Przypadek EKG 14.01.2024
Dr n. med. Grzegorz Kietbasa
Kontekst kliniczny:

Zapis EKG z kontroli pacjenta po implantacji kardiostymulatora; jedyny istotny kontekst
kliniczny: rozrusznik byt wszczepiony 3 miesigce wczesniej z powodu AVB Ill. Pacjent
czuje sie dobrze.

4 pytania:

1) jaki to rodzaj stymulaciji?

2) jaki manewr/test (wykonywany na kazdej standardowej kontroli) jest zarejestrowany w
zaprezentowanym EKG?

3) co tu sie dzieje (dlaczego morfologia QRS sie zmienia) ?

4) czy tak ma by¢?

Wyjasnienie:

1) LBBAB - czyli left bundle branch area pacing — to termin tgaczacy w sobie LBBP - czyli
bezposrednia stymulacje lewej odnogi oraz LVSP - left ventricular septal pacing -
stymulacje myokardialng w bezposredniej okolicy lewej odnogi. Termin LBBAB zostat
ukuty z dwéch powoddw: 1) gtéwnie dla sytuaciji, kiedy tak naprawde nie wiemy co
stymulujemy, tzn. czy uzyskaliSmy capture lewej odnogi czy tylko stymulujemy jej okolice
oraz 2) ze wzgledu na jednak dos$¢ znaczne, przynajmniej w czesci przypadkow,



podobienstwo tych dwéch rodzajow stymulacji. W tym konkretnym przypadku mozemy
zawezié, doprecyzowaé odpowiedz — na pewno mamy stymulacje lewej odnogi (czyli
LBBP)

2) jak najbardziej

3) przy CSP (conductiong system pacing) podczas testu progu moze wystepowac
zjawisko transition, czyli zmiany morfologii wystymulowanych zespotéw QRS. Zwigzane
tojestztym, ze u niektdrych pacjentow rézny jest prob pobudliwosci dwéch tkanek, ktore
stymulujemy (tzn. czesci uktadu przewodzgcego oraz okolicznego miokardium). Jesli
zjawisko transition wystepuje na wyzszych pradach zawsze mamy do czynienia ze
stymulacja nieselektywna (aktywujemy i miokardium i LBB w tym wypadku) a na nizszych
z stymulacja selektywnag — ale selektywna tylko LBB, albo selektywng tylko miokardialna.
W tym wypadku ,,przejscie” nastepuje od nieselektywnej stymulacji do selektywnej LBB
— nie zmienia sie V6RPWT - czyli surogat elektrokardiograficzny pobudzenia najbardzie;j
lateralnie potozonych wtdkien $ciany bocznej. W przypadku zmiany do stymulacji tylko
miokardialnej — V6RWPT wydtuzatoby sie (jest tez szereg innych zmian w tym EKG, ktére
przemawiajg za transition nsel -> sel LBB)

4) nawet nie tyle co moze tak byé, ile bardzo cieszymy sie jesli to zjawisko wystepuje, a
wystepuje u okoto 33% pacjentow z rzeczywistym pobudzeniem lewej odnogi na tescie
progu. Jest to pewne potwierdzenie, ze nadal utrzymuje sie capture LBB a nie tylko gota
stymulacja miokardialna (LVSP).



