
olub-olmamasından
xəbərsizdirlər

• Xəstələri evdə izləməyin asan yolu
yoxdur

Mənfi nəticələrə və
artan xərclərə səbəb
olur

• ↑ yatış müddəti
• ↑ rehospitalizasiya
• ↑ TY müraciətləri
• ↑ məsrəflər



Çıxış Yolu: Uzaqdan Xəstə Təqibi





Teletibb platformu

Süni İntellekt Alqoritmləri Pasientlərin özlərini idarə edilməsi

Pulmonar arteriya təzyiqi Həyat tərzi Maye balansı Dərman uyumu Həkimlə əlaqə



86 yaş 
EF 38%

Perm AF, ÜİX, Aortal Stenoz, İkincili MÇ

A- LAD və RCA DES

B- TAVI-CoreValve™ Evolut 34 mm

C- CRT-P Medtronic™ Percepta Quad

D- LAAC Amplatzer™ Amulet ™ 28 mm

E- MitraClip ™ G4 NTW

F- CardioMEMS™



Əlinizdə olan yeganə alət
çəkicdirsə, hər problemə
mismar kimi baxırsınız



TƏ
ŞƏ

KK
Ü

RL
Ə

R


	İnteratrial şunt cihazı və implantasiya ediləbilən hemodinamik monitor. Nə vaxt və kimə?
	Təqdimat Planı
	Slide Number 3
	 HFpEF�
	Slide Number 5
	Slide Number 6
	Slide Number 7
	Slide Number 8
	Slide Number 9
	Slide Number 10
	Slide Number 11
	Slide Number 12
	Slide Number 13
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Slide Number 18
	Slide Number 19
	Slide Number 20
	Slide Number 21
	Slide Number 22
	Slide Number 23
	Slide Number 24
	Slide Number 25
	Slide Number 26
	İmplantasiya edilən hemodinamik monitor
	Slide Number 28
	Slide Number 29
	Slide Number 30
	Slide Number 31
	Slide Number 32
	Slide Number 33
	Slide Number 34
	Slide Number 35
	Slide Number 36
	Slide Number 37
	Slide Number 38
	Slide Number 39
	Slide Number 40
	Slide Number 41
	Slide Number 42
	Slide Number 43
	Slide Number 44
	Slide Number 45
	Slide Number 46
	Slide Number 47
	Slide Number 48
	Slide Number 49
	Slide Number 50
	Slide Number 51
	Slide Number 52
	Əlləri Sabunla Yuma Təlimatı
	Slide Number 54
	Slide Number 55
	Slide Number 56
	Çıxış Yolu: Uzaqdan Xəstə Təqibi
	Slide Number 58
	Slide Number 59
	Slide Number 60
	Slide Number 61
	Slide Number 62

