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Resumen

Antecedentesy objetivos. El dafio térmico de |as arterias coronarias durante la ablacion con catéter es un
hecho conocido. Larelacién anatémica e histol gica entre el tracto de salida del ventriculo derecho (TSVD)
y las ACS no se ha estudiado de forma sistematica.

M étodos: Se han estudiado 35 corazones humanos (22 varones, 59 + 8 afios) mediante técnicas de diseccion
y multiples secciones histol gicas. Analizamos la minima distancia de la arteria coronaria derecha (ACD),
tronco de la arteria coronariaizquierda (ACl), descendente anterior (ADA) y arteria coronaria cona (ACC)
en la zona delimitada superiormente por la valvula pulmonar, inferiormente por la cresta supraventricular y
lateralmente por el surco interventricular anterior.

Resultados: Nuestros hallazgos revelan una estrecha proximidad anatdmica entre |as arterias coronarias
principalesy las areas adyacentes donde se produce la ablacion de las taquicardias del TSVD. Ladistancia
minimadel tronco dela ACl a miocardio cortical del TSVD fuede4,1 + 1,2 mm. LadistanciaentrelaADA
y ACD a miocardio cortical del TSVD fuede2,1+0,9mmy 2,3+ 0,8 mm, y a endocardio fue de
54+19mmy55+25mm. LaACC seorigin6 del seno adrtico en el 29% de los casos, mientras que
surgio dela ACD en el 50% y de ambas coronarias en €l 21%. LaminimadistanciaentrelaACCy €
miocardio cortical y endocardio del TSVD fuede 1,5+ 0,5mmy 5+ 1,2 mm, respectivamente.

Conclusiones: Ladistanciaentre las arterias coronarias principalesy los sitios de ablacion epicardicay
endocardicadel TSVD es generamente inferior a5 mm. Es necesario tener en cuenta esta relacion para
evitar efectos indeseables durante la ablacion de taquicardias idiopéticas del infundibulo del ventriculo
derecho.



