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Atriyal Fibrilasyonda Endokardiyal
Laser Ablasyon

Muhammed SULEYMANOGLU ?

GiRi$

20 y1ili agkin bir siiredir paroksismal ve persis-
tan AF’nin katater bazli ablasyonunun temel
dayanagini radyofrekans (RF) enerjisi kullana-
rak pulmoner ven ostiumlarinin sol atriyumdan
nokta nokta koagiilasyon nekrozu uyarimi sag-
lanarak, elektriksel tetikleyicilerin kaynaginin
(pulmoner venler) gevresel elektriksel dokular-
dan izolasyonu olusturur. Oldukga etkili olmak-
la birlikte, RF ablasyon tekniklerinin dezavan-
tajlar1 mevcuttur. Bu dezavantajlar; dik operator
Ogrenme egrisi ve uzamis islem zamaninin yani-
sira trombiis formasyonu/embolizasyon, frenik
sinir hasari, kardiyak tamponad, atriyo6zofa-
geal fistiil ve pulmoner ven stenozu gibi potan-
siyel komplikasyonlardir. Bu sinirlamalara ek
olarak, kalici AF’si olan hastalarin %50’ sinde
18 ay iginde AF rekiirrensi gelisebilmektedir.
Sonug olarak; kriyoterapi ve daha yakin zaman-
da gelisen laser ve pulse elektrik alanini igeren
alternatif enerji kaynaklarinin kullaniminin, RF
ablasyonla karsilastirilabilir 6l¢ciide benzer kli-
nik etkinlik ve yan etki profiline sahip oldugu
bildirilmistir.

1

Laser teknolojisinin pratik uygulamalar tib-
bin bir¢ok alaninda giderek yayginlasmaktadir.
Kardiyak elektrofizyolojide, pacemaker ve imp-
lante edilebilir kardiyak defibrilator (ICD) lead-
lerinin ¢ikarilmasinda ve AF katater ablasyonda
bu enerji kaynaginin kullanimi giderek artmak-
tadir (1).

LASER BALON ABLASYONUNUN
BiYOFiziK VE BiYOMEKANIGI

Endoskopik laser ablasyon sistemi (Heartlight®,
CardioFocus, Inc., Marlborough, MA, USA)
AF tedavisinde PVTI i¢in kullanilan piyasadaki
tek laser teknoloji cihazidir. Ugiincii jeneras-
yon olan bu cihaz, sisirilebilir kompliyan bir
balon (maksimum genisleyebilen gap1 37 mm)
ve esnek, travmatik olmayan bir distal ug ige-
ren katater govdesinden (12 French) olusur. Ka-
teterin iginde, sisirilebilir kompliyan balonun
i¢indeki saftta yer alan 980 nm lazer enerjisini
ileten, distal ugta lezyon jeneratorii adi verilen
oOzel bir lazer enerji reflektoriine sahip bir optik
fiber bulunur. Operator tarafinda, yayilan gii-

ciin ve lazer uygulama siiresinin kontroliiniin
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