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ATRIYAL FIBRILASYON

Beyza SAKLI'

GIRIS

Atriyal fibrilasyon (AF), toplumda en sik rastlanilan, hastanede yatisa en sik
neden olan ve tedavi edilen aritmidir. Atriyal fibrilasyon tiim niifusun %1-2’sini
etkilemektedir, insidans ve prevalansi giderek artmaktadir (ball & ark., 2013).
Yas arttikca siklig1 artmakta olan AF’nin prevalansi 40-50 yaslarinda <%0.5

iken; 80 yas iizerinde prevalans %5-15’tir. Erkeklerde kadinlara gore daha siktir
(stewart & ark., 2001).

ATRIYAL FIBRILASYON iLE iLGILi KARDiYOVASKULER
OLAYLAR

AF, tiim nedenli 6liim riskinde kadinlarda 2 kat, erkeklerde 1.5 kat artis ile
bagimsiz olarak iliskilidir (andersson & ark., 2013). Aritmi nedeniyle hastaneye
yatislarin %33’linden sorumlu olan AF, inme riskinde yaklasik bes kat ve tim
nedenli mortalitede iki kat artisla iliskilidir (Lloyd-Jones & ark., 2009). Antikoa-
gulan kullanimi ile inme nedenli 6liim azalmakla birlikte, mevcut kanitlara uygun
tedaviye ragmen kalp yetmezligi ve ani 6lim gibi diger kardiyovaskiiler 6liim-
lerin siklig1 stirdiirmektedir (Kotecha & Kirchhof, 2014). Es zamanli ¢calismalar,
iskemik inmeli hastalarin %20-30’nun indeks olay dncesi, sirast yada sonrasinda
AF tanist aldigini gostermektedir (Kishore & et al, 2014). Beyin beyaz cevher
lezyonlari, kognitif islevlerde bozulma (Knecht & et al, 2008 ), yasam kalitesinde
azalma (Marzona & et al, 2012) ve depresif duygudurum (von Eisenhart Rothe &
et al, 2015) AF’li hastalarda sik rastlanir .

ATRIYAL FiBRILASYON MEKANIZMA VE FIZYOPATOFIZYOLOJi

Genetik Yatkinlik

Ozellikle erken baslangicli AF, eslik eden kardiyovaskiiler durumlardan ba-
gimsiz olarak gli¢lii bir kalitsal bilesene sahiptir (Oyen & et al, 2012). Kisa ve
uzun QT sendromlar1 ve Brugada sendromu ¢ogunlukla AF’yi iceren supravent-
rikiiler aritmilerle iligskilendirilmektedir (Kirchhof & et al, 2009). Hipertrofik kar-
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Tablo 5. Siniis ritmini korumada kullanilan oral antiaritmik ilaclar

Kesilmesi gereken

Ila¢ Doz Kontraendikasyon bulgular
4 hafta 600 mg/ SAN veya AV nod, ileti
. giin, 4 hafta 400  bozuklugu olan ve QT QT uzamasi
Amiodaron .. .
mg/giin, sonra uzatan ilaglarla es zamanl >500msn
200mg/gilin kullanimda dikkatli olunmali
NYHA III- IV KY ve QT uzamasi
Dronedaron 400 mg b.i.d CrCI<30 mg/ml ise \12amas
-~ >500msn
kontraendikedir
Flekainid 100-150 mg b.i.d  CrCI<50 mg/ml, ke hastalifi, QRS siiresi
IKH varsa, LVEF azalmissa  baslangi¢
Flekainid SR 200mg/giin kontraendike degerinin >%25
iizerine ¢ikmasi
Propafenon QRS siiresi
s ejeksiyonu bl .
azalmasinda kontraendikedir degartaim >V
Propafenon  225-425 mg b.i.d tizerine ¢ikmasi
SR
LV hipertrofisi, sistolik . .
’ QT intervali
Sotalol Sl | o i QT Ik, >500msn, >60 ms
hipokalemi, CrCI<50 ise Ui m—
kontraendikedir. b
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