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Utilidad de la métrica diurética para la deteccion de
resistencia diurética en la vida real

Check for
updates

Usefulness of diuretic response metric for the detection of diuretic

resistance in real life

Sr. Editor:

La resistencia diurética (RD) supone una «sensibilidad alte-
rada a los diuréticos que condiciona una reduccién de la
natriuresis y diuresis que limita la posibilidad de lograr la
euvolemia»'. La RD se asocia con mayor riesgo de rehospi-
talizacién y mortalidad?, por lo que su identificacién es un
desafio en la insuficiencia cardiaca (IC). En este contexto se
ha desarrollado el concepto de eficacia/métrica diurética (ED),
cuyo fin es conseguir una medida objetiva ajustando la diure-
sis o la pérdida de peso a la dosis de diurético administrada®°.
Determinar de forma objetiva un parametro que identifique al
paciente con riesgo de RD podria permitir la realizacién de un
abordaje inicial més intensivo y un seguimiento mas estrecho.
Sin embargo, estas medidas se han evaluado en el marco de
ensayos clinicos y en diferentes momentos durante la hospi-
talizacién. Estos factores dificultan establecer qué parametro
es el mas aplicable.

Nuestro objetivo fue evaluar la asociacién de los para-
metros de ED con eventos adversos (rehospitalizacién por
IC y mortalidad) en pacientes ingresados por IC, con el fin
de identificar un marcador de RD con aplicabilidad en vida
real.

Durante el periodo 2013-2017 realizamos un andlisis retros-
pectivo de pacientes ingresados por IC segin guias europeas
vigentes. El estudio conté con la aprobacién del comité ético.
Se incluy6 a pacientes con registros diarios de peso y balance
hidrico. Estos pardmetros, evaluados a las 24, 48, 72 y 96 h del
ingreso, se basan en la diferencia de peso o balance hidrico
por 40mg de furosemida por via intravenosa o equivalente
oral: A peso kg/([dosis total intravenosa]/40 mg) + ([dosis total
oral]/80 mg). La respuesta diurética se definié tras dicotomizar
cada variable en relacién con la mediana.

Se incluyd a 113 pacientes. Las caracteristicas se mues-
tran en la tabla 1. La mediana de seguimiento fue 308 dias
(106-892). Las tasas de rehospitalizacién por IC a los 30, 90
y 365 dias fueron del 2,6% (n=3), el 11,5% (n=13) y el 28,3%
(n=32). La mortalidad total fue del 5,3% (n=6) a los 30 dias,
el 8% (n=9) a los 90 dias y el 17,7% (n=20) a los 365 dias. La
mediana de ED por pérdida de peso ajustada por unidad de
furosemida (kg/40 mg de furosemida) a las 24, 48, 72 y 96 h fue
de -0,316 (~0,60, -0,04), —0,233 (0,40, -0,06), -0,233 (-0,45, -0,03)
y -0,231 (-0,42, -0,07), respectivamente. La mediana de ED
por balance hidrico (ml/40 mg de furosemida) fue de -221,66
(-500,41, 5,83), -236,66 (415,00, 1,25), —251,72 (~432,91, -10,78)
y 216,25 (-429,16, -65,00), respectivamente.
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Tabla 1 - Caracteristicas basales de la poblacién

