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Resumen

Introduccién y objetivos. Hay escasos trabajos previos acercadel valor del ECG en laidentificacion de la
salida de las taguicardias ventriculares (TV) relacionadas con cicatriz. Ningun algoritmo ha sido evaluado
utilizando mapeo electro-anatémico (EAM). El objetivo de este trabgjo es la validacion de un algoritmo ECG
simple paraidentificar el segmento de origen (SgO) de TV relativo a modelo de 17 segmentos de la AHA en
pacientes con cardiopatia estructural.

M étodos: Se utilizé un nuevo algoritmo de ECG de 2 pasos para predecir el SgO en el modelo de 17-
segmentos: 1) gje frontal: identificacion de la derivacién de los miembros con mayor voltaje (positivo o
negativo); 2) gjelongitudinal: polaridad en V3-V4. LasalidadelaTV selocaliz6 durante el procedimiento
en el EAM con técnicas convencional es. Dos observadores ciegos alainformacion del EAM analizaron los
ECG.

Resultados: Seincluyeron 108 pacientes consecutivos con cardiopatia estructural (71% isquémica)
sometidos a ablacion de TV. Se analizaron 149 ECG de 12 derivaciones de TV con ablacion exitosa. EI SgO
sugerido por ECG coincidi6 con el SgO real en 122 (82%) delas 149 VT. En el 78% delas 27 TV restantes
el SgO real fue adyacente al segmento sugerido por e agoritmo. No hubo diferencias en la precision del
algoritmo dependiendo del SgO o €l tipo de cardiopatia.

Algoritmo ECG basado en €l gje del QRS

Conclusiones: El algoritmo propuesto basado en €l e QRS identifica con precision €l SgO de TV en €
modelo AHA de 17 segmentos en pacientes con cardiopatia estructural.



