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OBJETIVOS

Entre los potenciales extracelulares que son registrados clinicamente,
la sefal eléctrica del corazon o electrocardiograma (ECG) es uno de
los diagnosticos clinicos que por si sélo ofrece al médico informacién
muy valiosa acerca de patologias cardiacas tales como trastornos del
ritmo y de la conduccién (arritmias, bloqueos, infartos, soplos, angina
de pecho) o si existen trastornos en el propio musculo.

El objetivo de este trabajo es desarrollar un método fisico-matematico
(la expansién multipolar) que examine y explique los principios fisicos
que sustentan los registros clinicos obtenidos por electrocardiografia.
Con este método se pretende deducir una expresién en términos
multipolares que nos ayudaran a describir al electrocardiograma de
una forma mas precisa, ya que con la expansién multipolar esperamos
poder simular el viaje de la sefal eléctrica a cualquier dimensién a la
cual se situé al corazon.

El resultado obtenido sera comparado con la hipétesis de Einthoven
que es la “regla de oro” de la electrocardiografia ya que ella nos da la
proyeccion del vector cardiaco resultante del cual se dan los
diagnosticos clinicos.

Mediante la representacion de las fuentes de corriente cardiacas por
medio de un multipolo de corriente, se deduce una expresion
matematica que modele la actividad eléctrica del corazén que pudiera
ser muy util en el analisis de los registros graficos del ECG.






INTRODUCCION

Uno de los registros que mas informacién contiene acerca del
funcionamiento de wun érgano vital del organismo es el
electrocardiograma (ECG), cuya importancia para el diagnéstico
clinico es esencial desde que en 1903 el holandés W. Einthoven [2]
(“padre de la electrocardiografia”) lo registrd por primera vez utilizando
un galvanémetro. De todos los potenciales extracelulares registrados
en clinica, el ECG quiza es el Unico que es capaz, por si sélo, de
ofrecer un valiosa informacion acerca de patologias cardiacas tales
como trastornos del ritmo y de la conduccion (arritmias, bloqueos,
infartos, soplos, angina de pecho) o si existen trastornos en el propio
musculo.

Desde el punto de vista eléctrico, el ECG no es otra cosa que el
registro a nivel piel de las sefales eléctricas extracelulares generadas
por las fibras de conduccion y sobre todo musculares del corazén. Por
ello, todos los resultados y estudios realizados hasta el momento
acerca de sefiales extracelulares podran aplicarse al estudio de las
sefales electrocardiogréficas y, en general, al estudio de los campos
de potencial creados por las fibras cardiacas.

Hay que tener en cuenta, sin embargo, que la aplicacién de dichos
resultados a un caso concreto como el que trataremos en este trabajo,
requeriria de un modelo mas preciso del fendmeno, como los
problemas matematicos que ello supone (necesidad de modelar
matematicamente el corazén, la superficie del cuerpo, el caracter no
homogéneo anisétropo del interior del cuerpo, etc). Al ser esta
modelizacién claramente inviable analiticamente, se recurre a métodos
numéricos (del tipo de elementos de contorno) para simular el
fendmeno. Aunque el tratamiento numérico de los problemas directo e
indirecto en la electrocardiografia no se tratara aqui, si se realizaran
aproximaciones para poder estudiar el fendmeno de forma
matematica, aproximaciones que iran quedando patentes a lo largo de
la tesis.

En este trabajo, dichos resultados se aplican a un caso en concreto,
pero esto requerira de un modelo mas preciso del fenémeno, lo que
implica problemas matematicos, tales como la expansion multipolar.



En estos modelos cabe decir que los fenédmenos locales que tienen
lugar en el musculo cardiaco y en las fibras de conduccion suelen
integrase y promediarse especialmente para poder llegar a ecuaciones
manejables, de donde resultan magnitudes que no contienen ya gran
parte de la informacidén espacial del fenébmeno. Un claro ejemplo de
esta simplificacion es el concepto de dipolo cardiaco, magnitud que
corresponde a la integracion espacial de un campo distribuido de
dipolos elementales y que constituyen el origen de la vectocardiografia
y de la electrocardiografia clinica. Por supuesto que muchas de las
simplificaciones que se realizan son asumidas por los propios
médicos, pues aunque dan lugar a conceptos que son, en rigor,
fisicamente irreales, el valor empirico de la electrocardiografia esta ya
firmemente establecido.

Una interpretacion mas exacta de los potenciales cardiacos se puede
obtener mediante la representacion de las fuentes de corriente
cardiacas por medio de un multipolo de corriente. Un multipolo no es
mas que la fuente correspondiente a la resultante de la superposicion
de un dipolo, un cuadripolo (dos dipolos de la misma magnitud pero de
sentidos opuestos, un octupolo (dos cuadripolos de la misma magnitud
pero de sentidos opuestos), etc. De esta forma, la aproximacion
dipolar supone una aproximacion de primer orden del problema. Esta
interpretacioén es la llamada “expansion multipolar” para lo que se da la
pauta en este trabajo y que bien puede ser una herramienta muy util
para estudiar el electrocardiograma de una manera mas precisa.



Capitulo I

ELECTROCARDIOGRAFIA

Dado que los liquidos corporales son buenos conductores, el cuerpo
humano es un conductor en volumen, por lo que las fluctuaciones en
el potencial, que representan la suma algebraica de los potenciales de
accion de las fibras del miocardio, pueden ser registradas
extracelularmente. El registro de estas fluctuaciones de los potenciales
durante el ciclo cardiaco es el electrocardiograma (ECG).

La electrocardiografia involucra la adquisicion e interpretaciéon de los
potenciales eléctricos manifiestos en la superficie del cuerpo debido a
la actividad eléctrica del corazon. Esta herramienta de diagnostico
clinico no resulta invasiva para el sujeto, y es practica porque los
potenciales superficiales del cuerpo pueden ser registrados facil y
rapidamente con la ayuda de simples electrodos y amplificadores.

ANATOMIA DE CORAZON

El corazén es un érgano cuya funcion se encarga de mantener el flujo
sanguineo circulando por el sistema vascular del organismo a la
presién adecuada y con el caudal necesario en cada momento.

En la figura 1.1 se muestra esquematicamente la configuracion
anatémica del corazén. Este 6érgano se compone de cuatro camaras
(dos superiores o auriculas y dos inferiores o ventriculos),
comunicadas dos a dos por las valvulas auricula-ventriculares (valvula
tricuspide o derecha y valvula mitral o izquierda) a las cuales nos
referiremos como valvulas AV. Los ventriculos estan separados de las
arterias aorta y pulmonar por las valvulas semilunares (aértica y
pulmonar). La sangre fluye ininterrumpidamente hacia las auriculas a
través de las venas cavas y pulmonares, y sale del corazén a través
de las arterias aorta y pulmonar, estableciéndose asi un doble circuito
llamado sistema cardiovascular.

Las paredes interiores de los ventriculos constituyen el endocardio,
mientras que la pared exterior del corazén recibe el nombre de
epicardio. El tabique que separa los ventriculos se denomina septum
(o septo interventricular).
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Fig. 1.1 Representacion de la anatomia del corazén

El corazén es una bomba y para mantener el flujo circulante se
contrae ritmicamente dando Ilugar al ciclo cardiaco. Asi, la
contractilidad de las fibras cardiacas es la responsable del
mantenimiento del flujo sanguineo. En este sentido, el corazén puede
considerarse un automatismo pues todas las células cardiacas (como
las del nodo sinoauricular), en condiciones fisiolégicas normales,
generan automaticamente los impulsos eléctricos responsables de la
contraccién, simplemente que dicho nodo es el que rige el ritmo de
ciclo cardiaco ya que su frecuencia se superpone a las de las demas
células. Estos impulsos son conducidos a través de un sistema de
fibras especializadas y poco contractiles cuya mision es distribuir y
conformar estas sefiales a lo largo del misculo cardiaco.

EL CICLO CARDIACO

Tradicionalmente, este ciclo se divide en dos estados. Al comenzar el
primero, la diastole, las valvulas AV se abren, fluyendo rapidamente la
sangre hacia los ventriculos gracias a la diferencia de presion



existente entre éstos y las auriculas. Cuando el ventriculo esta casi
lleno, fluye algo de sangre todavia hacia el corazén entrando
directamente desde las venas (diastasis). La ultima fase de la diastole
es la sistole auricular, durante la cual las auriculas se contraen para
que la sangre que todavia permanece en ellas pase a los ventriculos.
Aproximadamente un 30% del relleno del ventriculo corresponde a
esta fase del ciclo.

La segunda fase del ciclo, la sistole, comienza con una contraccion
ventricular isométrica (esto es, sin la variacion sensible de volumen) a
la vez que se cierran las valvulas AV. La presion en el ventriculo crece
rapidamente, hasta que alcanza un valor suficientemente alto como
para abrir las valvulas adrtica y pulmonar. Es entonces cuando
comienza el vaciamiento, cuya duraciéon representa las tres cuartas
partes de la sistole y en el cual el flujo vaciado decrece
exponencialmente. Cuando la presion ya ha descendido, la sangre
sigue saliendo por contraccion ventricular (protodiastole). Por Gltimo
tiene lugar la relajacion isométrica, en el que se relajan las fibras
ventriculares. La sangre tiende a retornar al ventriculo al ser la presién
de éste inferior a la arteria, pero el cierre consiguiente de las valvulas
semilunares lo impide, lo que provoca un ruido caracteristico. Cuando
la presion ventricular es suficientemente baja, se abren las valvulas
AV, por presion diferencial y durante la sistole las auriculas se han
llenado de sangre, completandose asi el ciclo.

Fase final Sistole Contracciéon  Sistole  Relajacion
de la diastole auricular ventricular ventricular ventricular
isovolumétrica isovolumeétrica

Fig. 1.2 Ciclo Cardiaco



MECANISMO DE ACOPLAMIENTO MECANO-ELECTRICO

Antes de describir este mecanismo, definiremos algunos conceptos
para entender mejor esta seccién; dichos conceptos seran tratados a
profundidad en el siguiente capitulo.

- Potencial de Accién, Despolarizacion y Repolarizacion

El potencial de accion es el cambio de voltaje en el tiempo para una
célula dada; el potencial de accion no se propaga, lo que sucede es
una propagacion de la excitacion eléctrica.

Cuando hablamos de despolarizacion hacemos referencia a la
distribucion de polaridad dentro y fuera de la pared celular, en este
caso la pared de corazon, la cual sera negativa fuera y positiva en el
interior. En la repolarizacion se invertira esta distribucién: negativo
dentro de la pared cardiaca y positivo el exterior. EI cambio de la
despolarizacion a repolarizaciéon y viceversa originan un flujo de
corriente eléctrica.

- Propagacion de la Excitacién Cardiaca

Para que las auriculas y los ventriculos se puedan contraer, es
necesario la existencia de fibras musculares en el corazén a las cuales
lleguen potenciales de accion capaces de provocar las contracciones.
Esto es asi, pues la masa cardiaca en las zonas ventriculares del
corazon se compone de fibras musculares, denominandose miocardio
al tejido asi constituido; asimismo, las auriculas estan también
cubiertas por tejido muscular (miocardio auricular).

