
Cartas de lectores

He leido con interes el trabajo de Aldariz y colabora-
dores sobre "Conduccion 1 :1 en fase supernormal" .
(1) En el mismo la conduccion auriculoventricular
(AV) se obtuvo con un excelente metodo de estudio
electrofisiologico y estimulacion, junto con la utiliza-
cion de drogas, maniobras vagales, etc . El proposito
de esta carta es ampliar ese excelente trabajo con una
colaboracion personal . En efecto, al final de la discu-
sion se menciona la conduccion 1 :1 en fase supernor-
mal en casos de Wolff-Parkinson-White (WPW) .

Pick y Langendorf, (2) con quienes tuve el honor
de trabajar un ano, con la sola utilizaci6n del elec-
trocardiograma convencional arribaron a conclusio-
nes que permitieron explicar muchos aspectos de las
arritmias complejas (conduccion oculta, fase super-
normal, etc.), que ulteriormente fueran confirmadas
por sofisticados estudios electrofisiol6gicos experi-
mentales y en el ser humano .

En un fundamental trabajo anatomico, Lev, Pick
y Langendorf (3) aportan importantes implicaciones
futuras en un caso de WPW que termina en bloqueo
AV completo . Tambien Mc Henry, Knoebel y Fish
(4) refieren un caso, el primero del que yo tengo no-
ticias, de conduccion supernormal en un paciente

Figura 1

con WPW y bloqueo AV de segundo grado . Sin em-
bargo, este caso se trataba solamente de capturas
aisladas en fase supernormal .

Tuve oportunidad de estudiar en Chicago, Wis-
consin y Milwaukee a 117 miembros de una familia
polaca en donde existian diferentes alteraciones de
la conduccion AV y bloqueos de rama. Algunos de
estos individuos tenian cardiopatias congenitas aso-
ciadas, tales como comunicacion interauricular y co-
municacion interventricular. Un joven de 21 anos,
perteneciente a esta familia, tenia un bloqueo AV
completo. Sin embargo, por momentos conducia en
fase supernormal con un PR muy prolongado por
una via anomala. En la Figura 1 se observa c6mo la
"facilitaci6n" para la conduccion por la via anoma-
la, con gran retardo en la conduccion AV, se realiza-
ba durante un periodo precoz posterior al escape
nodal normal. Interpretamos, y Langendorf coinci-
dio con nosotros, que por conduccion oculta retr6-
grada (sin activar la auricula) se desencadenaba la
secuencia de conduccion por la via an6mala . En esa
epoca no contabamos con estudios electrofisiologi-
cos sofisticados pero la deduccion del mecanismo
se hizo luego de horas de estudio de centenares de
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complejos bajo la accion de atropina, isoproterenol
y maniobras vagales. Esta patologia fue considera-
da relacionada con la herencia al comprobar que en
un hijo del paciente que tenia un bloqueo AV com-
pleto y fallecio a los 6 meses de edad, en la necropsia
se encontro en su corazon una gran comunicacion
interventricular.

La conclusion de este aporte es mostrar la espon-
tanea conduccion 1 :1 en fase supernormal por una
via anomala . Insisto en felicitar a los autores, tanto
por el diseno del estudio y sus resultados como por
lo atrapante del mismo para quienes hemos tenido
siempre inquietudes por el analisis y la interpreta-
cion de las arritmias cardiacas complejas .
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Dr. Alberto Rodriguez Coronel

RESPUESTA DE LOS AUTORES

Los autores agradecen el interes y los conceptos
del Dr. Rodriguez Coronel respecto del trabajo so-
bre conduccion supernormal 1 :1 . (1) . Con su aporte
nos senala que, a pesar de nuestra intensa busqueda
de la bibliografia sobre el tema, no fuimos capaces
de localizar su trabajo sobre conduccion supernor-
mal 1:1 en la via anomala, (2) que precedio en 30
anos al nuestro . Es interesante la asociacion de con-
duccion supernormal con conduccion lenta en la via
anomala que se observa en este caso . En un caso de
bloqueo infrahisiano, hemos comprobado la conver-
sion de bloqueo con conduccion decremental en
Mobitz II con supernormalidad por efecto del iso-
proterenol. (3) Sin embargo, no se ha encontrado
conduccion supernormal en el nodo AV, donde la
conduccion decremental es normal, todo lo cual fun-
damenta la hipotesis de que la conduccion super-
normal es una propiedad de la fibra de Purkinje .
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