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Atrium fibrilleren (AF)

Incidentie AF

Volwassen populatie in het algemeen 0.3-0.4%
« Boven 60 jaar: 2-4%

« Boven 7/5jaar. 8%

U.S. population Population with AF




Classificatie of Atrium Fibrillatie
de 3 P’s-

Paroxysmal
duur < 48 uur

Persistent
duur <7 dagen ongeacht de terminatie methode

Lang bestaand > 1 jaar

Permanent
duur > 7 dagen zonder verdere pogingen tot sinus ritme

Gallagher M, Camm AJ: Am J Cardiol 1998;82:18N



longvenen

_inker bovenste longvenen (LSPV)
_inker onderste longvenen (LIPV)
Rechter bovenste longvenen (RSPV)
Rechter onderste longvenen (RIPV)

Anatomische variaties:
Common oS
3 longvenen vanuit links of rechts






Focale triggers binnen longvenen

boezem longvenen
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Behandeling AF

1. Medicamenteus

2.Electrische cardioversie

3. His bundel ablatie met vooraf implantatie VVI of
DDD pacemaker

4.Longvenen ablatie

5.Thoracoscopische procedure mini MAZE

Anticoagulantia noodzakelijk



Long venen ablatie (PVI)

* RF ablatie
 Cryo ablatie

e Laser ablatie
« ACDC ablatie






voordelen

* Minder pijnlijk

» Geen ablatie in longvenen
* Ablatie antrum

* 90% succesvol 1€ poging



complicaties
1.Pijn
2.Lies complicaties
3.Tamponade
4.Beroerte/TIA
5.Asymptomatische cerebrale embolie
6.Pumonaalvenen stenosis
/.Phenicus zenuw beschadiging



Setl___unctie




Septale punctie




28mm balloon / 20mm Achieve

Images: courtesy of Dr. Vogt, Bad Oeynhausen




Cryo procedure
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The heart

Posterior-Inferior view Posterior view
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Prenicus stimulatie
rechterlongvenen RSPV




Prenicus stimulatie

 Beschadiging zorg voor parese hoogstand
diafragma rechts
* Blijvend beschadigd of langdurige tijd herstel



ljsvorming
endocardiaal als epicardiaal

b b T

De Asmundis MD, PHD UZ Brussel Pison MD MUMC

Y |



Rol van de ablatietechnicus

1.Bewaking van de processen ECG

2.Testen isolatie van de longvenen
d.m.v. stimuleren

3.Prenicus stimuleren tijdens de
cryo ablatie
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tti 28 sec LIPV -50
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