SINTESI DELL’INTERVENTO

DEL DOTTOR GAETANO SENATORE
La fibrillazione atriale rappresenta la più comune di tutte le aritmie. Colpisce infatti circa il 2,2% degli uomini e l’1,7% delle donne. Si tratta di una disfunzione tipica della tarda età, colpendo l’8,8% degli individui tra gli 80 e gli 88 anni e lo 0,5% nella fascia tra i 50 e i 59 anni.  L’irregolarità del battito cardiaco non solo deteriora la qualità di vita del paziente, ma soprattutto peggiora la prognosi provocando un aumento di mortalità e temibili complicanze, come l’ictus e lo scompenso cardiaco. Quindi anche nei pazienti asintomatici avere la fibrillazione significa vivere meno e vivere peggio. 

Il messaggio che si trae dai risultati dello studio CACAF è che l’ablazione è maturata dallo stadio di terapia sperimentale a quello di intervento terapeutico consolidato in grado di risolvere situazioni cliniche complesse, diventando una concreta alternativa alle terapie farmacologiche. Si tratta di un cambiamento importante: fino ad oggi infatti, l’unico modo per curare questa disfunzione erano i farmaci, che migliorano le condizioni generali di salute, ma non riescono a curare efficacemente il paziente. Lo studio CACAF al contrario, dimostra per la prima volta che l’ablazione, abolendo i cortocircuiti elettrici responsabili dell’aritmia, consente di migliorare enormemente le percentuali di successo. Solo il 2-3% dei pazienti curati con i farmaci riesce a mantenere un ritmo normale, mentre circa il 60% dei pazienti trattati con l’ablazione ha di nuovo un cuore che batte normalmente.

Attualmente l’intervento è eseguito solo in centri specializzati, 20 in Italia. La difficoltà è disporre di metodiche che rendano più semplice l’intervento eseguibile in tutti i pazienti che ne hanno bisogno. 
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