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Minieditorial: Risco de FA apo6s Ablacao de Flutter Dependente de Istmo

Cavo-Tricuspideo: Vale a Pena Fazer a Ablacao da FA Simultaneamente?
Short Editorial: Risk of Atrial Fibrillation after Ablation of Cavotricuspid Isthmus-Dependent Atrial Flutter:

Is Combined Ablation of Atrial Fibrillation Worthwhile?
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Mineditorial referente ao artigo: Risco de Fibrilagao Atrial ap6s Ablagao de Flutter Dependente de Istmo Cavo-Tricuspideo: Vale a Pena Fazer a

Ablacao da FA Simultaneamente?

O flutter atrial (FLA) dependente do istmo cavotricuspideo
(FLA-ICT) é uma arritmia cardiaca frequente que cursa com
sintomas limitantes e tem associagao ao risco aumentado
de acidente vascular cerebral (AVC) e desenvolvimento ou
agravamento de insuficiéncia cardiaca. O substrato anatdomico/
eletrofisiologico do FLA-ICT é uma combinagdo de condugao
lenta pelo istmo de tecido atrial entre o anel tricispide e a veia
cava inferior, associada ao bloqueio funcional da condugao
ao longo da crista terminal e da crista (ridge) de Eustaquio,
permitindo o surgimento e a perpetuagao de um circuito
macrorreentrante no atrio direito."?

Pelo fato de o substrato anatdmico/eletrofisiolégico do
FLA-ICT ser bem-definido e os resultados do tratamento com
farmacos antiarritmicos serem insatisfatorios, a ablagao por
radiofrequéncia do FLA, por meio da criagdo de uma lesao
linear entre o anel tricGspide e a veia cava inferior (istmo
cavotricuspideo), tem sido preconizada como uma terapia
segura e eficaz, com baixo risco de complicagoes (1% ou
menos) e indices de sucesso acima de 90%."?

Embora a ablacdo por radiofrequéncia do FLA-ICT
apresente elevadas taxas de sucesso, um contingente
significativo de pacientes submetidos ao procedimento
apresentard um primeiro episodio de fibrilacdo atrial
(FA) no decorrer do periodo de seguimento clinico."*
Diversas evidéncias tém sugerido que a ocorréncia de novo
episédio de FA nao seja devido a pré-arritmia resultante
da ablacao do ICT, retratando, no entanto, outra face da
mesma atriopatia, a qual predispde os pacientes aos dois
tipos de arritmias.® Assim, a ablagao do ICT nao é capaz de
impedir a ocorréncia de novo episédio de FA. Esse aspecto
foi relatado em diversos outros estudos que avaliaram a
ocorréncia de novas arritmias atriais, incluindo FA, apés a
ablagao do FLA-ICT."?*

Palavras-chave

Arritmias Cardiacas; Flutter Atrial; Condugao; Ablagao por
Radiofrequéncia; Istmo-Cavo Tricuspideo; Fibrilagdo Atrial/
prevengao e controle.

Correspondéncia: Alvaro Valentim Lima Sarabanda ¢

Instituto de Cardiologia do Distrito Federal - SQSW 301 BL F AP 508.
CEP 70673106, Brasilia, DF — Brasil

E-mail: saraband@uol.com.br

DOI: https://doi.org/10.36660/abc.20200316

Nesta edicdo dos Arquivos Brasileiros de Cardiologia,
Bianco et al.,” avaliaram a incidéncia e os preditores de
ocorréncia de primeiro episddio de FA apds ablacdo do
FLA-ICT em série de 84 pacientes sem registro prévio de
FA, tendo sido os dados analisados retrospectivamente.
Durante o procedimento, houve uma Gnica complicagao
(1,2%): a embolizacdo da ponta de uma bainha longa
utilizada para estabilizar o cateter de ablacdo, a qual
foi removida sem necessidade de intervencao cirtrgica.
Durante o seguimento médio de 26 +18 meses, 10 (11,5%)
pacientes apresentaram recorréncia de FLA e 45 (53,6%)
apresentaram novo episddio de FA. No entanto, nao foram
identificadas variaveis preditoras de ocorréncia de FA no
seguimento clinico.”

