CASTLE-HTX trial:
Ileri KY AF Ablasyonun Basarisina Engel degil

ESC sunum: 28 Agustos 2023

Asagidaki uzman ve sunum tartismactlarinin goriis ve onerileri (theheart.org | Medscape
Cardiology) den alinmistir.

Kateter ablasyonu, klinik ¢aligmalarin KY'li AF hastalarinin hastane yatiglarini azalmasi
hastane disinda tutmasi ve sagkalimi artirmasia yardimci olabilecegini gostermesinden Once,
AF ritim kontroliinii uzun siire bir sonraki seviyeye tagimisti.

Ancak bu caligmalara ileri ve hatta son donem KY'nin yani sira AF'si olan pek ¢ok hasta dahil
edilmiyordu. Dolayist ile yeterli kanita dayali olmayan ve siklikla prosediirden fayda
saglayamayacak kadar hasta olarak goriilen AF ve ileri KY hastalarina ablasyon ¢ok sik teklif
edilmiyor.

Glinlimiizde randomize bir ¢aligma, tam tersine, AF ablasyonunun, bir kalp transplant

merkezine degerlendirme i¢in yonlendirilecek kadar ileri KY hastalaria benzer bir fayda

saglayabilecegini One siiriiyor.

e Bu tipten 200'den az hastayla miitevazi biiytikliikte ve tek bir merkezde yiiriitiilen ¢alisma,
hastalarin yarisini ablasyona, diger yarisini da siirekli tibbi tedaviye atadi.

- Ablasyon yapilanlarda bilesik primer sonlanim noktasi riski medyan 18 ay boyunca
%76 oraninda azaldi. Sonug, herhangi bir nedene bagli 6liim, sol ventrikiiler destek

cihazinin (LVAD) implantasyonu veya acil kalp naklini ihtiva ediyordu.
- Ablasyonun avantaji yeterince erken ortaya ¢ikti ve CASTLE-HTx ¢alismasi, planlanan kayit
sayisina ulastiktan yalnizca bir yil sonra fayda saglamak amaciyla durduruldu.

Sonuglar 27 Agustos'ta Amsterdam'daki Avrupa Kardiyoloji Dernegi (ESC) Kongresi

2023 'te resmi olarak sunulurken gozlemlendi.

- 1leri, son donem KY hastalarindan olusan bu ciddi hasta kohortunda primer son
noktadaki farkin, ablasyon grubunda ¢cogunlukla daha az 6liim, 6zellikle de
kardiyovaskiiler 6liimlerden kaynaklandigini sdylendi.

- Ablasyonun sonugclar iizerindeki etkisi, muhtemelen nedensel olarak, sol ventrikiiler
(SV) fonksiyonunda anlamli kazanimlar ve kontrol grubunda goriilen AF yiikiinden ii¢
kattan fazla azalma ile iligkilendirilmistir.

Arastirma, atriyal fibrilasyonu ve son evre KY'si olan hastalarda kateter
ablasyonunun Klinik gidigati duzeltebilecegini 6ne suruyor.

ESC sunumuyla birlikte. Christian Sohns, Henrik Fox, M.D., Nassir F. Marrouche et al. Tarafindan
asagida yayinlanmis ozeti sunulan New England Journal of Medicine'de yayinlanan CASTLE-HTX
primer raporunda boyle belirtiliyor.

Calismanin ana mesajlarindan biri AF ablasyonunun son dénem AF’li KY hastalarda
guvenli ve etkili oldugu ve bu hastalarin tedavisinde “olmazsa olmaz” tedavi
stratejilerinin bir pargasi olmasi gerektigidir.



Aragtirmanin yayiminda yazarlar, girisimin potansiyel olarak bu tiir hastalarin nakil bekleme
listelerinde daha uzun siire hayatta kalmasina ve hatta ameliyat ihtiyacin1 geciktirmesine
yardimci olabilecegini 6ne siirdii.

CASTLE-HTYX, ileri KY ve bir de kalici AF'si olan hastalarin "eger makul 6lgude kuguk
atriyumlar varsa, kalp nakli veya LVAD implanti ihtiyacini dnleyebileceginden
ablasyonun dusunulmesi gerektigini" one suruyor.

Bu calisma, ileri KY hastalarinda atriyal fibrilasyon tedavisine yonelik mevcut nihilist
(butlnsel)* yaklasimin ortadan kaldiriimasina yardimci olmali.

*= Bu anlayis Aristo’nun “Biitiin, pargalarin toplamidan daha fazladir” sézii ile 6zetlenebilir. 2
+ 2 =5 seklinde ifade edilir.

Ileri KY Hasta ozellikleri icin tartisma ve yorumlar

Calismadaki hastalarin yaklagik tigte biri NYHA sinif 2'de baglad1. Yiiksek riskli
olmadiklarindan veya KY'leri siddetli olmadigindan degil, bunlar gergekten ileri bir KY
popiilasyonu" gibi gériinmiiyorlardi. Caligsma popiilasyonu ileri K'Y olan hastalardan ziyade
ileri kalp yetersizligi merkezine yonlendirilen hastalardan olusuyordu.

Sunumun tartismacilari, NYHA sinif-2'deki hastalarin biiyiik prevalansina dikkat ¢cekerek bu
hastalarda erken evredeki bir olguyu isaret eden neredeyse hi¢ bir paroksismal atriyal
fibrilasyon goriilmemesine atifta bulundu . AF genellikle kalicidir, ancak vakalarin yaklasik
%30'unda paroksismaldi.