Para provocar la contraccion ritmica del corazoén, se requiere de fibras
especializadas en la conduccioén de potenciales de accién desde la
zona donde se originan automaticamente hasta la zona muscular
(figura 1.3).

Los impulsos se originan en el fibroso (aproximadamente 3 mm de
ancho y 1 cm de largo) llamado nodo sinoauricular o nodo sinusal
(abreviadamente, nodo SA), localizado en la pared superior de la
auricula derecha. Este tejido tiene la propiedad de ser autoexcitable.
La frecuencia del nodo SA es de alrededor de 72 latidos por minuto;



sin embargo, esta frecuencia puede incrementarse o decrecer por los
nervios externos del corazén que responden a la demanda de sangre
del cuerpo igual que a otro estimulo. En efecto, el potencial de accién
generado en el nodo tiene la particularidad de presentar el fenébmeno
de la despolarizacion diastolica.

VENAS PULMONARES

V.CavA sup
NODO s-A

HAZ DE HISS
RAMA IZQUIERDA

HAZ DE BISS
RAMA DERECHA

NODO A.Y. F. PURKINTE

HAZ DE HIsS

Fig. 1.3 Sistema de conduccién

El potencial de accion disminuye durante la repolarizacion hasta
alcanzar determinado valor negativo (figura 1.4a). El potencial se
recupera entonces, aumentando de forma aproximadamente lineal
hacia valores menos negativos, alcanzandose en determinado instante
el umbral de disparo y generandose asi un nuevo potencial de accion.
Este ciclo se repite con una frecuencia del orden de 1 Hz, que
corresponde a un latido por segundo. El nodo sinusal puede
considerarse asi como el marcapasos natural del corazon.
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Fig. 1.4 Potenciales de accion en el corazon. A) Nodo sinoauricular; Nodo auriculo-ventricular; c)
Haz de His; d) Fibras de Purkinje; ) Miocardio.

La despolarizacién iniciada en el nodo SA se propaga radialmente a
través de las auriculas, convergiendo sobre el nodo AV. La
despolarizacién auricular se completa en 0.1 seg. Aproximadamente.
Debido a que la conduccion en el nodo AV es lenta, hay un retardo
cercano a 0.1 seg (retardo nodal AV) antes de que la excitaciéon se
propague a los ventriculos. Este retardo se acorta por estimulacion de
los nervios simpaticos del corazén y se alarga por estimulacién del
vago.

Desde la parte superior del tabique, la onda de despolarizacion se
propaga por las fibras de Purkinje de conduccién rapida, a todas las
partes de los ventriculos en 0.08 — 0.1 seg. En el ser humano, la
despolarizacién del masculo ventricular se inicia en el lado izquierdo
del tabique interventricular (septum) y se desplaza primero a la
derecha a través de la porciébn derecha del mismo. La onda
despolarizadora se propaga luego hacia abajo del tabique hasta la
punta del corazén. Esta regresa a lo largo de las paredes ventriculares
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hasta el surco AV, propagandose de la superficie endocéardica a la
epicardica (fig. 1.5). Las ultimas partes del corazén en despolarizarse
son la porcién posterobasal del ventriculo izquierdo, el cono pulmonar
y la porcién mas alta del tabique.

izquierda
T ) Activacion del tabique Activacion de la region
Activacion auricular de izquierda a derecha anteroseptal del miocar

dio ventricular.

Activacion tardia de la
region posterobasal del
ventriculo izquierdo y
del cono pulmonar.

Activacion de la mayor

parte del miocardio ven
tricular desde las super
ficies endocardicas.

Fig. 1.5 Propagacion normal de la actividad eléctrica en el corazon.

Los retardos entre potenciales de accion de las diferentes fibras del
sistema de conduccion que aparecen en la figura 1.4 estan
“calculados” por la naturaleza de forma éptima para que la contraccion
de todas las fibras del musculo sea organizada y practicamente
simultanea.

POTENCIALES CARDIACOS EN EL TORSO

La relacién entre la accion de bombeo del corazdn y los potenciales
eléctricos en la piel pueden ser entendidos si consideramos la
propagaciéon de un potencial de accion en la pared del corazén como
se muestra en la figura 1.6. El flujo de corriente resultante en el torso
se esquematiza en la figura 1.7.
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La distribucién potencial del corazén cuando los ventriculos uno a uno
son despolarizados se muestra por lineas equipotenciales en la figura
1.7. Hay que notar que las medidas de los potenciales en la superficie
del cuerpo dependen de la localizacién de los electrodos.

¢ Flujo de la corriente ionica

Caida de
\‘1. potencial
L | debido al flujo

(" de corriente.

.~~~ Direcci6n de la
. despolarizacién.

Pared del
corazon.

Fig. 1.6 Esquema de un potencial de accién moviéndose bajo la pared del corazén. Un ion
de corriente indicado por el circulo, pasa a través del torso, indicado por el resistor. El
potencial en la pared del pecho es debido al flujo de corriente a través del resistor del
torso.

La forma de las lineas equipotenciales mostradas en la figura 1.7 son
casi las mismas que las que se obtienen de un dipolo eléctrico. Las
lineas equipotenciales a otros instantes del ciclo cardiaco pueden ser
representadas por dipolos eléctricos; sin embargo, estos dipolos
pueden diferir en tamano y orientacién en diferentes instantes de dicho
ciclo.



Lineas fl /
equipotenciales; i o N
(mV) ’ ’

\ Cc

-Flujo de corriente

Fig. 1.7 La distribucion potencial de pecho en el momento en que los ventriculos son
despolarizados. Los electrodos A, B y C indican los potenciales en determinado momento.

El Modelo del dipolo eléctrico del corazon propuesto por A.C Waller en
1889; J. Cameron y J. Skofronick .en “Medical Physics” (1978) hacen

referencia a dicho modelo.

El potencial eléctrico (cardiaco) que es medido en la superficie del
cuerpo es simplemente la proyeccién instantanea del dipolo eléctrico
(como vector) en una direccion particular. Como este vector cambia
con el tiempo, asi también la proyeccion. La figura 1.8 muestra al
vector del dipolo eléctrico a lo largo del ECG en tres planos.
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~— Plano transverso

Plano sagital \

Fig. 1.8. Planos electrocardiograficos y un vector dipolar eléctrico. RA, LA, RLy LL

DERIVACIONES ELECTROCARDIOGRAFICAS

El ECG que se registra en la superficie del cuerpo es el resultado de
las sumas de todos los impulsos eléctricos que ocurren en cada célula
de corazdén. En la electrocardiografia clinica el potencial eléctrico
generado por el corazén es registrado con derivaciones bipolares o
unipolares.

Con las derivaciones bipolares, ambos electrodos estan en el campo
eléctrico generados por el corazén, y el ECG registra la diferencia
entre los dos puntos 6 electrodos. Con las derivaciones unipolares,
uno de los electrodos esta de tal manera construido que es
eléctricamente cero. Este es el llamado electrodo indiferente, la otra
conexion de la derivacion unipolar ve al potencial como absoluto y es
llamado el electrodo explorador.
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Es importante sefalar para entender el ECG, que es el electrodo
explorador quien determina la polaridad de la onda. Cuando el
electrodo explorador es positivo en el campo eléctrico, el ECG produce
una deflexiéon hacia arriba en el registro. Si el electrodo explorador es
negativo en el campo, el ECG produce una deflexion hacia abajo.

Uno puede imaginar infinitas disposiciones de dos electrodos de
medida sobre la superficie corporal, que darian lugar a otras tantas
derivaciones electrocardiograficas diferentes.

Derivaciones de extremidades

Las derivaciones mas comunes y antiguas son llamadas derivaciones
standard de extremidades, y fueron las utilizadas por W. Einthoven' en
sus trabajos de principios de siglo. Existen tres derivaciones de este
tipo, designadas mediante nUmeros romanos; para cada una de estas
derivaciones cuadro 1.2:

Terminal positivo | Terminal negativo
Derivacién | | Brazo izquierdo (Bl) | Brazo derecho (BD)
Derivacién Il | Pierna izquierda (PI) | Brazo derecho (BD)
Derivacién lll | Pierna izquierda (PI) | Brazo izquierdo (BI)

Cuadro 1.2 . Derivaciones estandar de extremidades
A la vista de las derivaciones, podemos deducir matematicamente:
U= Uprupp ; Uy=Up —Ugp ; Uy = Up— Ug (1.1}
El punto exacto de la pierna y del brazo en que se sitGa el electrodo es
indiferente, pues las extremidades pueden considerarse como

conductores perfectos.

Vemos de las definiciones anteriores, que de las tres derivaciones de
extremidades sélo dos son independientes, o sea:

uruy+uy=0 (1.2)

Tw. Einthoven, supuso como hipétesis de trabajo que las tres derivaciones de extremidades
formaban un tridngulo equilatero sobre cuyos lados se proyectaba el campo eléctrico generado por
el corazon dando lugar a las sefiales electrocardiograficas correspondientes.
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En la figura 1.9 se muestran las sefales de ECG de las tres
derivaciones de extremidades para un individuo sano. Es de esperar
que las curvas de la figura 1.9 puedan obtenerse proyectando el dipolo
cardiaco (vectorcardiograma) sobre los vectores electrocardiograficos
de las correspondientes derivaciones.

LILITT

A

—
—_—
—
—
—

a) . b) c)

Fig. 1.9 Senales del ECG correspondientes a las derivaciones de las extremidades:
a) Derivacion |; b) Derivacion Il; ¢) Derivacion lll

Los tres puntos que definen las derivaciones que acabamos de tratar
(brazo izquierdo, brazo derecho y pierna izquierda) forman un triangulo
que tiene su centro muy cercano al corazéon. Por ser las distancias
entre los citados puntos y el corazén aproximadamente iguales, se
deduce que los tres vectores electrocardiograficos forman un triangulo
sensiblemente semejante al de Einthoven.

Derivaciones de extremidades aumentadas

Las tres derivaciones de extremidades aumentadas utilizan los
mismos tres puntos que las anteriores como terminales positivos,
mientras que como terminal negativo se utiliza un punto “promedio
entre los restantes. Los puntos que definen estas tres derivaciones se
muestran en el cuadro 1.1.
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Los puntos que llamamos intermedios en el cuadro 1.3 se forman de la
siguiente manera: se conectan ambos puntos a resistencias,
conectandose ademas los extremos libres de las resistencias entre si.
Este punto comin de ambas resistencias, es el punto intermedio
aludido.

Terminal positiva Terminal negativa
Derivacidon aVR | Brazo derecho (BD) | Intermedio entre Bl y PI
Derivacién aVL | Brazo izquierdo (BI) | Intermedio entre Pl y BD
Derivacién aVF | Pierna izquierda (P!) | Intermedio entre BD y Bl

Cuadro 1.3 . Derivaciones de extremidades aumentadas.

La figura 1.10 muestra las derivaciones en cuestion, asi como las
sefiales electrocardiogréficas de estas derivaciones.

