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sercowego stymulacja resynchronizująca?

12:30–14:30 „Working lunch” i transmisja na żywo z zabiegu ablacji częstoskurczu z wąskimi zespołami QRS (Sala Vivaldi)

14:30–16:00 Sesja szkoleniowa: Sesja szkoleniowa: Sesja abstraktowa (3): Konferencja

Nieutrwalony częstoskurcz Problemy Elektrofizjologia pielęgniarek

komorowy (nsVT) w elektrostymulacji serca kliniczna

16:00–16:30 Otwarcie Konferencji

16:30–18:00 Wykłady Inauguracyjne
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Najnowsze badania kliniczne; Co nowego w terapii ICD pielęgniarek

wnioski praktyczne migotania przedsionków?

12:30–14:30 „Working lunch” i transmisja na żywo zabiegu ablacji VT z zastosowaniem CARTO (Sala Vivaldi)

14:30–16:00 Sesja Pro-Contra: Sesja firmy Medtronic: ICD Sesja Sekcji Zebranie

CRT czy CRT ICD? w prewencji pierwotnej SCD Elektrokardiologii Członków

Migotanie przedsionków: Nieinwazyjnej Sekcji

ablacja vs. leki? i Telemedycyny Pielęgniarstwa
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and CRT therapy Stymulacja
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9:00–10:30 Sesja szkoleniowa: Sesja Pro-Contra: Sesja plakatów
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Test ICD „przed wypisem”:

konieczny czy niepotrzebny?

11:00–12:40 Sesja szkoleniowa: Sesja abstraktowa (8):

Wybrane zagadnienia Nagła śmierć sercowa
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12:40 Zamknięcie Konferencji
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6 Sesja plakatów

elektronicznych (2): ICD;

stymulacja stała; CRT

Sesja plakatów

elektronicznych (3):

stymulacja stała;

CRT; varia
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I Konferencja Szkoleniowa Pielęgniarek i Techników Medycznych Serca
— Elektroterapia Serca

KOMITET NAUKOWY

Dr med. Dariusz Michałkiewicz — przewodniczący
Dr hab. med. Jarosław Kaźmierczak

Dr hab. med. Andrzej Lubiński
Mgr Ewa Molka

PROGRAM

8 czerwca 2006 (czwartek)

09.00 Rozpoczęcie Konferencji

09.00–10.45 Sesja I — Prowadzący: Ewa Molka, Dariusz Michałkiewicz

09.00–09.05 Wprowadzenie — Ewa Molka (Katowice), Dariusz Michałkiewicz (Warszawa)
09.05–09.15 Prezentacja Pracowni Elektrofizjologii Klinicznej Kliniki Kardiologii PAM — Beata Olbińska (Szczecin)

09.15–09.45 Historia stymulatorów i kardiowerterów-defibrylatorów serca — Andrzej Lubiński (Gdańsk)
09.45–10.15 Anatomia serca oraz fizjologia układu bodźcoprzewodzącego — Dariusz Kozłowski (Gdańsk)
10.15–10.45 Podstawy elektrokardiografii i zaburzenia przewodzenia — Paweł Derejko (Warszawa)

10.45–11.15 P r z e r w a

11.15–12.35 Sesja II — Prowadzący: Katarzyna Kurpiel, Maciej Kempa

11.15–11.45 Podstawy stymulacji serca — Maciej Kempa (Gdańsk)
11.45–12.10 Podstawy budowy układu stymulującego (elektroda, stymulator) — Roman Kępski (Warszawa)
12.10–12.35 Przygotowanie chorego, technika zabiegu implantacji stymulatora serca — Rajmund Wilczek (Gdańsk)

12.35–14.30 P r z e r w a  o b i a d o w a

14.30–16.20 Sesja III — Prowadzący: Ewa Molka, Dariusz Michałkiewicz

14.30–15.00 Opieka pielęgniarska po zabiegach elektroterapii — opatrunki, leki — Katarzyna Kurpiel
15.00–15.30 Wskazania do implantacji stymulatora serca — Dariusz Michałkiewicz (Warszawa)
15.30–16.00 Podstawy reanimacji, zewnętrznej kardiowersji i defibrylacji — Stefan Karczmarewicz (Warszawa)
16.20 Dyskusja

9 czerwca 2006 (piątek)

