Anais do hemana de CEndla & Iannhr,lada PUC Golgs 2004
Disponteal am; il in i /i il

3 i
1SN 2Ty

OCORRENCIA DE FIBRILACAO ATRIAL PERMANENTE EM PACIENTES COM
MARCAPASSO E ALGORITMO DE SOBRESTIMULAQAO ATRIAL
JUTAY FERNANDO SILVA LOUZEIRO; ANTONIO DA SILVA MENEZES JUNIOR
jutay@outlook.com

Diversos estudos tém sido realizados a fim de mostrar a eficacia dos algoritmos na
reducdo dos episodios da fibrilacéo atrial (FA). Dentre eles, destaca-se o ADOPT A
(Atrial Dynamic Overdrive Pacing Trial - A), com o objetivo de avaliar a eficicia de
um algoritmo de overpace atrial dinamico (DAO - dynamic atrial overdrive) na
reducdo de episodios de fibrilagdo atrial. Objetivo primario: Analisar os efeitos
adversos do uso em longo prazo da sobre-estimulacdo atrial dinamica em
portadores de marcapasso para doenca do no sinusal do tipo sindrome
braditaquicardia. Objetivo secundario: Avaliar a prevaléncia de possiveis efeitos
adversos com o algoritmo e as consequéncias da FA, como: acidente vascular
encefalico, embolia pulmonar, alteracdes cardiacas e outras causas. Método: Estudo
observacional, retrospectivo, descritivo, no qual foi realizada a analise dos dados
dos pacientes que implantaram marcapasso com software de sobre-estimulacdo
atrial. Critério de inclusdo: portador de MP com software overdrive programado em
DDD cuja indicacdo baseou-se na presenca de doenca do né sinusal do tipo
sindrome braditaquicardia, em acompanhamento por um periodo minimo de 48
meses. A coleta de dados foi feita por meio de consulta ao prontuario do paciente.
Resultados: No que tange aos dados telemétricos encontrados, os diagnosticos dos
20 pacientes da amostra refletiram em uma média de 79,09 = 5,39 episédios de
troca (AMS), com janela em ciclos estimulados (OPC) de 28,54 + 9,91, respeitando
uma taxa basica de estimulos ja programada de acordo com a mudanca de modo. A
frequéncia basica (BR) atingiu 62,9 £ 5,16 bpm em média. Além disso, a deteccao
de resposta (AT/AF Burden) alcancou uma média de 1.064,55 + 1.871,88, sendo que
o tempo de seguimento foi de 62,9 * 8,36 meses. Dos pacientes que fizeram uso da
sobre-estimulacdo, 10 (50%) desenvolveram fibrilacdo atrial permanente no tempo
meédio de 22,8 £ 8,2 meses e seis (30%) apresentaram episédio de acidente vascular
encefalico (AVE). Conclusdo: O algoritmo de sobre-estimulacdo atrial em longo
prazo ndo preveniu a ocorréncia da fibrilacdo atrial permanente e ocasionou eventos
adversos como o] AVE.

Palavras-chave: Fibrilagdo Atrial. Sindrome do NO Sinusal. Estimulagdo Cardiaca
Artificial

PRO-REITORIA OE POS-GRADUAGAD E PESAUISA
B, Undversitiiia, 1089, Salor Usiversibaro Calva Posial, 88 - CEP: T4 805010, Goldnda, Gos
Tolefone/Fas: ($2) 3060-1070 o (53] 30881073, wwe sy e pa i pies mly bt




