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Information des patients
avant une ablation par radiofrequence

Pourquoi vous propose-t-on une ablation par radioféquence ?

Cette technique introduite en cardiologie depufilales années 80 consiste a utiliser les
effets des courants de radiofréquence pour suppuer&ines tachycardies (accélérations du
rythme cardiaque). Dans les indications habitugtiie est efficace dans la majorité des cas.
Les courants de radiofréquence sont transmis etérleur des cavités cardiaques

par I'intermédiaire d’un cathéter (cable électriggeouvert d’une gaine en plastique) et
provoquent a son extrémité une brllure de trésepigtile (0,5 cm) dans une zone
préalablement repérée comme étant déterminantdaldéslenchement de votre

trouble du rythme. Certaines tachycardies peuvieatt@itées par un nombre restreint
d’applications de courant, d’autres, comme le lugturiculaire, nécessitent plusieurs
applications. Outre le cathéter destiné a transenkettcourant de radiofréquence,

d’autres cathéters sont généralement utilisésdafilocaliser trés précisément la région

cible.

Ces cathéters sont introduits sous anesthésieslpaalponction d’une artére ou

d’une veine au niveau de l'aine et (ou) du coustist placés a l'intérieur des cavités cardiaques
sous contrdle télévisé.

Réalisation d’une ablation par radiofréquence :

Durant cette intervention :

— Il est nécessaire d’étre a jeun, allongé surtable de radiologie située dans une

salle spécialement équipée.

— Une anesthésie générale est pratiquée pourlsoals de fibrillations auriculaires

— Aucune anesthésie générale n'est pratiquée pswtlations « simples », mais une simple anestlasile, au
niveau des points de ponction vasculaire, ass@eéeis a un traitement sédatif, I'intervention
pouvant se prolonger au-dela d’'une heure.

— Des épreuves de stimulation cardiaque sont sbuéalisées pour préciser le

trouble du rythme et orienter le traitement.

— L’examen est peu douloureux mais le passage uhabde radiofréquence est parfois
accompagné d’'une sensation de brdlure thoraciqed @u atténue alors en diminuant

la puissance électrique. En cas d’anesthésie déraraune douleur n'est ressentie.

— Afin d’éviter un saignement local aprés la pragédune compression est réalisée

au niveau des points de ponction. S'il s’agit d'ani&re, une compression appuyée, parfois
douloureuse est nécessaire et un pansement corhpetdaissé en place : il faut

rester allongé, en évitant de plier la jambe pehghusieurs heures et sous surveillance
éléctrocardiographique pendant 24 & 48 heures.

L’ablation par radiofréquence comporte-t-elle des rsques ?

Parmi les complications recensées par les enquégbsées auprés de nombreux
centres francais, européens et nord-américaimdupert sont bénignes :

— hématomes au point de ponction ;

— douleurs thoraciques transitoires.

Mais certaines sont plus séveres et rares (1,5r% laepérience francgaise) :

— épanchements péricardiques (saignements danelbgpe qui entoure le coeur) ou



thoraciques qui doivent parfois étre évacués eenag ;

— blocs auriculo-ventriculaires nécessitant la misg@lace d’'un stimulateur cardiaque
définitif, lorsque I'opération est pratiquée dang wégion proche des voies qui conduisent
normalement l'influx nerveux des oreillettes auxwiules ;

— troubles du rythme cardiaque pouvant nécesgieicardioversion électrique ;

— accidents thrombo-emboliques par formation diéotgisanguins qui peuvent

migrer dans la circulation. Pour tenter de préveag accidents, un traitement anticoagulant
est généralement institué pendant toute la péopéeatoire ;

— lésions vasculaires pouvant nécessiter un traitérchirurgical local ;

— lésions d’une artére coronaire ou d’une valveliegue.

—sténose d’une artére pulmonaire en cas d'ablagdiibrillation auriculaire

—fistule aorto-atriale en cas d’ablation de filatilbn auriculaire.

Le risque d’évolution grave entrainant le décesraistime (0,4/1 000 dans le registre
francais).

Toutes les précautions sont prises avant, pentlaptrés I'intervention pour limiter
au maximum ces risques.

Quels bénéfices peut-on attendre de 'ablation paradiofréquence ?

La suppression par radiofréquence des zones deichma qui sont a 'origine des
tachycardies permet de prévenir la récidive dasotes du rythme. Dans les indications
habituelles, elle est efficace dans la majoritéadess Elle entraine la disparition compléte
ou la réduction significative des symptomes formutils et des complications. Elle permet
de réduire voire de supprimer les traitements naddénteux qui pouvaient étre

mal tolérés ou insuffisamment efficaces.
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Les documents publiés par la Société francaisedtatogie et la Fédération francaise
de cardiologie constituent une notice explicaties dsques et bénéfices de I'ablation par
radiofréquence que vous devez subir.

lls ne constituent pas une décharge de resportsaddlil’équipe médicale qui vous

prend en charge et qui vous a commenté ces infamsagénérales en les rapportant a
votre situation particuliere.

Je reconnais que la nature de I'ablation par reglipience ainsi que ses risques et
avantages m’'ont été expliqués en termes que jiapcis, et qu’il a été répondu de

fagcon satisfaisante a toutes les questions qupgsées.

Fait a en deux exemplaires dontemis au patient et I'autre conservé dans lsidos
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