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Hot topics in Cath Lab: malattia coronaricamultivasale



Cosa si intende per rivascolarizzazione ibrida?
• Rivascolarizzazione della coronaria destra e/o del ramocirconflesso mediante PCI• Rivascolarizzazione del ramo IVA mediante chirurgia off-pump:– MIDCAB (anastomosi dell’AMIS a cuore battente attraversotoracotomia anteriore o laterale)– OPCAB (anastomosi dell’AMIS a cuore battente attraversoministernotomia)– Approccio minitoracotomico o totalmente endoscopico con robot

Moreno et al. JACC 2020



Razionale della rivascolarizzazione ibrida

Moreno et al. JACC 2020



Vantaggi potenziali della rivascolarizzazione ibrida
Vantaggi Svantaggi
Tempi di recupero più rapidi vs CABG convenzionale Non adatta a procedure in emergenza
Riduzione di stroke, sanguinamenti, infezioni,ventilazione meccanica e ospedalizzazione vs CABGconvenzionale

Tempi di recupero più lunghi rispetto a PCI

No sternotomia, manipolazione aortica, CEC Pazienti senza malattia del TC o IVA non sonocandidati
Maggior tasso di pervietà AMIS vs DES e DES vs VGS Tecnicamente più complessa rispetto a CABGconvenzionale o PCI multivasale (?)
Maggiore sopravvivenza libera da eventi vsmultivessel PCI e CABG convenzionale (?) Alti costi per logisitica e device
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Conduit Early graftfailure at 1 year(%)
Late graftfailure at ≥10years

Saphenous veingraft 2-25 40-50
Radial artery 4-8 17-37
Left internalmammaryartery

<5 5-12

Right internalmammaryartery
<5 10-35

Failure rates of CABG surgery conduits

Caliskan et al. Nat Rev Cardiol 2020Khot et al. Circulation 2004



Tipologia di bypass coronarici nella pratica clinica
• STS Adult Cardiac Surgery Database, 2008-2018• Patients aged ≤50 years• Multivessel CABG with at least 1 arterial graft• 123263 patients included

14%

86%

Multiple arterial grafts Single arterial graft The SVG remains the mostcommonly used conduitworldwide for all non-LADcoronary territories (80-90% of all patients
Gaudino et al. JACC 2020Caliskan et al. Nat Rev Cardiol 2020



Gersh et al. NEJM 2005

Cumulative downstream coronary stenosis rate

Zhang et al. JAHA 2016

LIMA: drug-eluting conduit?



LIMA vs 2° gen. DES in isolated proximal LAD stenosis

Matsoukis et al. Catheter Cardiovasc Interv 2020



Timing della rivascolarizzazione ibrida
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• Similar rates of death/MI/stroke/revasc. asconventional CABG in small RCTs and propensity-matched observational studies• Role as an alternative to multivessel PCI remainsunclear

Hybrid procedures, defined as consecutive orcombined surgical and percutaneousrevascularization, may be considered inspecific patient subsets at experienced centres(class IIB LOE B)



Prevalenza HCR nella pratica clinica

Lowenstern et al. Am Heart J 2019
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Conclusioni
• HCR: possibile incremento con la diffusione delletecniche mini-invasive• Ruolo ancora da chiarire sia rispetto alla chirurgia chealla PCI multivasale, soprattutto nel setting SCA• Probabile beneficio in pazienti con anatomia complessadi TC-IVA• «Evidence» limitata• Analisi costo-efficacia?


