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Resumen

Introduccién y objetivos. La medida de lavelocidad de conduccién (VC) es un biomarcador

electrofisiol 6gico importante para identificar las regiones de tejido de conduccién lenta. Sin embargo, lafata
de metodol ogias robustas para estimar laV C limita su aplicabilidad clinica. Este estudio se valida una nueva
técnica de medida que obtiene mapas interpretables de V C basada en |a deteccidn coherente de la
propagacion.

M étodos: El nuevo método para medir laV C se basa en una estrategia de trazado de trayectorias, mediante
el uso de lainformacion espacial que proporciona latransformada de fase, para estimar la velocidad de
propagacion y reconstruir mapas coherentes durante arritmias (figura). Esta técnica fue validada en diferentes
preparaciones. simulaciones mateméticas, registros opticos de cultivos celulares de cardiomiocitosy de
corazon aislado de cerdo infartado crénico.

Resultados: El mapeo de laV C propuesto es capaz de identificar multiples mecanismos arritmicos. En
simulaciones obtenidas por ordenador, se detectaron zonas de anclaje de actividad reentrante a16 £ 5 cm/s
respecto alos 33 + 6 cm/s observados en zonas vecinas. Los cultivos de cardiomiocitos mostraron colisiones
de frentesde ondaa 1,72 + 0,23 cm/s. Por dltimo, el modelo animal de infarto crénico mostré una
disminucion delaVC en lazonaborde del infarto alcanzando 17,3 £ 9,2 cm/s, respecto ala zonamas algjada
del infarto con 52,4 + 12,3 cm/s, identificando estas zonas como regiones remodel adas formando un
substrato de riesgo.

Conclusiones: Este nuevo método de medida de laVV C permite identificar |as regiones susceptibles de
mantener arritmias y por tanto posibles dianas terapéuticas. La presente técnica permite medir laVC en cada
punto del tejido de forma automaticay a partir de un unico frente de onda.



