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Marshall Veninin Ethanol Ablasyonu



Lig. of Marshall

• Kan damarları
• Sinir lifleri
• Miyokard lifleri (Marshall bundles) 



Marshall Ligamenti ….



Marshall Ligamenti ….

•Nöral ağ

•Miyokart lifleri

•Aritmojenik odak

Atriyal fibrilasyon
Trigger/substrat

EP remodeling - idame

PV reconnection

•Mitral isthmusa komşu Perimitral flutter



Persistan Atriyal fibrilasyon Ablasyonu

PVI
+



Marshall Ven Alkol ablasyonu 
• %96-98 ethanol

• Sitotoksik, kimyasal ablasyon 

• 10-15 dk içinde, endokardiyal bipolar voltajda düşme.

• Hasar miktarı; VOM boyutu, ve ethanol dozuna bağlıdır. 

• Alkol ablasyonu ile ne yapıyoruz?
• Lokal ablasyon
• AF trigger eliminasyonu
• Atriyal denervasyon (atriyal refrakter periyot…)
• Mitral isthmusta bidirectional blok sağlamada kolaylık



İnsanda ilk VOM Ethanol Ablasyonu - 2009



LAO LAO LAO

İnsanda ilk VOM Ethanol Ablasyonu - 2009
İnsanda

Köpekte
RAO RAO RAO

RAO RAO LAO



Marshall Ven Alkol ablasyonu – Teknik
• Koroner sinüs kanülasyonu (uzun kılıf-femoral/juguler)

• CS balon kateter ile ya da inner (LİMA-sağ guiding) venogram (VOM varlığı için)

• VOM kanülasyonu (RAO’da posterior-LAO’da superior yönelimli)

• 0,014 tel ilerletilmesi (önceden OTW balon katetere yüklenmiş), 1,5-2,5 mm çap/6-12 mm 
uzunluğunda OTW balon kateter

• Balon şişirilmesi (kontrast verilmesi– kaçak olmadığına emin olunmalı…)

• 3-4 kez, 1-3 cc alkol, 2 dk içinde infüzyon. 



Marshall Ven Alkol ablasyonu – Teknik-



Önce Sonra



LIPV

LIPV izolasyon RF süresinde azalma !!!!

2009

PVI’a ek olarak
Pre-adjunctive= Önce ethanol





Post-adjunctive= En son  ethanol



Uzun süreli takip









• VOM grubunda, %84 hastada başarılı etanol verilebilmiş.

• Her iki grupta da, PVI’a ek substrat ablasyonu oranı %96 !!!

• RFA süresi, kateter ablasyon grubunda daha fazla, ama 
floroskopi ve total işlem süresi, VOM grubunda daha fazla.

•  VOM ethanol ablasyonuna bağlı komplikasyon yok!!!





Nüks atriyal fibrilasyon (VOM- LIPV Bağlantısı)



Nüks atriyal fibrilasyon (VOM- LIPV Bağlantısı)



Perimitral Flutter



2. ablasyon İlk ablasyon



Perimitral flutter (VOM Antrenman)

Concealed

Overt



Perimitral flutter (VOM Ethanol)

RFA
LAA pacing



Perimitral flutter (Mitral isthmus bypass)

LAA MAP pace

CSd pace



Perimitral flutter (Ethanol sırasında sonlanma + LIPVI)

PMF terminasyon oranı: 
%23

PVI

Termin.



Perimitral flutter (RFA süresi)

Anuler gap RFA süre

Daha önce %60’ına Mİ 
ablasyonu yapılmış



2023





Olgu 1

65 y, K,
HT +

10 yıldır çarpıntı şikayeti
Son zamanlarda her gün AF atağı



PVI sonrasında pacing manevraları ile AT 
indüklendi
Anterior duvar voltaj normal



AT sonlanması 



AT sonlandıktan sonra;
Map LAA’da
LAA’dan pace ile CD distal 
önde, 54ms

54ms



Endo hat tamamlandığında:
Uzama var, blok yok

82ms



LAO RAO



VOM distali oblitere



PRE                            vs                    POST



VOM etanol sonrasında blok halen yok, CS içi 
miyokardial liflere ablasyon



Ardından: Endoda rekonnekisyon? Gap? tespit
edildi. Rf sonrası: Mitral isthmusta blok

154ms



Olgu 2
68 yaş, E, persistan AF

Önce Sonra





Teşekkür ederim…………….




