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Giris ve Amac:

SinGis digim disfonksiyonu olan hastalarda atrial fibrilasyon yaygindir ve kétl sonuglar ile iligkilidir. Bu hastalarda atriyal
pacing ylUzdelerinin yiksek olmasi, atriyal fibrilasyon riskinin artmasiyla iligkilendirilmistir ve atrial pacing in optimal diizeyine
iliskin randomize ¢alisma verilerine ihtiyag vardir. Bu ¢alisma, sints digumu disfonksiyonu olan hastalarda atriyal pacing
minimizasyonunun atriyal fibrilasyon insidansini azaltip azaltmadigini degerlendirmeyi amaglamistir.

Yontemler:

DANPACE Il galismasi, minimuma indirilmis atriyal pacing’in sinlis digim disfonksiyonu olan hastalarda atriyal fibrilasyon
insidansini azaltip azaltmadigini arastirmak icin tasarlanmig ulusal, cok merkezli, randomize kontrolll bir ¢galismadir. Mayis
2014 ile Haziran 2021 arasinda Danimarka'daki 11 kalp pili implantasyon merkezinden sinlis digimi disfonksiyonu olan ve
ilk kez cift odacikl (DDD) kalp pili takilmasi endikasyonu olan 539 hasta dahil edildi ve iki gruba randomize edildi: 1)
dakikada 60 atim (bpm) temel hiz ve hiza uyum saglayan DDD [DDDR-60 grubu] ve 2) 40 bpm'lik temel hiz ve hiz
uyarlamali olmayan DDD (DDD-40 grubu). Ortalama yas 73 olup %48'i kadindi. Hastalar 2 yil boyunca uzaktan takiple takip
edildi. Birincil son nokta, 6 dakikadan uzun siren ilk atriyal fibrilasyon atagina kadar gecen sireydi. Ikincil son noktalar, daha
uzun atriyal fibrilasyon epizodlarini, kalici veya kalici atriyal fibrilasyona ilerleme, atriyal fibrilasyon i¢in kardiyoversiyonlar ve
tim nedenlere bagdh élumleri i¢eriyordu ve giivenlik son noktasi senkop veya presenkopun bir bilegimini igeriyordu.

Sonuclar:

Atriyal pacing'in ortalama ytzdesi DDD-40'a atanan hastalarda %1 ve DDDR-60'a atanan hastalarda %49'du. Birincil
sonlanim noktasl, her tedavi grubunda 124 hastada (%46) meydana geldi (HR 0,97, %95 GA 0,76-1,25, P=0,83). 6 veya 24
saati agan atriyal fibrilasyon, kalici atriyal fibrilasyon veya atriyal fibrilasyon igin kardiyoversiyonlar agisindan gruplar
arasinda fark yoktu. DDD-40'a atanan hastalarda senkop veya presenkop insidansi daha yUksekti (HR 1,71, %95 GA 1,13-
2,59, P=0,01).

Tartisma:

SinGs digimi disfonksiyonu olan hastalarda atriyal pacing'in minimizasyonu atriyal fibrilasyon insidansini azaltmaz. Hiz
uyarlamali pacing olmadan 40 bpm'lik bir temel hizin programlanmasi senkop veya presenkop riskinin artmasiyla iligkilidir.

Yorum:

Minimize edilmis atriyal pacing, sintis digumu disfonksiyonu olan hastalarda fayda saglamamaktadir.
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