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Onterechte shocks 

 ICD therapy voor VT / VF 

 Discriminatie algoritme 

 1 of 2 kamersystem 

 Voorbeelden 

 Programmeermogelijkheden 

 Overige oplossingen 

 



ICD therapie voor VT / VF 

VF 

  - shock 

VT discriminatie 

  - ATP 

  - shock 
 



Ritme 

Wint een ICD het van u? 

Als u ICD was,  
 
Wat zou u doen? 





VT of niet? 



VT of niet? 



VT - SVT 

 Sensing 

 Frequentie 

 Onset 

 Stability 

 Golfvorm 

Hoofdregels 
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Discriminatoren } 



Discriminatie algoritme 

VT-1 
90 - 200 bpm 

VT 
110 - 220 bpm 

VF 
130 - 250 bpm 

VT 
90-220 bpm 

VF 
110 - 250 bpm 

VF 
90 - 220 bpm 

Programming Ranges 

3 Zones 

2 Zones 

1 Zone 



Discriminatie algoritme 

 ONSET (plotse start) 

 

 STABILITY 

 

 GOLFVORM 
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2 draadssystemen tov 1 

 Atrialedraad geeft extra informatie. 

 

 AF: VT of snel voortgeleid. 

 AT: VT of 1:1 of 2:1 voortgeleid. 

 Sinusritme.  

 

ONSET STABILITY MORPHOLOGIE 
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Onterechte shocks door AF 

 Hoge VF zone 

 Discriminatoren optimaliseren 

 Langere detectietijden! 

 Morphologie! 

 Onset? 

 Stability? 

Aanpak: 



Onterechte shocks door AF 

 Medicatie aanpassen 

 

 PVI / Mini Maze 

 

 His ablatie 

Aanpak: 