09.00–10.30 Sesja IV — Prowadzący: Grażyna Szczygieł, Sławomir Sielski

09.00–09.30 Opieka ambulatoryjna nad chorymi po zabiegach wszczepienia stymulatora i ICD — Grażyna Szczygieł
09.30–10.00 Zasady pracy w promieniowaniu rentgenowskim — Sławomir Sielski (Bydgoszcz)
10.00–10:30 Systemy zarządzania jakością w radiologii — Ewa Molka (Katowice)

10.30–11.00 P r z e r w a

11.00–12.50 Sesja V — Prowadzący: Ewa Molka, Edward Koźluk

11.00–11.30 Mechanizmy powstawania arytmii — Edward Koźluk (Warszawa)
11.30–12.00 Zasada działania ICD — Andrzej Przybylski (Warszawa)
12.00–12.30 Wskazania do implantacji ICD — Joanna Zielonka, Jarosław Kaźmierczak (Szczecin)
12.30–12.50 Jak żyć ze stymulatorem i ICD — wskazówki dla pacjenta — Marcin Rosiak (Łódź)

13.00 Zamknięcie Konferencji

14.30–16.00 Zebranie Sekcji Pielęgniarstwa i Techniki Medycznej PTK
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SPIS MATERIAŁÓW KONFERENCYJNYCH

Numeracja streszczeń zgodna z numeracją przyjętą w programie konferencji.

ZESPÓŁ WAZOWAGALNY

O1. Zróżnicowana patofizjologia omdleń wazowagalnych — wartość monitorowania parametrów hemodynamicznych
i napięcia układu autonomicznego podczas testu pionizacyjnego: E. Koźluk, A. Piątkowska, D. Kozłowski,
M. Tokarczyk, G. Cybulski, S. Budrejko, P. Zapaśnik, R. Kamiński, G. Opolski (Warszawa, Gdańsk) ........................................... 1

O2. Zmienność parametrów przewodzenia zatokowo-przedsionkowego w różnicowaniu choroby węzła
zatokowego i omdleń wazowagalnych: B. Graff, E. Koźluk, M. Tokarczyk, A. Piątkowska, S. Budrejko,
R. Kamiński, G. Świątecka, D. Kozłowski (Gdańsk, Warszawa) .......................................................................................................... 1

O3. Wpływ płci na wyniki testu pochylniowego: A. Pietrucha, M. Węgrzynowska, D. Mroczek-Czernecka,
E. Wojewódka-Żak, I. Bzukała, M. Bobrowska-Juszczuk, W. Piwowarska (Kraków) ........................................................................ 1

O4. Wskaźniki braku reprodukcji objawów towarzyszących spontanicznym utratom świadomości
lub zasłabnięciom w czasie dodatniego testu pochylniowego: D. Zyśko, J. Gajek, J. Wilczyński, J. Smereka,
I. Chęciński, W. Mazurek (Wrocław) ....................................................................................................................................................... 1

O5. U chorych z omdleniami wazowagalnymi prowokowanymi widokiem krwi omdlenia występują częściej
i są łatwiej prowokowane niż u chorych z omdleniami wazowagalnymi prowokowanymi jedynie
przedłużoną pionizacją: D. Zyśko, J. Gajek, P. Skoczyński, J. Smereka, I. Chęciński, W. Mazurek (Wrocław) ........................ 2

O6. W poszukiwaniu przyczyny omdlenia; nsVT czy zespół wazowagalny. Opis przypadku: K. Błaszyk,
M. Waśniewski, A. Baszko, A. Cieśliński (Poznań) ............................................................................................................................... 2

O7. Ocena podnasierdziowej dyspersji repolaryzacji u pacjentów z typem kardiodepresyjnym omdlenia
wazowagalnego: A. Owerczuk, M. Tokarczyk, S. Budrejko, R. Kamiński, D. Kozłowski, G. Raczak (Gdańsk) ......................... 2

O8. Stymulacja okolicy pęczka Hisa w zespole wazowagalnym: M. Futyma, A. Dec, K. Dudek,
S. Stec (Rzeszów, Warszawa) ................................................................................................................................................................... 2

ABLACJE

O9. Lokalizacja ogniska arytmii u chorych z zaburzeniami rytmu serca pochodzącymi z drogi odpływu prawej
komory: M. Pytkowski, A. Jankowska, A. Maciąg, M. Sterliński, I. Kowalik, H. Szwed (Warszawa) ............................................ 3

