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Resumen

Introduccién y objetivos. En relacion con la muerte stbita cardiaca en pacientes con insuficiencia cardiaca,
se han estudiado |os efectos protectores de diversos farmacos que acttan sobre |os diferentes péptidos que,
liberados ala sangre, actlan sobre tejidos diana. El ensayo PARADIGM-HF hamostrado efectos
beneficiosos de |a asociacion sacubitrilo/valsartén (S/V). En relacion con los efectos de S/V, lainformacion
disponible sobre las propi edades el ectrofisiol 0gicas auriculares o ventriculares es limitada. En el presente
trabajo se analizan, en un modelo de corazdn aislado, |os efectos sobre la refractariedad auricular intrinseca
de la citada asociacion farmacol 6gica.

M étodos: El estudio se realizd en seis corazones de conejos NZW, aislados y perfundidos en un sistema
Langendorff. Se emplearon electrodos extracelulares para estimulacion y registro auricular, y se ubico una
placa multielectrodo (121 electrodos) pararegistro ventricular. Dichos el ectrodos se conectaron a un sistema
de mapeo epicardico computarizado de la actividad el éctrica cardiaca para obtener |os el ectrogramas. Se
analizaron los periodos refractarios efectivos y funcionales auriculares (PREA y PRFA, respectivamente)
mediante el test del extraestimulo auricular. Se emplearon dos ciclos de estimulacion: uno de ellos (A) erae
90% de laduracién del ciclo sinusal espontaneo, y €l otro (B) erade 250 ms. PREA y PRFA se determinaron
antes (basal) y 15 minutos después del inicio de laperfusiéon de SV (S: 0,5 ?M y V: 1 ?M, respectivamente).
Para el andlisis estadistico se uso un test ANOV A de medidas repetidas, con € que se estimaron
significativas |las diferencias cuando p 0,05.

Resultados: PREA no se modifico tras lainfusion de S/V en ningunade las longitudes del ciclo de
estimulacion: A (basal: 75+ 7vsS/V: 74+ 11 ms; ns) y B (basal: 75+ 6 vs S/V: 81 £ 15 ms; ns). PRFA se
mantuvo para ambas longitudes del ciclo de estimulacion: A (basal: 110+ 10vs S/V: 106 £ 7ms; ns) y B
(basal: 105 + 11 vs S/V: 103 + 26 ms; ns).

Conclusiones; Sacubitrilo-valsartan no muestra efectos directos sobre la refractariedad auricular intrinseca.



