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Fibrilaciéon auricular
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La fibrilacién auricular es una arritmia muy frecuente y una de las
que mayor cambio ha sufrido en los Gltimos afios en cuanto al interés
por su estudio y posibilidades de tratamiento. Su prevalencia es cre-
ciente, y actualmente se estima que la padecen mas de 33 millones de
personas en todo el mundo. De ser una arritmia considerada benigna
y propia de la edad avanzada, ha pasado a ser vista en los dltimos
afios como una de las arritmias de mayor interés y, en numerosas oca-
siones, con importante impacto pronéstico. En el registro GARFIEL-AF,
presentado en el Gltimo Congreso de la Sociedad Europea de Cardio-
logia, en el que se incluia a mas de 17.000 pacientes con fibrilacién
auricular, la muerte fue el evento adverso mas frecuente en un segui-
miento a 2 afios.

El cambio poblacional (envejecimiento, obesidad, etc.) que ha
incrementado la frecuencia de Ia fibrilacién auricular, el mejor cono-
cimiento de su riesgo tromboembdlico, la posibilidad de prevencién
de este y el desarrollo de nuevas y eficaces estrategias terapéuticas
han avivado notablemente el interés de la cardiologia por una arrit-
mia que hace poco suscitaba poca atencién. En Espafia existen diver-
sos estudios que ofrecen también importante informacién sobre las
caracteristicas y el tratamiento de esta arritmia en nuestro medio y
contribuyen sustancialmente a incrementar nuestro interés por ella.

Este niimero monografico de Revista EspANOLA DE CARDIOLOGIA SUPLE-
MENTOS tiene como objetivo revisar distintos aspectos de la fibrilacién
auricular, con la intencién de ofrecer al clinico una informacién com-
pleta, relevante y actualizada sobre esta importante arritmia. Autores
con amplia experiencia en cada uno de los campos revisan aspectos
como la epidemiologia, la etiologia, la prevencién, la utilidad de las
distintas técnicas de imagen en su estudio, el riesgo tromboembdlico,
el tratamiento médico y mediante técnicas de ablacion, y las nuevas
formas de presentacion clinica, como su deteccién en los dispositivos
implantables. En conjunto, han sido capaces de ofrecer una informa-
cién relevante y ttil para los lectores, lo que, como todos esperamos,
redundara en un mejor tratamiento y cuidado de los pacientes.

La evaluacién sistematica del riesgo tromboembdlico en la fibri-
lacién auricular y la consiguiente adopcién de estrategias terapéuti-
cas antitromboéticas han reducido notablemente el riesgo de ictus
isquémico, que ha pasado de ser del 10% al afio en pacientes de alto
riesgo a un 1-1,5% en las series actuales de pacientes anticoagula-
dos'. Como consecuencia, se estima que los anticoagulantes reducen
el riesgo de muerte de los pacientes con fibrilaciéon auricular en un
38%2. Los anticoagulantes de accion directa han mejorado la eficacia
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y la seguridad de la terapia antitrombdtica crénica, que hasta ahora
se realizaba solo con farmacos antagonistas de la vitamina K. En esta
monografia también se revisan con cierto detalle las caracteristicas
de un anticoagulante de accién directa recientemente introducido
en nuestro pais, el edoxaban, del que se ha demostrado un impor-
tante beneficio en la poblacién de pacientes con fibrilacién auricular.
Los anticoagulantes de accién directa destacan entre las nuevas
opciones terapéuticas de la fibrilacién auricular como una de las
mas (tiles, al afiadir seguridad y mejora de la calidad de vida a una
estrategia terapéutica tan importante en esta enfermedad como es
la prevencién de la tromboembolia. Entre estos anticoagulantes, el
edoxaban tiene unas caracteristicas que lo hacen atractivo, por lo
que estoy seguro de que ocupara un lugar relevante dentro de este
importante grupo terapéutico.

Como director invitado y coordinador de este suplemento, quiero
agradecer a todos los autores el interés que han manifestado por par-
ticipar en él y el magnifico trabajo que han realizado. También quiero
manifestar mi agradecimiento a Daiichi Sankyo por habernos brin-
dado la posibilidad de elaborar este trabajo con total libertad de crite-
rio y en el mejor interés de médicos y pacientes. Ya solo queda que el
lector juzgue nuestro trabajo y que, si lo halla ttil, aplique la informa-
cion ofrecida a su practica clinica. Contribuir, aunque sea minima-
mente, al mejor cuidado de los pacientes serd nuestra mejor
recompensa.
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