 Maligni poremećaj srčanog ritma i značaj ugradnje ICD-a 
 Apstrakt
Ventrikularna tahikardija (VT) je maligni poremećaj srčanog ritma, a osnovna podjela je na monomorfnu svi QRS kompleksi isti i polimorfnu  QRS kompleksi različiti pa postoji vjerovatnoća da ode u pravcu  ventrikularne fibrilacije (VF). U VT srce ima mehanički rad. Ukoliko je hemodinamski stabilan može medikamentna konverzija. VT je poremećaj ritma koji može imati frekfencu do 300 u minuti kada se skraćuje dijastolno punjenje srca i tada su mogući pad pritiska, gubitak pulsa i gubitak svijesti. U tom slučaju neophodno je pristupiti elektrokonverziji.
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Uvod 
VT predstavlja maligni poremećaj srčanog ritma. Pojava tri ili više uzastopnih prijevremenih ventrikularnih kontrakcija naziva se ventrikularna tahikardija. Produžena VT je urgentno stanje koje najavljuje srčani zastoj. Osnovna podjela je na unimorfnu i polimorfnu. Unimorfna kada su svi QRS kompleksi isti i polimorfna kada su različiti.  
Cilj rada 
Cilj rada prikazati značaj ugradnje ICD-a i kako ICD uređaj funkcioniše uz primjenu antiaritmika Amiodarona.
Istorija slučaja
Iz anamneze: Više puta hospitalizovana na Internom odjeljenju. Poslednja hospitalizacija na našem odjeljenju u decembru mjesecu 2022. godine. Zbog poremećaja srčanog ritma VT. Imala akutni infarkt miokarda (AIM) 2005. i 2013. godine. Potom je 2014. godine urađena koronarografija, nakon koje je predložen i urađen dvostruki baypass (LIMA-LAD i OM), kao i anuloplastika mitralne i trikuspidalne valvule. U novembru 2017. godine imala paroksizam atrijalne fibrilacije kada je medikamentozno konvertovana u sinus ritam. Imala operativni zahvat olfaktornog meningeoma 2008. godine, a 2010. godine operativni zahvat tumora intraduralis ekstramedularis u regiji Th 4. Imala infarkt bubrega 2021 godine. Liječi HTA. Liječi dijabetes melitus typ II na terapiji je oralnim hipoglikemicima. Negira alergije na lijekove. Na prijemu svjesna, lošeg opšteg stanja, preznojena, hipotenzivna (90/60 mmHg). Usne cijanotične, koža i vidljive sluzokože slabo prokrvljene. Auskultacijom obostrano na plućima normalan disajni šum. Abdomen u ravni grudnog koša, mek, palpatorno bolno neosjetljiv, bez organomegalije. Potkoljenice bez otoka.
Pokušaj medikamentozne konverzije bude neuspješan. Pacijentkinja sedirana, te učinjena elektrokonverzija (200J). Nakon sprovedenih mjera kardiopulmonalne cerebralne reanimacije (KPCR) samostalno diše. Ordinirana terapija na našem odjeljenju: IV antiaritmici, antianginozna terapija, antikoaglunatna terapija, beta blokator, ACE inhibitor, IPP, diuretska terapija. Na ordiniranu terapiju značajno poboljšanje opšteg stanja. Informisana o mogućnosti ugradnje implantibilnog kardioverter defibrilatora (ICD) i značaju istog. ICD-aparat ugrađen na UKC BL na odjelu interventne kardiologije. Uz ugradnju ICD-a u terapiji ostao antiaritmik Amiodaron. Pacijentkinja se nalazi u grupi od ukupno 20 pacijenata studije izrađene za potrebe diplomskog rada koja se između ostalog bavila praćenjem aktivacije ICD uređaja kod pacijenata na terapiji ICD-om i Amiodaronom. Naša pacijentkinja se nalazi u podgrupi kod koje nije došlo do aktivacije ICD-a uz primjenu Amiodarona. 
Tabela 1. prikazuje ukupan broj pacijenata sa ICD-om i Amiodaronom u terapiji, kao i broj pacijenata kod kojih je došlo do aktivacije ICD i onih kod kojih se ICD uređaj nije aktivirao, a obje grupe bile su na terapiji Amiodaronom.  Podaci pokazuju da se kod 20 ispitanih pacijenata, kod njih 10 uz antiaritmik uređaj aktivirao, a kod njih 9 nije došlo do aktivacije ICD-a, za jednog pacijenta nismo imali podatke. (Grafikon 1). 
Tabela 1. Pacijenti koji uz ICD aparat koriste antiaritmik Amiodaron
	Ukupan broj pacijenata na Amiodaronu 
	Aktivacija ICD-a
	Bez aktivacije ICD-a
	Nemamo podatke

	              20
	              10
	9
	1


Napomena:porijeklo tabele iz rada pod rednim brojem 4 navedenom u referencama. 

