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Resumen

Introduccién y objetivos. La crioablacion con catéter balon (CB) para el tratamiento de lafibrilacion
auricular (FA) ha demostrado tasas de eficacia clinicaamedio y largo plazo similares ala ablacion por
radiofrecuencia (RF).

Objetivos. Analizar laevolucion clinica de los pacientes tras un procedimiento de ablacion por RFy CB en
nuestro centro.

M étodos: Se analizaron pacientes FA sintomatica sometidos a un primer procedimiento de ablacion entre
2012y 2015. En el 98% de las CB se utilizd un balén de 28 mm. En todos |os casos de RF se utilizd un
catéter de mapeo circular y la ablacién fue punto-a-punto guiada por sistema de navegacion. Los pacientes
fueron seguidos clinicamente y con registro Holter a1, 3, 6 y 12 meses.

Resultados: Seincluyeron 169 pacientes (79,3% varones, edad 57 afios (DE 9,2 afios) y 25% tenia
cardiopatia estructural). El 79% estaba diagnosticado de FA paroxistica, 9% persistentey 9,5% cronica. En
112 pacientes (66%) serealizd RFy en 57 (34%) CB. Las caracteristicas clinicas fueron similares en ambos
grupos. Se consiguio € aislamiento de 425/446 venas (95,3%) en |os pacientes sometidos a RF y 203/220
(92,3%) en CB. El porcentaje del aislamiento agudo de |as cuatro venas fue superior en el grupo de RF
(94,6% frente a 82,5%, p = 0,01). Latasa de pacientes en ritmo sinusal fue similar alos 3 meses (85,3% en
RF frente a79,6% en CB, p = 0,39) y a afio (76% en RF frente a80% en CB, p = 0,70). Sin embargo, la
proporcion de pacientes en ritmo sinusal sin farmacos anti-arritmicos a los 12 meses fue significativamente
superior en e grupo de CB (46% frente a 58%).

Conclusiones: En nuestra serie, laeficaciaclinicaamedio y largo plazo tras un procedimiento de ablacion es
similar, independientemente de la técnica utilizada.



