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Resumen

Objetivos. Evaluar laincidenciay significado prondstico alargo plazo de lafibrilacién auricular (FA) que
complicael infarto agudo de miocardio (IAM).

M étodos: Seincluyeron pacientes con |AM ingresados consecutivamente en una unidad coronaria en un
hospital de tercer nivel entre el 2004-2009. Se estimo la prevalenciade la FA crénicay laincidenciade FA
de nueva aparicion durante el IAM. Se compar6 el nimero de eventos intrahospitalarios y alargo plazo entre
los pacientes con ritmo sinusal (RS) y ambostipo de FA.

Resultados: Se evaluaron un total de 1.368 pacientes con IAM con una mediana de seguimiento de

14 meses. La presencia de FA cronica se objetivo en 121 pacientes (8,8 %) y de nueva aparicion en

108 pacientes (8 %). Los pacientes con AF fueron significativamente mayores (74 £ 9vs 64 = 13, p = 0,001),
en mayor clase Killip (34,5 % vs 14,1 %, p = 0,001), con tasas més atas de hipertension (68 % vs 54 %,

p =0,001), ictus (4,7 frentea 11 %, p = 0,001) y enfermedad arterial periférica (17 % vs 10,4 %, p = 0,012).
Laincidencia de eventos (mortalidad y lainsuficiencia cardiaca) en las curvas de Kaplan-Mayer no mostré
diferencias significativas entre la FA cronicay deinicio reciente. La supervivencialibre de eventos en RS fue
del 90,2 %, 73,1 % entre |os pacientes con FA cronicay 69 %, entre aquéllos con FA deinicio reciente.

Conclusiones: Lafibrilacion auricular es una arritmia frecuente que complica el curso evolutivo del IAM
aumentando lamortalidad y el desarrollo de insuficiencia cardiaca hospitalariaintrahospitalario y alargo
plazo. Sin embargo, €l prondstico alargo plazo parece similar entre los pacientes con FA cronicay deinicio
reciente.