LI

aVR .aVL aVF

.a) b) c)

Fig. 1.10. ECG correspondiente a las derivaciones aumentadas: a) Derivacion aVR;
b) Derivacién aVL; c) Derivacién aVF

Las derivaciones de extremidades aumentadas tienen también
relacion con el tridangulo de Einthoven. En efecto, cada una de ellas
tiene como terminal positiva uno de los vértices del triangulo, mientras
que la otra terminal, debido a la forma de construccion, corresponde
geométricamente al punto medio del lado opuesto. De nuevo, por
situarse los dos puntos que definen cada derivacion a distancias
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similares del corazén, los vectores electrocardiograficos tendran
direcciones parecidas a las de las tres alturas del triangulo de
Einthoven.

Derivaciones precordiales

En las seis derivaciones precordiales, uno de los electrodos (llamado
electrodo explorador) se sitia en el hemotdrax en una zona proxima al
corazdén, mientras que el otro se sitia en un punto muy alejado de
éste. Se intenta con ello obtener registros parecidos a los
monopolares, en los cuales el electrodo indiferente se sitia idealmente
en el infinito.

El punto habitualmente utilizado como punto muy alejado en el que se
sitia el segundo electrodo, y que se considera terminal negativa de la
derivacion, suele ser denominado punto central terminal de Wilson
(CTW). Se trata del terminal comin de tres resistencias de 5 KQ?
cuyos extremos opuestos se conectan a la pierna izquierda, brazo
izquierdo y brazo derecho, respectivamente. Puesto que estos tres
puntos son los extremos del triangulo de Einhoven en los que se
registran las sefales de las derivaciones 1, II, lll, y como la
composicion de estas tres sefales es cero (1.2), resulta que el
potencial de la central terminal de Wilson es aproximadamente nulo,
como se desea. En otras palabras, la lejania del electrodo indiferente
es una lejania eléctrica mas que fisica. Existen seis posiciones
normalizadas para el electrodo positivo (explorador) que definen otras
tantas derivaciones precordiales, cuadro 1.4.

Terminal positiva T.N.
Derivacién V, | IV espacio intercostal, borde derecho del esternon. CTW
Derivacién V- | IV espacio intercostal, borde izquierdo del estemnén. CTW
Derivacién V3 | Punto entre el V, y V,. CTW
Derivacioén V4 |V espacio intercostal, sobre la linea medioclavicular. CTW
Derivacién Vs |V espacio intercostal, sobre la linea axilar anterior izquierda. CTW
Derivacién Vg |V espacio intercostal, linea axilar media. CcCTW

Cuadro 1.4 . Derivaciones precordiales.

“se adopté antiguamente el valor 5KQ para resistencias de la CTW como un compromiso entre las
impedancias de la interfase electrodo-piel (bajas) y las impedancias de entrada a los
amplificadores de ECG (altas). Como hoy en dia, existen amplificadores con altisimas impedancias
de entrada, el valor de las resistencias de la CTW se toma habitualmente mayor de SKQ.
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En la figura 1.11 se muestra la posicion aproximada de las terminales
positivas de estas derivaciones, asi como la central terminal de
Wilson.

sK0

k0

Fig. 1.11 Situacién aproximada de las terminales positivas de las derivaciones
precordiales y punto central terminal de Wilson (CTW)

En la figura 1.12 se muestran las formas de onda tipicas del ECG
resultante.
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Fig. 1.12 ECG caracteristico de las seis derivaciones precordiales.

De todas maneras, la forma exacta de las sefales
electrocardiograficas pueden variar sensiblemente de unos individuos
a otros (incluso tratdndose de pacientes con alguna cardiopatia). Esto
es debido, fundamentalmente, a que la posicion del corazén dentro del
torax influye de sobremanera en el ECG. Para entender esto, basta
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tener en cuenta la interpretacion del ECG como proyeccion del dipolo
cardiaco sobre el vector electrocardiografico. Dos corazones con
orientaciones espaciales ligeramente distintas daran lugar a dipolos
cardiacos con orientaciones distintas, que a su vez originaran
deflexiones de distinto signo en el ECG al proyectarse sobre el vector
electrocardiografico.

DESCRIPCION DEL ECG NORMAL

Las derivaciones clasicas: bipolares (DI, DII, DIIl) y monopolares (aVR,
AVL, aVF) de las extremidades, representan proyecciones eléctricas
en el plano frontal, y las derivaciones monopolares precordiales
(VI..... V6) representan proyecciones eléctricas en el plano horizontal.
En la figura 1.13 se muestra esquematicamente un ECG normal
correspondiente a la derivacion electrocardiografica | y a un ciclo
cardiaco completo (los datos sobre duraciones corresponden al ECG
normal de una persona adulta carente de patologias para un
frecuencia cardiaca de 60 latidos por minuto.)

R (1) Espacio P-R (200 ms)
(2) Intervalo Q-T (310 ms)
(3) Segmento P-R (100 ms)
T (4) Complejo QRS (70 ms)
(5) Intervalo S-T (240 ms)
(6) Segmento S-T (140 ms)

(3) [(]

) s (s)

®

Fig.l 1.13 Ciclo completo de un ECG normal, correspondiente a la derivacion |.

La primera onda que aparece en el ECG normal es la onda P, que es
consecuencia de la actividad eléctrica que precede a la contraccion de
la fibras de las auriculas durante la sistole auricular. Su pequeia
amplitud se debe a que la fibras auriculares existen en un numero
comparativamente muy inferior a las fibras del miocardio responsables
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del resto de ondas del ECG. La duracion tipica de esta onda es de
unos 100 ms.

Aproximadamente 100 ms después del final de la sistole auricular
comienza la despolarizacién de las fibras del miocardio (contraccion
isométrica). Durante el periodo comprendido entre el final de la
repolarizacién auricular y el principio de la despolarizacién ventricular
(segmento P-R), la actividad eléctrica cardiaca se limita a la
conducciéon de impulsos por el Haz de His hacia fibras de Purkinje;
debido al pequerio nimero de células involucradas en este proceso,
los potenciales registrados a nivel de la piel son practicamente nulos®.

La contracciéon de las fibras ventriculares produce tres ondas en el
registro de derivacion | del ECG. La primera de ellas en la onda Q, de
muy baja amplitud y polaridad negativa. La segunda es la onda R, de
gran amplitud frente a las otras ondas del ECG y de polaridad inversa
a la anterior y, por ultimo, la onda S, semejante a la onda Q pero de
amplitud ligeramente mayor. Estas tres ondas forman el llamado
complejo QRS, cuya duracion total en un ECG tipico es de unos 70
ms, este valor es del mismo orden de magnitud que el tiempo que
tarda en propagarse el frente de onda de despolarizacién por el
miocardio.

Puesto que estas tres ondas corresponden a la despolarizacion de la
fibras miocardicas. Es precisamente el intervalo de tiempo entre dos
ondas R (intervalo R-R) consecutivas la que define el periodo
instantaneo del latido cardiaco.

Aproximadamente 210 ms después de comenzar la despolarizacion
ventricular tiene lugar el comienzo de la repolarizacion. Ello provoca la
aparicion en el ECG de una nueva onda, la onda T, de amplitud mayor
que la onda P y de la misma polaridad, en la derivacion I, que la onda
R. Entre el final de la onda S y el principio de la onda T (llamado
segmento S-T) no existe sefial eléctrica extracelular.

° La amplitud de las ondas del ECG asociadas a esta conduccién son tan pequefias que solo
mediante ciertas técnicas de promediado espacial o temporal y mediante amplificadores disefiados
de forma especifica son detectables estas ondas.
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Por ultimo, se observa de la figura 1.11 cdmo mas de la mitad del ECG
(todo el intervalo comprendido entre el final de la onda T y el principio
de la onda P) esta formado por un linea horizontal denominada linea
base que corresponde a la fases isoeléctricas del ciclo cardiaco; o
sea, fases en las que no existe actividad eléctrica en el corazon.

Estas fases corresponden a la diastole y la diastasis, durante las
cuales todas las células del corazén permanecen polarizadas.

Existe una sexta onda del ECG, la onda U, que tiene lugar
aproximadamente 49 ms después del final de la onda T. La existencia
de esta onda, de una magnitud tan baja que no suele aparecer en los
registros convencionales del ECG.

Para describir los registros de ECG correspondientes a cada una de
las derivaciones standard se recurre a la misma nomenclatura para las
ondas, manteniendo la secuencia cronolégica P-QRS-T, si bien en
otras derivaciones las polaridades de algunas de ellas estan invertidas
respecto a las correspondientes de la derivaciéon | (lo cual no es de
extraiar si tenemos en cuenta que los ECGs de diferentes
derivaciones son proyecciones del vectorcardiograma sobre
determinados ejes); ademas, no todas las ondas descritas estan
presentes en todas las derivaciones.

INTERVALOS DEL ECG

Duracién normal (seg) | Fenémenos en el corazén durante
Promedio | Limites el intervalo
Intervalo PR* 0.18** 0.12-0.20 |Despolarizacién auricular y
conduccién a través del nodo AV
Duracién QRS 0.08 hasta 0.10 | Despolarizacién ventricular y
repolarizacién auricular
Intervalo QT 0.40 hasta 0.43 | Despolarizacion ventricular mas
repolarizacién del ventriculo
Intervalo SR (QT 0.32 i Repolarizacién ventricular
menos QRS)

* Medido del inicio de la onda P al comienzo del complejo QRS.
** Se acorta cuando crece la frecuencia cardiaca del promedio 0.18 a la frecuencia del 70, a 0.14 a
la frecuencia de 130.
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Capitulo II

BIOELECTRICIDAD DEL CORAZON

DESPOLARIZACION Y REPOLARIZACION

La estimulacién de una célula muscular aumenta la permeabilidad de
su membrana produciendo una serie de intercambios iénicos a través
de la misma. El registro de este fenomeno se corresponde con una
curva que se denomina potencial de acciéon transmembranal (PAT)
y que consta de las siguientes partes y fases:

L
|

Fig. 2.1. Intercambio de lones.

Despolarizacion ("activacion") o fase 0: La despolarizacion se define
como el pulso de corriente eléctrica dentro de una célula que va
haciendo al potencial interno de ésta mas positivo, esto es, el potencial
transmembranal menos negativo (figura 2.1). Entrada sibita de Ca™* y
Na™" al interior de la célula.

Repolarizacion("recuperacion"): La repolarizacion es exactamente el
fenbmeno contrario a la despolarizacion; es el mecanismo que hace
que el interior de la célula sea menos positivo, como un evento de
regeneracion del potencial transmembranal.

- -Fase 1 e inicio de la fase 2: Persiste la entrada de Ca™ y Na™"y
se inicia la salida de K" al exterior de la célula.

- -Final de la fase 2 y fase 3: La salida de K* es maxima, se inicia
el restablecimiento del equilibrio iénico inicial.

