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En el dmbito de las ciencias biomédicas, las aportaciones
conceptuales y los avances tecnoldgicos estin estrechamen-
te relacionados. La disponibilidad de nuevos instrumentos
para la investigacion hace posible contestar, desde nuevos
puntos de vista, los numerosos interrogantes que surgen en
el desarrollo de la ciencia, y condiciona las preguntas que se
van formulando en este proceso. El desarrollo de técnicas de
registro de la actividad eléctrica cardfaca ha impulsado el
estudio de los trastornos del ritmo. La utilizacién del elec-
trometro capilar a finales del siglo x1x y del galvandémetro
de cuerda y, por tanto, de la electrocardiografia, ampli6 a
principios del siglo xx la capacidad de estudiar el proceso
de activacion y las arritmias cardiacas, y permitié progresar
en el estudio de los mecanismos implicados en la aparicion,
perpetuacion o cese de los trastornos del ritmo. Dos de las
cuestiones planteadas desde los estudios iniciales de los fe-
némenos eléctricos cardiacos han sido la identificacién de la
secuencia temporal de los sucesos implicados en la excita-
cién cardiaca, tanto normal como patoldgica, y la localiza-
cién adecuada del lugar en el que estan sucediendo los fend-
menos estudiados. La combinaciéon de la informacién
cronoldgica y la espacial es lo que conocemos como map-
ping o cartografia de la actividad eléctrica cardiaca en la que
la resolucién de las medidas (tiempo y distancias) determi-
nan la precision del andlisis efectuado. En los trabajos sobre
la activacién y las arritmias cardiacas efectuados por pione-
ros de la electrocardiografia, como Lewis, por investigado-
res pertenecientes a la escuela holandesa, como Durrer, o a
la escuela mexicana, como Sodi Pallarés, se efectuaba una
cartografia secuencial identificando el momento de activa-
cién en los lugares en los que situaban los electrodos de re-
gistro durante ciclos sucesivos. Esta técnica cartografica re-
quiere cierto grado de estabilidad y repetitividad en el
fendmeno estudiado, ya que la informacién temporal se ob-
tiene durante ciclos sucesivos y, por tanto, la informacion
espacial (el «mapa» de la activacion) se completa tras anali-
zar el proceso en varios ciclos cuyo nimero depende del ni-
mero de registros simultdneos que se realizan (nimero de ci-
clos necesarios para completar el «mapa» de la activaciéon =
nimero de puntos que se quiere analizar/nimero de electro-
dos utilizados). La capacidad de registrar simultineamente
la activacion en multiples sitios hizo posible analizar mejor
tanto los procesos repetitivos (mejorando la resolucién espa-
cial y disminuyendo el tiempo necesario para recoger la in-
formacién) como aquellos procesos cambiantes en los que el
proceso de activacidn varia constantemente. Asi pues, el de-
sarrollo de electrodos muiltiples y de la tecnologia capaz de
procesar y situar en el espacio la gran cantidad de informa-
cién generada a partir de los registros obtenidos con cada
uno de los electrodos de la matriz del electrodo multiple
abrié nuevas puertas a la investigacion de los fendmenos
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eléctricos cardiacos y permitié caracterizar mejor el proceso
de activacién durante arritmias complejas como la fibrila-
cién auricular, tal como lo efectué Allessie en modelos
experimentales. Junto al desarrollo y perfeccionamiento de
los sistemas cartograficos, basados en la utilizacién de mul-
tiples electrodos extracelulares, recientemente ha surgido
otro tipo de sistemas cartograficos basados en procedimien-
tos Opticos en los que no es necesario utilizar electrodos y
que aumentan la resolucién espacial de la cartografia, pro-
porcionando ademads informacion sobre el proceso de repo-
larizacién miocdrdico. Se trata de la cartografia o mapping
dptico cuyos principios se resumen en la utilizacién de colo-
rantes sensibles a los cambios de voltaje, cuya fluorescencia
se relaciona de manera directa con el voltaje transmembrana
de las células cardiacas, de tal modo que se obtiene informa-
cion relacionada directamente con los potenciales de accion
y, por tanto, sobre la cronologia y caracteristicas del proceso
de despolarizacion y repolarizacion de las células cardiacas.
La luz emitida por el colorante fluorescente es detectada
mediante fotodetectores que, en cdmaras de video u otros
sistemas de registro, permiten obtener los mapas del proceso
de activacion. Dependiendo del tipo de fotodetectores la re-
solucién temporal del sistema cartografico varia, de tal
modo que los basados en la utilizacién de videocamaras tie-
nen una gran resolucién espacial pero una menor resolucién
temporal, que depende de la frecuencia de imdgenes de la
cdmara.

