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Giris:

Paroksismal atriyal fibrilasyonun (AF) tedavisinde pulmoner ven izolasyonu (PVI), antiaritmik ilaglara kiyasla sinls ritminin
korunmasinda daha etkili bir kateter ablasyon ydntemidir. Ginimizde yaygin olarak kullanilan termal ablasyon teknikleri
(radyofrekans ve kriyobalon) benzer basari oranlarina sahip olmakla birlikte, dokular arasi 6zgulligin azli§i nedeniyle
komsu yapilarda ciddi komplikasyonlara neden olabilmektedir. Pulsed field ablation (PFA), miyokardiyal dokuya 6zgulagu
yuksek, termal olmayan bir ablasyon yéntemidir. Bu ydntem preklinik ve gbzlemsel ¢alismalarda ylksek glvenlilik profiliyle
6ne ¢ikmaktadir. Ancak, PFA'nin kriyobalon ablasyonla dogrudan karsilastirildi§i ve implantabl kardiyak monitérler ile
takibinin yapildigi randomize ¢aligsmalar sinirhdir.

Amag:

Bu ¢alismanin amaci, semptomatik paroksismal AF hastalarinda PFA yénteminin kriyobalon ablasyona kiyasla etkinligini ve
glvenligini implantabl kardiyak monitérler ile degerlendirmektir. Birincil hedef, ablasyondan sonraki 91. ve 365. glnler
arasinda ilk atriyal tagiaritmi (AF, atriyal flutter veya tasikardi) niksinin gériime sikligidir.

Method:

SINGLE SHOT CHAMPION adli bu randomize, kontrollii, noninferiority tasarimli galisma Isvigre'de iki merkezde
yUrGtalmastar. Galismaya paroksismal AF tanisi olan ve PVI endikasyonu bulunan toplam 210 hasta dahil edilmistir.
Katilimcilar 1:1 oraninda PFA veya kriyobalon ablasyonuna randomize edilmistir. Tim hastalara, ritim niksind ve aritmi
yUkin0 deg@erlendirmek amaciyla Reveal LinQ (Medtronic) implantabl kardiyak monitér yerlestirilmistir. Primer etkinlik
sonlanim noktasi, ablasyondan sonraki 91-365 glinler arasinda =30 saniye siren ilk atriyal tagiaritmi epizodudur. Glvenlik
sonlanim noktasi, igslemle iligkili ciddi komplikasyonlarin (perikardiyosentez gerektiren tamponad, kalici frenik sinir paralizisi,
ciddi vaskuler komplikasyon, inme, atrio6zofageal fistll, 6lim) bilesik él¢ttidur.

Bulgular:

PFA uygulanan 105 hasta ile kriyobalon uygulanan 105 hasta karsilastirildiginda, 91-365. glinler arasinda atriyal tagiaritmi
niiksi sirasiyla %37.1 ve %50.7 oranlarinda gézlenmistir (fark —13.6 puan; %95 GA: -26.9 ila —-0.3; p<0.001 noninferiority,
p=0.046 superiorite). PFA, prosedir slresi agisindan kriyobalona gére anlamli sekilde daha kisaydi (ortalama 55 dk vs. 73
dk). Giivenlik agisindan ise komplikasyon orani disik ve benzerdi (PFA: %1.0, kriyo: %1.9). Niks oranlari agisindan PFA,
Ozellikle erken dénemde (1-90 gliin) daha dlusUk atriyal aritmi yUku ile iligkilendirildi (%3.2 vs. %5.5). Kalite yagsam skorlari
her iki grupta da benzerdi. Tekrarlayan ablasyonlar PFA grubunda sayisal olarak daha fazlaydi (16 vs. 10 hasta), ancak
istatistiksel anlamlilik yoktu.

Sonug:

Semptomatik paroksismal AF hastalarinda PFA, atriyal tasiaritmi niksi agisindan kriyobalon ablasyona gére noninferior
bulunmus ve ek olarak erken dénem aritmi yUki ve proseddr sirresi agisindan Ustinlik géstermistir. Glvenlik profili her iki
ybntemde de benzer olmakla birlikte, PFA ile islem kaynakli ciddi komplikasyonlarin nadir oldugu gdsterilmistir.

Yorum:

Bu calisma, PFA’nin paroksismal AF tedavisinde guvenli ve etkin bir alternatif oldugunu ylUksek dizeyde kanitlayan ilk
randomize ¢alismalardan biridir. Strekli ritim izlemi ile yapilan bu detayl takip, ablasyon sonrasi niksiin daha hassas
degerlendirilmesini saglamigtir. PFA'nin kisa islem slresi, dugstik komplikasyon orani ve daha dustk erken dénem niks
orani, onu 6zellikle deneyimli merkezlerde éncelikli bir se¢enek haline getirebilir. Ancak, tekrarlayan ablasyon ihtiyacinin
daha ylksek g6zlenmis olmasi ve ¢alisma suresinin 1 yil ile sinirli kalmasi, uzun dénem takip sonuglarinin gerekliligini
ortaya koymaktadir. Ayrica, operatér deneyimine duyarliligi da dikkate alinmahdir.



