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•CFAE 

•Rotor ablasyonu 

 

•Lazer balon ablasyon, single shot device 
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COMPLEX FRACTIONATED ATRIAL ELECTROGRAM 

(CFAE) 

CFAEkritik substratı gösterebilir  

• Sol atriyal eklenti alanları: PV, LAA, CS 
    Haissaguerre et al, JCE 2005 

 

• Mikro-fibrozis alanları  
    Jaquemet et al, Heart Rhythm 2009 

 

• Pivot nokta, yavaş iletim, anizotropi alanları 
     Konings et al, Circulation 1994; Spach et al, Circ Res 1986 

 

• Rotor/driver barındıran alanların kenar bölgeleri 
    Kalifa et al, Circulation 2006; Jalie et al, Cardiovasc Res 2002 

 

• Artmış GP otonomik aktivite bölgeleri 
     Lin et al, JCE 2007; Nakagawa et al, Heart Rhythm 2006 

 



CFAE map  DF map 

Journal of Arrhythmia 31(2015)101–107 

Spatial and temporal variability of the complex fractionated atrial 

electrogram activity and dominant frequency in human atrial fibrillation  

CFAE alanları kararlılık gösteriyor  



Uzun süreli persistan AF hastalarında veriler: CFAE  



STAR AF 2 

n engl j med 2015 372;19 

Persistan AF 



Europace 2015 Nov 10.  



J Am Coll Cardiol 2015;66:2743–52 



CARTO  

EnSite NavX 

Heart Rhythm 2015 



COMPLEX FRACTIONATED ATRIAL ELECTROGRAM 

(CFAE) 



CFAE rotor noktalarının etrafında olabilir? 



Tetikleyici?Elek. DalgaROTOR  
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Haissaguerre et al. Circulation 2014   

Body surface mapping Focal impulse and  

rotor modulation (FIRM) 

Narayan et al 



3 yıllık sonuçlar (% 70 persistan) 

 

FIRM+PVI&PVI: % 77-% 38  

J Am Coll Cardiol 2014;63:1761–8) 



Europace 2015 

Karakteristik bir rotor EGM potansiyeli yok! 



Toplam 24 hasta (% 50 pers.)  FIRM ablasyon  

              19 hasta FIRM+PVI 

•Basket kateter haritalamada yetersiz 

 

•Rotor alanlarının DF-SE açısından farklı değil 

 

•FIRM rotor alanları EAM ile saptanamadı 

 

•Rotor bölgelerinin ablasyonu AF term. % 17 



Heart Rhythm. 2015 Dec 17.  

29 per. AF hasta Sadece FIRM guided rotor ablasyonu 



Heart Rhythm. 2015 Dec 17.  

• Hasta başına ~4 rotor, %62’ LA’ da 

 

• % 41 akut başarı (rotor abl) 

 

• % 0 Sinüs ritmi, AFCL uzama % 7, AT % 34, DC % 100 

 

• İşlem süresi-abl. süresi:  222±49-35±16 dk 

 

• ~6 aylık izlem AT/AF free % 17-28 (2 merkezde % 0)  

 

Sadece FIRM abl. kolu durduruldu 



•Heart Light Endoscopic Ablation system 

  CardioFocus inc.  

 

•Endoskop ve lazer enerji veren fiber  

  içeren 12 F balloon-based ablasyon kateteri 

 

•Görerek anatomik ablasyon 

 

•Lezyonlar arasında > % 30 overlap 

 

•Noktasal ablasyon 

 

•8,5 W, 20 s lazer enerji 

 

LAZER-BALON AF ABLASYONU 



170 hasta VGLB, 172 hasta Thermo-Cool RF 

  

Randomize, çok merkezli, prospektif 

 



VGLB 1 yıllık izlemde en az standart RF 

ablasyon kadar etkili ve güvenli 

Akut PVI > % 95 VGLB 

Stroke % 1,2 VGLB 

SR %61(1 yıl) 

DP % 3,5 



nMARQ  



29 nMARQ-29 RF 

Post LA’da max. 18 W 

Tek TS ponk. 

Ek sirküler kateter yok 

 

AF free % 72 

Europace. 2016 Jan 11  



128 hasta PVAC GOLD AF abl 

CHADVASC: 1,7 

 

Europace. 2015 Dec 23  



Europace. 2015 Nov 20  

•1 yıl sonunda AF free PVAC/nMARQ: % 79/80, 2. işlem: % 88/87 

 

•İşlem süresi PVAC/nMARQ: 94/88 dk 

 

•nMARQ geniş LA ve PV’lerde daha etkili 

 

•3-D mapping nMARQ için avantaj 

 

•Her iki yöntemin etkinlik ve güvenliği benzer 



TEŞEKKÜRLER 


