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Resumen

Objetivos. Estudiar las caracteristicas clinicas, ecocardiograficas, resultados y predictores de éxito o fracaso
de las cardioversiones el éctricas externas programadas (CVE) realizadas en nuestro Hospital en los ultimos
10 afios.

Material y métodos. Entre |los afios 2000 y 2010 realizamos 770 CVE, con desfibrilador bifasico desde
noviembre de 2002 y con una energia maxima de 360 J. Consideramos éxito el mantenimiento del ritmo
sinusal a menos 6 horastrasla CVE.

Resultados: El 80,6% de las CVE fueron por FA, y € 19,4% por flutter auricular. El 70% eran hombresy la
edad mediafue de 61 afos; se les habiarealizado otra CVE a 24,3% y procedimientos de ablacién de FA &
5,7%. El 50,9% eran hipertensos, €l 17,4% diabéticos, el 7,6% presentaban EPOC y & 35% sufrian alguna
cardiopatia. Presentaban disfuncién ventricular € 30,2% y €l 81,3% tenian una auriculaizquierda dilatada. Se
consiguio éxito en e 85,4% de las CVE y éxito transitorio en el 5,9%. Se presentaron complicaciones en €l
4,2% de los pacientes, ninguna de ellas mayor. En €l 20,4% de |os casos se usd méaxima energia, siendo €l
primer choque de 360J en €l 3,9%. El Unico predictor de éxito con significacion estadistica en pacientes con
FA fueladuracion inferior a6 meses (p = 0,005), con éxito en estos pacientes en € 87,18% frente a 78,78%
de éxito cuando la duracién fue superior a 6 meses. En los pacientes con flutter presentaron significacion
estadistica como predictores de fracaso de la CVE latoma de diuréticos (p = 0,021), el presentar EPOC
(p=0,004) y € ser diabético (p < 0,001).

Conclusiones: La CVE eléctrica en nuestrro hospital presenta una alta tasa de efectividad con unaincidencia
baja de complicaciones. Laduracién de laarritmiaes el Unico predictor de éxito en pacientes con FA,
mientras que en pacientes con flutter el presentar diabetes, EPOC, y latoma de diuréticos se asocian al
fracaso delaCVE.



