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Resumen

Introduccion: El estudio COR es un estudio prospectivo, aleatorizado, monocentro, que compara la eficacia
y seguridad de una estrategia simplificada de crioablacién (C) de venas pulmonares (V Ps) mediante el
catéter-bal6n Arctic Front® vs el aislamiento de VPs mediante catéteres irrigados de radiofrecuencia (R) con
guia electrofisioldgica (Lasso®) y electro-anatémica (CARTO®). La estrategia simplificada de C consistié en
larealizacion de 2 aplicaciones de 300 segundos de crioenergia en cada VP, sin permitirse aplicaciones
adicionales en caso de persistencia de la conduccion venoatrial. Todos los pacientes fueron seguidos
mediante Holter implantables con capacidad para detectar FA (Reveal X T®, Meditronic). El presente
subestudio analiza laimportanciadel bloqueo de VPs comparando |a evolucion de los pacientes en funcion
de si quedaron con V Ps permeables o no.

Resultados: 50 pacientes con FA paroxistica refractaria a farmacos fueron aleatorizadosaC o R parala
realizacion de un aislamiento de VVPs. No hubo diferencias en | as caracteristicas basal es de ambos grupos. Al
ano de la ablacion, la supervivenciasin FA ni antiarritmicos fue inferior en €l grupo C que en €l grupo R (fig.
A). Estadiferencia desapareci6 cuando el efecto del grupo de tratamiento se gjusté por el resultado técnico de
laablacion (fig. B). De hecho, € predictor independiente més potente de la ausencia de recurrencias de FA
fue la presencia de bloqueo completo y bidireccional de todaslas VPsal final del procedimiento (HR 0,2
[1C95% 0,05-0,68]; p = 0,009) (fig. C).

Conclusiones: El blogueo completo y bidireccional de todas las VPs es clave para el éxito de laablacion de
FA paroxistica. Si esto se consigue, lainfluencia de lafuente de energia en la eficacia de la ablacién tiene un
papel secundario.



