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Resumen

Introduccién y objetivos. Laangiografiarotaciona (AR) de auriculaizquierda (Al) con reconstruccion
tridimensional permite laintegracion en tiempo real de la anatomia en €l sistema de navegacion sin necesidad
de hacer reconstruccion anatémica recorriendo la auricula con un catéter. El objetivo de este estudio es
comparar la seguridad y efectividad de esta técnica para guiar la ablacion de venas pulmonares en la
fibrilacion auricular (FA) frente al método convencional de reconstruccion anatomica de Al mediante
navegador.

M étodos. Estudio retrospectivo no aleatorizado de 139 procedimientos consecutivos en 133 pacientes Las
caracteristicas basales eran similares en ambos grupos (tabla). En 73 procedimientos (53%) se realizd AR de
Al y en €l resto mapa anatdmico mediante sistema navegacion Carto.

Resultados: La AR permitio realizar 1a ablacion en menos tiempo y con menor uso de fluoroscopia. Hubo
también una tendencia a un menor tiempo de aplicacion de energia de radiofrecuencia. En cuanto alaeficacia
y seguridad, no hubo diferencias en las tasas de recurrencias a 3 y 12 meses, ni en la de complicaciones
(tabla).

AR (n/%) 73 Navegador (n/%) 65 p
Sexo varon 51/69,9 43/66,2 0,77
Edad (afios) 57,3+ 9 58,1+ 11 0,69
HTA 29/39,7 31/47,7 0,44
Diabetes M 6/8,2 10/15,4 0,28




FA paroxistica 23/31,5 31/47,7 0,07
FA persistente 50/68,5 34/52,3 0,52
Antiarritmico 46/64,8 42/64,6 1
Anticoagulacion 59/80,8 54/83,1 0,90
Sin Cardiopatia 53/72,6 57/89,1 0,03
FEVI normal 59/80,8 61/95,3 0,02
Al no dilatada 14/19,1 12/18,5 1
Tiempo procedimiento (min) 195,6 230,7 0,001
Tiempo fluoroscopia (min) 20,8 29,1 0,01
Tiempo punciones-aplicacién (min) 85,6 100,8 0,01
Tiempo radiofrecuencia () 1531,3 1807,4 0,09
Recurrencia 3 meses (%) 27,3 19,3 0,43
Recurrencia 1 afio (%) 33,3 13,3 0,23
Complicaciones 3 1 0,32

AR: Angiografiarotacional; HTA: Hipertension arterial; FA: Fibrilacion auricular; FEVI: Fraccidn eyeccion
ventriculo izquierdo; Al: Auriculaizquierda

Conclusiones: Lareconstruccion tridimensional de Al mediante AR permite realizar la ablacién de venas
pulmonares de forma més rapiday con menor uso de la fluoroscopia, manteniendo la eficaciay seguridad.