- - Fase 4: Se restablece el equilibrio i6nico inicial mediante un
mecanismo de transporte activo.
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POTENCIAL DE ACCION

Cuando las membranas de ciertas células excitables (neuronas y
células musculares, cardiacas, etc.) son despolarizadas por un
estimulo hasta un determinado umbral, el potencial intracelular sufre
un cambio drastico, se hace transitoriamente positivo y retorna
posteriormente al nivel de reposo o estado de equilibrio (potencial de
reposo)'. Este cambio, denominado potencial de accién (figura 2.2),
evoluciona independientemente de la presencia del estimulo.

Ena
0 t
\:-:"_'- e
U. N ————
Ey

Estim. subumbral

i .

] - - --- g

_r"l E Estim. subumbral
(]

rj' Estim. sunraumbral

Fig. 2.2. Forma de onda de un potencial de accion genérico.

Este fendbmeno se produce solamente si el estimulo es capaz de
elevar el potencial intracelular hasta un determinado umbral de
disparo U, y el potencial de accién una vez generado, evoluciona con
independencia de la presencia del estimulo y tiene sensiblemente la
misma forma para cada tipo celular. En la figura 2.2, el estimulo,
representado por un impulso rectangular, podria consistir en la
inyeccion de una corriente constante a través de un microelectrodo
durante el tiempo correspondiente al intervalo del impulso (figura 2.2).

" Potencial de reposo- potencial de membrana 6 membranal en condiciones de reposo. Este
potencial varia en respuesta a solicitudes externas fisiolégicas (pe. descarga de
neurofransmisores) o artificiales. El potencial de reposo se presenta en determinadas células
excitables que no alcanzan el denominado umbral de despolarizacion de disparo el llamado
potencial de accion.
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Cuando no se alcanza el potencial de disparo, la estimulacion se
denomina subumbral y el potencial de membrana retorna, después
del estimulo, al potencial de reposo con una variacién que recuerda a
una exponencial decreciente. Cuando el estimulo es suficiente para
desplazar el potencial de membrana hasta el umbral de disparo, se
denomina supraumbral y se genera el potencial de accion.

El valor del potencial de umbral depende del tipo de célula. El
potencial de disparo de una sola célula puede incluso variar con cierta
rapidez por efecto de estimulos anteriores repetidos, o mas
lentamente en respuesta a influencias hormonales, metabdlicas o
farmacolégicas

Ime Isomv
Ims
o Iscm?
AXON DE CALAMAR MUSC. SARTORIO RANA
A 50mV
iond 00ms
ltﬂms
MIOCARDIO PERRO C.DEFERENTE COBAYO

Fig. 2.3 Potenciales de accion registrados en diferentes organismos.

El umbral puede alcanzarse mediante estimulos de poca intensidad
aplicados durante un tiempo largo o mediante estimulos de gran
intensidad y corta duracion. Podemos observar en la figura 2.3, como
impulsos estimuladores de la misma altura pueden elevar o no el
potencial intracelular hasta el umbral de disparo, dependiendo de su
duracién. No obstante, es necesaria una intensidad minima, por
debajo de la cual no se consigue el disparo de la membrana y es
posible, adicionalmente, alcanzar el umbral de disparo aplicando
estimulos subumbral repetidos si la membrana no recupera el
potencial de reposo entre un estimulo y el siguiente.

En la figura 2.3 se muestran aproximadamente las formas de onda de

potenciales de accion generados por distintas células, pudiendo

apreciarse las grandes diferencias existentes en cuanto a valores y
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duraciones. Estas diferencias se deben (como mencionamos parrafos
anteriores) a la naturaleza de la célula en la cual se esta llevando a
cabo el fenébmeno del potencial de accion, muchas de estas
diferencias son debido a las distintas zonas u 6rganos que estan
excitando dichas células nerviosas.

El potencial de accion se inicia desde cualquier parte de la membrana,
siempre y cuando el umbral de disparo se propague través de la
superficie (de la membrana) a una velocidad aproximada de 50 m/s.
En células microscépicas, el tiempo transcurrido hasta que alcanza a
toda la membrana es practicamente despreciable (para una célula de
1um y una velocidad de 50 m/s, dicho tiempo es de 20 us) [3].

Por esta razén, supondremos que el potencial de accién es un
fenédmeno que se produce simultaneamente en todos los puntos de la
membrana de los cuerpos celulares normales. Por el contrario, en las
prolongaciones fibrosas de gran longitud, los tiempos de propagacion
pueden despreciarse y debe estudiarse rigurosamente el fenébmeno de
la transmision de los potenciales.

Fenémenos que tienen lugar durante el Potencial de Accion
(Descripcién Cualitativa)

A.- Una vez conseguida una despolarizacion suficiente (la activacion
necesaria) para alcanzar el umbral de disparo, se inicia el tramo
ascendente produciéndose la apertura de los canales de sodio en
virtud de un fenémeno regenerativo segin el cual cuanto mas alto es
el potencial, mas permeable se hace la membrana para el ion Na®,
dado que la seccion atil de dichos canales resulta modulada por el
potencial intracelular. Las dos gestiones pasivas (difusién y campo)
actian sumandose en el sentido de impulsar sodio hacia el medio
intracelular, y la apertura de los canales correspondientes permite su
entrada masiva.

El resultado es que el potencial intracelular crece rapidamente
haciéndose positivo hasta un nivel parecido al del potencial de
equilibrio del sodio, situacién en la cual las mencionadas peticiones
pasivas casi se equilibran (se ha invertido el sentido del campo
eléctrico). La corriente de sodio entrante se frena por esta razon v,
adicionalmente, se produce un cierre progresivo, pero rapido de sodio,
con lo cual cesa totalmente la entrada de este ion.
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La secuencia se muestra en la figura 2.4, en donde se representan las
conductancias asociadas con especies ibnicas Na' y K' (la
conductancia al sodio aumenta hasta 5000 veces con respecto a la de
reposo y disminuye posteriormente hasta valores muy pequefos). Los
canales de sodio son sensibles a la presencia del ion Ca*™ en el medio

extracelular.
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Fig. 2.4 llustracién cualitativa de los fenémenos que tienen lugar
durante el potencial de accion.

B.- A continuacién, se produce la apertura retardada de las vias de
potasio y fluyen iones K" hacia el medio extracelular (con un potencial
intracelular positivo, las peticiones de difusién y campo se suman en el
sentido de expulsar potasio). El potencial de membrana disminuye
(tramo de repolarizacién) debido a la emigracién de cargas positivas
mientras aumenta la conductancia al potasio, aunque en menor grado
que lo hizo la del sodio, y se alcanza un potencial negativo parecido al
de equilibrio del potasio. En esta situacién, practicamente se equilibran
la difusion y el campo eléctrico, disminuyendo la corriente saliente de
potasio. Paralelamente, los canales de potasio se cierran
progresivamente (disminuye la conductancia) y dicha corriente se
interrumpe. Finalmente, el potencial de membrana retorna
asintoéticamente a la situacion de reposo.
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Curva de Intensidad-Duracién

La intensidad que un estimulo requiere para iniciar un potencial de
accion decrece conforme la duracion de la corriente estimuladora
aumenta. El trazo de la amplitud del estimulo contra la duracion se
llama curva intensidad-duracion (figura 2.5). Esta curva se caracteriza
por el valor de la corriente "umbral” |y, la cual describe que cualquier
corriente que esté por debajo de |, la membrana nunca podra ser
excitada. Otra caracteristica de esta curva es el punto t;, que es la
duracién de un pulso umbral de amplitud dos veces mayor a la |o.

Jg

(Ug=Up)tm

0

Fig. 2.5 Relacion estimulo — duracion (intensidad constante)
en el umbral de disparo.

Observando el comportamiento de la curva de la figura 2.5, podemos
detectar los siguiente hechos:

A.- Cuanto mas estrecho es el impulso de corriente, mayor es la altura
necesaria para llegar al umbral de disparo. Tedricamente, se hace
infinita cuando la duracion tiende a cero.

B.- Existe una amplitud minima de impulso por debajo de la cual no es
posible alcanzar el potencial de disparo (se requeriria una duracién
infinita).

Periodos Refractarios y Acomodacion

Una vez producido el disparo y generado un potencial de accion, la

membrana no responde a un segundo estimulo hasta después de

transcurrir un intervalo llamado periodo refractario. Dicho periodo

depende, por supuesto, de la intensidad del segundo estimulo y por
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esta razén suele definirse un periodo refractario absoluto, durante el
cual la membrana no responde a ningun estimulo por potente que sea,
y un periodo refractario relativo en el cual es posible la generacion
de un nuevo potencial de accion aplicando estimulos de menor
amplitud. El periodo refractario relativo es variable, ya que sera tanto
mas largo cuanto menor sea la amplitud de los estimulos.

Todo esto lo observamos en la figura 2.6, donde se representa la

respuesta de una membrana excitable a un tren de impulsos de
amplitud variable.

°l_.ln\, D | -
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Fig. 2.6 Respuesta de una célula excitable a un tren de impulsos
que ilustra el fenémeno del periodo refractario.

El primer grupo de impulsos, de gran amplitud, produce dos
potenciales de accidon consecutivos separados por un intervalo que es
el periodo refractario absoluto Tr.. El segundo grupo, de amplitud
intermedia, genera el siguiente potencial de accién después del
periodo refractario relativo Tgry correspondiente a dicha amplitud. El
tercer grupo de impulsos, de menor amplitud, genera finalmente otro
potencial de acciéon después de transcurrido el periodo refractario
relativo Tr, mayor que Tgrs, puesto que la intensidad de los estimulos
es menor. Si se continuase disminuyendo la amplitud de los estimulos,
llegaria un momento en que no se obtendria ningun potencial de
accion.

En la figura 2.7 se representa la amplitud je de los impulsos de

estimulacion en funcién del intervalo Tgr entre dos potenciales de

accion consecutivos. También observamos que cuando Tg es igual al

periodo refractario absoluto Tgra, la amplitud del estimulo necesario

tiende a infinito y que para Tg>Tgra €l periodo refractario relativo Tg,
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varia continuamente en funcion de la intensidad del estimulo,
extendiendo un limite de amplitud para el cual dicho periodo tiende a
infinito (es decir, no se obtiene respuesta).

Je

Tr

0" Tra Trr

Fig. 2.7 Amplitud de un tren de impulsos de estimulos en funcién
del intervalo entre dos potenciales de accion consecutivos

El fendbmeno de periodo refractario esta relacionado con los tiempos
de recuperacién funcional de los canales idnicos después de un
potencial de accién y es de especial importancia para garantizar, por
ejemplo, evitar las contracciones espontaneas del musculo cardiaco
ya que, una vez despolarizada toda la masa del miocardio, permanece
refractaria hasta un nuevo impulso de activacion generado por el nodo
sinusal que inicia la contraccion sincrona y organizada.

