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Giris:

Sol ventrikll kaynakli aritmilerin (LVA) kateter ablasyonu sonrasinda ortaya ¢ikan serebrovaskiler iskemik hadiselerin
(CVE) insidansi yadsinamayacak seviyededir. Uzun dénemde dnemli morbidite kaynagi olabilecek bu hadiselerin
azaltilmasinda kullanilabilecek stratejiler agisindan kanit diizeyimiz ¢ok yeterli degildir.

Amag:
STROKE-VT calismasinin ana amaci LVA nedeniyle kateter ablasyonu yapilan hastalarda islem sonrasi DOAC ve ASA'yi
CVE (VT ve PVC) agisindan karsilastirmaktir.

Metot:

LVA nedeniyle kateter ablasyonu yapilan hastalar DOAC ya da ASA grubuna randomize edildiler. Calismanin primer
sonlanim noktasi yeni gelisen iskemik inme ve TIA ya da islem sonrasinda 24. Saat ve 30. Giinde ¢ekilen MR’da tespit
edilen asemptomatik lezyonlar olarak belirlenmistir.

Bulgular:

Toplamda 246 hasta DOAC ya da ASA grubuna randomize edildi. DOAC grubundaki hastalarda ASA grubundakilere gére
CVE insidansi daha diisik tespit edildi (inme ve TIA) (0% vs. 6.5%, p<0.001 and 4.9% vs. 18%, p < 0.001). Ayrica 24.
Saatte (23% vs. 12%, p = 0.03) ve 30. Giinde (18% vs. 6.5%, p = 0.006) MRl ile tespit edilen asemptomatik CVE insidansi
DOAC alan hastsalarda ASA alan hastalarda daha az tespit edildi.

Sonug:
Bu sonuglara gére LVA nedeniyle kateter ablasyonu yapilan hastalarda DOAC ASA’ya gdre daha az CVE ile iligkili
bulunmustur.

Yorum:

STROKE-VT galismasindan bir ka¢ énemli sonug ¢ikartiimalidir. Bunlardan ilki bu galismadaki CVE insidansi daha dnceki
benzer galismalara gére daha yiiksek cikmistir. Bunun nedeni hastalarin %40’inda kullanilan retrograde yol olabilir. ikinci
nokta DOAC’lar iskemik inme agisindan daha etkin ¢ikmis ve herheangi bir glivenlik (kanama) sonlanimini arttirmamistir.
Son olarak ise DOAC’larin etkinligi 6zellikle VT ablasyonu sonrasi daha belirgin bulunmustur.
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