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C Relevansi 1. |Artikel ini membahas tentang Akses arteri transradial distal kiri (dTRA) di snuffbox anatomis dan merupakan

kompetensi  dosen teknik baru serta dianggap bermanfaat ketika akses TRA kiri diperukan. Teknik ini menawarkan keuntungan
‘dengan substansi|  |penting, termasuk peningkatan kenyamanan pasien dan komplikasi vaskular yang lebih rendah. dTRA

menyediakan tempat masuk untuk rekanalisasi retrograde dari arteri radialis.

2. |Artikel ini merupakan laporan kasus seorang pria berusia 65 tahun dengan penyakit ginjal kronis (CKD) stadium
5 dengan radio-cephalic arteriovenous fistula (AVF) untuk hemodialisis rutin. Terdapat obstruksi AVF sebulan.
Intervensi vaskular telah dilakukan menggunakan akses dTRA kiri untuk rekanalisasi retrograde. Angiogram|
|menunjukkan obstruksi vena cephalic dan stenosis non-signifikan dari arteri radialis proksimal. Angioplasti
transluminal perkutan berhasil meningkatkan aliran vena cephalic. Hemostatik dilakukan tanpa alat hemostatik.
Laporan kasus ini menyoroti pendekatan akses dTRA di kotak tembakau anatomi untuk rekanalisasi oklusi AVF
di pergelangan tangan pada pasien dengan CKD.

3. |Teknik intervensi dengan akses ke arteri radial distal kiri di snuffoox anatomi untuk angiogram koroner
|rrlvampakan relatif baru dan teknik yang aman. Persiapan pasien,akses alat dan prosedur tidak jauh berbeda
dengan akses konvensional. Ini bermanfaat baik kepada pasien dan operator serta memiliki lebih sediki
komplikasi perdarahan dan oklusi arteri radialis daripada teknik radial konvensional. Artikel ini sesuai dengan
bidang keahlian pengusul yaitu penyakit dalam bidang kardiologi dan kedokieran vascular (penyakit vena dan
tromboemboli) (keahlian pengusul adalah dalam penyakit vena dan tromboemboli).

4. |Arikel ini tidak ada keterkaitan dengan naskah disertasi pengusul yang berjudul "Mekanisme Penghambatan
Perluasan Area Infark Miokard Melalui HSP70,Calcineurin, Catalase, Caspased, Apoptosis, Peroksidasi Lipid
Dan SDF 10-CXCR4 Pada Tikus Wistar Paska Infark Miokard Akut Yang Diberikan Latihan Aerobik Ringan”.
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