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Resumen

Descripción del caso: Acude a nuestro Centro de Salud una mujer de 92 años, con antecedentes de
fibrilación auricular (FA) permanente anticoagulada con rivaroxabán y en tratamiento frenador con
digoxina 0,25 mg y verapamilo 240 mg diarios. Consulta por hiporexia y molestias abdominales
inespecíficas. En el ECG se objetiva FA lenta a unos 30-40 LPM (latidos por minuto), con cubeta
digitálica. Ante la sospecha de intoxicación digitálica se deriva a urgencias hospitalarias.

Exploración y pruebas complementarias: La paciente no muestra datos de insuficiencia cardiaca
en la exploración física. En la telemetría se objetiva FA lenta que en ocasiones se vuelve regular y
con un QRS ancho con imagen de bloqueo de rama derecha y hemibloqueo posterior, a una
frecuencia de 50-60 LPM. En la analítica se observa fracaso renal agudo (creatinina 1,5 mg/dL,
previa normal), y digoxinemia por encima de rango (3,5 ng/dL).

Orientación diagnóstica: Intoxicación digitálica precipitada por fracaso renal agudo, de probable
origen prerrenal por baja ingesta.

Diagnóstico diferencial: Este caso muestra es un ejemplo de la importancia diagnóstica que tiene
el ECG en la intoxicación digitálica. Además de una clínica sugestiva, en la que predominan los
síntomas digestivos, el ECG es una herramienta de gran ayuda. Para ello es fundamental distinguir
entre los efectos causados por la impregnación por digital, fundamentalmente la cubeta digitálica, y
las arritmias derivadas de la intoxicación, que nos orientan hacia el diagnóstico de la misma aún sin
niveles farmacológicos de laboratorio. En nuestro caso, un ritmo ventricular acelerado fascicular de
la hemirrama anterior izquierda (que podría haber sido confundido con un ritmo de escape
infrahisiano, que por sí solo es menos sugestivo de intoxicación), es una arritmia por aumento del
automatismo altamente sugestiva de intoxicación digital. Ante dichos hallazgos debemos remitir al
paciente al Servicio de Urgencias para instaurar el tratamiento necesario.

Comentario final: El electrocardiograma en pacientes tratados con fármacos digitálicos es una
herramienta fundamental para diagnosticar complicaciones relacionadas con su sobredosificación.
Es imprescindible saber diferenciar signos electrocardiográficos relacionados con la impregnación
digitálica no patológica, de aquellas arritmias sugestivas de intoxicación que requieren un
tratamiento específico.
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