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Matériel Conduction System Pacing

- Utilisation d’une gaine dédiée :  Selectra 3D – plusieurs 

courbures

- Sonde de stimulation Solia S 60 : préparation avant utilisation
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Six Options Selectra 3D 
3 courbures. 3 longueurs
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Catheter Selectra 3D

Diamètre interne 2.4 mm (7.3 F)

Diamètre externe 2.9 mm (8.7 F)

Longueur utile 32, 39, 42 cm

Rayon proximal
40 mm

55 mm

65 mm

Rayon distal 13 mm

Catheters 
disponibles

Selectra 3D-40-32

Selectra 3D-40-39

Selectra 3D-40-42

Selectra 3D-55-32

Selectra 3D-55-39

Selectra 3D-55-42

Selectra 3D-65-32

Selectra 3D-65-39

Selectra 3D-65-42

40 mm

55 mm
65 mm

39 cm 

32 cm 

42 cm 



Solia S 60
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Préparation de la sonde

1. Extension complète de la vis (10-

15 tours)

2. Mise sous tension du système de 

vissage : + 8 tours avec l’outil vert

3. Maintien de l’outil vert sur la 
pinoche pour bloquer la vis
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Pour une bonne fixation de la sonde, il est

important de mettre sous tension le 
système de vissage. 
Nécessaire pour éviter que la vis se retracte

au moment de la fixation (le corps de sonde 
tourne autour de la vis)

May 21, 2022
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Pour cela , on tourne l’outil vert 

enfoncé sur la pinoche distale environ 
8-10 tours horaire

Préparation de la sonde



Installation générale

- Fluoroscopie

- Baie EP : mesures LVAT, …

- ECG 12 dérivations : suivi 
progression et validation 
sur les précordiales

- PSA / testeur
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Branchement

La solution One Point Junction Box
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Video 3: 
x-ray check in LAO – 3 o’clock position of Selectra 3D, 

contrast injection confirms catheter tip position at the 
septum

This video and this picture is courtesy of Prof. Jan De Pooter

Picture: ECG showing “W” sign in V1

Repérage (électrique et anatomique)



Fixation dans le septum

- Rotation sur le corps de 

sonde 

- 6 tours rapides pour bien 

pénétrer le tissu

- Puis progression ~10 mm 

dans le septum
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Video 4: 
Lead fixation by (initially 

fast) clockwise lead body 
rotations

Video 5: 
Septum penetration of the lead visualized on x-ray

These videos are courtesy of Prof. Jan De Pooter

Turn the whole 
lead body



Progression dans le septum

1. Monitorage impédance

2. Mesure fluoroscopique de la profondeur

3. Morphologie des QRS
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Progression dans le septum

Monitorage impédance

- mesure unipolaire sur le mandrin 

- augmente rapidement au début de la progression

- baisse en approchant  du septum VG (~ -50/100 ohms)

- STOP vissage si drop >200 ohms
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Monitorage continu sur le stylet

Fiable

Même qualité d’EGM 

Même impédance

Même QRS stimulé

Gillis K, O'Neill L, Wielandts JY, Hilfiker G, Vlase A, Knecht S, Duytschaever M, Tavernier R, le Polain de Waroux JB. 

Left bundle branch area pacing guided by continuous uninterrupted monitoring of unipolar pacing characteristics. 

J Cardiovasc Electrophysiol. 2022 Feb;33(2):299-307. doi: 10.1111/jce.15302. Epub 2021 Dec 11. PMID: 34845776.



Progression dans le septum

15 De Potter et al JCE 2019
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Vidéo Dr. H. Marchand



17 Jastrzębski M, MoskalP. Reaching the left bundle branch pacing area within 36 heartbeats. 
KardiolPol. 2021;79(5):587-588. doi: 10.33963/KP.15914. PMID: 34125940.

LVAT



Merci pour votre attention