Grafikon 1. Ukupan broj pacijenata na terapiji antiaritmikom Amiodaronom i brojčani odnos pacijenata sa aktivacijom ICD-a i bez aktivacije ICD-a. 
U tabeli 2. prikazana je podjela praćenih pacijenata po polu, kod kojih je došlo do aktivacije ICD-a, bez aktivacije ICD-a (među kojima je i naša pacijentkinja), a za jednog pacijenta muškog pola nismo imali podatke o aktivaciji uređaja (4). Tabela 2. Polna distribucija pacijenata sa ICD aparatom i Amiodaronom u terapiji.
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Grafikon 2. polna distribucija pacijenata sa ICD aparatom.
Zaključak
Primjena ICD-a uređaja uz medikamentnu terapiju osobama starije životne dobi poboljšava kvalitet života. Antiaritmik sam po sebi nije dovoljan kao prevencija malignih poremećaja srčanog ritma. Savremeni pristup liječenju podrazumjeva upotrebu aparata ICD-a modifikovanog da pravovremeno prekine malignu aritmiju i napravi zapis o svojoj aktivnosti, kao i da uskladišti taj podatak.
Diskusija 
Prikazali smo pacijentkinju koja je u dva navrata u našoj ustanovi upadala u maligni poremećaj srčanog ritma VT. Oba puta zbog neuspjele medikamentozne konverzije uradili sinhronu elektrokonverziju sa energijom od 200 J (6,7). ICD aparati predstavljaju standardni oblik zaštite većine pacijenata  sa aritmijama opasnim po život. To je mali uređaj koji se ugradi pod kožu ispod ramena. Stalno nadzire srčani ritam, a kada se osjeti opasna aritmija uređaj izaziva električni šok srca preko elektrode usađene u desnu srčanu komoru. (1-5) Uz ugradnju ICD-a većina pacijenata u terapiji ima neki od antiaritmika.  Istražujući literaturu, a pozivajući se i na podatke iz studije gdje je naša pacijentkinja bila učesnik, došli smo do podataka da nema statistički značajne razlike u broju pacijenata kod kojih se uz antiaritmik desi aktivacija  ICD uređaja u odnosu na broj onih kod kojih se uz antiaritmik nije desila aktivacija ICD-a (4). Našem pacijentu u terapiji ostavili smo antiaritmik Amiodaron. Pretražujući stručnu literaturu, kao i rezultate drugih studija uočavamo da veći značaj za pacijenta ima sam aparat ICD, nego medikamentna terapija.(1,2,7). U terapiji se ostavljaju medikamenti antiaritmici pored ugradnje ICD-a zbog veće sigurnosti u slučaju da se desi da aparat ne funkicioniše u krvi postoji optimalna doza lijeka koja može imati preventivni učinak na pojavu maligne aritmije. 
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Malignant disorder of the heart rhythm and the importance of ICD placement.
Abstract
Ventricular tachycardia (VT) is a malignant heart rhythm disorder, 
And it is divided into monomorphic, where all QRS complexes are same, and polymorphic, where all QRS complexes are different. In VT, the heart still has mechanical function. VT is a rhythm disorder that can have a frequency of up to 300 beats per minute, shortening the diastolic filling of the heart, which can cause a drop in blood pressure, loss of pulse, and loss of consciousness. In a case study, we presented a patient with ECG-verified VT and a ventricular frequency of 170 beats/minute. After unsuccessful pharmacological conversion, we performed electroconversion, after which there was a cessation of breathing and conversion to atrial fibrillation with a ventricular frequency of around 70 beats per minute. We performed CPR, after which the patient started breathing on her own. 
Key words: ventricular tachycardia, atrial fibrillation, ICD.
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