No es isquemia, es memoria eléctrica cardiaca
It is not ischemia, it is cardiac electrical memory

Presentamos el electrocardiograma (ECG) de
un varon de 83 afios con antecedentes de car-
diopatia isquémica y portador de marcapasos
(MP) WIR, consultd por dolor tordcico de ca-
racteristicas mecanicas desencadenado por la
tos. El ECG mostraba ondas T negativas com-
patibles con isquemia miocardica (Figura 1).
Comparar con su ECG basal nos dio la clave
del diagnéstico (Figura 2), ya que en este se
apreciaba alternancia de ritmo de marcapasos
con morfologia de bloqueo completo de rama
izquierda del haz de His y ritmo propio con
BAV completo con escape nodal con morfo-
logia de HBSAHH y con ondas T negativas en
derivaciones de cara inferior y en precordiales,
compatible con memoria eléctrica. El fendmeno
de memoria eléctrica cardiaca consiste en la
aparicion de cambios electrocardiograficos en
la repolarizacion ventricular que se producen
tras el cese de la despolarizacion ventricular
anormal por un MP, por un blogueo intermiten-
te de la rama izquierda del haz de His, por un
haz accesorio o tras el cese de arritmias ven-
triculares'?. Cuando esto ocurre, la repolariza-
cion adopta la misma direccién que tenian los
QRS previamente, pudiendo aparecer una onda
T negativa profunda que puede simular isque-
mia miocardica. Esta alteracion eléctrica podria
deberse a cambios en el potencial de accion y
estar ligada a alteraciones de la funcion diasto-
lica 2. El conocimiento de este fendmeno es de
suma importancia a la hora de diferenciarlo de
una verdadera isquemia miocardica, sobre todo
en pacientes en los que se produzca tras un
episodio de BRIHH o de una arritmia ventricular.

Agradecemos al Dr. Alonso del Servicio de Cardiologia su ayuda
en la atencion a este paciente y en la confeccion de este ma-
nuscrito.
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Figura 1. ECG obtenido con dolor toracico. Bloqueo auriculo-ventricular (BAV) completo con escape nodal
con morfologia de hemiblogueo de la subdivisién anterior del haz de His (HBSAHH), con ondas T
negativas en derivaciones de cara inferior y en precordiales

Figura 2. ECG basal del paciente. Alternancia de ritmo propio con BAV completo con escape nodal con

morfologia de HBSAHH y con ondas T negativas en derivaciones de cara inferior y en precordiales,

con ritmo de marcapasos con morfologia de bloqueo completo de rama izquierda del haz de His; se
aprecia histéresis (asterisco) y pseudofusion (flecha).

Diagnostico:
Fendmeno de memoria eléctrica cardiaca
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