Variables Cohorte (n=113) Buena ED (n=56) Pobre ED (n=57) p
Demograficas
Edad (afios) 73 (66-81) 75 (52-81) 72 (64-82) 0,919
Varén, n (%) 78 (69,0) 39 (69,6) 39 (68,4) 0,888
Comorbilidades
Hipertension arterial, n (%) 81(71,7) 43 (76,8) 38 (66,7) 0,233
Diabetes mellitus tipo 2, n (%) 40 (35,4) 27 (48,2) 13 (22,8) 0,005
Cardiopatia isquémica, n (%) 8 (33,6) 17 (30,4) 21 (36,8) 0,466
Fibrilacién auricular, n (%) 70 (61,9) 39 (69,6) 31 (54,3) 0,095
Enfermedad renal crénica, n (%) 5(22,1) 12 (21,4) 13 (22,8) 0,86
Tratamiento ambulatorio
Furosemida, n (%) (60,1) 32 (65,5) 36 (56,1) 0,313
Dosis de furosemida oral (mg) (0-80) 20 (0-30) 20 (0-40) 0,260
Tiazidas, n (%) 14 (12,4) 8 (14,0) 6 (11,0) 0,617
IECA/ARA-IL, 1 (%) (57,5) 35 (62,5) 30 (52,6) 0,289
Bloqueadores beta, n (%) (48,7) 4 (42,9) 1 (54,4) 0,220
ARM, n (%) (19,5) 2(21,4) 10 (17,5) 0,602
Episodio de IC
Primer episodio de IC, n (%) 65 (57,5) 35 (62,5) 30 (52,6) 0,289
Episodio de IC el afio previo, n (%) 31 (27,4) 13 (23,2) 18 (32,1) 0,291
FEVI (%) 48 (33-60)
FEVI <40, n (%) 41 (36,3) 19 (33,9) 22 (39,3)
FEVI 40-50, 1 (%) 15 (13,3) 8(14,2) 7 (12,5) 0,863
FEVI> 50, n (%) 57 (50,4) 29 (51,7) 28 (49,1)
Hospitalizacién (dias) 8 (6-13) 7 (6-13) 9 (5-13) 0,394
Exploracién fisica basal
Presién arterial sistélica (mmHg) 122 (108-142) 120 (109-142) 125 (106-142) 0,753
Presion arterial diastélica (mmHg) 68 (60-80) 68 (62-80) 68 (60-80) 0,300
Frecuencia cardiaca (Ipm) 81 (69-103) 3 (69-106) 0 (72-102) 0,781
Edema > 2+, n (%) 60 (53,1) 28 (50,0) 32(57,1) 0,005
Presién venosa yugular > 8cm, n (%) 68 (60,2) 6 (64,2) 2 (54,0) 0,287
Crepitantes, n (%) 96 (84,9) 8 (85,7) 8 (84,2) 0,745
Datos de laboratorio basales
Creatinina (mg/dl) 1,1 (0,8-1,5) 1,2 (0,9-1,6) 1,12 (0,8-1,5) 0,403
Urea (mg/dl) 60 (44-92) 69 (46-98) 56 (42-85) 0,208
Sodio (mmol/l) 140 (138-142) 140 (138-142) 140 (138-142) 0,382
Potasio (mmol/l) 4,2 (3,8-4,7) 43 (3,9-4,9) 3,9 (3,7-4,5) 0,002
Cloro (mmol/l) 102 (99-104) 102 (100-105) 102 (99-104) 0,915
NT-proBNP (pg/ml) 4.087 (1.748-9.559) 4.630 (2.008-10.642) 3.659 (1.225-8.897) 0,034
Albtimina (g/dl) 3,9 (3,6-4,1) 3,8 (3,5-4,1) 3,9 (3,6-4,1) 0,172
Hemoglobina (g/dl) 12,7 (11,1-14,7) 12,1 (10,9-14,6) 13,0 (11,6-14,5) 0,895
Tratamiento diurético durante el ingreso
Furosemida 48 h (mg) 160 (120-140) 160 (120-240) 160 (120-240) 0,640
Furosemida 72 h (mg) 240 (180-360) 240 (180-360) 240 /170-340) 0,530
Furosemida 96 h (mg) 300 (240-460) 300 (240-480) 300 (210-440) 0,596
Tiazidas n (%) 40 (35,4) 24 (42,8) 16 (28,1) 0,133
ARM, n (%) 33(29,2) 17 (30,3) 16 (28,1) 0,348
Inotrépicos, n (%) 2(1,8) 1(1,7) 1(1,8) 0,141

Las variables continuas se expresan con la mediana (rango intercuartilico).

