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Resumen

Introduccion y objetivos: Las ateraciones del QT estén asociadas a muerte stbitaen el deportista. Para
detectar individuos con posible cardiopatia en el consenso internacional de 2017 se definen los hallazgos
anormales, pero unalimitacion evidente es que el grupo de edad joven, esta poco representado, por lo que
gueda por dilucidar si los criterios diagnosticos del ECG dirigidos a deportistas adultos pueden aplicarse ala
poblacion pediatrica. El objetivo de este estudio fue describir las caracteristicas del QT en jovenes-
adolescentes deportistas de 11-16 afios de edad.

M étodos: Estudio transversal en 3.672 deportistas esparioles (78% varones, > 99% caucasi cos)
pertenecientes a mas de 20 deportes federados (mayoritariamente ftbol 61%, y baloncesto 17%). Se
evaluaron los ECG de reposo realizados segun el consenso internacional de criterios para lainterpretacion del
ECG del deportistadel 2017 y paraanalizar los intervalos QTc se establecieron también diversas categorias
atendiendo ala evidencia clinica disponible, sobre todo en lo que a prondstico se refiere. Se describe la
frecuencia de los hallazgos normales, borderline y anormales del valor del QTc por formula de Bazett. Se
mide mediay percentiles del QTc. Se realiza una comparacion segiin €l grupo etario, sexo, indice de masa
corporal (IMC) y frecuencia cardiaca (FC).

Resultados: Un bajo porcentgje de deportistas presentaba hallazgos anormales del QT en el ECG (0,23%),
siendo mas frecuente en varones. Las prevalencias ponderadas del QTc seilustran en lafigura, siendo el QTc
> 450 ms solo en 44 deportistas (1,2%). En latabla se describen los valores medios y percentiles del QTc
Bazett seglin sexo y edad. Existen diferencias significativas en la variable QTc seguin €l sexo (més largo en
mujeres), laedad (més prolongado en nifios jovenes de 11-12 afios) y la frecuencia cardiaca (mayor conforme
aumenta la FC), pero no en relacion a M C (salvo en mujeres de 11-12 afios, comparando las de bajo peso
con sobrepeso y obesidad).

Caracteristicas de | os participantes incluidos en € estudio



Total (n Nifio 11-12 afios Jove 13-16 afios Varon (n =

Caracteristicas_ 5 g9y (n = 2511) (n = 1161) P 2.857) Mujer (n =815) p

Edad, afios 127 117 05 148 08 125 15 131 16 0

Sexo: n (%)

Varén 2857 5046 815% 811 70% O 2857 100% O i i
(77.8%) % ,5% ) ) ()

Muijer 815 465  185% 350 30% O 0 i 815  100% -
‘ (22,2%) 270 ° °
FC,lpm 709 714 115 698 119 0 701 112 738 127 O
IMC 20 191 28 215 3 0 199 31 205 31 0
QTcBazelt 5007 4002 225 3974 216 O 3982 22 405 22 0

media

QTcBazelt /30, 433 434 435 440
p95

QTcBazett 1 yu4 438 440 4455
p97

SQTQC Bazett o3 4554 446,9 453 4538

Mediay desviacion estandar. FC: frecuencia cardiaca; IMC: indice de masa corporal .

Prevalencias ponderadas del QTc.

Conclusiones: Se presentan los hallazgos normalesy anormales del QTc en el ECG del deportista joven-
adolescente y sus diferencias segun sexo, edad y frecuencia cardiaca, que podran servir de orientacion en la
deteccion de alteraciones potencia mente graves en este grupo de deportistas.