El fenébmeno de la acomodacién, consiste en que el umbral de
disparo depende en cierto grado del régimen de cambio del potencial
de membrana durante la aplicaciéon de un estimulo. En general, cuanto
mas lentamente asciende dicho potencial hacia el valor umbral, mas
alto es este dltimo, como vemos en la figura 2.8, pareciendo
acomodarse la membrana a la presencia mas prolongada del estimulo.
En dicha figura se muestra como la membrana es estimulada de modo
que el potencial crece linealmente con diferentes velocidades,
apreciandose como el valor del umbral es mayor cuanto mas baja es
la pendiente previa al disparo. Debido a este fendbmeno, pueden
esperarse diferencias en el potencial de disparo del orden del 10 mV
entre regimenes muy rapidos y muy lentos en condiciones
experimentales.
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Fig. 2.8 llustracion cualitativa del fendbmeno de acomodacion.

Propagacién del Potencial de Accién

Cualquier cambio provocado en el potencial de una determinada
regién de la membrana se propaga a las regiones vecinas. Si dicho
cambio es subumbral, la propagacion, denominada electrotonica,
resulta fuertemente atenuada (de hecho, a unos pocos milimetros del
foco de perturbacion subumbral de una fibra nerviosa, el potencial de
membrana es practicamente igual al de reposo). Por el contrario, si el
cambio original provoca el disparo, el potencial de accién asi generado
se propaga sin atenuacion a toda membrana con una determinada
velocidad, constituyendo este modo de propagacién activa el
mecanismo fundamental para la transmision de informaciéon en el
sistema nervioso.

Se puede describir al potencial de accion como un fenémeno local que
se produce simultaneamente en toda la membrana; aproximacion
valida para cuerpos celulares microscopicos. En las células que
presentan prolongaciones fibrosas largas (un axén puede medir mas
de un metro de longitud), el potencial de accién se propaga a través de
ellas a velocidades constantes, que dependen del tipo de fibras, con
un limite superior del orden de 100 a 200 m/s. De por si es notable
que dichas velocidades sean extremadamente bajas, si se comparan
con las usuales en las lineas de transmision eléctricas (similares a la
de la luz en el vacio), no lo es menos el hecho de que la transmisién
se produzca sin atenuacion ni distorsion. Esto es asi cuando, por
algun tipo de estimulo, la membrana se despolariza en cualquier lugar
hasta alcanzar el potencial de disparo. Si no es este el caso, es decir
si la despolarizacion queda por debajo del umbral (subumbral), la
perturbacion se transmite con una gran atenuacién hacia las zonas
proximas y, una vez que cesa el estimulo, se recupera mas o menos
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lentamente el potencial de reposo en toda la membrana. Estas dos
modalidades de propagacion se denominan en electrofisiologia activa
y electroténica, respectivamente como mencionamos al principio.

Ahora, ademas de tenerse en cada punto una variacion temporal del
potencial de membrana, existira una distribucion espacial de
potenciales que correspondera a algo asi como una “fotografia
instantanea” de los potenciales intracelulares a lo largo de la fibra. En
el caso de la propagacién activa, esta distribucion o perfil espacial se
desplaza como frente de onda en un determinado sentido a velocidad
constante conservando siempre la misma forma. Por el contrario, si la
propagacion es electroténica o subumbral, no suele estar tan clara la
existencia de un frente de onda y en muchos casos se constata una
variacion global de los potenciales con el tiempo que afecta a toda la
extension de la fibra.

Todos estos fendmenos tienen lugar tanto en fibras nerviosas como en
musculares. Es de destacar que las sefales que se transmiten a
través de los axones tienen casi siempre su origen en la membrana
del cuerpo o soma neuronal o en sus proximidades, por efecto de
descargas sinapticas, y la propagacion es normalmente centripeta y
unidireccional ya que las regiones alcanzadas por el frente de onda del
potencial de accién quedan después en una situaciéon refractaria,
mientras que en las fibras musculares el estimulo se genera en las
sinapsis o0 uniones neuronales (frecuentemente centradas con
respecto a la fibra) y el potencial de accion se propaga tipicamente
desde el centro hacia los extremos en dos frentes de onda
simultaneos (el muasculo cardiaco es una excepcion, puesto que
cuenta con un sistema autbnomo de generacién de impulsos
localizado y con una red de propagacién unidimensional con periodos
refractarios muy largos).

BASES BIOFISICAS DE LA ELECTROCARDIOGRAFIA
(Fuentes Electrostaticas)

Si una seccion de la membrana celular es activada, la afluencia de
corriente resultante serda acompafiada de una salida de flujo en el
tejido contiguo; la corriente total debe ser senoidal. En este “circuito
local” la corriente sirve para activar la membrana en reposo
circundante. El proceso continla hasta que la célula entera es
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despolarizada. Este comportamiento a nivel celular es duplicado a
escala macroscopico en el corazén. Debido a las corrientes que fluyen
dentro del medio extracelular circundante, la célula se comporta como
una fuente de potencial eléctrico.

Sin embargo, primeramente debemos analizar las propiedades de las
bases fisicas en orden de desarrollo. Es importante considerar las
relaciones fuente-campo en la electrostatica y los resultados de estas
fuentes aplican directamente por la dualidad corriente-flujo del tejido
activado.

Fuente puntual - Campos Monopolares

Esta simple fuente es ejemplificada en la electrostatica por una carga
puntual. Si la fuente se localiza en (x’, y’, z*), el potencial en (%, y, z)
esta dado por:

¢(x,y,2)=LQ(—xl’yl’—zj (2.1)

4re r

donde Q es la magnitud de la carga (intensidad del campo) y r, la
distancia de la fuente a un punto del campo que es

,‘/(J.c—x')2 +(y-y") +(z-2z"* . El campo satisface el obvio requerimiento de
la simetria.

El campo eléctrico, E, es derivado del potencial escalar por tomar el
valor negativo del gradiente del potencial en un punto del campo. Asi:

F=Vp=---L5 2.2)

47e r?
y ar es el vector unitario en la direccién radial del la fuente al campo.

Fuente Dipolar — Campos Dipolares

El dipolo es una fuente elemental formada por dos fuentes puntales
iguales separadas por una distancia d y de signo contrario cuya
intensidad Q crece conforme la distancia d decrece, asi que Qd es
constante conforme d — 0. Si localizamos el origen del sistema de
coordenadas en la carga negativa y orientando la carga positiva al eje
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de las z’°, entonces el campo de la carga positiva puede obtenerse de
(2.1) y por una expansion de las series de Taylor, es decir:

<IJ'—£i+il 58 Fiersase (2.3)

x'=y'=

drer Oz'r|:ca

Ignorando los términos altos ya que son insignificantes cuando d
tiende a 0. Si (2.3) se combina con el potencial de la fuente negativa
en el origen,

o =-21 (2.4)

drer

el campo resultante del dipolo @, es:

Od, M cos6 (2.5)

T Amer’  4me P

La fuerza dipolar en (2.5) puede ser descrita por una cantidad fija
M=qd, llamada momento dipolar. Si el dipolo se describe por una
orientacion arbitraria, M tiene que ser el vector correspondiente al
desplazamiento d de la componente de la fuente puntual. La
orientacion de d es de —Q a +Q. Entonces (2.5) se generaliza a

e L) (2.6)
4mer
donde r es la distancia de la fuente (dipolar), a el campo y ar es un
vector unitario a esta direccion. Hay que notar que (2.6) se reduce a
(2.5) cuando M se orienta a lo largo del eje z.

Fuentes Superficiales

Uno puede imaginar que una fuente puntual puede ser distribuida
suavemente sobre una superficie; asi se constituye una fuente de
superficie. La densidad de la fuente se designa como o, entonces ©dS
funciona o se comporta como una fuente puntual y, por superposicion,
el campo total de una capa sencilla puede ser expresada como

1 wdS'

dre r

(2.7)

sl

donde o puede ser una funcion arbitraria.
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Similarmente, un dipolo puede extenderse sobre una superficie,
creando un capa doble. El dipolo asociado con cada elemento de la
superficie, se orienta de forma normal a la superficie. Si t se designa
como la densidad de la capa doble, el campo puede ser encontrado de
(2.6) y ser

Y (2.8)

4re r

Esta ecuacion también se puede escribir de la forma:

. i rv(l]-df' (2.9)

4re r

Mientras tanto esta expresion tiene que ser escrita en un contexto
electrostatico, ellas igualmente aplica a los campos de flujo de
corriente, puesto que obedecen las mismas ecuaciones basicas,
llamadas ecuaciones de Laplace. Sin embargo, la permeabilidad
dieléctrica € puede ser reemplazado por la conductividad o en todas
las ecuaciones previas.

Si la naturaleza del campo para una simple y doble capa son
analizadas utilizando (2.7) y (2.8), una discontinuidad se presenta o
surge a través de la superficie en la cual la fuente se halla, pero se
comporta satisfactoriamente en cualquier parte. Especificamente, de la
capa simple, alli hay una discontinuidad en la derivada normal del
potencial a S, asi que

A(%]ﬁ (2.10)

on £

Sin embargo, el mismo potencial es continuo a través de la capa
simple. De la doble capa, la discontinuidad ocurre solo en el mismo
potencial asi que

AD = (2.11)

™|~

mientras la derivada normal del potencial sea continua. Sustituyendo
(2.11) en (2.9) tenemos
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®, =~$~_[A¢V(%J-d§ (2.12)

que es un resultado independiente de la conductividad o
permeabilidad del medio.

Campo de una Célula Activada

Si vemos a una célula activa como fuente de un campo eléctrico y
debido a que la membrana de cualquier célula es muy delgada,
(100A), puede considerarse como una superficie y representarse
matematicamente con un error insignificante; puesto que la corriente
es necesariamente continua, la corriente transmembranal es la misma
tanto intracelularmente como extracelularmente. Usando la ley de

Ohm, tenemos
ERd
og.| — =0
‘on 4 “‘\ on

donde o; y o, son la conductividad intracelular y extracelular. A el
mismo tiempo el potencial transmembranal Vm de la célula activada
es diferente a cero y la funcion de posicion sera

(2.13)

5

P, |=,|,=V, =0 (2.14)

Considerando la funcién escalar v = o®, donde o es la funcion de
conductividad. Debido a que o = ¢ intracelularmente y o = o,
extracelularmente, y es constante. Claramente Vy = ¢V® = 0, asi
satisface la ecuacion de Laplace. También, de (2.12) y (2.13)

ov,| oY, (2.15)
onlg on |

y
Y| -l =20 (2.16)

v es discontinua a través de S pero tiene una derivada normal
continua mostrando que S se comporta como una capa doble de v,
como se describio en el seccion anterior. La fuerza de la doble capa es
la discontinuidad en y asi que usando (2.12)
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oL L(‘P;‘PJV[})-&? (2.17)

si reemplazamos y por o@ en (2.17) y resolviendo para @ obtenemos
la deseada expresion para el campo generalizado de una célula
activada

T (0., —ap,)v(l)-ds" (2.18)
4ro r

Una interpretacion de (2.18) surge directamente de que la derivacion
sea que la funcion de la fuente asociada con una célula activada
pueda describirse cuantitativamente como una doble capa disfrazada
en la membrana celular cuya densidad del momento dipolar sea (o/®:-
ce®e). Hay que notar que la direccion de la doble capa es la normal
exterior de la superficie.