O10. Częstość występowania, przebieg, bezpieczeństwo i skuteczność ablacji arytmii komorowych
z opuszki aorty: S. Stec, A. Stanke, T. Kryński, T. Rozpara, A. Baraniak, P. Kułakowski (Warszawa, Szczecin) ...................... 3

O11. Skuteczność leczenia farmakologicznego i ablacji RF w objawowych, idiopatycznych, dodatkowych skurczach
komorowych: S. Stec, B. Zaborska, T. Kryński, A. Piluś, A. Sikorska, K. Flasińska, E. Czempik,
P. Kułakowski (Warszawa) ....................................................................................................................................................................... 3

O12. Quality of life in patients with atrial fibrillation after circumferential pulmonary vein ablation — long term
follow-up: I. Woźniak-Skowerska, A.M. Wnuk-Wojnar, C. Czerwiński, A. Hoffmann, S. Nowak, K. Szydło,
M. Trusz-Gluza (Katowice) ...................................................................................................................................................................... 3

O13. QT/RR relation and its day-to-night differences in patients with paroxysmal idiopathic atrial fibrillation
treated with circumferential pulmonary veins catheter ablation: prospective long-term follow-up results:
K.T. Szydło, A.M. Wnuk-Wojnar, M. Trusz-Gluza, C. Czerwiński, I. Woźniak-Skowerska, S. Nowak, A. Hoffmann,
K. Wita (Katowice) .................................................................................................................................................................................... 4

O14. Ocena krzywej uczenia podczas ablacji podłoża migotania przedsionków: E. Koźluk, P. Lodziński, M. Kiliszek,
L. Markuszewski, J. Kasprzak, M. Żukowska, M. Rosiak, R. Piątkowski, J. Kochanowski, G. Opolski (Warszawa, Łódź) ........... 4

O15. Porównanie różnych metod ablacji podłoża migotania przedsionków:
E. Koźluk, P. Lodziński, M. Kiliszek, L. Markuszewski, P. Ścisło, M. Rosiak, G. Opolski (Warszawa, Łódź) ............................... 4

O16. Skuteczność izolacji żył płucnych metodą Pappone w leczeniu napadowego migotania przedsionków:
S. Pisiak, A. Lubiński, T. Królak, M. Kempa, A. Pazdyga, A. Zienciuk, G. Raczak (Gdańsk) ........................................................... 4

ELEKTROFIZJOLOGIA KLINICZNA

O17. Ventricular repolarization parameters in patients with severe impairment of left ventricle after anterior
myocardial infarction and different types of ventricular arrhythmias: K.T. Szydło, M. Trusz-Gluza, W. Orszulak,
D. Urbańczyk, A. Filipecki, K. Wita, J. Krauze, J. Kolasa (Katowice) ................................................................................................. 5

O18. QT/RR relation in patients after anterior myocardial infarction with severe impairment of left ventricle
and different types of ventricular arrhythmias: K.T. Szydło, M. Trusz-Gluza, A. Filipecki, D. Urbańczyk,
W. Orszulak, K. Wita, J. Krauze, J. Kolasa (Katowice) .......................................................................................................................... 5

O19. Abnormal low voltage areas in patients with right ventricle outflow tract arrhythmia — can we predict future
development of ARVD/C?: S. Nowak, A. Hoffmann, C. Czerwiński, A.M. Wnuk-Wojnar, A. Rybicka-Musialik,
I. Woźniak-Skowerska, K.T. Szydło, M. Trusz-Gluza (Katowice) ....................................................................................................... 5
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O20. Częstość występowania, przyczyny i leczenie tachykardiomiopatii w praktyce interwencyjnego ośrodka
kardiologicznego: S. Stec, B. Zaborska, T. Kryński, E. Pilichowska, B. Bober, M. Podogrodzka, P. Kułakowski (Warszawa) ......... 5

O21. Is size of low voltage areas in left ventricle related to impairment of left ventricular function?: A. Hoffmann,
S. Nowak, C. Czerwiński, A.M. Wnuk-Wojnar, A. Rybicka-Musialik, A. Filipecki, M. Trusz-Gluza (Katowice) ........................... 6

O22. Wpływ adenozyny na przewodnictwo przedsionkowo-komorowe u pacjentów z jawnym zespołem
Wolffa-Parkinsona-White’a: J. Biernawska, J. Kaźmierczak, J. Zielonka, R. Kiedrowicz, R. Rzeuski,
Z. Kornacewicz-Jach (Szczecin) ............................................................................................................................................................... 6

