Atriyal Fibrilasyon Ablasyonunda
Radyasyon Glivenligi
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Go et al; JAMA 2001;285:2370-2375
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lyonize Radyasyonun Biyolojik Etkileri

 Her 10mSv rad kanser riskini %0.05 artiriyor

* 30 yiIl meslek hayati i¢in kanser riski 1/1004 |
* Beyin Tm riski (sol taraf) 4 ,,

* Meme Ca riski (sol taraf) g ;;,,

* Korunma ekipmani kullanmayan 1/2 operatorde
katarakt ,,

Venneri L, Am Heart J 2009

Roguin A, Am J Cardiol 2013
Buchanan GL, Eurolntervention 2012
Marinskis G, Europace 2013
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37 yasinda monozigot ikizler

e Avukat * |nvaziv Kardiyolog
* 1 kromozom kirig e 7 kromozom kirigi

Andreassi M, Cardiovascular Ultrasound 2004



lyonize Radyasyonun Biyolojik Etkileri

Deterministik etkiler Stokastik etkiler
Etkinin Etki
Ciddiyeti Olasilig
Esik Doz Doz

* Hucre o6limune bagli  Hicre DNA

* Dokuya 6zel degisikliklerine bagl

* Doz bagimli * Dozdan bagimsiz

e Cilt hasari 2-3 Gy * Esik deger yok

* Katarakt 500mGy * Risk dozla dogrusal artar

e Sac Dokilmesi e Kanser riski

e Kisirhk

IAEA Training Material on Radiation Protection in Radiotherapy



ALARA Prensibi

As Low As Reasonably Achievable

Guvenli radyasyon doz limiti yok

Etkili ve glivenli islemler icin dogru gérintuleme
onemli

Hedef # sifir radyasyon

Mumkun olan en dustik dozda en glvenli

ablasyon
1.FDA white paper, 2011
2. Hirsfield, JACC 2004



Radyasyon Terminolojisi

DAP (Dose Area Product) Gy.cm2 Floroskopi sistemi (FS)
tarafindan olcalur ve

hesaplanir.
Kiimulatif Air Kerma mGy Cilt dozunu belirler

KAP (Air Kerma area Product)

Esdeger doz mSv Doku ve organa ait riski
belirler

Bireysel doz esdegeri mSv Bofmeieys Slablir

Efektif doz (ED) mSv Genel riski belirler



Radyasyon Doz Limitleri

Lens dozu, opsiyonel

Parmak dozu, opsiyonel

[kinci dozimetre

Disarida

Troid koruyucunun Gzerinde
opsiyonel

Bireysel dozimetre
Kursun onligln altinda

Mesleki Maruziyet Doz Limitleri
ICRP

Etkili doz 20mSviyil
5 yilhik dénemin ortalamasi

Yillik esdeger doz

Lens 150mSv
Cilt 500mSv
Eller 500mSv

IAEA Training Material on Radiation Protection in Radiotherapy




Efektif Doz

Efektif doz (mSv) = 0.20 x DAP (Gy.cm?)

* |deal hesaplama Monte-Carlo simulasyonu ile
* Yaklasik deger
e Fakat pratik ve uluslararasi kabul géormus



Efektif doz ceviri sabiti yas bagiml

>20y:
15-20:
10-15:
5-10:
1-5:
<1:

0.20
0.40
0.60
1.00
1.90
3.70

or: 1000 Gy.cm? DAP=

PANNYY,
4mSv
6mSv
10mSv
19mSv
37/mSv



Viicut Kitle Indeksi ve Radyasyon dozu

DAP rate
| [Gycm3/min]




Dagilan Radyasyon

 Hastaya ne kadar
radyasyon verirsek o
kadar aliyoruz

e Obez hastalarda daha
da fazla!




Islemlere gdre hasta radyasyon dozlari

Islem tiirii Radyasyon dozu (mSv)

 Tanisal EFC 3.2
e Ablasyon

— AF 16.6

— AVNRT-AVRT-AT 4.4

— VT 12.5
* VVI/DDD PM veya ICD imp 4
* CRT 22
e KAG /

* PKG 15



Radyasyon Dozunu
NASIL AZALTALIM?



Floroskopi sistem ayarlari

 Maustakil EP lab?
e Koroner girisim icin gerekli goruntu EP icin
fazla kaliteli
* Teknik servis ile baglantiya geciniz ve kendi
EP ayarlarinizi olusturunuz
* Giris doz orani £3 mGy/dk
e Dagilmayi engelleyen izgarayi cikartmak?



Dusuk Enerji

40 nGy/frame 29 nGy/frame 15 nGy/frame

F 2D/3D overlay (LARCA)




Frame Rate

* Bircok lab >15 fps
* 6 fps genellikle yeterli
e Aktif frame rate ayari

* Radyasyon dozunda %75 azalma*

1. Rogers DP, Heart, 2011



ollimasyon (Perdeleme)

B

Wlaters TE, Europace, 2012



Asimetrik Kollimasyon

e Efektif radyasyon dozunda %80 azalma

De Buck , Europace, 2012



Islem Sirasinda

* Dedektor surekli hastaya yakin olmali
* Projeksiyon

— LAO %40-50 daha fazla radyasyon

— Operatorun aldigi rad 6 kat fazla

* Cine (Film)'de 10 kat fazla radyasyon

Perisinakis K, Circulation 2001



Mekanik Korunma

e Kursun onluk (Yeni polimerlerle daha hafif)
* Troid koruyucu + kursun gozltk

* 0.5 mm kursun bariyer sacilan radyasyonun

%90’InI engeller



Dogru Mekanik Korunma




Radyasyondan Koruyucu Kabin

 Maruziyet dogal radyasyona

yakin

* G0z, beyin, koltuk alti dahil

tam korunma
* Ortopedik rahatlama

* Oturarak abl/ cihaz imp

Dragusin, Eur Heart J 2007
Heidbuchel , Europace 2014






AF Ablasyonunda
Radyasyon dozunu
NASIL AZALTALIM?



TEE/ ICE kilavuzlugunda
Transseptal Ponksiyon




Tek atis teknikler?




Non-floroskopik sistemler

- o~ @w- CEWR—

e . UEnSiteNavX
* Faydasi operatorun kullanma sekline bagl

e Surekli floroskopi ile kontrol aliskanlig



LA anatomisinin olusturulmasi
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Nonfloroskopik haritalama

Guvenilir anatomi olusturmak
Ekibin tecrubesi
Anestezi
Solunumsal ayarlar(Respiratory Compensation)?
Temas glicli (Contact force)3
1. Heidbuchel, Europace 2014

2. Ozcan EE, Clin Res Cardiol 2014
3. Kerst G,Heart Rhythm 2012



Islem Sonras

DAP degerini takip etmek

Efektif dozu hesaplamak

Ekiple degerlendirmek

Rapora yazmak

Farkindalik f



Floroskopi-3D Entegrasyonu
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Robotik Ablasyon




Manyetik Navigasyon




Eve gidince yapilacaklar

Floroskopi sisteminizde kendi EP ayarlarini

olusturun
Dlsuk Frame rate ve enerji
Aktif perdelemeyi unutmayin

Siper alin



Eve gidince yapilacaklar

Non-floroskopik sistemleri etkili kullanin
Floroskopi ile kontrol aliskanligindan vaz gecin
Sinyallerle gorin

Her islem sonunda dozu hesaplayin /

degerlendirin/ Rapora yazin!
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