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Os cardioversores-desfibriladores implantaveis
(CDIs) da St. Jude Medical sao projetados para
atender diversos tipos de necessidades, dentre as
quais as de pacientes com:

« altos limiares de desfibrilacao

« dificuldades de indugédo da FV durante o im-
plante

« choques inapropriados devidos ao oversensing

Além da flexibilidade tradicional, esta nova
familia de CDIs possui caracteristicas que tornam
seu uso ainda mais conveniente para o médico e
seu paciente. Essas caracteristicas sao:

1. Avaliagc6es Rapidas
Avaliagbes mais rapidas séo facilitadas por:
* maior velocidade de telemetria

e software do programador redesenhado, com
menor nimero de botbes e sequéncias de telas

2. Conforto ao Paciente

A nova Notificacdo Vibratéria assegura ao pa-
ciente o conforto de saber que o sistema esta fun-
cionando apropriadamente. Essa caracteristica visa:

« atender a todos os pacientes, inclusive aqueles
com dificuldades de audigéo.

e permitir ao médico demonstrar ao paciente a
sensacgdo da vibragdo no consultério com o
parametro Test.

Selecione quaisquer destes parametros para
notificar seu paciente.

Bem-Vindos a Familia Il de CDIs
da St. Jude Medical

Espaco Publicitéario
St. Jude Medical

Caracteristicas dos CDIs da St. Jude Medical

A. TRATA RAPIDAMENTE E DE MANEIRA NAO
INVASIVA LIMIARES ALTOS DE DESFIBRI-
LACAO (DFTS) COM A TECNOLOGIA DEFT
RESPONSE™

Cerca de 5 a 10% dos pacientes apresentam
DFTs elevados no implante. ApGds o implante, es-
ses limiares podem aumentar em razdo de altera-
¢Oes no tratamento medicamentoso ou progressao
da doencal? Esse aumento dificilmente pode ser
previsto, de modo que os CDIs da St. Jude Medical
estdo sempre prontos para terapias ndo invasivas
de DFTs e tém eficacia clinica comprovada®®.

Opcdes Nao Invasivas

Tecnologia DeFT Response™:

» Programacdo da Largura de Pulso

* Programacdo do Tilt

» Programacgéo da Polaridade

» Programacdo dos Vetores de Choque

SolugBes Invasivas

» Reposicionamento do Cabo-Eletrodo
* Adicdo de um Array

Trés passos que permitem otimizar facilmente as
formas de onda de choque a fim de reduzir o DFT:

1.Verificar a impedancia de alta voltagem no
programador.
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2.Usar essa impedéancia para encontrar a lar-
gura de pulso otimizada para cada fase do
choque bifasico, usando a tabela-guia da
St. Jude Medical.

3.Programar as larguras de pulsos com o
programador.

B. AJUDA A PREVENIR CHOQUES INAPROPRIA-
DOS COM O EXCLUSIVO SISTEMA SENSEA-
BILITY™ DA ST. JUDE MEDICAL

E possivel aumentar o controle sobre choques
inapropriados devidos ao oversensing. O parametro
SenseAbility™ da St. Jude Medical oferece maior
facilidade de programacdo da sensibilidade sem
comprometer a seguranga do paciente.

Para controlar choques inapropriados, outros
CDlIs podem requerer a diminuicdo da sensibilida-
de, o que, no caso de uma fibrilagdo com sinal de
baixa amplitude, pode “cega-los”.

O CDI da St. Jude Medical foi projetado para
ser usado em:

e complexos QRS fracionados

» sindrome do QT curto

e sindrome do QT longo

» oversensing de onda R por far-field

Somente os dispositivos da St. Jude Medical

permitem a programacdo do “Threshold Start” e
“Decay Delay”.

A programacdo do “Threshold Start” pos-
sibilita iniciar a sensibilidade com um valor mais
elevado, de modo que a sensibilidade fique aci-
ma da onda T.

A programacdo do “Decay Delay” habilita um
atraso na queda linear da sensibilidade, permitin-
do que fique acima da onda T.

A importancia do conjunto de produtos St. Jude
Medical

DECIDA-SE PELO MELHOR NO MOMENTO DE
POSICIONAR O CABO-ELETRODO

* Familia de cabos-eletrodos Tendril e Isoflex.

- Cabos-eletrodos finos para bradicardia para
preservar o espaco na veia

- Eletrodos pré-formados em J ou retos
- Modelos de fixagdo ativa ou passiva
e Familia do cabo-eletrodo Riata

- O mais fino do mundo

- Projetado para prevenir a endotelizagdo do
eletrodo

- OpcBes de espacamento entre coils para di-
ferentes areas cardiacas
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ACESSO AO VENTRICULO ESQUERDO

e Cabo-eletrodo QuickSite

Encontre a posi¢do ideal e mantenha o eletro-
do onde quiser.

- O Unico cabo-eletrodo do mercado com taxa
de deslocamento menor que 1%’

- Compativel com guias ou fios-guia

« Ferramentas para posicionamento no VE
(CPS)

Veja claramente. Acesse a veia de sua prefe-
réncia. Retire a bainha com facilidade.

- Diversas opcdes para anatomias variadas

- Marcadores em 3D SiteMark™ e Tecnologia
Smooth-Slit™
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