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AVALIACAO DA ESTIMULACAO DDD COM SOBRE-ESTIML}LAQAO ATRIAL DINAMICA
206 QUANTO A PREVENCAO DE FIBRILACAO ATRIAL PARAXISTICA EM PACIENTES COM
DOENCA DO NODULO SINUSAL. Priscila Pereira da Cunha Scalco, Eduardo Sartori, Roberto

Santanna, Mateus de Bacco, Guaraci Teixeira Filho, Joao Ricardo Santanna (orient.) (FUC).
Introducdo:Estimulagdo cardiaca em freqliéncias mais elevadas do que a intrinseca (overdrive ou sobre-estimulagéo)
pode prevenir ou reverter episodios de arritmias de origem atrial, como taquicardia ou fibrilagao, evitando evolugdo
para fibrilacdo atrial permanente. O estudo avalia a funcéo terapéutica desta estimulacdo e compara sua eficiéncia
com estimulagdo DDD convencional.Material e método: No estudo serdo incluidos 40 pacientes que implantaram
marcapasso DDD dotado de recurso de sobre-estimulacgéo atrial dindmica (modelos Integrity DR Afx e Identity DR
Afx — St. Jude, EUA) por doenca do nodulo sinusal. Estes pacientes terdo o marcapasso programado no modo DDD
ou DDD Afx conforme sorteio e serdo acompanhados por 3 meses;ao fim deste periodo, em nova avaliagdo, o
gerador serd programado no modo alternativo ao inicial e os pacientes avaliados ap6s 3 meses. Desfechos: Episddios
de flutter ou fibrilagdo atrial (quanto a prevaléncia e duracdo); cardioversdo por arritmia atrial; acidente vascular
cerebral embdlico; conversdo da estimulagdo a modo ventricular por arritmia atrial ("mode-switch");6bito por
arritmia atrial; necessidade de modificacdo na programacao do gerador em funcéo de clinicas ou de arritmia atrial.
Resultados: No periodo avaliado, ndo houve necessidade de mudanca do modo Afx para 0 modo DDD. O niimero de
eventos atriais foi mais frequente no modo DDD-R do que no modo Afx, ainda que ndo observada diferenga
estatistica. Um dos pacientes apresentou fibrilacdo atrial em modo Afx, tendo o marcapasso revertido a estimulagdo
ventricular ("mode-switch") observada reversdo com medicagdo antiarritmica. Conclusdo:0 modo Afx é bem
tolerado, ainda que resulte em freqiiéncia atrial (e cardiaca) superior a do modo DDD convencional. H& necessidade
de medicacdo antiarritmica combinada a modo Afx se o atrio for instavel, visando prevenc¢do de eventos atriais.
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