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Resumen

Antecedentes: Aunque el blogueo de rama (BR) es un hallazgo familiar paratodos |os médicos, su papel
como predictor de morbilidad cardiovascular en pacientes con funcion sistélica conservada no esta bien
establecido. Existe muy escasa informacion sobre larelacion de BR y la aparicién de fibrilacion auricular
(FA).

Objetivos. Anadlizar si lapresenciade BR completo predice la aparicion de FA en pacientes (p) con
insuficienciarenal crénica (IRC).

Pacientesy métodos. Entre noviembre de 2003 y septiembre de 2007 se realizo valoracion cardiologicaa
225 p con IRC estadio 5, en los que nunca se habia detectado FA. Se determind lapresenciade BRy se
analizo la presencia de FA realizando un seguimiento medio de 25,08 + 14,44 meses. Se establecio la
relacion entre BR y desarrollo de FA.

Resultados: 21 p (9,3 %) tenian BR (4 BR izquierda; 10 BR derechaaisladoy 7 BR derecha + hemibloqueo
anterior izquierdo). Los p con BR tenian mayor edad (73,2 + 8 vs 62,4 £+ 16,4 afos, p = 0,0001) y fraccion de
eyeccion similar (68,8 vs 65,2 %; p = ns). Durante €l seguimiento murieron €l 52,4 % de losp con BR vs €
28,4 % delos p que no lo tenian; p = 0,02). Siete de los 21 p (33,3 %) con BR desarrollaron FA por 21/204
(10,2 %) sin trastorno de conduccion (p = 0,002). En el andlisis de regresion de Cox la presencia de BR se
asoci0 de formaindependiente al desarrollo de FA (OR: 5,92; IC; 2,22-15,77; p = 0,000).

Conclusiones: 1) Los pacientes con insuficienciarenal cronica, funcion sistélica conservaday bloqueo de
rama tienen mayor riesgo de presentar fibrilacion auricular, hecho que no ha sido descrito en ningiin otro
grupo poblacional. 2) Este hallazgo sugiere que la asincronia ventricular, que condiciona peor prondstico en
los pacientes con funcién sistélica deprimida, pudiera ser también responsable de la apariciéon de FA en
presencia de funcion sistélica conservada.



