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Sol ventrikiil sistolik disfonksiyonu bulunan ve kompleks koroner arter hastalijina sahip yiksek riskli hastalar, girisimsel
kardiyolojide yonetimi en karmasik hasta populasyonlarindan biridir. Yiksek riskli perkiitan koroner girisim (PCI) sirasinda
kullaniimasi kilavuzlarca desteklenen mekanik dolagim destek cihazlari (6r. Impella) mevcut olsa da, bu cihazlarin klinik
kullanimi genellikle maliyet sebebiyle ve hemoliz gibi komplikasyonlarla sinirlanmaktadir. CorVad, gift motorlu
konfiglirasyona sahip yeni nesil aksiyel akimli bir perkitan ventrikiiler destek sistemidir ve etkili, stabil hemodinamik destek
saglamak lzere tasarlanmistir. Ayni zamanda yiksek hemokompatibiliteye sahip olacak sekilde gelistiriimigtir.

Amacg

Kompleks ve yiksek riskli PCI gegiren hastalarda CorVad sisteminin glivenligini ve etkinligini degerlendirmek ve klinik
sonuglarini koroner arter bypass greftleme (CABG) uygulanmis, propensity score eslestirmesi yapilmis tarihsel bir kohort ile
karsilastirmak.

Yontemler

Bu prospektif, cok merkezli ve tek kollu klinik ¢alisma, 10 farkli yiksek volimli girisimsel kardiyoloji merkezinde
yurittlmUstir. Sol ventrikll ejeksiyon fraksiyonu (LVEF) %40 veya daha disik olan, en az bir kompleks koroner lezyona
sahip ve hemodinamik kollaps riski bulunan 118 hasta ¢alismaya dahil edilmistir. Kompleks lezyon karakteristikleri arasinda
bifirkasyon lezyonlari (%71,2), kronik total okllizyonlar (%53,4), ciddi kalsifik lezyonlar (%36,4) ve sol ana koroner arter
lezyonlar (%27,1) yer almaktadir. Hastalarin %15,3’Unde cift stent stratejisi uygulanmigtir. Birincil sonlanim noktasi, 30 gin
icinde tim nedenlere bagh 6lim, yeni miyokard enfarktlis(i, inme ve hedef lezyon revaskilarizasyonu (TLR) insidansi olarak
belirlenmistir. ikincil sonlanim noktalari; islem sirasindaki hemodinamik performans, LVEF'teki degisim ve kanama, hemoliz,
vaskuler komplikasyonlar ile cihaza bagh advers olaylar gibi glivenlik parametrelerini icermektedir. Klinik sonuclar, CABG
uygulanmig ve propensity score eglestirmesi yapilmis tarihsel bir kohort (n=79) ile karsilastiriimisgtir.

Bulgular

CorVad destekli PCI grubunda 30 ginlik majér advers kardiyak ve serebrovaskuiler olay (MACCE) orani %4,2 olup, %3,4
tim nedenlere bagl mortalite ve %1,7 inme icermektedir. Yeni miyokard enfarktlisi veya hedef lezyon revaskularizasyonu
gdzlenmemistir. CorVad kullanimi, islem sirasinda belirgin hemodinamik stabilizasyon sadlamis; sistolik ve ortalama arter
basincinda ylkselme ve inotrop ihtiyacinda azalma saglamistir. Cihaz, komplet revaskilarizasyon gerceklestiriimesini
mUmkun kilmig; islem sonrasi SYNTAX skorunda anlamli azalma kaydedilmistir (baslangi¢: 30,7 + 10,4; rezidlel: 9,6 + 8,2;
ASYNTAX: 21,0 £ 9,4). Glvenlik profili olumlu bulunmus; cihaz arizasi ya da klinik olarak anlamli hemoliz gézlenmemistir.
Vaskiler komplikasyon orani %1,7; kanama orani ise %3,4 olarak raporlanmistir. Ekokardiyografik degerlendirmede LVEF’in
anlamli sekilde artti§i gézlenmistir (baslangigta %30,9; 30. glinde %39,8; p<0,001). CABG ile tedavi edilmis eslenmis
kohortla karsilastirildiginda, CorVad destekli PCI grubunda 30 gUnlik olay oranlari benzer olup, akut bdbrek hasari insidansi
anlaml derecede daha disik bulunmustur (%10,1 vs. %45,6; p<0,001).

Sonu¢

CorVad destekli PCI, kompleks koroner anatomisi ve azalmis sol ventrikil fonksiyonu olan, hemodinamik kollaps agisindan
yUksek riskli hastalarda givenli ve etkili bir revaskilarizasyon stratejisi olarak gérinmektedir. Sistem, intraprosedurel
glvenilir dolasim destegi saglamakta, komplet revaskilarizasyona olanak tanimakta olup erken dénemde olumlu klinik
sonuglarla iligkili bulunmustir. Bu bulgular, uygun sekilde secilmis ylksek riskli hastalarda cerrahi revaskilarizasyona
perkitan bir alternatif olarak CorVad'in potansiyelini desteklemektedir.

Yorum

Bu calisma, terap6tik agidan zorlu ve kirilgan bir hasta popilasyonunda CorVad perkitan ventrikller destek sisteminin
kullanimini destekleyen degerli erken dénem kanitlar sunmaktadir. Sol ventrikil fonksiyonu ciddi diizeyde bozulmus ve
kompleks koroner anatomili hastalarin dahil edilmesi, randomize ¢alismalarda siklikla dislanan gergek diinya popllasyonuna



1sik tutmaktadir. DUsUk advers olay orani, hemodinamik stabilizasyon, komplet revaskilarizasyon basarisi ve bdbrek
fonksiyonlarinin korunmasi ile birlikte dederlendirildiginde, CorVad sisteminin yiksek riskli hastalarda cerrahiye glvenli bir
alternatif olabilecegini gdstermektedir. Her ne kadar ¢alismanin tek kollu tasarimi ve kisa takip siresi bazi sinirliliklar tagisa
da, elde edilen bulgular, CorVad sisteminin yUksek riskli PCI stratejilerindeki potansiyel rolini g6z énline sermektedir.



