OGOLNOPOLSKI REJESTR OSTRYCH ZESPOLOW WIENCOWYCH PL-ACS

Rewaskularyzacja Urzadzenia wysokoenergetyczne

Opieka w ciggu 1 roku po OZW

Rehabilitacja Opieka ambulatoryjna

Dolegliwosci wiencowe wg CCS: obrak stenokardii ol 02 o3 o4
Wydolnos$¢ krazenia wg NYHA: ol oll ol olV

o ECHO: data I

LVEF: % LV EDD mm LV ESD mm

Ciezka wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
Umiarkowana wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
o Badanie wysitkowe data /_/  o©oEKG oECHO o Scyntygrafia Obcigzenie METS

Wynik: oujemny ododatni o niediagnostyczny

Rewaskularyzacja w okresie 1 roku po zawale serca

Rewaskularyzacja przezskorna (PCI)

Tetnica Data Pogg\\;vvne Trombektomia Zastosowano Liczba stentow IVUS Przvezm ?‘I)MFI’CI

RCA [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
LM [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
LAD [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
D [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS m] o0 o1 02 o3
IM [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
Cx [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
OM1 [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
OM2 [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
Pomost [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
Pomost [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
Pomost [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
Pomost [m] [m] oBalon oDEB oBMS oDES oBVS [m] o0 o1 02 o3
CABG: o Tak (data: / / ) pomosty do:

LAD:  otetniczy ozylny onie pomostowano D: otetniczy ozylny onie pomostowano

IM: otetniczy ozylny onie pomostowano Cx: otetniczy ozylny onie pomostowano

OM: otetniczy ozylny onie pomostowano RCA(PDA): otetniczy ozylny onie pomostowano

o Wykonano pelen zakres rewaskularyzacji zaplanowany podczas wyjsciowego OZW

o Uzyskano pelna rewaskularyzacje



OGOLNOPOLSKI REJESTR OSTRYCH ZESPOLOW WIENCOWYCH PL-ACS

Rewaskularyzacja Urzadzenia wysokoenergetyczne
O 1 roku po OZW

pieka w ciggu
Rehabilitacja Opieka ambulatoryjna

o ECHO: data I

LVEF: % LVEDD ___ mm LVESD __ mm

Ciezka wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
Umiarkowana wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR

Wydolnos$¢ krazenia wg NYHA: ol oll ol olV

Dolegliwosci wiencowe wg CCS: obrak stenokardii ol o2 o3 o4

Implantowanowdniu /[
o Stymulator jedno lub dwujamowy
o CRT-P
o ICD
o CRT-D

Urzadzenie wysokoenergetyczne implantowano jako:
o profilaktyka pierwotna
o profilaktyka wtérna



OGOLNOPOLSKI REJESTR OSTRYCH ZESPOLOW WIENCOWYCH PL-ACS

Rewaskularyzacja Urzadzenia wysokoenergetyczne

Opieka w ciggu 1 roku po OZW

Rehabilitacja Opieka ambulatoryjna

0 Chory uczestniczyl w rehabilitacji:

o Stacjonarna od dnia /_ | dodnia I
o Ambulatoryjna od dnia /_ | dodnia I
o Hybrydowa od dnia /_ | dodnia I

0 Chory nie uczestniczyl w rehabilitacji z powodu:
o Nie skierowany na rehabilitacje z powodu przeciwwskazan medycznych
O Brak przeciwwskazan ale chorego nie skierowano na rehabilitacje
o Chory skierowany na rehabilitacje ale:
O Zmar! przed terminem rehabilitacji
o Nie zglosil si¢ na rehabilitacje z powodu schorzenia sercowo-naczyniowego
O Nie zglosil sie na rehabilitacje z powodu innego schorzenia

O Nie zglosil si¢ na rehabilitacje z powodu

o Nie zglosil si¢ na rehabilitacje — powdd nieznany

o ECHO: data I

LVEF: % LV EDD mm LV ESD mm

Ciezka wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
Umiarkowana wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
o Badanie wysitkowe data /_/  o©oEKG oECHO o Scyntygrafia Obcigzenie METS

Wynik: oujemny ododatni o niediagnostyczny

Stan kliniczny po zakonczeniu rehabilitacji:
Wydolnos$¢ krazenia wg NYHA: ol oll ol olV

Dolegliwosci wiencowe wg CCS: obrak stenokardii ol 02 o3 o4



OGOLNOPOLSKI REJESTR OSTRYCH ZESPOLOW WIENCOWYCH PL-ACS

Rewaskularyzacja Urzadzenia wysokoenergetyczne
Opieka w ciggu 1 roku po OZW

Rehabilitacja Opieka ambulatoryjna

Specjalistyczna porada kardiologiczna

Badanie
Porada| Data i;::i:'ee Waga ?;f:iis CH LDL HDL Tg HbA1c r?;”c';‘gz LVEF (%) "”Vazgﬁ‘”e Holter EKG ufz"q'gzrgf;a
wykonano)
. SR N — oTAK [___mmoll | mmoll | mmoll |__ mmoll o __mmol/ o ;I;Jézf;t:?e o TAK o TAK
— | KX |oNE|__ _mg% |_mg% |__ mg% |__ mg% _ mg% o Nie dgn, oNIE oNIE

2

3

4

5

6
o ECHO: data I
LVEF: % LVEDD _____mm  LVESD___mm
Ciezka wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
Umiarkowana wada zastawkowa: oMVS oMVR o AVS o AVR oTVS oTVR
Po wypisie chorego, w ciggu roku po zawale serca stosowano terapi¢ przeciwplytkowa/przeciwzakrzepowsa
o Pojedyncza (o0 ASA o Inhibitor P2Y12 o Lek przeciwzakrzepowy)

od __ miesigcado____ miesigca po zawale obez przerw o zprzerwaod _ miesigcado____ miesigca

o0 Podwojna (o ASA + Inhibitor P2Y12 o ASA + Lek przeciwzakrzepowy o Inhibitor P2Y12 + Lek przeciwzakrzepowy)

od miesigca do miesigca po zawale obez przerw oz przerwg od miesigca do miesigca
o Potrojna (ASA + Inhibitor P2Y12 + Lek przeciwzakrzepowy)
od miesigca do miesigca po zawale obez przerw oz przerwg od miesigca do miesigca

Farmakoterapia na zakonczenie obserwacji chorego w ciagu roku po zawale serca (ostatnie dostepne dane o przyjmowanych
lekach)

Data zebrania informacji o farmakoterapii /[

0 ASA (kwas acetylosalicylowy) o Tikagrelor 0 Prasugrel o Klopidogrel o Tiklopidyna

oLMWH oAcenokumarol oWarfaryna oDabigatran  oRywaroksaban oApiksaban oEdoksaban

oBeta-bloker CACE-inhibitor tARB 0ARNI oOMRA olwabradyna oCa-bloker oDAlfa-bloker oDiuretyk oNitrat oIPP
Leczenie hiperlipidemii: odieta orosuwastatyna Datorwastatyna oOsimwastatyna Ofibrat Cezetimib ginhibitor PCSK9  oinny(e)
Leczenie cukrzycy: odieta pinsulina oOpochodna sulfonylomocznika obiguanid

oinhibitor a-glukozydazy otiazolidynodion oinhibitor DPP-4 oGLP-1 oinny(e)

Stan Kkliniczny po 1 roku od zawalu serca: data ostatniego kontaktu z pacjentem I
Wydolnos$¢ krazenia wg NYHA: ol oll ol olV

Dolegliwosci wiencowe wg CCS: obrak stenokardii ol 02 o3 o4
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