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En los pacientes con insuficiencia renal crónica se ponen de manifiesto múltiples 
alteraciones del medio interno, sobre todo cuando se acumulan productos de 
desecho del organismo como la urea, siendo este un ambiente favorable para el 
desarrollo de arritmias cardíacas.(1) 

Los bloqueos auriculoventriculares traducen un retraso en la conducción del 
estímulo eléctrico a través del sistema de conducción auriculoventricular. El 
fenómeno P en T ocurre cuando la onda P ectópica (prematura), cae sobre la onda 
T, encontrando un miocardio auricular que puede estar parcialmente repolarizado, 
el cual puede desencadenar arritmias ventriculares graves.(2,3) 

A la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) llegó un paciente masculino de 59 años 
de edad con antecedentes de insuficiencia renal crónica, en terapia de remplazo 
renal desde hace 9 meses, el cual se ausentó a las dos últimas sesiones, refiriendo 
marcado decaimiento y disnea, que no se modificaba con los cambios posturales, 
al examen físico se constataron como datos positivos polipnea de 27 rpm y 
bradicardia de 43-56 lpm.  
Se realizaron complementarios de emergencia, electrocardiograma con bloqueo 
auriculoventricular de segundo grado Mobitz I (fig. 1).  
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Fig. 1- Bloqueo auriculoventricular segundo grado Mobitz I. 

 
Además gasometría con acidosis metabólica e hiperpotasemia, se colocó 
marcapasos externo, lo que provocó que la sintomatología desapareciera y se 
realizó hemodiálisis sin complicaciones. Dos días después el paciente comenzó a 
alternar el ritmo del marcapasos con fenómenos transitorios de P en T (fig. 2). 
 

 

Fig. 2- Fenómeno P en T en el monitor. 
 
Por tal motivo fue llevado de urgencias al salón de operaciones donde se implantó 
marcapasos permanente, por lo que permitió una evolución favorable (fig. 3). 

 

Fig. 3- Ritmo de marcapasos. 
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