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Resumen

Introduccién: Hemos disefiado y evaluado un dispositivo para la monitorizacion el ectrocardiografica
ambulatoria (ECGA) por eventos, sin limite de memoria, programable y con transmision por teléfono movil
al hospital de lainformacion, como aternativa a registradores implantables.

Objetivos. Comparar € rendimiento diagnostico del HOLTIN durante una semanafrente al Holter
convenciona de 24 horas en pacientes con sincope y/o pal pitaciones.

Material y métodos. Desde el 1/6/2009 al 31/3/2010 se reclutaron 96 pacientes (40 % varones, edad 43(18-
82 anos) con el diagndstico de sincope (45 %) y palpitaciones (55 %). Se monitorizd con Holter durante 24h
y HOLTIN durante una semana. Tres cardidlogos independientes informaron |os resultados de ambos
estudios.

Resultados: El tiempo més prolongado de monitorizacion con HOLTIN rinde més diagndsticos clinicamente
relevantes que llevaron a implante de un DAI y 5 marcapasos mas (tabla). En cuanto al diagnéstico de otros
eventos arritmicos no hubo diferencias significativas. El HOLTIN fue mas comodo para el pacientey el
efecto adverso mas frecuente fue la reaccién dérmica alos el ectrodos (en algunos casos se soluciond
cambiando € electrodo). Se registraron mas artefactos con HOLTIN durante una semana.

Conclusiones: HOLTIN obtuvo un mayor rendimiento diagndstico que Holter, aportando diagndsticos
clinicamente relevantes que llevaron al implante de un DAI y cinco marcapasos en varios p no
diagnosticados con Holter de 24 horas.



