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Figura 4- Mecanismo de iniciación de la fibrilación. (a) Efecto deI tren de pulsos en la
diástole. (b) Efecto de extraestímulos durante estimulación ventricular programada. TP :
tren de pulsos, PS : pulso simple, LP : latido prematuro.

EI mecanismo por el cual un TP logra inducir FV en la diástole es precisamente mediante la
inducción de sucesivos latidos prematuros. El primer pulso dei tren induce un latido prematuro,
luego, otro pulso dei tren provoca un nuevo LP, como se ilustra en la figura 4(a). De manera que
sólo algunos pulsos dei tren pueden inducir latidos prematuros, dependiendo de la frecuencia dei
TP o dicho de otra forma de la separación entre pulsos. Cuando se aplica un tren en la onda T, el
mecanismo por el cual se llega a fibrilar es el mismo que el descripto para el tren en la diástole. La
longitud dei tren es fundamental para asegurar la inducción de la arritmia, ya que a menor duración
es menor el número de latidos prematuros a inducir y por lo tanto menor la posibilidad de iniciar
fibrilación. Así se explica por qué en algunos casos no se logró fibrilar aÚll con la amplitud más alta
, así por ejemplo el tren más corto (180 ms) no lo logró en un un 33% de las determinaciones,
mientras que eI de 280 ms no lo hizo en un 19 % de los casos y el tren de 400 ms no lo hizo en un
10 % de los intentos. La amplitud dei estímulo también se verá afectada por la duración, ver figura
3, a menor duración dei tren se requiere mayor amplitud para inducir la arritmia ya que se producen
pocos latidos prematuros.

Si bien la frecuencia de los pulsos dentro dei tren es fija (separación de 20 ms entre pulsos)
no se puede evitar la aleatoriedad con que un mismo TP puede en algún caso inducir un cierto
número de LP y en otro caso un número diferente, lo cual estaria finalmente influyendo en la
amplitud necesaria para fibrilar. Creemos que ésta es la principal causa de la gran dispersión de los
resultados.
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Si el mecanismo que induce fibrilación es el mismo cuando se aplica el tren estimulador en la
diástole y en la onda T, habria que esperar que los umbrales fibrilatorios fuesen parecidos o
similares, tema a resolver en próximos trabajos.

Si las amplitudes necesarias para fibrilar con un TP sobre la onda T y en la diástole son
similares y el mecanismo de inducción de la FV es el mismo, habria ai menos 4 ventajas en inducir
FV estimulando la diástole: I) no es necesario realizar un barrido de la onda T; 2) se puede ubicar el
tren estimulador en cualquier momento de la diástole (sin necesidad de realizar un barrido) porque
el umbral seria constante en toda la diástole; 3) no es necesario marcapasear los ventrículos, sólo
sincronizar el tren con la onda R y 4) como consecuencia de lo anterior la inducción de la arritmia
seria un procedimiento rápido que podría utilizarse, por ejemplo, durante las pruebas de los
defibriladores implantables o en estudios electrofisiológicos.

Un aspecto por estudiar es si los UF determinados con TP en la diástole son capaces de
ref1ejar cambios producidos por ejemplo por la inyección de una droga antiarrítmica.

En conclusión: cuando se estimula con un tren de pulsos de amplitud y duración adecuadas,
todo el ciclo ventricular (salvo el periodo refractario) es vulnerable a la FV. Hay protección diastólica
sólamente cuando se trata de estímulos aislados o trenes de pulsos de muy corta duración.
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VULNERABILITY TO ELECTRICAL STlMULATION DURING VENTRICULAR
DIASTOLE: IS THERE PROTECTION AGAINST FIBRILLATION?

E. Ruizl
, 1. M. Oliveira', R. 1. Martinez2 and M. E. Valentinuzze

ABSTRACT - The T wave ofthe ECO corresponds to the vulnerable period because it
presents the lowest threshold to induce arrhythrnia such as tachycardia and ventricular
fibrillation. The period that follows T wave, the diastole, is excitable but less vulnerable,
at least for certain type of electrical stimulus. The objective of this work is to determine
the vulnerability of the ventricular diastole to fibrillation. The ventricles of anesthetized
dogs were stimulated directly through hook electrodes. Single pulses of 5 and 10 ms of
duration and trains of 9, 14 and 20 pulses (with 2 ms of duration for each pulse, 50 Hz
offrequency) were applied in diastole (after the end ofthe T wave). In some animais the
same stimuli were applied on the T wave. The results indicate that in diastole,
fibrillation can only be induced applying trains of pulses. To prove that the train
duration can influence in the threshold (for greater duration, smaller threshold) and that
there is no difference among thresholds measured with trains applied in the T or in
diastole, more data is required. In conclusion, the electrical stability. of diastole
"protects" against fibrillation when it is stimulated with a single pulse but when a train
of pulse is applied, it becomes vulnerable to such arrhythmia.
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fibrillation
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