Atriyal fibrilasyon yash hastalarda siklikla izlenmektedir. Iskemik inmelerin ise yaklasik olarak dortte biri
kardiyoembolik nedenlidir ve bu kardiyoembolinin kdken aldigi yer cogunlukla sol atriyal apendikstir. Her ne kadar
oral antikoagiulan ilaclar bu kardiyoembolik riski azaltmada etkili olsalar da cesitli kisitliliklara sahiplerdir.
Giiniimiizde kardiyak cerrahiye giden hastalarda es zamanl sol atriyal apendiks kapama islemi
uygulanabilmektedir..
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Giris:

Atriyal fibrilasyon yasl hastalarda siklikla izlenmektedir. iskemik inmelerin ise yaklasik olarak dértte biri kardiyoembolik
nedenlidir ve bu kardiyoembolinin kéken aldigi yer cogunlukla sol atriyal apendikstir. Her ne kadar oral antikoagulan ilaglar
bu kardiyoembolik riski azaltmada etkili olsalar da gesitli kisitliliklara sahiplerdir. Ginimuzde kardiyak cerrahiye giden
hastalarda es zamanl sol atriyal apendiks kapama islemi uygulanabilmektedir.

Amag:

Gahismanin yazarlar kardiyak cerrahi sirasinda uygulanan kapatma isleminin, atriyal fibrilasyonu mevcut olan hastada
antikoagilan tedavi altinda olsa dahi embolik riski azaltacagi hipotezini kurmuslardir. Calisma kardiyak cerrahi sirasinda
uygulanan sol atriyal apendiks kapama igleminin antikoagullan tedaviye ek bir koruma katkisi saglayip saglamadigini
arastirmayi amaglamaktadir.

Metot:

LAAOS Il gaismasi cok merkezli prospektif randomize kontrolli bir calisma olarak tasarlanmistir. Calismaya 18 yas
Uzerinde, atriyal fibrilasyon 6ykisi mevcut olan ve 2 veya daha ylksek CHA2DS2-VASc skoru mevcut olan,
kardiyopulmoner bypassin yapildigi kardiyak cerrahi adayi hastalar dahil edilmistir. Calismadan off-pump cerrahi, mekanik
kapak implantasyonu, kalp nakli, kompleks konjenital kalp hastalik cerrahisi veya izole sol ventrikller destek cihazi
yerlestirilmesi ameliyati olacak hastalar diglanmistir. Ek olarak daha &nce perikardin acildigi bir cerrahi 6ykisu olanlar ve sol
atriyal apendiks kapama geg¢misi olan hastalar da ¢calismaya dahil edilmemistir.

Hastalar 1:1 randomize edilmistir; cerrahi sirasinda LAA kapama uygulananlar ve uygulanmayanlar olmak Gzere iki gruba
ayriimiglardir. Kardiyak cerrahi sirasinda farkli LAA kapama teknikleri uygulanmistir (Amputasyon veya kapama cihazlari
ile). Hastalar islem sonrasi 30. GlUnde ve takiben her 6 ayda yUz yiize veya telefon ile takip edilmistir. Calismanin birincil
sonlanim noktasi iskemik inme (Gériintlileme ile koyulan TIA tanilari dahil) veya serebral disi sistemik emboli olarak
tanimlanmigtir.

Bulgular ve istatistik yorumu:

Kapama uygulanan 2379 hasta ve kapama uygulanmayan 2391 hastanin ortalama yasi 71 ve ortalama CHA2DS2-VASc
skoru 4,2 olarak izlenmis. Hastalar ortalama 3,8 yil takip edilmis. 3 yillik izlemde hastalarin %76,8’inin halen antikoagulan
kullanimina devam ettigi izlenmistir. inme veya sistemik emboli , kapama uygulanan grupta 114 hastada (%4,8), okliizyon
uygulanmayan grupta 168 hastada (%7) izlenmistir. (HR, 0,67; 95% confidence interval, 0,53-0,85; P = 0,001). Perioperatif
kanama, kalp yetersizligi ve 6lim agisindan her iki grup arasi anlamli farkhhk izlenmemistir.

Sonug:
Antikoagulan tedavinin devam edildigi atrial fibrilasyon hastalarinda iskemik inme veya sistemik emboli, kardiyak cerrahi
sirasinda es zamanl uygulanan LAA kapama igslemi yapilanlarda yapilmayanlara gére daha disuktir.

Yorum:

Gerek perkiitan yolla ile gerek cerrahi ile uygulanan LAA kapama iglemi gliniimdziin en tartismal konularindan birisidir.
Guncel kilavuzlar 1s1§inda birgok merkezde antikoagiilan kullanamayan hasta grubunda uygulanan LAA kapama igleminin
degeri bu ¢alismada antikoagulan kesilmeyen hastalarda sorgulanmistir. Hali hazirda LAA kapama igleminin antikoagilan
kullanamayan hastalardaki katkisi dahi tartisilir seviyedeyken, LAAOS Il calismasi bu tartismaya baska bir boyuta
tagimigtir.
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