Uzman gozlemine gore: Bu caligsma, ileri KY'nin, kateter ablasyonundan kaginmak
icin mutlak bir neden olmadigini 6ne suruyor. Ayrica bir AF hastasinin ileri KY
merkezine sevk edilmesi, ablasyonu diustinmeden 6nce acele edip LVAD'ye veya
transplanta gidilmesi gerektigi anlamina da gelmemelidir.

Calisma sunu soyluyor gibi gérinuyor: Kalbi biyolojik olarak degistirmeden veya
LVAD koymadan 6nce litfen tim secgenekleri tlketin.

Calisma metod & Sonuclari
e Arastirmaya, kalp transplantasyonu incelemesi i¢cin Almanya'daki biiyiik bir merkeze
sevk edilen, 6 dakika yiirtime testiyle fonksiyonel kapasitesi bozulmus, en az NYHA sinif

2, semptomatik AF ve KY'si olan 194 hasta katildi. Tamami kilavuza dayal1 tibbi tedavi

goren 97 kisi, agik etiketli olarak kateter ablasyonuna ve 97 kisi ise siirekli standart

bakima rastgele atand.

- Raporda, kateter ablasyonunun aslinda kendisine atanan 81 hastada (%84) ve kontrol
grubundakilerin 16'sinda (%16) gerceklestirildigi belirtildi.

- Ablasyon grubundaki toplam 8 kisi ve kontrol kolundaki 29 kisi[ Oldii, LVAD ald1
veya Acil Transplantasyona gitti]; primer son nokta i¢in HR= 0,24 (%95 GA, 0,11 -
0,52, P <0,001) idi.

- Gorunuse gore herhangi bir nedenden kaynaklanan 6lim, riskin
azaltilmasinda buyuk bir rol oynamistir; HR= 0,29 (%95 GA, 0,12 - 0,72).

- Verilerin bir 6zelliginin, primer son nokta ve bireysel bilesenleri igin olay
egdrilerinin "neredeyse 1. glinden itibaren farkhlik géstermesi oldugudur: Bu,
ablasyon grubunun kontrol grubuna gére aninda (hemencecik) daha az olum,
LVAD yerlestirme veya kalp transplantasyonu yasamaya basladigi anlamina
geliyor.



Operatérlere ¢cok bagimh olan ve ilk gin icerisinde farklilik gésteren son noktalarda bu kadar
buyuk bir etki boyutunun gérulmesi sasirticidir. Bunun, diger uygulamalara
genellestirilemeyebilecek tek merkezli bir galisma olmasiyla ilgisi olabilir.
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Atriyal Fibrilasyonlu Son Evre Kalp Yetersizliginde Kateter
Ablasyonu: The CASTLE HTx trial

Ozet

Baslarken- Semptomatik atriyal fibrilasyonu ve son donem kalp yetersizligi olan hastalarda

kateter ablasyonunun rolii bilinmemektedir.

Metodlar- Almanya'da, kalp nakli degerlendirmesi i¢in yonlendirilen semptomatik atriyal
fibrilasyonu ve son- evre KY olan hastalar1 kapsayan, tek merkezli, agik etiketli bir ¢alisma
gergeklestirildi. Hastalar kateter ablasyonu ve kilavuza yonelik tibbi tedavi veya yalnizca tibbi

tedavi almak tizere atandilar.

- Primer son nokta, herhangi bir nedene bagli 6liim, sol ventrikiiler destek cihazinin

implantasyonu veya acil kalp naklinin birlesimiydi.

Bulgular- Ablasyon grubuna toplam 97 hasta ve medikal tedavi grubuna 97 hasta atandi.
Deneme, randomizasyon tamamlandiktan 1 y1l sonra veri ve giivenlik izleme kurulu
tarafindan etkililik agisindan durduruldu. Ablasyon grubundaki 97 hastanin 81'ine (%84) ve
medikal tedavi grubundaki 97 hastanin 16'sia (%16) kateter ablasyonu uygulandi.

- Medyan 18,0 aylik takip sonrasinda (¢eyrekler arasi[interquartile range] aralik, 14,6 ila
22,6), ablasyon grubunda 8 hastada (%8) ve tibbi tedavi grubunda 29 hastada (%30)
primer son nokta olay1 meydana geldi ( HR= 0,24; %95 giiven aralig1 [CI], 0,11 ila 0,52;
P<0,001).



- Ablasyon grubunda 6 hastada (%6) ve tibbi tedavi grubunda 19 hastada (%20) herhangi
bir nedenden 6liim meydana geldi (HR= 0,29; %95 GA, 0,12 - 0,72). Ablasyon grubunda
3 hastada, medikal tedavi grubunda ise 1 hastada isleme bagl komplikasyon gelisti.

Sonuclar- AF ve son dsnem KY hastalar1 arasinda, kateter ablasyonu ve kilavuza yonelik
tibbi tedavinin kombinasyonu, herhangi bir nedene bagli 6liim, sol ventrikiiler destek cihazi
implantasyonu veya acil kalp nakli gibi birlesik 6liim olasiliginin, sadece tibbi tedaviden

daha diisiik olmasiyla iligkilendirildi.




