Paklitakselipinnoitettu pallolaajennuskatetri sepelvaltimoiden stentin uusinta-ahtauman hoidossa
Suositus annettu 7.10.2011

Terveydenhuollon menetelmaa voi kayttaa.

Laakepallolaajennusta voidaan kayttaa vaihtoehtona perinteiselle pallolaajennukselle tai stentin sisdan asennettavalle stentille.

Vaikuttavuus: Sepelvaltimostentin uusinta-ahtauman hoidon angiografisessa seurannassa 6 kuukautta ladkepallolaajennuksen jélkeen uusinta-
ahtaumia on merkittavasti vahemman kuin tavallisen pallolaajennuksen jalkeen (4—7 % vs. 51-63 %). Tulokset ovat véhintdan yhta hyvia kuin
stentin sisédan asennetulla ladkestentilla (uusinta-ahtaumia 20 %). Tutkimukset olivat pienid ja pd&osin valmistajien rahoittamia. Useita
satunnaistettuja kokeita on menossa. Muista kliinisista vaikutuksista ja pitkaaikaistuloksista seké vertailusta ladkestentteihin tarvitaan lisda
tutkimustietoa.

Turvallisuus: La&kepinnoitteesta (paklitakseli) johtuvia haittoja ei ole kuvattu. Haittatapahtumat ovat samoja kuin yleensé pallolaajennuksissa.
Ladkepallolaajennuksen jélkeen tehostettu antitromboottinen hoito on lyhyempi kuin uuden laékestentin asennuksen jalkeen, joten altistuminen
vuotokomplikaatioille vahenee.

Kustannukset: Yhden katetrin hinta (n. 1200 euroa) on noin nelinkertainen tavalliseen pallolaajennuskatetriin verrattuna ja puolitoista-
kaksinkertainen ladkestenttiin verrattuna.

Rajoitukset: —

Tyonjako: Toimenpidekardiologisissa keskuksissa.

Katsaus, johon suositus perustuu:
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