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Wybrane funkcje stymulatorow
na przykladach zapisow EKG

Roman Kepski' i Rafal Baranowski®

!Samodzielna Pracownia Elektrofizjologii Klinicznej Instytutu Kardiologii w Warszawie
*Samodzielna Pracownia 24 h Monitorowania EKG Instytutu Kardiologii w Warszawie

Podstawowe funkcje stymulatoréw, opis kodo- sta, wiec nieznajomo§¢ ich dzialania moze znacznie
wania omoéwiono w roznych podrecznikach oraz pra- utrudnié analize. W niniejszej pracy przedstawiono
cach pogladowych [1]. W nowoczesnych stymula- kilka najczeSciej stosowanych, demonstrujac je na
torach liczba funkcji programowalnych stale wzra- zapisach EKG.

1. Histereza
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Ryc. 1. Stymulator VVI. Czesto$¢ podstawowa — 60/min, histereza — 50/min. Na zapisie widoczne po pobudzeniu
wiasnym wigczenie stymulacji (strzatka) z histerezag, tzn. po zwolnieniu rytmu do 50/min (cykl RR 1200 ms),

w kolejnych ewolucjach stymulacja wynoszgca 60/min.

Fig. 1. VVI pacemaker 60/min with hysteresis 50/min.
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Ryc. 2. Stymulator DDD. Czesto$¢ podstawowa — 65/min, histereza — 55/min, opdznienie A-V — 200 ms. Cztery pierwsze:
prawidtowa stymulacja komory (sterowana wtasnymi pobudzeniami zatokowymi — tryb VDD). Zwolnienie czestosci
rytmu zatokowego do 55/min spowodowato wigczenie stymulacji DDD z czgstos$cig podstawowg wynoszaca 65/min.

Fig. 2. DDD pacemaker 65/min and histeresis 55/min.
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Ryc. 3. Stymulator DDD z funkcjg ,scan histereza”. Na gérnym zapisie po zwolnieniu rytmu zatokowego do 50/min
widoczne wiaczenie stymulacji z zaprogramowang czestos$cig 100/min. Czas trwania stymulacji ustawiony na 1 min.
Na dolnym panelu widoczny moment zakonczenia stymulacji i przejecie prowadzenia rytmu przez rytm zatokowy. Po
wyltgczeniu stymulacji stymulator ,sprawdza”, czy pojawit sie rytm zatokowy szybszy od czestosci ,dolnej” scan
histerezy (w tym przypadku 50/min). Brak takiego rytmu spowodowatby ponowne wiaczenie stymulacji z czgstoscia
100/min. Histereza typu scan umozliwia wejscie rytmu wiasnego z czestoscig duzo nizsza niz zaprogramowana czestos$¢
stymulacji. Gdyby histereza miata charakter konwencjonalny, wytaczenie stymulacji bytoby mozliwe w nastepstwie
przyspieszenia rytmu wtasnego powyzej czestosci stymulaciji.

Fig. 3. DDD pacemaker with scanhisteresis.

2. Scan — histereza

Funkcja stosowana w stymulatorach wszcze-
pianych u pacjentéow z omdleniami wazowagalny-
mi (ryc. 3).

3. Program nocny

Zaprogramowanie programu nocnego w stymu-
latorze to zr6znicowanie czesto$ci podstawowej sty-
mulacji w godzinach aktywnosci 1 w godzinach noc-
nych. Jest to tworzenie rytmu dobowego stymula-
cji. W stymulatorze okres§la sie czesto$§¢ stymulacji
dla godzin nocnych oraz czas wiaczenia 1 wylacze-
nia programu nocnego. O wyznaczonych godzinach
zmienia sie czesto$§¢ stymulacji (ryc. 4).

4. Stymulacja typu rate responsive

U pacjentow, u ktorych wezel zatokowy jest tak
uszkodzony, ze podczas wysitku fizycznego nie do-
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chodzi do wlasnego przyspieszenia rytmu, co pro-
wadzi do ograniczenia wydolno$ci fizycznej, wszcze-
pia sie stymulatory z funkcja rate responsive (tzw.
funkcja R). Biosensory réznego typu steruja przy-
spieszaniem stymulacji wedlug ustawionego progra-
mu. Jest to powodem ,,niemiarowej” pracy stymu-
latora, ktora w tym wypadku nie $§wiadczy o jego
uszkodzeniu (ryc. 5).
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Ryc. 4. Stymulator AAI. Czesto$¢ podstawowa — 60/min. Program nocny: czesto$é — 50/min. Widoczne witgczenie
programu nocnego. W kolejnych ewolucjach stopniowe wydtuzanie cyklu pracy rozrusznika (wtaczenie i wytaczenie
programu nocnego jest ptynne, nie ,skokowe”) z 60 do 50/min. W koncowych ewolucjach prowadzenie rytmu
przejmuje rytm zatokowy.

Fig. 4. AAl pacemaker with ,night program”.
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Ryc. 5. Stymulator DDDR. Czesto$¢ podstawowa — 60/min, maks. — 120/min, op6znienie A-V — 220 ms. Na zapisie
widoczna stymulacja przedsionka ze stopniowo wzrastajgcg czestoscia — wtaczenie programu ,R”. Dodatkowo
mozna zauwazy¢ ,skrzywienie” kanatow (brak synchronizacji czasowej rejestracji trzech kanatéw — linia przerywana).
Typowy problem analogowych rejestracji EKG.

Fig. 5. Rate responsive DDD pacemaker.

5. Funkcja safety A-V delay

e ‘ HR
|
J \ [ ¥ i | ! ot |
11 | | [
o il s et aii -,-u-_'!',.--,_,- i e —-—,..-.IL.- "---w--u-ra—«.._.__lll_.-w. i
| i ] | |

11 ] 1 '1:'.‘\"' | |
bR DR e

i 3

"“":_."'—‘—",l'_"—"l;' ] et _.__.-.1, — ] — ——u—-',_.— ————

Tirms e 58 i 3508

o —-— e s

Ryc. 6. Stymulator DDDR. Czesto$¢ podstawowa — 60/min, maks. — 120/min, opdznienie A-V — 220 ms. Po pobudze-
niu przedwczesnym komorowym widoczne wtaczenie funkcji safety A-V delay. Dodatkowo mozna zauwazy¢ ,skrzy-
wienie” kanatow.

Fig. 6. Rate responsive DDD pacemaker. Safety A-V delay after premature ventricular beat.
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