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ELCA

Longitud de onda: 308 nm 



Catheter monorail
(0.9-1.4-1.7-2 mm)

Compatible con cualquier guía

Frecuencia: 25-80 Hz

Energía:  40-80 mj/mm2

Goteo (serum): 2-3 ml/s

Avance: 0.5-1 mm/s (laser 
penetración: 35-50 micras)

10 s láser on-5 s láser off



Modificación de la placa subyacente: partículas < 10 micras
 
Absorción de partículas por el sistema reticuloendotelial

Vaporización de trombo



Interacción entre rayos ultravioleta (308 nm) y plaquetas altera la cinética de la agregación 
plaquetaria 
(aturdimiento plaquetario)



Cruce exitoso de catáter de tromboaspiración en pirmer intent: 
82.5% 
En 5.9% después de dilatación con balóno













Failed Thrombus Aspiration and Reduced Myocardial Perfusion in 
Patients With STEMI and Large Thrombus Burden







Age                                                                                                                                           
61.8±11.7

Woman                                                                                                                                    
18 (13.8%)

DM                                                                                                                                           
18 (13.8%)

Killip             

             I                                                                                                                                    
98 (75.4%)

             II                                                                                                                                   
18 (13.8%)   

             III                                                                                                                                  
3 (2.3%)  

             IV                                                                                                                                  
11 (8.5%)                                                                                           

Laser catheter (Fr)

            0.9                                                                                                                                
114 (87.7%)

            1.4                                                                                                                                
16 (12.3%)

Laser initial strategy                                                                                                             
66 (50.8%) 

Laser rescue therapy                                                                                                           
64 (49.2%)

LTB                                                                                                                                            
124 (95.4%)

PT (min)*                                                                                                                                
60 (43-86)              

FT (min)                                                                                                                                   
22.2±12.2 

Laser frequency (Hz)                                                                                                             
31±10.4

Laser fluency (mj/mm2)                                                                                                      
46.5±9.17

Laser delivery time (Sec                                                                                                      
125.9±83,4

Basal characteristics                                                                                         N: 130
Éxito técnico: cruce completo de la lesión  culpable 
por el catéter láser y la consecuente liberación de 
energía

Éxito procedimiento:  (TIMI) ≥ II sin complicaciones 
graves (muerte, perforación coronaria o necesidad de 
cirugía de by-pass coronario urgente)
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Technical success                                                                           
128 (98.5%)         

Procedural success                                                                       
124 (95.4%)                                                                                                                                                                  

Death                                                                                                                                          
1 (0.8)

Perforation                                                                                                                               
1 (0.8)

Distal embolization                                                                                                              
3 (2.3)

Ventricular arrhythmia                                                                                                      
1 (0.8)

No reflow phenomenon                                                                                                     
4 (3.1)

Stent thrombosis                                                                                                                  
1 (0.8)

 

Technical and  procedural success Complicactions



MACE: muerte por cualquier causa, nuevo IAM o revascularización de lesion diana determinado por estadístico 
by Kaplan-Meier  



 Mujer de 62 años que ingresa por IAM inferior KILLIP 
IV 



Tromboaspiración



Tras tromboaspiración



ELCA



Tras ELCA



Implantación directa de 
stent



Resultado final



Mujer 49 años con IAM inferior: tromboaspiración no 
efectiva



ELCA



Post-ELCA



Tromboaspiración 



Tras tromboaspiración 



Implantación de stent



Resultado final



Varón 67 años; IAM inferior, CD ectásica, alta carga trombótica



ELCA



Tras ELCA



Implantación de 3 stents de 4.5 mm



Trombo en PL



Tromboaspiración



Resultado final



ELCA tiene capacidad de dislolución del trombo y es una herramienta más en el context de 
SCA especialmente con alta carga trombótica 

En lesiones de alto contenido trombótico, ELCA parece capaz de dejar menos remanente 
trombótico en la arteria comparado con tromapiración

Estudios no aleatorizados sugieren mejores tasas de éxito técnico y probablemente mejor 
grado de TIMI y perfusión miocárdica comparado con tromboaspiración en ICP 1º,
pero faltan estudios aleatorizados para mostrar su impacto real a nivel de microcirculación

Conclusiones



Muchas 
gracias


