CARDIOLOGIA. Z/OR ReDE YOR

RESULTADOS DA CRIOABLACAO DE VIAS ACESSORIAS PARAHISSIANAS.
ANALISE DE UMA SERIE DE CASOS
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aumentado de dano irreversivel ao n6 atrioventricular (AVN). A inducdo de bloqueio de ramo direito (RBB) durante a
crioablagao (CRiA) devido as suas caracteristicas de progressao ablacdo em 8 pacientes. Em um deles a ablacdo foi

mais lenta da lesao, adesao do cateter durante a aplicagao e o interrompida levando a recidiva em curto prazo. Nos CRIO
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seguro para ablacdo das vias parahissianas (PHP). Apesar disso, eliminacdo sustentada de AP. Houve BAVT transitorio em

alguns defendem que ha um menor indice de sucesso com essa um caso. Foi observada recidiva da AP tardiamente em 2
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De 2010 a 2022 submetemos 22 pacientes ao CRiA devido i '
a PHP. Para ser considerado PHP, um local de ablacao bem-
sucedido precisava exibir um potencial indubitavel de His. A

ablacao foi realizada com cateter medtronic FREEZOR de 6 mm

de ponta. A localizacao da AP foi feita com critérios padrao e CO N Cl USGGS

em 6 casos com uso de mapeamento eletroanatomico. Apos a
localizacao do suposto sitio de ablacao, a CRIiA era iniciada e se

a conducao sobre o PHP desaparecesse em 30s, mantinha-se a o _ .
A técnica de CRIA para PHP mostrou-se segura e eficaz nesta

CRiA por 180s e uma segunda aplicacao era feita no mesmo - _
série de casos. O RBB parece ser um achado comum e nao

local. Manobras eletrofisiologicas e infusao de adenosina

foi associado ao bloqueio AV agudo.

foram feitas para demonstrar auséncia de qualquer conducao
de PAP e apds 30 minutos de observacao o procedimento era

encerrado.
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