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El tratamiento de la patologia arritmica puede cambiar de
acuerdo con la severidad de los sintomas, la frecuencia de los
eventos, la patologia cardiovascular subyacente y la comor-
bilidad del individuo.

En muchos casos la decision final sera la realizacion de pro-
cedimientos de ablacion que intentan curar o paliar los even-
tos arritmicos. Durante muchos afios estos procedimientos se
realizaron mediante vision fluoroscopica y fueron altamente
efectivos en la curacion de arritmias relacionadas con vias
andmalas (como el sindrome de Wolff-Parkinson-White), taqui-
cardia nodal, taquicardia auricular unifocal, flutter auricular
tipico y arritmias ventriculares asociadas a corazon sano.

El desarrollo de la electrofisiologia hizo que se empezara a
tratar pacientes mas complejos como aquellos con flutter
auricular atipico, fibrilacion auricular y arritmias ventricula-
res en casos con cardiopatias. Los resultados con las técnicas
convencionales no fueron satisfactorios y esto dio origen a las
técnicas de mapeo tridimensional.

El avance mundial de esta tecnologia y su amplia aplica-
cion en Colombia, llevaron al Colegio Colombiano de Electro-
fisiologia a considerar la utilidad de desarrollar unas guias
inéditas de mapeo tridimensional que no se han desarrollado
en otra parte del mundo. Estas pretenden ofrecer informa-
cion de las indicaciones de este tipo de tecnologia a electro-
fisiologos, cardidlogos, intensivistas, internistas u otros pro-
fesionales de la salud interesados en esta tecnologia. Por otra
parte, pretenden informar acerca de sus ventajas para la
racionalizacion de recursos teniendo en cuenta que se trata
de una tecnologia costosa cuyo uso no debe generalizarse
para todos los procedimientos electrofisiologicos.

Las guias se dividen en tres grandes temas: generalidades
y utilidad en arritmias supraventriculares y ventriculares.
Para cada uno de los capitulos se designaron electrofisiologos
con experticia en el tema, quienes realizaron una revision
cuidadosa de la literatura relevante. Posteriormente, se hizo
una reunion a la cual asistieron los electrofisiologos que in-
tervinieron en la elaboracion de la guia; en la que se hicieron
recomendaciones por consenso de cada una de las indicacio-
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nes del mapeo tridimensional. Seguidamente, se revisaron
los documentos de cada capitulo y fueron enviados por co-
rreo electrdnico a todos los electrofisidlogos pertenecientes
al Colegio Colombiano de Electrofisiologia para evaluacion y
nuevas correcciones, con base en lo cual se dio paso al desa-
rrollo del documento.

Se siguieron las mismas clasificaciones de recomendaciones
utilizadas en muchas de las diferentes guias mundiales. Se con-
siderd recomendacion Clase | aquella en la que habia consenso
de que la evidencia era claramente favorable para la indicacion
del uso de mapeo tridimensional, Clase lIA cuando el consenso
no era totalmente claro pero la evidencia disponible sugeria
probablemente la utilidad del mapeo tridimensional. Clase IIB
cuando el consenso era aiin menos claro pero la evidencia dis-
ponible sugeria alguna posibilidad de utilidad del mapeo tridi-
mensional, y Clase Ill cuando el consenso encontrd que no habia
utilidad del sistema de mapeo tridimensional. Se considero
como nivel de Evidencia A la informacion fundamentada en es-
tudios aleatorizados o metaanalisis bien disefiados con adecua-
do nimero de pacientes. Evidencia B, como aquella basada en
cohortes, un solo estudio aleatorizado o metaanalisis de pocos
estudios o pacientes, y Evidencia C la que estaba fundamentada
en casos, series de casos o recomendacion de expertos.

Ademas de ser un instrumento para la ayuda del tratamien-
to del paciente con patologia arritmica, constituye un insumo
para la formacion de residentes de Cardiologia o Fellows de
Electrofisiologia y en paralelo se convierte en punto de par-
tida de procesos de investigacion en el pais.

Al igual que con toda guia, su aplicacion se dirige a la ma-
yoria de pacientes con patologia arritmica pero su aplicacion
a cada paciente en particular debe ser seguida por el criterio
médico. Igualmente, debe ser reevaluada en el tiempo con el
advenimiento de nueva evidencia que permita sugerir cam-
bios a las presentes indicaciones.

Los editores agradecen al Colegio Colombiano de Electrofi-
siologia, a sus miembros en general y a cada uno de los auto-
res en particular, por su apoyo en la produccion final de este
documento.
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