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Uvod: Thorakoskopicka radiofrekvené¢ni ablace technikou ,single stage” je metodou lé¢by perzistujici a dlouhodobé per-
zistujici fibrilace sini (FS) nabizejici moznost pro pacienty jinak nefesitelné konvencni katétrovou radiofrekvencni ablaci.
Prezentujeme Uvodni soubor pacientd po zavedeni nové metody na naSem pracovisti.

Metody: Celkem 52 pacientl ve véku 61,82 £ 9,7 roku podstoupilo v obdobi zaFi 2016 - biezen 2019 single stage hybridni
ablaci (thorakoskopicka izolace plicnich zil a ,box lesion” nasledovana katétrovym ovérenim efektu chirurgické casti vykonu)
pro symptomatickou perzistujici a dlouhodobé perzistujici FS s vyrazné dilatovanou levou sini 57,9 £ 11,0 mm.
Vysledky: Stiedni doba vykonu dosahovala 232 minut a stfedni doba hospitalizace byla 10 dn{. Pfi propusténi mélo 52
pacient( (100 %) sinusovy rytmus. Sestimési¢ni kontrolu absolvovalo 48 z 52 pacient( (92,3 %). Pfi prvni kontrole po tfech
mésicich od vykonu bylo 41 ze 48 (85,4 %) pacientll bez zachytu FS, pfi druhé kontrole po 6 mésicich bylo bez FS 38 ze 44
dale sledovanych pacientt (86,4). Akutni komplikace byla zaznamenana 1x perforace levé siné fesend Gspésné suturou a 1x
tranzitorni ischemicka ataka bez trvalych nasledkd. Pozdni komplikace 1x masivni plicni embolizace, 1x atrioezofagealni
pistél. Nebyl zaznamendan zadny periproceduréini infarkt myokardu ani cévni mozkové pfihoda s trvalymi nasledky.
Zavér: Hybridni thorakoskopicka a katétrova ablace v jednom sezeni je icinnd a relativné bezpecnd miniinvazivni metoda
Iécby dlouhodobé perzistujici fibrilace sini.
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Mid-term success rate of single stage hybrid ablation of persistent and long-term persistent
atrial fibrillation

Introduction: Single stage thoracoscopic radiofrequency ablation (RFA) is a treatment method for persistent and long-term
persistent atrial fibrillation (AF) offering the possibility for patients otherwise inconsolable by conventional catheter RFA. We
present a pilot group of patients after the introduction of the new method at our clinical center.

Patients group: A total of 52 patients aged 61.82 + 9.7 years underwent single stage hybrid ablation (thoracoscopic isolation of
pulmonary veins and box lesion followed by catheter verification of the surgical procedure effectivness) for symptomatic per-
sistent and long-term persistent AF with significantly dilated left atrium 57.9 £ 11.0mm in the period September 2016-March 2019.
Results: The median duration of the procedure was 232 minutes and the median duration of hospitalization was 10 days.
At discharge, 52 patients (100%) had sinus rhythm. 48 of 52 patients (92.3%) had a 6-month follow-up. 41 of 48 (85.4%) and
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