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Wymieralnosc¢ pacjentow Po TLE z réznych przyczyn
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1043 TLE (2000-2010) Syst. infection 18%, pocket infection 32%, lead malfunction 30%, other 20%
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Figure 2. Overall Kaplan-Meler survival curves accaording to transvenous lead extraction ndication.



Wymieralnosc¢ pacjentek z rakiem piersi ! W USA
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Wymieralnos¢ pacjentek z rakiem jajnika ! W USA

Troche wieksza niz w infekcjach uktadéw !!!

Months from Entry into Study



Piecioletnie przezycia po TLE
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Leczymy, usuwamy, wypisujemy / przenosimy i ... wcale nie jest tak
dobrze jak moze sie wydawac. Nawroty infekcji ? Rozszerzenie infekcji ?

Dramaty rozgrywaja sie w Szpitalach Terenowych ...



Wymieralnosc¢ z powodu infekcji kieszonki — A moze
zbyt pochopnie wykluczamy szerszg infekcje ?
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Patients management — ?
CARDIAC DEVICE-RELATED ENDOCARDITIS

Cardiac Implanted Electronic Device-Related Infective
Endocarditis: Clinical Features, Management,

and Outcomes of 80 Consecutive Patients
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Figure 1. Patient outcomes with cardiac device endocarditis (CDIE).
*No MRSA, No Valve Infection vs MRSA, Valve Infection; log rank P<.001. MRSA = methicillin-
resistant Staphylococcus aureus.
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In spite of our growing knowledge, growing availability of TLE, strong educational effort on current standards on

treatment of CIED infections — of such I



»,Nie nalezy dziata¢ pochopnie, chorego zawsze
mozna poobserwowac”

9.1.2 In generator pocket infection, ICED-LI and ICED-IE?

Summary:

e Recommendation 9.1.2: Complete and early (as soon as pos-
sible, but not more than 2 weeks afier diagnosis) removal of
an infected ICED system (generator and all leads) combined
with appropriate antimicrobial therapy is the most effective,

safe and efficient treatment option. [B]

TLE to zabiegi planowe”. ,,Nie sg to zabiegi
ratujgce zycie” itp. styszymy na co dzien. A infekcja
postepuje, rozszerza sie. No i pojawiajg sie limity czasowe ...
Jak dtuga moze by¢ kolejka z infekcjami ? Nie ma roznicy
pilnosciw IM i LRIE !




Dlaczego tak zie rokowanie w LRIE?

-Skomphkowanatermm@ la
e Problemy diagnosty

e Zbyt p6zna rozpoz(a alnosc
nierozpoznaw \,Sc’?’?’?

e NieadekwatimeNeczenie
e Nawroty infekcji pomimo leczenia
e Powszechna nieznajomosc¢ choroby
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