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16 rokov disekcie DeBakey |, skUsenosti jedného centra

» Retrospektivna analyza od 01.01.2004 do 31.12.2020.

1) Demografické a telesné udaje zahrnujtce vek, pohlavie, body mass index(BMI) u 280

pacientov s AAS , subanalyza 260 pacientov s AD Debakey |

2) Dojazdovy Cas predstavoval ¢as od vzniku priznakov po prijem na kardiochirurgické
oddelenie. Zo sledovania sme vylucili pacientov s dojazdom viac ako 48 hodin. Dojazdovy

¢as bol sledovany v troch obdobiach 2004-2012; 2013-2019 a 2020.

3) Rizikové ochorenia, ktoré priamo ovplyviuji celkovu mortalitu.

4) Typ operacného vykonu rozdeleného na oblast’ korena aorty, vzostupnu aortu, obluka aorty

a peropera¢ného zavedenie stentgraftu.

5) Mortalita je rozdelena na operacnu, 2 - 30 dni a viac ako 30 dni.



% podiel

Demografické udaje

®» Muzi : priemerny vek 57,8 roku (35-83)
Zeny: priemerny vek 65 rokov (31-81)

®» Priemerny vek bez rozdielu pohlavia

61,4 roku

= MUZ| 178
= 7ENY 82 » BMI sa pohyboval v intervale 18 — 45.

Priemerna hodnota bola 28,6.



B Total + Women ® Men

Years
90 r
*
85 F '
BO" T ’
o
7% F
70 F
P RO BB IR OBSOES) BeY b By BN P by B B P B Bd B O ON N S OB MG B OB RS N B O G
65
D & 4,@\@ S O ® @ Qb\\,@ R I S G (\b\\c@{\{a@@@fa @ Qts“s\héi\{\{b & & o
q%\r&%@t@\b\’b@«é‘@\’b\g@bm GO\ IR N » & @ L T G 'b'h"b_ac‘\%q,
< TR ® ¥ F ¢ c}ei‘?‘(&qﬁ- Qo{“q}ogé‘e'.\ Q'QQg? GO T o Vb & F ‘\‘Qb?‘p ‘*‘%ﬁq\\&cﬂ
N = & &® ¥ S
QO =) ) <L

v
7

Demografické udaje — priemernd dizka zivota v Eurdpe

Zdroj : Eurostat Database, http://stat.link/042196



http://stat.link/042196
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Demografické udaije.
Dozitie muzov bez zdravotnych
komplikacii.
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Dojazdovy Cas

»Informovanost
»Diagnostika
»Dostupnost CT

> Skusenost posadok
RZP a lekdrov
urgentného primu

DOJAIDOVY CAS
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Rizikove faktory vzniku AD

Rizikové faktory

Ateroskleroza 18% _ 47

Bikuspidalna ao chlopna 6% - 16
Aneuryzma aorty 9% - 23
0 50 100 150 200 250




Pridruzené ochorenia priamo suvisiace
s disekciou aorty

Pridruzené ochorenia Pocet /100 %

NCMP 18 (7%)

Ischémia koncatiny 55 (21%)
Infarkt myokardu 15 (6%)

Srdcové zlyhanie 14 (5%)




Lokalizacia intimalnej
trhliny aorty

Lokalizdcia Pocet /100 %

trhliny aorty

Tubuldrna 138 (53%)

ascendentnda aorta

Oblik aorty 43 (16%)

Descendentnd aorta 9 (3%)

Nezndma lokalita 16 (6%)

16%

53% |

21%

3%
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Parametre ECC

Parametre mimotelového Maximdlny rozsah

obehu

Mimotelovy obeh 184 minut 53 -504 minyt
Aortdlny klem 126 minut 36 — 294 minut

Antegradna perfizia mozgu 31 minut 10- 119 minUt

Cirkula¢ny arest bez perfozie 5 minut 1 — 10 minuyt

mozgom

Telesnad teplota 27 °C 17 -34°C




Typ operacneho vykonu

Suprakorondrna ndhrada ascendentnej aorty 169 (70%)
Plastika(resuspenzia) aortalnej chlopne 20 (8%)

Totdlna ndhrada obluka aorty a antegradna 44 (18%)

implantdcia stentgraftu (FET)




Mortalita

Pocet pacientov 259 /
100%

Stdle zijo 135 (52%)
Umrtie do 24 hodin 59 (23%)
Umrtie od 2 do 30 dni 50 (19%)
Umrtie nad 30 dni 8 (3%)

Nezname Udaje 7 (3%)




Vysledky zo sveta

» McClure 2018; Ontario; Kanada stibor
2289 pacientov mortalita chirurgicka
20,5 % / celkova 53%

» [RAD register udava pokles
hospitalizacnej mortality v obdobi od
roku 1996 do 2013 z 31 % na 22 %.
Miera lekarskej imrtnosti na AD typu A
zostala vysoka 57% (Evangelista,2018)

» GERAADA register uvadza vysledky
2952 pacientov z 50 centier 2006-2010

udava celkovu mortalitu 17%
(Conzelmann,2016)

®» NORCAAD register 8 severskych

kardiochirurgickych klinik prezentuje
16% mortalita (Geirsson,2016)

STS databazy (The Society of Thoracic
Surgeons) prevazne z klinik Severne;

a Latinskej Ameriky uvadza mortalita
16,5 % (O’Hara, 2020).



Typicky pacient s DAAA

® Asi to bude muz vo veku 58 rokov.
® Mierne obézny, lieCeny/ nelieCeny na arterialnu hypertenziu.
» Symptomy zacali pred 10 az 15 hodinami.

» Typicke bolesti hrudnika, ktoré vzniknti ndhle a vyZaruji do roznych lokalit.

®» / pridruzenych ochoreni to bude najcastejSie ischémia koncatiny.

® Peroperacne bude trhlina intimy aorty lokalizovana v ascendentnej aorte a nasledne bude
vykonana nahrada vzostupnej aorty spolu s moZznym vykonom na aortalnej chlopni

respektive obliku aorty.

® Dany pacient ma asi 52% Sancu prezit’ viac ako 1 rok.
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