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Resumen

Introduccién y objetivos. Laestimulacion fisiologicaen el areade laRI (ARI) presenta porcentajes de éxito
superiores ala estimulacion hisiana. Sin embargo, datos recientes sugieren que la curva de aprendizaje esta
alrededor de los 100 implantes.

M étodos: Estudio unicéntrico, no aleatorizado de pacientes consecutivos sometidos aimplante de un
dispositivo de estimulacién en ARI. Se definié implante exitoso como aquel en el que se logré capturade la
RI (por morfologia no selectiva (NSLBBP) o selectiva (SLBBP)) o estimulacion septal profunda (LV SP).
Intentamos determinar el nimero de implantes necesarios para alcanzar la curva de aprendizaje analizando en
nuestra serie de pacientes, tanto €l éxito en el implante, como las caracteristicas del QRS con captura del
sistema de conduccion. Para ello dividimos nuestra cohorte en cuatro cuartiles por orden cronol dgico.

Resultados: Analizamos 187 pacientes consecutivos sometidos a 188 procedimientos de estimulacion en
ARI, entre febrero 2020 y mayo 2022 (tabld). El implante fue exitoso en 178 procedimientos (94,7%) y
fallido en los 10 restantes. En 8 pacientes no se consiguié una adecuada perforacion, un caso present6 angina
y otros umbrales elevados en € sitio de captura de RI. Se confirmé captura del sistema de conduccion en 128
procedimientos, de los cuales en 91 por criterios morfol6gicos de transicion (NSLBBP aLVS o NSLBBP a
SLBBP) y en 37 por €l criterio combinado (RWPT en V6 33 ms). Las caracteristicas del QRS estimulado en
ARI se muestran en latabla. El porcentaje de implantes exitosos se increment6 alo largo del tiempo (fig.),
consiguiendo un éxito del 100% en el dltimo cuartil (a partir de 141 procedimientos). Conseguimos captura
delaRI en un porcentgje cercano a 80% a partir de los primeros 47 implantes y mayores tasas de
morfologias selectivas a partir de 94 procedimientos. Ademas, alo largo del tiempo los criterios de transicion
para capturade Rl se cumplieron en un mayor nimero de pacientesy el tiempo de activacion en V6 fue
significativamente mas corto.

Caracteristicas basales
Edad 79,1+9.2

Varones 101 (54%)



Indicacién de estimulacion

Bloqueo AV

FA + bradicardia

Enf. nodo sinusal

TRC

Bloqueo bi o trifascicular

FEVI media basal

Anchura QRS basal

Anchura QRS estimulado en ARI

RWPT en V6 (capturaRI)

RWPT en V6 (captura LV SP)

Potencial ramaizquierda

Tipo de morfologia final

NS-LBBP

SLBBP

LVS

70 (37,2%)

27 (14,4%)

66 (39,1%)

8 (4,3%)

16 (8,5%)

57,2+ 10,9%

119,0+ 29,1 ms

1158+ 14,5ms

77,6 £9,8ms

934+91ms

74 (41,8%)

83

45

37



Conclusiones: La estimulacion en &rea de ramaizquierda es un procedimiento con porcentajes de éxito muy
elevados, pero se necesitan cerca de 50 implantes para conseguirlo y mas de 90 procedimientos para
conseguir una captura efectiva del sistema de conduccion.



