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Resumen

Introduccién y objetivos. El estiramiento miocardico modifica las propiedades el ectrofisiol 6gicas cardiacas
y representa un factor arritmogénico. Las técnicas Opticas y |os desacoplantes mecanicos, se utilizan para
estudiar estos fendbmenos, pero no sabemos hasta qué punto estas sustancias interfieren con €l andlisisde los
hechos implicados en el feedback mecanoel éctrico. El objetivo de este estudio es determinar si los

desacopl antes mecanicos 2,3-butanediona monoximay blebistatinaimpiden o modifican los efectos
electrofisiol6gicos del estiramiento mecanico agudo.

M étodos. Las modificaciones de lafibrilacién ventricular inducidas por el estiramiento mecanico agudo
fueron estudiadas en veintisiete corazones aislados de conejo con multiples electrodos epicardicos y técnicas
de mapeo bajo condiciones control (n = 9) y durante la perfusion de 2,3-butanediona monoxima

(15 milimolar) (n = 9) o blebistatina (10 micromolar).

Resultados: En la serie control, €l estiramiento miocardico aumento la complejidad de los mapas de
activacion (mayor nimero de frentes de onday de éreas de bloqueo de la conduccion) y la frecuencia
dominante de lafibrilacion ventricular de 13,1 + 2,0Hz a 19,1 + 3,1 Hz (p 0,001, 46% de incremento). Al
inicio del estudio los mapas de activacién mostraron una menor complejidad tanto en los tratados con 2,3-
butanodiona monoxima como con blebistatina, y la frecuencia dominante fue menor en los tratados con 2,3-
butanediona monoxima (11,4 £ 1,2 Hz, p 0,05). El efecto acelerador del estiramiento local fue abolido por la
2,3-butanediona monoxima (frecuencia dominante méxima = 11,7 + 2,4 Hz, 5% de incremento, ns vs basal,
p 0,0001 vs serie control), y se redujo con blebistatina (frecuencia dominante maxima = 12,9 + 0,7 Hz, 8%
deincremento, p 0,01 vsbasal, p 0,0001 vs serie control). Las variaciones en la complejidad de |os mapas
de activacion en estiramiento no fueron significativas con 2,3-butanediona monoximay fueron
significativamente atenuadas con bl ebistatina.

Conclusiones: El efecto de aceleraciony e incremento de la complejidad de la activacién miocardica
durante lafibrilacién ventricular inducida por estiramiento mecanico agudo, se suprimio bajo la accion de
2,3-butanediona monoximay se redujo bajo la accion de blebbistatina. Los ef ectos el ectrofisiol 6gicos
producidos por € estiramiento mecanico son modificados por ambos desacopl antes el ectromecani cos.



