OLGU 2: AF ABLAYONU,
ANATOMIK ABLASYON

Doc¢. Dr. Duhan Fatih Bayrak
Kadikdy Acibadem Hastanesi, Istanbul



Sol Atriyum ve PV Anatomisi

iki ana yap!1: mitral kapak ve pulmoner venler

Mitral kapak anatomisi degiskenlik gostermez, PV’ler sik varyasyon gosterir. Siklikla
sag-sol 2 ven vardir fakat %40 hastada tek tarafli 1-2 ekstra ven mevcuttur.
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Degisken PV Anatomisi




PV‘lerden kaynaklanan ektopik fokuslar

, Haissaguerre et al.

SPONTANEOUS INITIATION OF ATRIAL FIBRILLATION BY ECTOPIC BEATS
ORIGINATING IN THE PULMONARY VEINS

MicHeL HAissaGUErRE, M.D., PIERRE JAis, M.D., DIPEN C. SHAH, M.D., ATsusHi TakaHASHI, M.D., MELEZE Hocini, M.D.,
GILLES QuiNioy, M.D., STEPHANE GARRIGUE, M.D., ALaIN Le Mouroux, M.D., PHILIPPE LE METAYER, M.D.,
AND JAcaues CLEMENTY, M.D.
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Atriyal fibrilasyon ablasyonu

- Pulmoner ven izolasyonu temel hedef

- CFAE ablasyonu

- Lineer ablasyon (roof, mitral, septal, anterior, posterior)
- Sol atriyal substrat analizi ve fibrozis degerlendirmesi

- Rotor ablasyonu



UTAH EVRELEMESI

Utah stage 1 Utah stage 2

Utah stage 3 Utah stage 4

minimal or Utah stage 1; <5%, mild or Utah stage 2; 5-20%, moderate or
Utah stage 3; 20-35%, and extensive or Utah stage 4; >35%



OLGU




- 95y, erkek, pilot
- Regule hipertansiyon (nebivolol 5 mg), sigara
- 2 aydir ilk tani AF, kardiyoversiyon oncesi LAA trombus

- Rivaroksaban 20 mg sonrasi medikal (cordarone
infuzyon) ve elektriksel kardiyoversiyon 2 kez basarisiz

- Ekokardiyografi MY 2, LA 38*40*43 mm, normal svf

- Semptomatik uzun sureli persistan AF tanisi ile ablasyona
alindi
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L
Ozet

- Anatomik ablasyon stratejisini belirlemede AF subtipi
(paroksismal vs persistan) yeterli deqildir.

- Atriyal substrat (fibrozis varligi) uygulanacak ek
ablasyonlar acisindan kritik onemdedir.

- Substrat analizinde altin standart MRI olmakla birlikte
ablasyon sirasinda yapilan voltaj haritalamasi da benzer
bilgiler vermektedir.

- Mitral ve roof line yapilirken tamamlanmamis ablasyon
cizgilerinin daha problemli klinik durumlara (atipik flatter)
yol acabilecegi unutulmamaldir.



