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Gökay TAYLAN 1
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GIRIŞ

Atriyal fibrilasyon (AF), toplumda en sık sapta-
nan ritim bozukluğudur. Son Avrupa ve Ameri-
kan AF kılavuzunda, paroksismal ve persistan 
AF de antiaritmik tedavi (AAT)’ ye rağmen 
semptomları devam eden hastalarda sınıf 1, se-
çilmiş hastalarda ilk tedavi olarak paroksismal 
AF de sınıf 2A, persistan AF de sınıf 2B endi-
kasyon ile ablasyon tedavisi önerilmektedir (1, 
2). Ek olarak kılavuzlar sonrası çıkan çalışma-
larda erken kateter ablasyonu ile ilaç tedavisine 
üstünlük ve belli gruplarda mortalite faydası 
bildirildi (3-5). Bu çalışmaların ışığında gelecek 
AF kılavuzlarında özellikle paroksismal AF gru-
bunda AAT ile benzer olarak ilk tercih ablasyon 
tedavisinin sınıf 1 endikasyon olarak açıklan-
ması çok muhtemel görünmektedir.

Yakın gelecekte endokardiyal kateter ab-
lasyonu (EKA)’nun önemi ve işlem sıklığının 
ciddi şekilde artacağı öngörülmektedir . Bu ne-
denle EKA için invaziv işlem prosedürleri iyi bi-
linmelidir. EKA, günümüzde sıklıkla dondurma 
(cryo) yada radyofrekans enerjileri kullanılarak 

yapılmaktadır. Ayrıca lazer ablasyon stratejisi 
de geliştirilmektedir. Bu bölümde AF tedavisin-
de endokardiyal kateter cryoablasyon (EKCA) 
yöntemi anlatılmıştır.

CRYOABLASYON VE ATRIYAL 
FIBRILASYON

Güncel kılavuzlar, paroksismal AF hastalarında 
ablasyon tedavisini hastanın tercihine göre sınıf 
2a endikasyonla yada AAT’ ye rağmen semp-
tomatik olan hastalar için sınıf 1 endikasyonla 
önermektedir. Bununla birlikte AF ablasyonu 
hastaların yaşam kaliteleri ve AF yükünün azal-
tılması açısından AAT’ ye göre üstündürler. 
Semptomatik paroksismal AF hastalarında ya-
pılan FİRE and İCE çalışmasında (6) AF tedavisi 
açısından cryo ve RF ablasyon sonuçları benzer 
saptanmıştır. Bu sonuçla birlikte işlem prosedü-
rünün ve operatör öğrenim eğrisinin daha kısa 
olması nedeniyle paroksismal AF hastalarında 
ilk tercih ablasyon yöntemi olarak EKCA tercih 
edilebilir. Ancak hasta özelliklerine göre (fibri-
loflutter, sık atriyal extra sistol vb) RF ablasyon 
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CRYOABLASYON SONRASI TAKIP

İşlem sonrasında giriş yerinin kanama kontrolü 
sağlanıp en kısa sürede (birkaç saat) antikoagü-
lasyon tedavi başlanmalıdır. Bu amaçla düşük 
molekül ağırlıklı heparin + varfarin ile birlikte 
başlanabilir yada işlem öncesi yeni kuşak oral 
antikoagülan tedavi alanlarda direkt olarak de-
vam edilebilir. Antikoagülan tedavinin işlem 
sonrasında en az 2 ay kullanılması sonrasında 
klinik değerlendirmede uzun dönem antiko-
agülasyon açısından CHA2DS2-VASc skoruna 
göre değerlendirilmelidir (1).

Antikoagülasyon tedavisi dışında AAT’ nin 
özellikle işlem sonrası erken nükslerin önlen-
mesi açısından belli bir süre (3ay) kullanımı ya-
rarlı olabilir.

SONUÇ

EKCA, AF hastalarının tedavisinde gün geçtik-
çe artan sıklıkta kullanılan ve güvenle uygula-
nan etkili bir tedavi yöntemidir. Bu konuda en 
uygun işlem prosedürü ve yeni EKCA sistemi-
nin geliştirildiği birçok çalışma halen devam 
etmektedir.
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