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Tutkimuksen aiheena on leikkauksen jilkeisen eteisvirinan (POAF) ilmaantuminen sydénleikatuilla
potilailla. Projektissa tutkittiin eteisvdrindn ilmaantuvuutta sairaalahoitojaksolla seka 3 kuukauden
seurantajakson aikana ja selvitettiin eteisvirinin ilmaantumista suhteessa kliinisiin riskitekijéihin.
Tuloksia tullaan  hyddyntim&ddn uusien tutkimusasetelmien luomisessa  CAREBANK-
konsortiotutkimuksen sisalla.

Eteisvdrind on yleinen sydinleikkauksen jilkeinen komplikaatio. Arviolta 30-50 % potilaista
leikkaustyypistd riippuen saavat eteisvidrinin seurannassa ja altistuvat sen aiheuttamille
komplikaatioille. Ennaltaehkdisyyn pyrkivia tutkimuksia on kédynnissd, mutta tiedot POAF:n
pitkdaikaisilmaantuvuudesta ovat puutteelliset ja varsinaisia kaytant6ja riskinarvioimiseksi tai
seulontaan ei ole vakiintunut.

Aineisto koostui 89 sydinleikatusta potilaasta, joista 15 suljettiin pois analyysistd aiemmin todetun
eteisvarinan vuoksi. Otoksen 74 potilasta analysoitiin eteisvarindn ilmaantuvuuden, kliinisten
riskitekijoiden ja rytmihdiridtuntemusten suhteen. Eteisvérindn ilmaantuvuus sairaalahoitojaksolla
ja 3 kuukauden seurannassa havainnoitiin erikseen ja naiden keskinaista riskia arvioitiin. Aineisto
kerattiin  potilastietojirjestelmin  kertomusten, alkuhaastattelun sekd 3  kuukauden
kontrollipuhelinsoiton perusteella.

Tulosten mukaan 31,1 % potilaista sai uuden eteisvirindkohtauksen 3 kuukauden seurantajakson
loppuun mennessa. 29,7 % potilaista saivat eteisvarinan indeksihoitojaksolla. Heista edelleen 40,9
%:lla todennettiin uusi eteisvirindkohtaus seuranta-aikana indeksihoitojakson jdlkeen. Potilaista,
joilla eteisvarinds ei todettu indeksihoitojakson aikana, vain 1,9 %:lld todettiin eteisvdrina
seurannassa. Riski (OR) saada eteisvdrind uudelleen indeksihoitojakson jdlkeen oli 35,308-
kertainen (95 % luottamusvali 4,097—304,283, P=0,001) verrattuna sinusrytmissd olleisiin
potilaisiin. Oireetonta eteisvdrindd havaittiin seurantajaksolla 4,1 %:lla potilaista. Rytmihdiri6ita
koki 39,2 % potilaista ja heistid edelleen 24,1 %:lla todennettiin eteisvarind. Eteisvdrindn yhteydet
kliinisiin  riskitekijoihin  jdivat tilastollisesti merkityksettdmiksi. Tulokset osoittavat POAF-
seulontatarpeen. Indeksihoitojaksolla eteisvdrindkohtauksen saavat potilaat sekd rytmihdiri6ita
kokevat potilaat kuuluvat riskiryhm#an, jonka vuoksi tatd populaatiota tulisi seuloa intensiivisesti
mahdollisen eteisvirinin havaitsemiseksi. Opportunistinen seulonnan teho on riittamaton.
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