ARA-II: antagonista del receptor de la angiotensina 11; ARM: antagonista de los receptores de los mineralocorticoides; ED: eficacia diurética;
IC: insuficiencia cardiaca; FEVI: fraccién de eyeccién del ventriculo izquierdo; IECA: inhibidor de la enzima de conversién de la angiotensina;
NT-proBNP: fraccién aminoterminal del propéptido natriurético cerebral (tipo B).

De los parametros de ED analizados, la ED por peso a
las 48h fue el Gnico pardmetro asociado con rehospitaliza-
cién por IC. Los pacientes con pobre ED por peso a las 48h
mostraron un mayor riesgo de rehospitalizacién por IC a los
90 dias (hazard ratio=5,73 [intervalo de confianza del 95%,
1,33-24,69]; p=0,019) tras ajustar por NT-proBNP y filtrado glo-
merular, pero no a los 365 dias (hazard ratio=1,35 [intervalo
de confianza del 95%, 0,67-2,73], p=0,392) (fig. 1). No hubo

diferencias en el subgrupo de fraccién de eyeccién reducida.
Tampoco se hallaron diferencias en la mortalidad total o por
IC.

Este es el primer trabajo que analiza los pardmetros de ED
en diferentes fases del ingreso en una muestra de pacien-
tes de vida real. El principal hallazgo fue que una pobre ED
por peso a las 48h se asocid a rehospitalizacién precoz por
IC. Estos resultados son consistentes con el estudio ASCEND-
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Figura 1 - Kaplan-Meier. Rehospitalizacion por IC a los 90 dias de acuerdo con la eficacia diurética por peso a las 48h.

ED: eficacia diurética; IC: insuficiencia cardiaca.

HF?, que demostré la relacién de la ED por peso a las 48h
con la rehospitalizacién por causas cardiolégicas a los 30
dias.

El posicionamiento europeo de la Sociedad Europea de
Cardiologia sobre el uso de diuréticos' recomienda la evalua-
cién precoz de la respuesta diurética. Recomienda medir la
natriuresis y diuresis en las primeras 6 h tras el diurético, asi
como la diuresis diaria como marcador de respuesta diurética.
Aungque la evaluacién de la natriuresis tiene sustento cienti-
fico amplio, la recomendacién de utilizar la diuresis «bruta»,
sin ajustar por balance o dosis de diurético, es menos fre-
cuente.

Hasta donde sabemos, este es el primer trabajo en vida
real que sugiere que la ED por peso presenta una mayor
asociacién con la rehospitalizacién por IC que la pérdida de
peso, la diuresis o la dosis de diurético de forma aislada.

Asi, sugerimos que este parametro deberia incluirse en
la evaluacién rutinaria de la respuesta diurética. Ante la
ausencia de un marcador Unico, el uso de herramientas com-
plementarias podria ayudar a la deteccién del paciente con RD
y, probablemente, a mejorar la planificacién del tratamiento y
seguimiento.

La principal limitacién del trabajo es la naturaleza retros-
pectiva y el tamano muestral, consecuencia de la falta de
registros de peso y balance hidrico, lo que excluyé a un
numero considerable de pacientes. Por tanto, es necesario
resaltar la importancia de la evaluacién sistematica de
estos parametros durante el ingreso hospitalario y asi poder
adecuar las diferentes estrategias terapéuticas.
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Ritmo idioventricular acelerado bidireccional tras
infarto agudo de miocardio. A propdsito de un caso

Check for
updates

Bidirectional accelerated idioventricular rhythm following acute

myocardial infarction. A case report

Sr. Editor:

Presentamos el caso de una mujer de 58 anos, fumadora,
sin otros factores de riesgo cardiovascular ni antecedentes
de interés. Este manuscrito presenta aprobacién por parte
del comité ético del H. Virgen Macarena (Sevilla) y consenti-
miento informado por parte de la paciente. Acudié al servicio
de urgencias por dolor centrotoricico opresivo de 3h de dura-
cién e inicio en reposo. Se realizé electrocardiograma de 12
derivaciones a su llegada, en el que se observé elevacién del
segmento ST en cara inferior y lateral (fig. 1). En la ecocar-
diografia transtordcica realizada al ingreso presenté funcién
biventricular conservada, con hipoquinesia de cara inferola-
teral de ventriculo izquierdo.

