Rev Esp Cardiol. 2021;74(Supl 1): 977

Revista Espaiiola de Cardiologia

6045-3. LOCALIZACION DE GAPSDE CONDUCCION TRAS ABLACION DE VENAS
PULMONARES MEDIANTE ANALISIS ELECTROCARDIOGRAFICO DE LAS
CARACTERISTICASDE LA ONDA P

Daniel Cantero Lozanol, Isabel Cornegjo Mazzuchelli2, Ignacio Nufiez de Prado?, Paloma Lapunzina Soler?, Eduardo Castellanos
Martinez!, M2 Teresa Barrio Lépez! y Jestis Almendral Garrotel

Iqm Monteprincipe, Boadilladel Monte, Madrid. 2Facultad de Medicina, CEU San Pablo, Boadilla del Monte, Madrid.

Resumen

Introduccién y objetivos. La presencia de gaps de conduccion en las venas pulmonares (VV PP) son
responsables de gran parte de | as recurrencias tras ablacién de fibrilacion auricular. Se han descrito
numerosos métodos para su localizacion, entre ellos la maniobra pace and map, pero a menudo resultan
complejos. Nuestro objetivo esregionalizar y simplificar lalocalizacion de los gaps mediante €l andlisis
electrocardiogréfico de las caracteristicas de la onda P.

M étodos: Estudio analitico y transversal de pacientes sometidos a ablacion de VV PP por radiofrecuencia en
los que se documentd un gap de conduccion al no conseguirse aislamiento venoso. Se realizd maniobra pace
and map paralocalizacion del gap (gold esténdar) y posteriormente se registraron y analizaron las
caracteristicas ECG de la onda P de forma regionalizada mediante estimulacion desde VVPP. Se realizaron
curvas ROC para establecer el megjor punto de corte diagndstico.

Resultados: Seincluyeron 140 gaps, 74 (53,9%) en venas derechasy 66 en izquierdas, pertenecientes a 132
pacientes, en su mayoria (77%) varones. Lalocalizacion mas frecuente fue € techo de VV PP derechas
(11,5%). Un 64,3% presentaba FA paroxistica con una edad media (57,2 + 10,9 vs 62,5 + 8,6 afios; p: 0,003)
y tamario Al por TC (26,8 + 6,5 vs 30,3 + 6,1 cm?; p: 0,005) significativamente menor que el 35,7% con FA
persistente. Las caracteristicas de la onda P discriminaron origen del gap por hemiantros. En venas derechas
un voltaje > 89 microvoltios (mcV) enIl, >15mcV enl, > 75 mcV en V5y 85% en lacurvaROC. La
morfologia en «p mellada» en > 1 derivacién precordia discriminé origen posterior de anterior con una
exactitud del 89%. En venasizquierdas un voltgie > 78 mcV enll, > 24 mcV enV4y > 19 mcV en V6
discrimind origen superior con S, E y exactitud > 85% en curva ROC. La «p mellada» en ? 1 precordial
ratifico origen posterior en el 90% de casos.

Caracteristicas ECG de laonda P de |os gaps en | as venas pulmonares regionalizando entre hemiantros

Variable Venas Pulm.  Drchas Venas Pum  lzqdas



Hemiantro Hemiantro Hemiantro Hemiantro Hemiantro Hemiantro Hemiantr

superior (n inferior (N p anterior (n posterior (n superior (n inferior (N p anterior (|
=34) = 26) =17) =31)/p =18) =20) =13)
: 23+
Voltael 48x34 7+24 0,001 47+44 32/0,05 10+ 36 2+ 26 NS -4+ 28

Voltajell 128+47 1776 0,001 95+59 69+ 83/NS114+69 8+79 0,001 4777

Voltgelll 85+ 63 14+ 85 0,001 4370 52+ 87/INS 112+52 8+71 0,001 38%74

VoltavR -81+46 -11+45 0,001 -52+58 -Sé?I\JTS -61+45 -5%51 0,01 -21+ 50
VoltavL -2+50 8+ 40 NS 7+48 1+42/INS -28+43 -3+25 0036 -7+34

VoltavF 95+ 64 11+ 88 0,001 6770 48+ 90/NS 10053 775 0,001 41+69

VoltV3  106+37 6455 0,001 9646 94 + 49/NS 99 + 43 34+ 59 0,001 51+61

VoltV4  105+40 49+50 0,001 88*46 87 £ 50/NS 81 + 37 23+41 0,001 4344

Volt V5 96 + 33 41+ 47 0,001 82+44 74+ 47INS 76 + 34 26+ 43 0,001 42+43

VoltV6 88+ 33 35+ 44 0,001 66+48 66 + 49/NS 71 + 39 19+ 37 0,001 2737

DuracionP 107, 25 123422 NS 12+17 13O 143+23 123+26 015  117+31
gap 24/p:0,001

Durac 1,11+

P'gap’/p 1,00+ 0,24 1,00+ 0,21 NS 094+02 022p:  1,15+0,13 1,04+ 0,29 NS 1.04 + 0}
sinusal* 0,021

Durac PR 184 +

gap 182+35 168+31 NS 164 + 28 33/p:0,035 188+33 17540 NS 171+ 52



1,1+

PRgap/PR 1,05+0,17 0,98+ 0,2 NS 0,97+ 0,19 1,09+ 0,16 0,97 + 0,18 0,04 1,02 £ 0,

sinusal ** 0,2/NS
N° Precord
on M *++ 1,82+227 212+26 NS 053+13 368+210239+21 255+23 NS 0,95 + 1,

*Razon entre la duracion de laonda P del gap y la P sinusal. **Razén entre laduracion del intervalo PR del gap y €
***NPC de precordiales en que la onda P adopta una morfologia en «M». NS: no significativo

Ejempl os de caracteristicas morfol 6gicas de la onda P en ECG durante estimulacion venosa en gap de
conduccion.

Conclusiones: Las caracteristicas morfoldgicas de laonda P en el ECG durante estimulacién venosa
pulmonar permiten regionalizar los gaps de conduccion durante el procedimiento de ablacion de FA.



