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| LUTOWia

We wrzesniu w Pracowni Elektrofizjologii i Kardiologii Inwazyjne] Wojewddzkiego
Szpitala Zespolonego im. dr. Romana Ostrzyckiego w Koninie przeprowadzono
pigtsetny zabieg ablacji serca. To duzy sukces calego zespolu Oddzialu
Kardiologicznege pod kierownictwem dr. Slawomira Kepskiego, Pracowni
Elektrofizjologii i Kardiologii Inwazyjnej i Dyrekcji Szpitala, ale przede wszystkim
olbrzymia szansa dla pacjentow na skorzystanie 2z najnowoczesniejszej
i najskuteczniejszej metody leczenia zaburzen rytmu serca.

Ablacja jest wysokospecjalistycznym zabiegiem polegajgcym na zniszczeniu obszaru
migénia sercowego, ktéry odpowiada za powstawanie arytmii. Dokonuje sig tego za pomocy
specjalnych cewnikow wprowadzanych do serca. Podgrzanie (ablacja pradem
o czestotiwosci radiowej) lub schiodzenie (krioablacja) koncowki elektrody prowadzi
do wytworzenia niewielkiej blizny i zablokowania nieprawidtowych impulsow elektrycznych.
Dzieki temu maloinwazyjnemu zabiegowi pacjent moZe zostac catkowicie wyleczony
z arytmii.

Najczestszym wskazaniem do wykonania zabiegu ablacji jest obecnie migotanie
przedsionkow. To najczesciej wystepujgca arytmia serca. - W Polsce z rozpoznanym
migofaniem przedsionkow zyje ponad 400 tys. osob. Kolgjne dziesigtki tysiecy osob nie
wiedzg, Ze majg te arylmig, poniewaz moze ona przebiegac z niewielkimi objawami lub nawet
bezobjawowo. Najpowainiejszg konsekwencjg migotania przedsionkéw s udar
niedokrwienny mozgu § niewydolnosé serca. Diatego tak wazne jest wykrywanie i leczenie tef
arytmii. Ablacja jest najskuteczniejszq metodg leczenia migofania przedsionkow stosowang,
gdy zawodzg standardowo stosowane leki antyarylmiczne - wyjasnia dr n. med. Adrian
Gwizdata, ktéry wykonuje zabiegi ablacji w konifiskim Szpitalu.

Ponadto, ablacja mozna leczyc takZe inne arytmie serca, w tym trzepotania przedsionkéw
oraz arytmii nadkomorowych i komorowych. Ablacja ma rowniez zastosowanie u najcigze|
chorych pacjentéw 2z niewydolnogcig serca i komorowymi zaburzeniami rytmu, tzw.
czestoskurczami komorowymi i burzg elektryczng. W przypadku nieskutecznosci leczenia
farmakologicznego ablacja niejednokrotnie ratuje Zycie tych chorych.

- Skutecznosé ablacji zalezy od rodzaju arytmii. Przykiadowo wynosi ok. 90% w trzepotaniu
przedsionkdw, ok. 80-90% w czestoskurczu przedsionkowym, do 99% w nawrotnym
czestoskurczu przedsionkowo-komorowym wezliowym | zespole WPW. W arytmiach
komarowych waha sig od 70 do 90%. W migotaniu przedsionkéw wynasi ok. 75%. Oznacza
to, ze wigkszos¢ pacjentéw mozna trwale wyleczy¢ i zapewnic im poprawe komfortu Zycia -
dodaje dr n. med. Adrian Gwizdala. Ponadto badania wskazujg, e w grupie niewydolnosci
serca skuteczna ablacja migotania przedsionkow zdecydowanie poprawia rokowanie, czyli
przezywalnosc.

Sam zabieg ablacji trwa od jednegj do trzech godzin, a rekonwalescencja po nim jest dosé
krotka i zalezy od rodzaju arytmii | ablacji. W przypadku np. migotania przedsionkow trwa ona
kilka dni. Ablacja jest ogromna szansa dla pacjentow cierpigcych na zaburzenia rytmu serca
na odzyskanie peini zdrowia.
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