Para corazén visto como un todo tiene millones de células activadas
simultaneamente. Desde el punto de vista del electrocardiograma la
extension de cada célula (< 100 p) es extremadamente pequefia
comparada a una distancia de la célula cardiaca a la superficie del
torso. Consecuentemente, la extensién espacial de los elementos
doble capa bajo la integral en (2.18) se puede ignorar al evaluar la
contribucién de cada célula, y estos elementos pueden simplificar la
suma vectorial. El resultado es un simple dipolo que refleja la
intensidad de la fuente de la célula.

SUPERFICIE POLARIZADA
Intensidad de polarizacion
Se dice que una superficie esta polarizada cuando a ambos lados de
ella se encuentran distribuidas cargas eléctricas de signo contrario.
Estas cargas pueden ser consideradas como constituyentes de un

conjunto de dipolos elementales con sus brazos perpendiculares a
dicha superficie.
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Fig. 2.9 Intensidad de polarizaci6n

Si la superficie es plana y la distribuciéon de las cargas uniforme, se
puede definir la intensidad de polarizacion como se explica a
continuacion (figura 2.9,I). Dada una pequefia porcion AS de esa
superficie, el conjunto de los dipolos que se hallan en ella podria ser
sustituido por uno solo cuyo momento ¢, fuese igual a la suma de los
momentos de los dipolos reemplazados. Se define entonces
intensidad de polarizacion ® como el cociente entre el momento
dipolar total ¢ y la superficie AS:

- 2.19
=l (2.19)

La intensidad de polarizacion es numéricamente igual al momento de
un dipolo que reemplace a todos los dipolos elementales de 1 cm?. En
la figura 2.9, cada uno de los dipolos tiene un momento
numéricamente igual a la intensidad de polarizacién y reemplaza a los
9 dipolos elementales de cada cm? representados en la figura 2.9,1.

Potencial generado por una superficie polarizada

Consideremos una pequefia superficie plana polarizada S, de
intensidad de polarizacion @ y un punto P suficientemente alejado de
ella (figura 2.10). El momento dipolar de esta superficie esta dado por:

0, =08 (2.20)
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Fig. 2.10

y de acuerdo con la ecuacion (2.6), el potencial generado en el punto
P por ese dipolo es:

patoteg (2.21)
r

Obsérvese ahora en la figura que el angulo a es igual o', de modo
que:
S-cosa=S-cosa’ (2.22)
El segundo miembro de esta expresién es igual a la superficie S’:
S-cosa=S" (2.23)

Reemplazando en la ecuacion (2.21) obtenemos:

o-5'
ey (2.24)

Como hemos dicho que el punto esta suficientemente alejado, la
superficie S’ puede considerarse como la parte de una superficie
esférica de radio r contenida en el angulo sélido ®», como lo podemos
ver en la figura 2.11.
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Fig. 2.11 Angulo s6lido Fig. 2.12 Explicacion en el texto

En consecuencia, el cociente S'/r* es la medida del angulo sélido .
Haciendo el reemplazo en (2.24), obtenemos:

V=00 (2.25)

El angulo sélido generado por una pequefa superficie polarizada en
un punto suficientemente alejado, es igual al producto de la intensidad
de polarizacién de aquélla por el angulo sélido con vértice en el punto,
subtendido por la superficie.

Si la superficie no es pequefia, como la utilizada en el desarrollo
anterior o en el caso de que no fuera plana, se puede considerar
dividila en infinidad de pequefias superficies que pueden ser
consideradas planas, y el potencial generado en el punto sera la suma
de los potenciales generados por cada uno de los elementos de
superficie (figura 2.12). En consecuencia, a condicion de que la
intensidad de polarizacién sea uniforme, el potencial estara dado por:

V=0-Ao,+D-Aw, +... (2.26)
Sacando el factor comin @, resulta:

V=0 (Ao, +Aw, +...) (2.27)

y como la suma entre paréntesis es el angulo sélido o subtendido por
la superficie, sigue cumpliéndose la ecuacién (2.25):

V=00 (2.28)

40



En consecuencia, el potencial generado en un punto por una superficie
uniformemente polarizada es igual a la intensidad de polarizacién por
el angulo sdlido, independientemente del tamafio y la forma de la
superficie. De acuerdo con esta demostracion, no es necesario que la
distancia (figura 2.12) sea grande comparada con la superficie (pues
ésta puede considerarse dividida en elementos tan pequefios como se
quiera) sino que sea pequefio el brazo de los dipolos que la polarizan.
Esta condicién se da sobradamente en el caso de la célula, en la que
las cargas de signos contrarios se hallan separadas por el espesor de
la membrana, o poco mas.

De acuerdo con (2.28), si las tres superficies representadas en la
figura 2.13 tienen la misma intensidad de polarizacioén, generan en el
punto P el mismo potencial puesto que determinan con él el mismo
angulo sdlido.

Fig. 2.13 Superficies que subtienden
el mismo angulo solido respecto de
un punto

Fia 2.14 Delimitacién del anaulo sélido

Noétese que el angulo sélido que se debe introducir en la expresion
(2.28) no queda delimitado por los puntos mas extremos de la
superficie sino por el contorno de ella. Por ejemplo, el potencial
generado por la superficie que aparece en la figura 2.14, | depende el
angulo soélido que determina su abertura. En el esquema Il se muestra
que toda porcién no incluida en ese angulo sélido, como la porcién
ABC, esta formada por dos partes AB y BC, que subtienden el mismo
angulo sélido Aw y que estan polarizadas en sentidos contrarios, de
modo que se anulan. Como corolario se infiere que el potencial
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generado por una superficie polarizada cerrada es nulo, por ser nulo el
angulo sdlido que determina, ya que no tiene contorno.

FRENTE DE PROPAGACION

Consideramos una fibra ventricular como la esquematizada en la
figura 2.15 por la que se propaga, de izquierda a derecha, una onda
de excitacion. Cuando el frente de la onda ha llegado a la seccion S, la
porcion de fibra que queda a su derecha posee todavia la polarizacion
de reposo, mientras que la situada a su izquierda se encuentra en su
mayor parte en la fase 2 (practicamente despolarizada) después de
haber pasado rapidamente por las fases 0 y 2. En ese instante la
porcion adn no excitada constituye una superficie polarizada abierta
que subtiende, respecto del punto P, el angulo sélido . En
consecuencia, de acuerdo con (2.28), el potencial generado en ese
punto viene dado por:

V,=®-0 (2.29)

en la que ® es la intensidad de polarizacion de la membrana en
reposo.

Fia. 2.15 Frente de onda v dipolo equivalente.
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De acuerdo con esta ecuacion, la superficie de toda la porcién aun no
excitada puede ser reemplazada por la superficie de seccion S si se le
atribuye a ella la misma intensidad de polarizacién de la membrana en
reposo. Ademas, dicha superficie puede ser reemplazada por un solo
dipolo con su carga positiva orientada, respecto del angulo sélido,
como las cargas positivas de la porcion agrisada de la membrana que
subtiende el mismo angulo y cuyo momento dipolar queda dado por la
ecuacion (2.20). Dicho momento se halla representado en la figura por
el vector que atraviesa la seccién S de izquierda a derecha. De lo
explicado surge que el frente de la onda de excitacion puede ser
reemplazado por un dipolo que viaje en el mismo sentido, con el polo
positivo hacia delante. Esto significa que, si la onda de despolarizacion
se acerca al punto, genera en €l un potencial positivo y, si se aleja del
mismo, negativo.

Al final del potencial de accién, al propagarse la repolarizacion, se
produce el mismo fenémeno en sentido contrario.
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Capitulo III

CONDUCCION ELECTRICA EN MEDIOS ORGANICOS

La teoria de la conduccién en liquidos del organismo vivo no difiere en
esencia de la que se aplica al estudio clasico de la conduccion en
redes cristalinas en Electrénica, aunque hay diferencias a destacar
gue se mencionan a continuacion:

A. Los portadores de carga son iones hidratados, cuyo peso y
volumen son enormes comparados con los portadores de carga
que se estudian en electronica (fundamentalmente electrones y
cargas de prueba). Esta diferencia afecta particularmente a la
movilidad de dichos portadores en el medio liquido.

B. Dichos iones pueden ser positivos (cationes) o negativos
(aniones) con una o varias cargas, dependiendo de su valencia.

C. Al contrario que en los semiconductores, en el medio fisiologico
existen mecanismos de transporte activo (bombas
electrogénicas) para algunas especies iénicas, que impulsan las
particulas cargadas en contra de gradientes de concentracién
y/o de potencial eléctrico a expensas de consumir energia del
metabolismo.  Dichos  mecanismos  activos  funcionan
paralelamente a los pasivos (difusiobn y campo eléctrico) y
equivaldrian a “fuentes de alimentacion” distribuidas a escala
microscoépica en el simil electronico.

Dado que en los compartimientos liquidos homogéneos en equilibrio
no existen gradientes de concentracion ni de potencial, los fendmenos
que acompafan al transporte i6nico solo tienen relevancia al nivel de
las interfases de separacion entre compartimientos (un ejemplo: la
membrana de la célula que separa el compartimiento intersticial, o
extracelular, del compartimiento intracelular) siempre que existan
diferencias de concentracion de una o varias especies iénicas entre
ellos y/o estén comunicados a través de dispositivos de transporte
activo. En estos casos, suelen aparecer en dichas interfases
diferencias de potencial que son responsables, en definitiva, de las
sefales bioeléctricas de los organismos vivos.

Los portadores de carga en los fluidos organicos son
fundamentalmente iones en disolucion que se desplazan en
respuesta a determinadas fendmenos de tipo mecanico (difusion,
arrastre por 6smosis, etc.) o de tipo eléctrico (gradiente de potencia).
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En los organismos superiores las concentraciones de solutos totales
en muchos de los compartimientos fisiolégicos se mantienen
razonablemente estables, transfiriéndose agua de unos a otros cuando
es necesario corregir desequilibrios electroliticos para lo cual
intervienen no solo mecanismos pasivos, como la ésmosis, sino
también complejos sistemas que son objetos de estudio en Fisiologia.

DIFUSION IONICA Y CORRIENTES DE DIFUSION

Cuando existen diferencias de concentracion de particulas de
cualquier naturaleza en un medio en el que tienen posibilidad de
desplazarse, dichas particulas tienden a moverse desde las zonas
mas concentradas hacia las mas diluidas siguiendo las lineas de
campo del gradiente de concentraciéon. Este fenémeno, de difusién,
nos sirve para establecer las condiciones de equilibrio dinamico entre
medios que contienen particulas con concentraciones distintas y se
formulan mediante ecuaciones idénticas.

De este modo se superpone al movimiento caético, que experimentan
en cualquier caso las particulas implicadas, un desplazamiento medio
de arrastre segun la direccion de las lineas del campo de gradiente de
concentracion y en el sentido indicado (figura 3.1).