El libro Optical mapping of cardiac excitation and
arrhythmias, editado por los Dres. David Rosenbaum y José
Jalife, expone con profundidad y con gran claridad en qué
consiste la cartografia dptica y cudles son sus aplicaciones y
sus principales aportaciones al estudio del proceso de acti-
vacién cardiaco y de las arritmias cardiacas. El libro co-
mienza con un prefacio escrito por el Dr. Josephson en el
que se sefialan sus ventajas en relacion con otras técnicas
como la gran resolucion espacial, la capacidad de estudiar
los fendmenos que acontecen inmediatamente tras la desfi-
brilacion, la capacidad de evaluar la propagacion a escala
microscopica o la de analizar simultdneamente tanto la acti-
vacion y propagacion de la excitaciéon como el proceso de
recuperacion. También se sefialan algunas de las limitacio-
nes de la técnica, como las relacionadas con la utilizacién de
farmacos o procedimientos para evitar la actividad mecani-
ca, ya que ésta dificulta el andlisis de los registros, o las re-
lacionadas con la incapacidad de obtener informacién direc-
ta sobre la activacion intramural.

El libro se divide en cuatro secciones, la primera se ocupa
de los principios bdsicos, la segunda se centra en la utilidad
de la técnica para analizar la propagacion a escala microscé-
pica, la tercera en el estudio de las arritmias cardiacas y la
cuarta se dedica al tema de la desfibrilacién cardfaca. Cada
seccion se divide en varios capitulos, escritos por autores
que han trabajado directamente en los temas expuestos, y
que van precedidos por una introduccién escrita por los edi-
tores en la que resumen las aportaciones relacionadas con la
técnica. Asimismo, con la excepcion de la primera seccion,
las demds terminan con una revision escrita por los Dres.
Waldo, Packer o Zipes en la que se discuten la relevancia y
las aplicaciones clinicas de lo expuesto previamente.

La primera seccidn titulada «Principios bdsicos» comien-
za con la introduccién del Dr. Rosenbaum que resume los
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principios y los componentes de los sistemas de cartografia
Optica. A continuacién, encontramos cinco capitulos; el pri-
mero de ellos expone los fundamentos de la técnica y su
evolucién histdrica; el segundo, los mecanismos y princi-
pios de la fluorescencia sensible a los cambios de voltaje; el
tercero, las propiedades dpticas de los tejidos cardiacos y los
factores que afectan a la transmision de la luz en los mis-
mos; en el capitulo cuarto se describen los sistemas Opticos
y los detectores utilizados en la cartografia dptica, y por ulti-
mo, en el capitulo n.° 5 se discuten los sistemas de filtrado y
procesado de las sefiales para conseguir su visualizacién 6p-
tima.

La segunda seccidn lleva por titulo «Propagacién micros-
cépica», y comienza con una introduccion escrita también
por el Dr. Rosenbaum en la que se subraya el papel de la
cartografia dptica para proporcionar informacién sobre las
variaciones temporales de los potenciales transmembrana y
de la repolarizacion, sin la utilizacién de electrodos. La sec-
cién se compone de 6 capitulos. El n.° 6 trata la propagacién
de los impulsos dentro de los miocitos cardiacos, y el capi-
tulo 7 trata la propagacion entre los miocitos; en el capitulo
8 se revisan los hallazgos recientes relacionados con los me-
canismos basicos de la conduccion discontinua, analizando
el papel del acoplamiento celular, de las discontinuidades
estructurales y de la anisotropia de los tejidos, asi como los
mecanismos implicados en el bloqueo unidireccional y en
las microrreentradas. El tema tratado en los capitulos 9 y 10
corresponde a la propagacién de los impulsos en el nodo au-
riculoventricular analizada mediante la cartografia Gptica.
La seccion termina en el capitulo 11 en el que el Dr. Waldo
revisa el significado y las aplicaciones clinicas relacionadas
con la informacién aportada por la cartografia dptica sobre
la propagacion de la activacion en las fibras miocardicas.

La tercera seccién del libro lleva por titulo «Arritmias
cardiacas», y comienza con la introduccién efectuada por el
Dr. Jalife en la que subraya el papel relevante de la cartogra-
fia Optica en el estudio de la dindmica y mecanismos de las
arritmias. Consta de 6 capitulos, los dos primeros (12 y 13)
tratan aspectos relacionados con la repolarizacion, tales
como su dispersion o la longitud de onda del proceso de ac-
tivacion. En relacion con la dispersion de la repolarizacion,
se discute el papel de la heterogeneidad espacial de la cinéti-
ca de la restitucion y de los gradientes de repolarizacion, se-
flalando las caracteristicas dindmicas de los sustratos elec-
trofisioldgicos que hacen posible la activacion reentrante.
En relacion con la longitud de onda del proceso de activa-
cién, se discuten las aportaciones de la técnica para la deter-
minacién de este pardmetro y para el andlisis de la conduc-
cion en los puntos de giro. Se analizan también sus
caracteristicas dindmicas al depender de diversos factores
como la frecuencia de estimulacién o la precocidad de los
estimulos, y también se discute su relaciéon con otros paré-
metros como la ventana de excitabilidad y su modulacién
mediante farmacos. El capitulo 14 se ocupa de las aportacio-
nes de la cartografia optica utilizando imdgenes de video al
estudio de los procesos fibrilatorios. En este capitulo se des-
criben aspectos como el procesado de las sefiales y la obten-
cién de mapas de isécronas y de fase, y se discuten temas
como la naturaleza tridimensional del proceso de activacion
auricular. En el capitulo 15 se discute la utilidad de la técnica
para el registro de ondas espirales fijas o en movimiento y
se analiza su papel en las taquicardias ventriculares tanto
monomorficas como polimoérficas. En el capitulo se aporta
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la informacion que ha proporcionado el estudio de la propa-
gacion de las ondas de activacion en un modelo transgénico
de miocardiopatia hipertréfica y la seccién termina con el
capitulo escrito por el Dr. Packer en el que efectda una revi-
sién de la evolucién de las técnicas cartogréficas y de su uti-
lidad en la clinica que la resume en el mejor conocimiento
de la electrofisiologia cardiaca, de los mecanismos que ex-
plican la iniciacién y perpetuacién de las arritmias y de la
accion de los farmacos antiarritmicos. Por udltimo, discute
las limitaciones actuales de la técnica que impiden su utili-
zacién en la clinica tales como la ausencia de ventanas Opti-
cas, la presencia de artefactos y ruido relacionados con el
movimiento y la potencial toxicidad de los colorantes cuan-
do son utilizados in vivo.