O estudo de Bianco et al.,” estd em concordancia com
estudos prévios de pacientes submetidos a ablacdo do
FLA-ICT."** Todavia, a questdo colocada em evidéncia
pelos autores é se devemos realizar a ablagdo da FA e
do FLA-ICT simultaneamente nos pacientes com FLA
sem histérico de FA. Como ressaltado por Bianco et al.,”
o aparecimento de FA apds ablacdo do FLA-ICT apresenta
grande relevancia clinica devido ao elevado risco de
eventos tromboembodlicos associados a FA, em especial o
AVC. A presencga de FA esta associada a um aumento de
quatro a cinco vezes no risco de AVC isquémico. Nesse
sentido, em estudo incluindo populacdao de pacientes
submetidos a ablacdo do FLA-ICT, a incidéncia de AVC
ao longo de seguimento médio de 40 meses foi cerca
de 4 vezes maior do que na populacdo geral.® Por esse
motivo, tendo em vista a elevada incidéncia de FA nessa
populacdo, a interrupgao do uso de anticoagulantes
orais pode expod-la ao risco aumentado de eventos
tromboembélicos, devendo ser avaliada a manutencao da
anticoagulagao oral ap6s ablagao do FLA-ICT, levando-se
em conta o escore CHA2DS2-VASC do paciente, de forma
semelhante aos pacientes com FA.2?

Adicionalmente, um contingente significativo de
pacientes continua sintomatico em decorréncia da FA
que se manifesta apds ablagao do FLA-ICT. Um segundo
procedimento de ablagao pode ser, entao, necessdrio para
o controle da FA. Apesar de o isolamento elétrico de veias
pulmonares (Isol-VPs), necessério para o tratamento da FA,
ser um procedimento de maior complexidade, envolvendo
a realizagdo de puncoes transeptais, ablagao atrial mais
extensa e necessidade de utilizacdo de equipamento de
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mapeamento tridimensional, com maiores riscos e custos
comparativamente a ablagdo de FLA-ICT, uma alternativa
a ser considerada é a realizacdo combinada de um tnico
procedimento de ablagdo para eliminar ambas as arritmias,
evitando-se uma segunda intervencgao, questao colocada em
evidéncia pelo estudo de Bianco et al.”

Nesse contexto, evidéncias recentes sugerem que a ablagao
combinada do ICT com o Isol-VPs pode ser uma estratégia
eficaz para a prevengao de ocorréncia de FA em pacientes com
FLA-ICT e sem historia prévia de FA.*'2 O estudo PREVENT
AF | incluiu 50 pacientes com FLA-ICT e sem histérico de
FA, randomizados 1:1 entre a estratégia de ablagao do ICT
isoladamente versus ablagao do ICT associado ao Isol-VPs com
crioablagao (ICT + Isol-VPs)." Nova FA foi registrada em 52%
dos pacientes submetidos a ablagao isolada do ICT versus 12%
no grupo ICT + Isol-VPs (p = 0,003), no seguimento de 1 ano.
Posteriormente, Romanov et al.,"" reportaram o seguimento
estendido (3 anos) do estudo PREVENT AF I, observando uma
taxa livre de taquiarritmia atrial/FA significativamente maior
no grupo de ICT + Isol-VPs, em comparagao ao grupo de
ablacdo isolada do ICT (48% vs. 20%, P = 0,01). E importante
ressaltar que nao houve eventos adversos no grupo ICT +
Isol-VPs, mas ocorreram 2 episédios de AVC no grupo de
ablacao isolada do ICT. A andlise multivariada identificou o
sexo masculino e a idade > 55 anos como fatores preditores
de ocorréncia de arritmia atrial no seguimento. Por fim, o
estudo REDUCE AF'? randomizou 216 pacientes com FLA-ICT
para ablacao isolada do ICT versus ablacdo combinada do
ICT + Isol-VPs, observando uma redugao dos episédios de
FA com a estratégia de ablagao combinada, mas as custas
de aumento do tempo de duragdo do procedimento e do
uso da fluoroscopia. Na analise post hoc, o beneficio da
estratégia de ablagdo combinada foi limitado aos pacientes
com > 55 anos de idade, em concordancia com os resultados
de Romanov et al.,"

Recentemente, Gula et al.,” realizaram uma andlise
de custo-efetividade, comparando a estratégia de ablagao
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