Se realiz coronariografia urgente a las 4h desde el inicio
de los sintomas, y se observé oclusién trombética de arteria
circunfleja proximal (Thrombolysis in Myocardial Infarction [TIMI]
0), que se resolvié mediante el implante de un stent farmacoac-
tivo, con buen resultado angiografico final (TIMI 3), y resto de
arterias coronarias sin lesiones significativas. Tras la apertura
de la arteria responsable del infarto, se monitorizaron episo-
dios de ritmo idioventricular acelerado (RIVA). Tras finalizar el
procedimiento, se ingresé a la paciente en la unidad coronaria
para continuar su evolucién, con sensacién de molestias cen-
trotorécicas persistentes que remitieron de forma paulatina.
Se repiti6 el electrocardiograma a los 30 min de la reperfusién
(fig. 2), que mostrd ritmo regular de QRS ancho a 801lpm, con
morfologia de bloqueo de rama derecha y alternancia del eje
del QRS en el plano frontal (de +120° a —120°), lo que resultaba
compatible con RIVA bidireccional.

Tras 20 min se registra en la monitorizacién electrocardio-
grafica una reversién espontdnea a ritmo sinusal, mientras
se mantenia en todo momento hemodindmicamente estable
(presién arterial 150/90 mmHg, frecuencia cardiaca 801pm). La
paciente evolucioné de forma favorable y sin complicaciones.

El llamado RIVA se trata de un ritmo ventricular originado
en el haz de His, el sistema de Purkinje o el miocardio ventricu-
lar, consistente en 3 o més latidos consecutivos, generalmente
monomoérficos, con una frecuencia de descarga similar al nodo
sinusal, entre 50 y 1201pm'. Su prevalencia es elevada en el
contexto de reperfusién tras un infarto agudo de miocardio,
llega a alcanzar el 40% segln las series?, y resulta contro-
vertido si esto implica la reperfusiéon completa de la arteria
culpable o inicamente algin grado de apertura de la misma.

Por otro lado, la taquicardia ventricular bidireccional es una
arritmia poco frecuente que aparece especialmente en el con-
texto de intoxicacién digitdlica, y puede encontrarse en otras
afecciones como la taquicardia ventricular polimorfa cateco-
laminérgica, la miocarditis, el sindrome de QT largo tipo 7
(sindrome Andersen-Tawil), la intoxicacién por acénito y la
paralisis familiar hipopotasémica periédica. Su patrén electro-
cardiografico mas frecuente presenta un QRS con morfologia
que alterna su eje entre el cuadrante superior-derecho y el
cuadrante inferior-derecho?.

La literatura existente sobre la aparicién de arritmias ven-
triculares bidireccionales en el contexto de reperfusién tras
un infarto agudo de miocardio es muy escasa y, en nuestro
conocimiento, este es el tercer caso publicado, los 2 pre-
vios se dieron en el contexto de isquemia de localizacién
anterior.

Como mecanismo electrofisiolégico més probable, se pos-
tula un aumento del automatismo del haz de His. Debido a
la isquemia, se produce una pérdida neta de K* en el espacio
extravascular®, compensado por una ganancia de Na* intrace-
lular, lo que se traduce en un aumento del calcio intracelular
a través del intercambiador Na*/Ca?*. Este aumento del calcio
intracelular favorece la aparicién de pospotenciales tardios en
la fase 4 del potencial de accién celular?.

De este modo, el modelo propuesto se basa en la apa-
ricibn de extrasistolia ventricular desencadenada por
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