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ABSTRAKT

Cilem prispévku je analyza odezvy detekcnich algoritmu
kardiostimulatoru na pritomnost externich zdroju
interferencnich nizkofrekvencnich elektromagnetickych
poli, které mohou narusit spravnou funkci pristroje.
Prezentujeme experimenty vystaveni kardiostimulacniho
zarizeni takovému ruseni a analyzujeme jeho chovani a
spravnou funkcnost.

UvoD

Kardiostimulacni implantabilni zarizeni se wvyuzivaji u
pacientu s poruchou prevodniho systému srdecniho pro
lécbu bradyarytmie (kardiostimulatory) a tachyarytmie
(kardiovertry-defibrilatory). Funkce téchto zarizeni je
zalozena na stejném principu. Pristroj detekuje a
interpretuje elektricky signal z konce intrakardialnich
elektrod a dle potreby aplikuje do stejného mista
stimulacni impulz k depolarizaci bunék myokardu.
Detekce elektrickych signalu, které nejsou fyziologickou
aktivitou srdce, muze zpusobit nespravnou funkci
pristroje, coz muze primo ohrozit pacienta. Pro
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podobajici se frekvenché mozné fyziologické srdecni
akci. Spodni hranici lze definovat zakladni stimulacni
frekvenci (okolo 60/min, 1Hz). Zde je riziko inhibice
stimulace. U vyssich frekvenci (nad 180/min) hrozi u
defibrilatoru neadekvatni terapie (vyboj). EMI muze
zpusobit zménu programace pristroje.

METODIKA

Pri testovani odezvy pristroje jsme zvolili jednodutinovy

defibrilator v bipolarni konfiguraci. Pomoci externiho
stimulatoru ERA 20 jsme na konec elektrody umistény ve
fyziologickém roztoku stimulovali impulzy potrebnych
parametrd o frekvenci 390/min (6,5Hz). Jak je patrné na
intrakardialnim zaznamu, pristroj detekoval interferenci
jako fibrilaci komor (VF) a po dorucené terapii (vyboj
0,1J)) pokracoval 30s ve stimulaci v rezimu Post-Shock.
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Externi stimulace 6,5Hz interpretovana jako fibrilace komor.

Ve druhé ukazce jsme simulovali rusivé EM pole pomoci
riditelné civky a biventrikularniho defibrilatoru. Distalni
konec elektrody byl ve fyziologickém roztoku umistén ve
vzdalenosti < 1cm od zdroje. Elektroda byla vystavena
harmonickému nizkofrekvencnimu poli o frekvencich 5 -
20Hz. Aplikacni cas byl 5s.
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EM interference 15Hz indukovana riditelnou civkou.

VYSLEDKY A DISKUZE

Signaly indukované zdrojem nizkofrekvencnich EM poli
bvly pro pouzité pristroje jasné viditelné a v praxi by je
pristroj interpretoval jako vlastni srdecni komorovou
akci. Jelikoz jsme k simulaci wvyuzili implantabilni
defibrilatory, pri zacatku pusobeni EMI by byla
inhibovana komorova stimulace, spustila by se detekce v
zoné VF (zona pro maligni fibrilaci komor) a pristroj by
zacal davat neadekvatni terapii defibrilacnim vybojem.
Pristroj nehlida tvar snimaného signalu (komplexu),
podle kterého by bylo mozné ruseni a arytmii odlisit, ale
monitoruje predevsim frekvenci a amplitudu kmitu,
pripadné intervaly a setrvalost signalu. Experimentalné
se nam povedlo vyvolat chybnou odezvu pristroje.

Zavaznost této problematiky roste s rapidné narustajicim
poctem kardiologickych pacientu, kteri jsou denné
vystavovani  potencialnimu  nebezpeci. Moderni
kardiostimulacni systémy se snazi vyuzivat softwarove,
hardwarove prostredky k minimalizaci rizik spojenych s
EMI, ale i ty maji své limity.
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