O23. Lokalizacja i właściwości elektrofizjologiczne drogi dodatkowej u pacjentów z utajonym zespołem
Wolffa-Parkinsona-White’a a efekty wywołane zastosowaniem adenozyny: J. Biernawska, J. Kaźmierczak,
J. Zielonka, R. Rzeuski, E. Płońska-Gościniak, Z. Kornacewicz-Jach (Szczecin) ............................................................................... 6

O24. Porównanie zastosowania stymulacji przezprzełykowej oraz inwazyjnego badania elektrofizjologicznego
w analizie ryzyka nagłego zgonu u pacjentów z jawnym zespołem WPW: M. Pytkowski, D. Wojciechowski,
M. Kowalewski, M. Sterliński, I. Kowalik, H. Szwed (Warszawa) ....................................................................................................... 6

O25. Asymetryczny wpływ autonomicznego układu nerwowego na węzeł zatokowy i przedsionkowo-komorowy
— czy jest to fizjologia?: B. Graff, E. Koźluk, M. Tokarczyk, A. Piątkowska, S. Budrejko, R. Kamiński,
G. Świątecka, D. Kozłowski (Gdańsk, Warszawa) ................................................................................................................................. 7

STYMULACJA RESYNCHRONIZUJĄCA (CRT)

O26. Comparison of two methods visualization of the coronary sinus: A. Drzewiecka, R. Młynarski, E. Piłat,
R. Gardas, W. Kargul, Z. Gąsior (Katowice) ........................................................................................................................................... 7

O27. Thebesian valve — potential origin of problems during cannulation of the coronary sinus: R. Młynarski,
A. Drzewiecka, E. Piłat, R. Gardas, W. Kargul, Z. Gąsior (Katowice) ................................................................................................. 7

O28. Stabilizacja elektrody lewokomorowej metodą stentowania u chorych poddanych stymulacji
resynchronizującej: O. Kowalski, R. Lenarczyk, J. Prokopczuk, P. Pruszkowska-Skrzep, M. Szulik, Z. Kalarus (Zabrze) ...... 8

O29. Impact of discriminating electrophysiological and electromechanical determinants of the optimal AV delay
in right and biventricular DDD pacing: B. Ismer, T. Korber, G.H. Von Knorre, W. Voss, C.A. Nienaber (Rostok) .............. 8

O30. Charakterystyka śmiertelności wśród chorych z niewydolnością serca i stałą stymulacją resynchronizującą
(CRT) — czy każdy chory z CRT powinien otrzymać ICD? Wieloośrodkowa obserwacja odległa: M. Sterliński,
A. Maciąg, O.Kowalski, I. Kowalik, E. Lewicka-Nowak, K. Gościńska-Bis, J. Kaźmierczak, P. Mitkowski,
H. Szwed (Warszawa, Zabrze, Gdańsk, Katowice, Szczecin, Poznań) ................................................................................................. 8

O31. Cardiac resynchronisation therapy — 7 years of experience: P. Dąbrowski, A. Kleinrok, J. Dudek, B. Obszański,
G. Lewicka (Zamość) ................................................................................................................................................................................. 8

O32. CRT device — indications, results, follow-up, problems — the 6-year experience: T. Hoppert, H. Goos (Schwedt) .... 9
O33. Wpływ zastosowania stymulacji dwukomorowej (BiV) w niewydolności serca (HF) na stan kliniczny

pacjentów — obserwacja długoterminowa: A. Faran, E. Lewicka-Nowak, A. Dąbrowska-Kugacka, A. Kutarski,
M. Kempa, T. Królak, K. Kogut-Dębska, A. Lubiński, G. Raczak (Gdańsk, Lublin) .......................................................................... 9

WSZCZEPIALNY KARDIOWERTER-DEFIBRYLATOR SERCA (ICD)

O34. Rapid increase In BNP, h-FABP and troponin I after internal defibrillation: M. Grabowski, A. Oręziak,
P. Stolarz, R. Steckiewicz, M. Pieniak, F. Szymański, G. Opolski (Warszawa) .................................................................................. 9

O35. Przydatność szybkiej stymulacji komory (50 Hz) do wywołania arytmii komorowych podczas implantacji ICD:
P. Stolarz, R. Steckiewicz, M. Grabowski, A. Oręziak, E. Świętoń, G. Opolski (Warszawa) ............................................................ 9

