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Resumen

Objetivos: El electrocardiograma basico (ECG) y la ecocardiografia aportan informacion de la situacion
morfofuncional del corazon del paciente con ictus isquémico, pudiendo actuar como marcadores de
cardiopatia auricular y predecir €l riesgo de desarrollo de fibrilacion auricular (FA).

Material y métodos: Registro observacional retrospectivo de 143 casos de ictus isquémico sin fibrilacion
auricular conocida atendidos entre 07/2022-05/2023 con variables clinico-demogréficas, ecocardiograficas y
electrocardiogréficas asi como de desarrollo de FA en los primeros 3 meses tras el ictus. Andlisis estadistico
multivariado mediante regresion logistica.

Resultados: En un total de 36 pacientes se detectd FA en los 3 meses tras €l ictus (25,2%). En estos pacientes
se observo un aumento en e areade laauriculaizquierda (Al) en la proyeccion 4 camaras [27 (23-32) vs. 19
(17-21) cm?; p 0,01] y en el volumen de lamisma[91 (62-115) vs. 52 (38-62) ml; p 0,01) y mitral (68 vs.
25%, p 0,01). No se encontraron sin embargo diferencias en las variables extraidas del ECG como amplitud
y duracion maxima de la onda p, duracion mediade laondap o € segmento PR. Los valores de NT-proBNP
en |os pacientes se asociaron con el area (coeficiente de Pearson 0,37) y volumen (0,50) de Al. En el modelo
multivariante, Unicamente el areade Al se asocio6 a riesgo de FA en los primeros 3 meses [OR (1C95%):
1,25 (1,01-1,54), p 0,05].

Conclusion: El uso de variables ecocardiogréficas permite mejorar la seleccién de pacientes ariesgo de
desarrollo de fibrilacion auricular en los primeros meses tras un ictus i squémico.
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