DIFUSION

Fig. 3.1 Desplazamiento de una particula por difusién. Al movimiento caotico
se superpone un desplazamiento de arrastre en direccién opuesta

Para soluciones muy diluidas, es aplicable la ecuacion de los gases
ideales para calcular la presion equivalente debida a choques de
particulas:

pV =mRT ; p=%RT=CRT (3.1)
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donde:

p = presién, V = volumen, m = No. de moles, R = constante de los
gases ideales = 8.3144 J/mol.°K, T = temperatura absoluta, C =
concentracion molar.

Existe, pues, una relacion directa entre concentracion y presion y, por
tanto, un gradiente de concentracién lleva asociado un gradiente de
presion.

Fig. 3.2 Elemento de volumen que se considera para formular
el fenémeno de la difusion.

En la figura 3.2 se representa un volumen diferencial, limitado por dos
elementos ds contenidos en superficies de concentracion constante (C
y C + dC) separadas por una distancia diferencial dn medida segun la
normal. En la figura se indica las fuerzas que actian sobre los dos
elementos de superficie debido a las presiones existentes en cada
caso y que se asocian a choques de las propias particulas que
difunden. De este modo:

fuerza sobre el elemento de la izquierda .................... pds

fuerza sobre el elemento de la derecha...................... [p+—pdans

donde el incremento diferencial de presiéon se ha formulado como gﬂdn.
n
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Considerando como sentido positivo el definido por el vector unitario
n,, la fuerza diferencial neta positiva aplicada al elemento de volumen
dv sera:

dF, =[pds—(p+a—pdanS:|ﬁo
on

Expresando la presion en funcién de la concentracion de acuerdo con
(3.1),

dF, =-RT z_c dndsn, =-RTVCdv
'n

Donde se ha sustituido dv=dndsy 3—(750 =Vc
n

Por otra parte, los moles contenidos en el elemento diferencial
considerando se obtienen multiplicando el volumen de dicho elemento
por la concentracion molar C, es decir.

dm = Cdv

Para obtener la fuerza aplicada por mol de particulas, dividimos las
dos expresiones anteriores:

4, _ _pr¥C
dm C

La velocidad media V de las particulas es igual al producto de la
fuerza referida a un mol por un factor de movilidad iénica (n). Por lo
tanto:

_  dF, vc
V=py—=t=-yRT—
‘udm # C

Durante in intervalo de tiempo dQ que pasa a través del elemento ds
en la direcciéon de la normal se obtendra (figura 3.3) multiplicando el
volumen del liquido transferido Vdtds por la concentracion molar C, por
la constaste de Faraday F (100.000 Cul/mol) y por la velocidad z del
ion:

dQn, = VdtdsCF = —uRTF.V Cdtds
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Fig. 3.3 Caréa transferida a través de un elemento de superficie
en un tiempo dt.

Se da “caracter vectorial” a la carga transferida multiplicandola por el
vector unitario normal, con el objeto de que los dos miembros de la
ecuacion sean coherentes (la carga que atraviesa el elemento de
superficie lo hace en esta direccién)' .Pasando al primer miembro el
producto dt ds, se obtiene finalmente la densidad de corriente debida

a difusion (J, = “;—er) que, en forma vectorial, sera:
S

Ja =—HRIFYC (3.3)

El calculo de la densidad de corriente debida a gradientes de potencial
es mucho mas simple. En efecto, puesto que los iones son particulas
cargadas, actuara sobre ello una fuerza debida a campo eléctrico cuyo
valor serd, para una carga dQ:

dF, =-VudQ = -VudVCF,

donde u es el potencial y la carga dQ se ha expresado como producto
del volumen dv por la concentracién C y por la carga Fz asociada a un
mol.

Un desarrollo 6 razonamiento paralelo al expuesto para el caso de la
fuerza por difusion, lleva a una ecuacion que expresa la fuerza
ejercida por el campo eléctrico sobre un mol de sustancia:

' De otro modo, podria considerarse directamente un elemento de superficie con cualquier
orientacién y, en este caso, el producto de la componente normal de la velocidad por dt y por la
superficie, es decir el producto normal de la velocidad por dt y por la superficie, es decir el producto
escalar de los vectores V'y ds por dt.
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s £ (3.4)
dm

obteniéndose igualmente la densidad de corriente j, asociada al

desplazamiento de las particulas cargadas debido al campo eléctrico
mediante un desarrollo idéntico al realizado para el caso de la difusién:

Je =—uF*z2*CVu (3.5)
que corresponde a la formulacién general de la ley de Ohm.

La suma de las expresiones (3.3) y (3.5) proporciona la densidad de
corriente total debida a difusion y campo eléctrico:

J =-uF,(RTYC+F,CVu) (3.6)

CONDUCTOR DE VOLUMEN

Mientras la densidad de corriente originada por la actividad membranal
sea fuerte en los alrededores de la region activada, habra corrientes
por todo el medio circundante. A esta region se le llama el conductor
de volumen, y de este modo se define al total o conjunto de tejido
pasivo que soporta corrientes de fuentes activas. Es deseable el poder
ser capaz de relacionar las diferencias de potencial que caracterizan
un campo de flujo de corriente con las fuentes de estos campos.

Para comenzar la formulacion del campo eléctrico en un conductor de
volumen infinito debido a una densidad de corriente J cuyo
comportamiento se describe harmonicamente con una frecuencia
angular . En este medio (fisiolégico) asumimos que es lineal,
homogéneo, isotropico, y caracterizado por los parametros fisicos p, o,
y € descritos anteriormente.

Una expresiébn del campo eléctrico en un volumen V esta
caracterizado por una conductividad o, permeabilidad ¢, y una fuente
de corriente existente J,. Esta J, es exactamente la J que deducimos

en la seccion anterior como la densidad de corriente. Esta J

describe la distribucion espacial de las fuentes de corriente que se
presentan en las células excitables debido al proceso de activacion.
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Ya que J, es por légica variable al tiempo debemos empezar con la

formulacion general de Maxwell de las ecuaciones del
electromagnetismo. Bajo condiciones harmonicas tenemos:

VxH = josE +0E +J, (3.7)
VxE =-jouH (3.8)

La ecuacion (3.7) es la generalizacion de la ley de Ampere. Los
término del lado derecho enumeran todas las contribuciones de la
densidad de corriente. Estas son la corriente circulante (jwe¢E), la
corriente de conduccion (cE), y la densidad de corriente (J,). Esta

corriente total es necesariamente senoidal. De momento, podemos
notar que esto no es proporcional a el campo eléctrico, como lo son
los otros términos de la densidad de corriente. En las células cardiacas
el bombeo electrogénico contribuye significativamente a J, .

La ecuaciéon (3.8) es una forma diferente de expresar la ley de
Faraday. En esta expresion, asumimos tacticamente preparaciones
fisiolégicas que tienen una permeabilidad uniforme, tanto que el flujo
de densidad se da simplemente por pH, donde p es la permeabilidad
en el vacio. Esta deduccion es en general justificada.

Los campos eléctricos y magnéticos son calculados por soluciones de
las ecuaciones de inhomogeneidad de Helmholtz. Sin embargo, es
mas facil primero encontrar expresiones para los potenciales escalar y
vectorial y entonces construir los campos £ y A de ellos. El potencial
escalar @ y el vectorial 4 estan dados por:

- jkr
Ay =L 1L”’;?Ldv (3.9)
] ] g 1 fv(x}y‘ z)e_jb
O(x',y',z") = 4:r(o'+ja>s)-[ . dv (3.10)

donde
P=x=-x)P+(y-yy+@z-2)

Esta ultima expresion es la definicion de I, como la carga por unidad
de tiempo y de volumen en puntos donde existen fuentes de corriente.
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Por lo tanto la ecuacion (3.10) quedara:

_ 1 V'j; - jkr
4;r(a+jw£)-[ ePdv (3.11)

r

La integral de volumen es sobre la region donde VeJ; no es cero. Es
claro de (3.11) que J; hace el role de un termino fuente de la funcién
del potencial escalar.

Examinando la magnitud relativa de términos en (3.11) de condiciones
electrofisiolégicas se puede ver que:

1. joe/loc < 1 (la corriente de desplazamiento es mucho menor que la
corriente de conduccion) _
3.kr<1 (los efectos de propagacién son insignificantes y € ~ 1)

3. |mA| < |V®| (los efectos inductivos pueden ser insignificantes)
Consecuentemente,

Biw (3.12)

dno? r

y tomando el Laplaciano de (3.12) tenemos:

vio=VJ (3.13)

o

Esta expresion (3.13) se conoce como la ecuacién de Poisson. Se
puede también demostrar que la induccibn magnética es despreciable
a las bajas frecuencias asociadas con la bioelectricidad.

E=-V® (3.14)

La integral de volumen (3.12) puede interpretarse como la solucién de
la ecuacién de Poisson para un medio ilimitado, en nuestro caso, la
integral de volumen representa el potencial creado por la célula en
un medio infinito.

La ecuaciones (3.13) y (3.14) son la descripcion matematica basica de
la relacion fuente-campo en electrofisiologia. La forma de estas
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ecuaciones es precisamente la misma que en la electrostatica,
excepto que todos los campos cuantificados son dependientes del
tiempo. Por eso la formulacion es cuasi-estatica. Aunque en el
contexto que hemos utilizado J,, @,y E son funciones harménicas del

tiempo, podemos generalizar el resultado por medio de la aplicacion
de superposiciones (transformadas de Fourier).

De (3.12) podemos arreglar el termino integrable de la siguiente forma:

r r T

v.{£J=lv.z.+z.v[1] (3.15)

Si (3.15) es integrable sobre un volumen V que contiene todas las
fuentes J,, entonces:

Lv-(%}w:_{s%dklvf dV+LI.-vG)dV (3.16)

donde la integral de superficie resulta de la aplicacion del teorema de
divergencia. Ya que J,= 0 sobre el borde de la superficie, la suma de

las integrales de volumen de (3.16) debe ser cero, o

i

LV-J

dV=_Lf,..v[l}:V (3.17)

r r

Sustituyendo (3.17) en (3.12) resulta:

¢=Lji,.-v[l)dif (3.18)

4ro r
Originalmente J, se introdujo como una densidad de corriente, con

unidades, m—"z en (3.7). En (3.12) la divergencia de J, es analoga a el
cm

cambio de densidad en la electrostatica. De (3.18) y de la naturaleza
matematica de los campos dipolares, J, puede ser identificada como la

densidad del momento dipolar (momento dipolar por unidad de

volumen 6 7257
cm
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POTENCIALES DEL VOLUMEN CONDUCTOR
Fuentes Equivalentes

De una region de fuente—libre con propiedades eléctricas uniformes,
(3.13) se reduce a la ecuacién de Laplace:

Vo =0 (3.19)

En la figura 3.4 se muestra una distribuciéon de fuentes de corrientes J,
en una regién de conductividad uniforme que es un extension infinita.

- ——

-

-7 P(x’,y’, ")
— - a
T - /

- . ="

Fig. 3.4 Distribucion de fuentes de corrientes, en un medio de conduccién uniforme.

La ecuacién (3.12) aplica directamente, y el campo puede ser
calculado en cualquier punto. Si consideramos una regién aislada V,
que no contenga J, (ver figura 3.4), entonces la ecuaciéon Laplaciana

se satisface en dicha regiéon. Los campos dentro de V se originan de
fuentes externas de V, pero podemos imaginar estas fuentes externas
en el borde de la superficie de V.