La cuarta seccion lleva por titulo «Desfibrilacion cardia-
ca» y consta de 6 capitulos. La introduccidén la efectda el
Dr. Jalife que sefiala el papel dnico de la cartografia dptica
para estudiar el proceso de desfibrilacién cardiaca y la re-
lacién que existe entre la distribucién de los gradientes
eléctricos extracelulares y los potenciales transmembrana.
El capitulo 18 aborda el andlisis de la respuesta de los mio-
citos cardiacos a los campos eléctricos, y en él se exponen
conceptos como el de electrodo virtual y se describe la res-
puesta celular en lugares proximos y alejados del electro-
do, asi como los registros dpticos de células tnicas. En el
capitulo 19 se analizan las nuevas perspectivas de la elec-
trofisiologia en relacién con el modelo del bidominio, que
asume que el sincitio cardiaco puede ser representado por
un cable tridimensional, no lineal y continuo, que incorpo-
ra los efectos de las uniones intercelulares en la conducti-
vidad intracelular. También se analiza el papel del modelo
en el estudio de la desfibrilacién cardiaca. En los capitulos
20, 21 y 22 se discuten los mecanismos de la desfibrila-
cién; en el primero de ellos se analiza la influencia de la
estructura de las fibras en la respuesta de los tejidos a la
estimulacion eléctrica y se aportan datos sobre distintos
modos de estimulacién tales como la unipolar en un punto
o la unipolar en una linea. En el siguiente capitulo se expo-
nen las aplicaciones de la tecnologia de barrido con ldser
en el andlisis de la desfibrilacién, y en el 22 se discute la
relacion existente entre el éxito o fracaso de la desfibrila-
cién y las caracteristicas de los frentes de onda inducidos
por el electrodo virtual, asi como el papel de las singulari-
dades de fase. En el dltimo capitulo del libro, el Dr. Zipes
resume la relevancia clinica y las aplicaciones relacionadas
con el andlisis de la desfibrilacién mediante procedimien-
tos opticos, y discute las hipdtesis que existen en relacion
con los mecanismos implicados en la desfibrilacién ventri-
cular. Termina el capitulo reflexionando sobre el reto que
supone la identificacion de las personas con riesgo de su-
cesos arritmicos o muerte subita y la prevencién adecuada
de estos sucesos, reflexién que conduce a subrayar la nece-
sidad de profundizar en el conocimiento de los mecanis-
mos que inician la fibrilacién ventricular.

En el libro hay 174 figuras y 3 tablas. Las figuras se en-
cuentran distribuidas de forma uniforme, estdn bien editadas y
son muy ilustrativas de los principios y fenémenos descritos
en el texto. Cada capitulo se acompaiia de un nimero sufi-
ciente de citas bibliograficas que permiten consultar los traba-
jos publicados por los propios autores de los capitulos o por
otros investigadores para ampliar los conocimientos adquiri-
dos con la lectura del libro, que por si mismo es suficiente
para tener una idea clara y actual de lo que representa la car-
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tografia dptica en el estudio de los fendmenos eléctricos car-
dfacos.

En resumen, y utilizando los comentarios expresados por
el Dr. Josephson en el prefacio, se puede concluir que el li-
bro editado por los Dres. David S. Rosenbaum y José Jalife
brinda la oportunidad de aproximar los estudios bdsicos a la
clinica, y permite ampliar los conocimientos sobre las bases
en las que se sustenta la electrofisiologia cardiaca, propor-
cionando informacién actual sobre la técnica de la cartogra-
fia dptica, los mecanismos que generan las arritmias cardia-
cas, los efectos de los farmacos antiarritmicos o los de la
desfibrilacion eléctrica cardiaca.

Francisco J. Chorro
Servicio de Cardiologia.
Hospital Clinico Universitario de Valencia.
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