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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 77 afos hipertenso, que presentd el dia previo a la visita mareo y
vision borrosa de escasos segundos sin pérdida de conocimiento. Posteriormente asintomatico hasta
2 horas antes que presenta nuevamente sensacion de mareo, cansancio e inestabilidad posicional
autolimitada, por lo que acude a su centro de salud.

Exploracion y pruebas complementarias: Auscultacion cardiaca: bradicardia ritmica a 30
pulsaciones por minuto, sin soplos ni roces. Electrocardiograma: fibrilacién auricular con bloqueo
auriculo-ventricular completo y ritmo de escape ventricular con QRS estrecho (0,08 segundos) a 35

ppm.

Juicio clinico: Ante la sospecha de fibrilacidon auricular y bloqueo se deriva al hospital de referencia
ingresando en la unidad de coronarias con perfusién endovenosa de aleudrina permaneciendo
estable clinica y hemodindmicamente. Posteriormente se implanta marcapasos VVI Sorin i. Se
estratifica el riesgo tromboembolico con la escala de CHADS2 y dado que la puntuacion es mayor a 2
puntos se recomienda la anticoagulacién para reducir riesgo tromboembdlico. El paciente
actualmente sigue controles con pauta de anticoagulacion y se encuentra asintoméatico con buena
calidad de vida.

Diagnostico diferencial: El sindrome del nodo enfermo puede ocasionar fibrilacién auricular y
taquicardia supraventricular y varias formas de bradicardia. Las taquicardias que ocurren durante el
sindrome del seno enfermo se caracterizan por tener una larga pausa después del periodo de
taquicardia. Las bradicardias por dar mareo e inestabilidad como en el caso de nuestro enfermo.

Comentario final: La fibrilacion auricular no siempre provoca sintomas, aunque las molestias mas
comunes son palpitaciones, cansancio o mareo en las actividades rutinarias. El médico de familia
debe estar alerta siempre ante estos sintomas, especialmente, en pacientes hipertensos, con
problemas cardiacos, y enfermedades hormonales (tiroidales preferentemente). Hay que mantener la
calma ya que la fibrilacién auricular es la arritmia més frecuente y su prondstico es bueno.
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