O36. Detecting precursors of lethal arrhythmias using recurrence plots — application to ICD data: K. Malinowska,
A. Przybylski, J.J. Żebrowski, R. Baranowski, H. Szwed (Warszawa) ............................................................................................... 10

O37. Burze elektryczne u chorych z chorobą wieńcową i wszczepionym kardiowerterem-defibrylatorem serca:
A. Filipecki, W. Kwaśniewski, W. Orszulak, D. Urbańczyk, K. Wita, M. Trusz-Gluza (Katowice) ................................................ 10

O38. Okoliczności i następstwa burzy elektrycznej u chorych z ICD: P. Stolarz, R. Steckiewicz, M. Grabowski,
E. Świętoń, E. Koźluk, G. Opolski (Warszawa) .................................................................................................................................... 10

O39. Przyczyny reoperacji u chorych z wszczepionym kardiowerterem-defibrylatorem — obserwacja odległa:
K. Gepner, A. Przybylski, A. Maciąg, M. Sterliński, M. Lewandowski, H. Szwed (Warszawa) ..................................................... 10

O40. Analiza zaburzeń detekcji arytmii komorowych u pacjentów z implantowanym kardiowerterem-defibrylatorem serca:
Ł. Jodko, J. Kaźmierczak, R. Rzeuski, J. Zielonka, J. Biernawska, K. Safranow, Z. Kornacewicz-Jach (Szczecin) ....................... 11

O41. Czynniki predysponujące do występowania groźnych arytmii komorowych u pacjentów spełniających kryteria
MADIT II: A. Bissinger, A. Klimczak, M. Rosiak, P. Kubiński, L. Markuszewski (Łódź) ............................................................ 11

O42. Implantacja ICD u pacjentów z migotaniem przedsionków: M. Futyma, A. Dec, K. Dudek, M. Chudzik (Rzeszów) ...... 11

ELEKTROTERAPIA U DZIECI

O43. Ablacja prądem o wysokiej częstotliwości AVNRT i AVRT u dzieci i młodzieży:
P. Pruszkowska-Skrzep, O. Kowalski, R. Lenarczyk, S. Pluta, Z. Kalarus (Zabrze) ........................................................................ 12

O44. Ablacja RF u dzieci jako metoda leczenia częstoskurczu nadkomorowego. Doświadczenia własne:
M.E. Miszczak-Knecht, K. Bieganowska, Ł. Szumowski, J. Rękawek, E. Szymaniak, M. Brzezińska-Paszke,
J. Daszkowska, W. Kawalec, F. Walczak (Warszawa) .......................................................................................................................... 12
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O45. Organizacja, odmienności techniczne, przebieg i wyniki ablacji u dzieci starszych: doświadczenia własne
z lat 2002–2006: A. Stanke, T. Rozpara, A. Baraniak, D. Gaweł, A. Wilk, M. Kurowski (Szczecin) ........................................... 12

O46. Zastosowanie wszczepialnych kardiowerterów-defibrylatorów (ICD) u dzieci — doświadczenia własne:
J. Kwiatkowska, R. Wilczek, A. Lubiński, A. Zienciuk, J. Ereciński, G. Raczak (Gdańsk) .............................................................. 12

O47. Dyslokacja wkrętowych elektrod defibrylujących u dzieci z wszczepionym kardiowerterem-defibrylatorem (ICD):
R. Wilczek, J. Kwiatkowska, J. Ereciński (Gdańsk) ............................................................................................................................. 13

O48. Przydatność stymulacji przezprzełykowej w diagnostyce zaburzeń rytmu serca i dysfunkcji węzła zatokowego
u dzieci: W. Kucharska, J. Gajek, E. Masłowska, D. Zyśko, A. Boznański (Wrocław) ................................................................... 13

O49. Problemy kliniczne u dzieci i młodych dorosłych wymagających stałej stymulacji serca na podstawie
długotrwałej obserwacji ambulatoryjnej: J. Moszczyńska, K. Josiak, J. Gajek, W. Kucharska, G. Kuebler,
R. Płaksej, E. Masłowska (Wrocław) ..................................................................................................................................................... 13

STYMULACJA STAŁA

O50. Wpływ stałej stymulacji typu overdrive u chorych z nawracającym napadowym migotaniem przedsionków
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