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Artifactual electrocardiogram?

Lorena Luque Garcia* y Marta Imaz Rubalcaba

Centro de Salud Torrelodones, Madrid, Espaha

Mujer de 42 afos con antecedentes de asma e hipertension b) Trazado electrocardiografico debido a marcapasos car-

arterial refractaria en seguimiento en su centro de salud. diaco.

La hipertension arterial refractaria fue diagnosticada tras c) Distorsion del trazado en paciente portadora de un Baros-
haber descartado causa secundaria con estudio nefroldgico y tim.

hormonal dentro de lo normal. Durante su visita rutinaria se d) Electrocardiograma artefactado por senal de dispositivo
realiza electrocardiograma de control (fig. 1) y se compara movil.

con electrocardiograma previo (fig. 2). ;Qué le parece el

electrocardiograma? Respuesta correcta: C.

Barostim es un estimulador carotideo que reduce la

a) Electrocardiograma artefactado por mala colocacién de presion arterial mediante la estimulacion eléctrica de los
electrodos. barorreceptores carotideos. Los barorreceptores son fibras
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Figura1 Electrocardiograma en el que se observa la distorsion del trazado electrocardiografico por interferencia con la corriente
de estimulacion del Barostim.

* Autor para correspondencia.
Correo electrénico: lorenaluqueg@hotmail.es (L. Luque Garcia).
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L. Lugue Garcia and M. Imaz Rubalcaba

T -79 ECG anterior:05-nov-2018 18:27:06 - Anémalo Sin

ro - Majadahonda (1-10-96)
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Figura 2

sensitivas localizadas en el arco aértico y ambos senos caro-
tideos cercanos a la bifurcacion carotidea, cuya funcion es
ejercer feedback negativo en la médula que mantiene la pre-
sion arterial en valores normales. Los receptores se activan
cuando las fibras del vaso detectan aumento de las ondas
del pulso secundario a un aumento de la presion arterial. La
sefal produce una reduccion del tono simpatico y aumento
del parasimpatico, produciendo la vasodilatacion del vaso y,
por tanto, una disminucién de la presion arterial’.

La corriente generada por el Barostim puede modificar
el trazado electrocardiografico como en el caso de esta
paciente, interpretandose erroneamente en muchas ocasio-
nes como un artefacto en el electrocardiograma.

La estimulacion de los barorreceptores carotideos se con-
sidera una posible opcién terapéutica para la hipertension
arterial refractaria al tratamiento farmacoldgico en las guias
de la Sociedad Europea de Hipertension y de la Sociedad
Europea de Cardiologia’.

La hipertension arterial refractaria es definida como ten-
sion arterial > 140/90 mmHg en pacientes, a pesar de la toma
de tres o mas antihipertensivos en dosis optimas (o dosis
maxima tolerada), incluyendo un diurético y siendo des-
cartada la hipertension pseudorresistente (mala adherencia
al tratamiento, efecto bata-blanca, calcificacion de arteria
braquial o dosis inadecuadas de farmacos hipotensores)’.
La hipertension arterial refractaria es un importante fac-
tor de riesgo cardiovascular, que se estima afecta al 0,3%
de los pacientes diagnosticados de hipertension arterial en
Espana’.
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Electrocardiograma previo de noviembre de 2018 con taquicardia sinusal.

En el caso de esta paciente, ante la persistencia de
hipertension arterial a pesar de tratamiento farmacologico
antihipertensivo en dosis optimas y la realizacion de una
denervacion renal sin éxito, se decidio la colocacion de un
Barostim.
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