ACIST RXi

Relacion de presion diastolica (dPR) de ACIST

indice no hiperémico de fisiologia coronaria

Reduccion de costes, tiempo e incomodidad
para el paciente

La relacién de presion diastdlica (APR) de ACIST, que utiliza el sistema de intercambio
répido RXi® de ACIS, ofrece una alternativa no hiperémica para la evaluacion fisiolégica
de la enfermedad coronaria. Las relaciones de presion no hiperémicas, como la dPR,
pueden reducir la incomodidad del paciente®, el coste™ y el tiempo del procedimiento ™.
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Algoritmo dPR de ACIST

La dPR de ACIST es la relacion de presion distal (Pd) y presion adrtica (Pa)
en el punto medio entre los valores mas altos, promediado durante 5 latidos
cardiacos consecutivos. La dPR de ACIST no se basa en la senal de
electrocardiografica para realizar el calculo.

Pd/Pa en el punto medio entre los valores mas altos,
promediado durante 5 latidos cardiacos
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Segundos

La dPR de ACIST en cifras (comparada con iFF%Ca‘C)1

0,89 0,999

Valor de corte
de dPR

Sensibilidad

Bracco Group

ACIST X1

Sistema de intercambio
rapido RXi® de ACIST

Utiliza el microcatéter Navvus, la
alternativa de referencia a los cables

de presion tradicionales, lo que permite
al médico utilizar la guia de 0,36 mm
(0,014 in) que prefiera para una evaluar
de forma fiable de la fisiologia coronaria.
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Relacidén de presion diastdlica (dPR) de ACIST

Analisis del estudio ACIST FFR!

Objetivo Conclusiones importantes
Los datos recopilados durante el estudio clinico ACIST-FFR e La dPR de ACIST tiene una alta correlacion con
fueron evaluados retrospectivamente por un laboratorio la iFR
central fisioldgico mdepend!ente paralconﬂrmar el algoritmo « La dPR de ACIST proporciona una precision de
de la dPR de ACIST en el sistema RXi de ACIST. diagnéstico simiar a la iFR.,.
Métodos
El valor de dPR se calculd mediante la aplicacion del algoritmo Comparacién mediante regresion Passing-Bablok
de software totalmente automatizado y fuera de linea para la entre la dPR (punto de corte 0,89) y la iFR,,, (0,89)
dPR de ACIST. La iFRqa. se calculd fuera de linea, en el mismo
laboratorio central, en funcion de la descripcion original de su fg Passing-Bablok: y = ~0,0213 + 1,0200x
derivacion para determinar un valor final de iFR.2 18
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Obtenga mas informacién sobre la dPR de ACIST* y el microcatéter de presion de intercambio rapido Navwus® en ACIST.com

*La dPR de ACIST esta disponible en mercados selectos

* Menor perfil de efectos secundarios cuando se compara la estrategia en reposo (iFR, dPR, Pd/Pa) con la FFR con hiperemia inducida por adenosina.

** Ahorro de costes calculado sobre la base de la reduccién de costes de utilizar una estrategia de reposo en comparacion con la reserva de flujo
fraccional (FFR) convencional y el coste respectivo de la administracion del agente hiperémico (adenosina).

*** Cuando se compara el indice de reposo (iFR, dPR, Pd/Pa) con la FFR con hiperemia inducida por adenosina.
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ACIST, ACIST RXi and Navvus son marcas comerciales de ACIST Medical Systems, Inc. ACIST Medical Systems, Inc. se reserva el derecho
de modificar las especificaciones y las caracteristicas descritas en este documento, o dejar de fabricar el producto especificado en cualquier
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