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420   |  ŠIRDIES IR KRAUJAGYSLIŲ LIGŲ KLINIKA

KAIRIOSIOS HISO PLUOŠTO KOJY TĖS SRITIES  
STIMULIACIJOS ATLIKIMA S IŠ DEŠINĖS PUSĖS PO 
NESĖKMINGO VAINIKINO SINUSO ELEKTRODO  
IMPL ANTAVIMO ŠIRDIES RESINCHRONIZ ACIJOS 
TER APIJAI. KLINIKINIS AT VEJIS

Autorius. Veronika GOREVSKA, VI kursas.

Vadovas. Dr. Mantė Agnė RIMKIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, 
Širdies ir kraujagyslių ligų klinika.

Tikslas. Įvertinti ir aprašyti kairiosios Hiso pluošto kojytės srities stimuliacijos 
atlikimo iš dešinės pusės galimybes ir iššūkius kaip atsarginę strategiją po nesėkmingos 
vainikinio sinuso elektrodo implantacijos širdies resinchronizacijos terapijai.

Atvejo aprašymas. 70 metų vyras hospitalizuotas į VUL SK kardiologijos skyrių dėl 
pasikartojančios skilvelinės tachikardijos (200–220 k./min.) ir progresuojančio širdies 
nepakankamumo (ŠN). Pacientas atvyko plaučių edemoje, intubuotas ir hemodinamiš-
kai nestabilus. Medicininė anamnezė – 2004 m. atlikta AoV protezavimas (mechaniniu 
vožtuvu) ir 2017 m. implantuotas vienkamerinis elektrokardiostimuliatorius dėl visiš-
kos atrioventrikulinės blokados. EKG užfiksuota skilvelinė stimuliacija su 200 ms QRS 
trukme. Stimuliatoriaus analizė parodė daugybinius skilvelinės aritmijos epizodus (iki 
250 k./min.). Echokardiografijoje stebima hipokinezija kairiajame skilvelyje ir viduti-
niškai sumažėjusi išstūmio frakcija (40%). Koronarografija – be reikšmingų vainikinių 
arterijų stenozių. Hospitalizacijos metu pacientui pasireiškė dažni skilvelinės tachikar-
dijos epizodai, reikalaujantys elektrinės kardioversijos. Taikyta terapija amiodaronu, 
adrenerginiais vaistais, intraveniniais diuretikais ir antibiotikais. Stabilizavus būklę 
ir ekstubavus pacientą, nuspręsta atlikti ŠRT-D. Dėl kairiosios poraktikaulinės venos 
okliuzijos nuspręsta ŠRT sistemą implantuoti per dešinę pusę. Nepavykus kanuliuoti 
vainikinio sinuso, pasirinkta kairiosios Hiso pluošto kojytės srities stimuliacijos (KHPKSS) 
strategija, kuri sėkmingai sutrumpino QRS trukmę iki 150 ms. Po 6 mėnesių paciento 
būklė reikšmingai pagerėjo: išnyko ŠN simptomai, nebuvo naujų aritmijų epizodų, 
NT-proBNP reikšmingai sumažėjo (1287 → 775 ng/L).

Rezultatai. Šis klinikinis atvejis parodė, kad KHPKSS gali būti sėkmingai atlikta 
per dešiniosios pusės prieigą net ir esant sudėtingai anatomijai. 

Išvados. KHPKSS yra perspektyvi strategija pacientams, kuriems nepavyko vaini-
kinio sinuso elektrodo implantacija – ji užtikrina fiziologiškesnę širdies stimuliaciją ir 
efektyvesnę sinchronizaciją, todėl gali būti veiksminga alternatyva nepavykusiai ŠRT. 
Lyginant su dešinės pusės ŠRT, dešinės pusės KHPKSS užtikrina geresnį elektrome-
chaninį sinchroniškumą, mažesnius stimuliacijos slenksčius ir geresnį laidų stabilumą. 

Raktažodžiai. Kairiosios Hiso pluošto kojytės srities stimuliacija, širdies resinch-
ronizuojanti terapija, elektromechaninis asinchroniškumas, implantuojamas kardio-
verteris defibriliatorius.
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