Esta idea puede tener una expresion matematica por medio del

Teorema de Green. Este teorema se deriva de considerar dos
funciones escalares ®,,®, que son arbitrarias y manejables en V.

Por una lado tenemos:

V- (®,VD,)=0 VD, +VO, -V, (3.20a)
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V- (D,VD,) = D,VD, + VD, - VO, (3.20b)

Si (3.20a) se resta de (3.20b), obtenemos los principios del teorema de
Green,

V(O VD,)-V:(D,VD )= VD, - D VD (3.21)
Eligiendo ®, para ser el campo potencial escalar ® dentro de V pero,

como originalmente se establecié, surgidas de fuentes externas a V.
Tenemos:

o, = : =l (3.22)

J(x—x')z +(y-») +(z—z')2 4

donde r es la distancia de un punto fijo (campo) P con coordenadas
(X', ¥, Z') localizado dentro del volumen V a un punto arbitrario (x, y, z).
Sustituyendo estas definiciones de ®,, ®, e integrando cada término
en (3.21) sobre el volumen V (con respecto a la variable secuandaria)

_L(DV[%]-dS‘- [fve-as- ‘[cwz[%}w (3.24)

El factor @ que satisface la ecuacién de Laplace y la aplicacién del
teorema de divergencia es usado para obtener (3.24). La expresion
®V%(1/r) la evaluamos a cero a excepcion de x=x, y=y', z=zZ.
Consecuentemente, el volumen integrado necesita ocupar solo un
pequena vecindad € de X, y', z. Como la funcién ® es manejable,
podemos evaluar a (X', y', Z'). Entonces tenemos:

_[,d)V’(l)ded)(x',y',z')IV’[—})dV:dﬁ(x',y',z')LV-V[I}iV (3.25)

I r

Podemos usar nuevamente el teorema de divergencia, y tomando en
cuenta la simetria obtenemos:

2 _1_ _ A, l : =_4)’H‘2 Ao ]
an (r]dV d)(x,y.z)_[yv(rJ ds = ®(x', 2" (3.26)
Asi, (3.24) tenemos:
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1 1Y = 1 ¢1 _
mp=gL¢v(:]-ds = L:V(D-dS (3.27)
donde la direccion de S es dentro de (preferible que fuera de) V, y @

enfatiza el potencial superficial de S. La ecuacion (3.27) se interpreta
como la evaluaciéon del campo en P(x, y', Z’) de una seccion de

potencial superficial —acg—(s) , ¥ de una doble seccion de potencial
n

superficial ®(s), donde ambas fuentes estan en el borde de la
superficie S, y la normal n esta dentro de la regién V. Si el volumen V
se localiza fuera de la superficie cerrada S y se extiende a infinito
entonces V se puede considerar como si estuviera bordeada por S una
superficie S.. Pero considerando el caso en que S encierra todas las
fuentes J,.

En suma, las fuentes equivalentes surgen cada vez que se excluye la
region en que la fuente actual (la fuente primaria) se encuentra. Un
analisis cuidadoso del campo de una célula activada que en la region
excluida demostrariamos la existencia de fuentes equivalentes en el
borde superficial (en este caso, el interior y exterior de la superficie
membranal).

Inhomogeneidades (fuentes secundarias)

La figura 3.5 describe un regién conductora formada de sub-regiones,
cada una con constantes de conductividad de diferente valor. En
general, una regidbn inhomogénea puede ser sub-dividida y
aproximada en este sentido. El torso por ejemplo, puede ser
considerado como complemento de los pulmones, musculo
esquelético, musculo cardiaco, y vasos sanguineos. Cada uno puede
ser tratado como aproximaciones de constantes de conductividad.

La presencia de estas discontinuidades en conductividades,
obviamente, se toman en cuenta en evaluar el campo de la fuente
cardiaca primaria. Esto es, la relacion fuente-campo expresada en
(3.12) es valida solo en medio infinito de conduccién uniforme y no
puede ser usada sin algunas modificaciones.
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Fig. 3.5 Interfase entre regiones 1 y 2 de diferente conductividad cada una; la
componente normal de la densidad de corriente y el potencial son continuas.

Una consecuencia de discontinuidades en la conductividad es la
imposicién de las condiciones de frontera 6 de borde. Utilizando la
geometria de la figura 3.5, concluimos que la componente normal
debe ser continua de las regiones 1 a 2, satisfaciendo la condiciéon de
la conservacion de carga. También, desde el campo eléctrico
tangencial deber ser continua de las regiones 1 a 2 y por (3.14)
deducimos que el potencial debe ser continuo. Expresandolo
matematicamente, tenemos:

¢.|5=¢2|3 (3.28)
0D, _ _0D,| _
o’,as—oz - S—J" (3.29)

Podemos notar de (3.29) que la derivada normal de la funcién de
potencial es discontinua. De (3.28) vemos que la misma funcion es
continua a través de la discontinuidad de la conductividad. Retomando

(A(D=£), vemos que el desarrollo puede implicar la existencia de una
&

seccion simple en la interfase de quien el valor k esta dado por:

Kza(in__ J«J (3.30)

g, 0,

donde n es la superficie normal y J, es la componente normal de la
densidad de corriente. Asi, cada interfase de la figura 3.5 puede,
conceptualmente al menos, ser reemplazada por una fuente simple
descrita por (3.30), nivelando la otra regiéon uniforme de conductividad
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c. La fuente secundaria completamente se debe a las
discontinuidades de conductividad. EI campo total entonces se
encuentra de la expresion de fuente primaria (3.12) con la fuente
simple de la forma descrita por (3.30).

Las ecuaciones que se desarrollaron pueden ser aplicadas en los
problemas de electrofisiologia tanto a escala macroscopica como
microscopica. Un ejemplo de lo anterior seria la determinacion de la
distribucion de corriente en el torso humano debido a los generadores
eléctricos en el corazon. Esto constituye el problema de la
electrocardiografia donde, desde los pulmones, masa adiposa, y
vértebras tienen diferentes conductividades, la influencia de estas
inhomogeneidades se consideran. Otro problema seria en donde la
impedancia del torso es medido por electrodos externos. En semejante
sistema hay una aparente correlacion de impedancia con los registros
cardiacos. Para un analisis de este fenomeno es necesario la
determinacion del campo de flujo de corriente dentro de las
inhomogeneidades del torso, tomando en cuenta las fluctuaciones en
la geometria y conductividad con la informacion cardiaca.

POTENCIALES EXTRACELULARES PARA UNA CELULA AISLADA

Los potenciales de accion estudiados en el capitulo anterior se
propagan por las fibras musculares, dando lugar a corrientes ionicas
que recorren el medio extracelular y que a su vez provocan caidas de
potencial en dicho medio. Se generan asi los llamados potenciales
extracelulares, cuya medicion es fundamental para el diagnéstico.

Si bien los potenciales en el medio extracelular parecen muy
diferentes de los intracelulares, son generados por los mismos
fenomenos y guardan entre si relaciones matematicas concretas. Se
resuelve asi el llamado problema directo, consistente en obtener el
campo de potenciales extracelulares dada la geometria de la célula
que los genera y el potencial de accidon que por ella se propaga. Los
resultados obtenidos son imprescindibles para abordar el problema
inverso, consistente en deducir las caracteristicas geométricas y
eléctricas de las células que generan los potenciales extracelulares a
partir del conocimientos de éstos. Es innegable la importancia del
problema inverso, no sélo en investigacion sino sobre todo en clinica,
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por ser un método no invasivo valido para el estudio de los fenémenos
que tienen lugar en el interior del organismo.

Planteamiento Genérico

Asociadas a todo potencial de accién, existen corrientes idnicas que
atraviesan fisicamente la membrana celular y ciertas corrientes de
desplazamiento debidas al caracter capacitivo de la membrana. Estas
corrientes circulan por el medio extracelular que posee una
conductividad considerable y se comporta como un medio
eléctricamente conductor de baja resistencia. Asi pues, las corrientes
ibnicas provocan en el medio extracelular caidas de tension que se
propagan hasta el limite fisico de éste, la superficie del cuerpo, donde
son detectables mediante electrodos de contacto. De esta forma, entre
dos puntos cualesquiera del medio extracelular o de la superficie
corporal existe una diferencia de potencial variable con el tiempo
(potencial extracelular), que tiene su origen en las corrientes
asociadas a potenciales de accion.

Calculo del potencial extracelular

Partiendo de la ecuacién (3.18) deducida con anterioridad. Y tomando
la consideracién de elegir como volumen de integracién aquel volumen
limitado por una superficie infinitamente préxima a la célula por el
exterior; por ser el espesor de la membrana (8) muy pequefio,
podemos tomar el elemento de volumen como:

dV =46dS

Por lo tanto la ecu. 3.18, quedara de la siguiente forma:

e J’j&Jer _rl}ds (3.31)

La expresion (3.31) que nos da el potencial extracelular no es muy atil
en la practica pues ella interviene la densidad de corriente idnica,
magnitud dificii de medir experimentalmente. Es asi conveniente
expresar el potencial extracelular en términos de una magnitud mucho
mas facil de determinar: el potencial de accién. Para ello,
relacionamos éste con el médulo de la corriente de membrana. Hay
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que recordar que la densidad de corriente de membrana se compone
de dos términos; el primero de ellos es debido a la difusién de las
especies ionicas, y el segundo es consecuencia del campo eléctrico
creado®. La corriente total estara dada por:

jr = jD ¥ jf
donde la componente debida a la difusion esta dada por la ecu. (3.3)
o =FRTY w,ZVC, (3.32)

y la corriente debida al campo eléctrico
Je= {Z p)F"Z:CJ.:Iﬁu (3.33)

donde el subindice de suma j se refiere a las especies idnicas
presentes®.

Ahora bien, en el interior y en el exterior de la célula las
concentraciones son constantes, y por ello el gradiente de
concentracion solamente es diferente de cero dentro de la membrana.
Por ello, la densidad de corriente total tanto dentro como fuera de la
célula es esencialmente igual a la dada en la ecuacién (3.33). Si

definimos ahora:
o, Z(;J, F*Z;(C (3.34)

0’2 :Z ﬂe }'F zj(ce); (3‘35)

donde los subindices Je indican intracelular y extracelular,
respectivamente, la expresion para la corriente de membrana resulta,
al aplicar (3.33) a un punto interior y otro a la célula:

- B — ou, ou
i =oVu, =c V j —iog — 3.36
=0 =09, ,(7) =, 2 =, 24 (3.36)

< Despreciamos aqui el término correspondiente a las bombas de sodio y potasio, pues su
contribucion es despreciable durante el potencial de accion.

3 Tanto en esta ecuacion como en la anterior los signos cambian, debido a que se considera
positiva la corriente saliente.
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Para las ultimas ecuaciones se ha tenido en cuenta que, para puntos
muy proximos a la membrana es j = jn .Es claro que los parametros o;

y o asi definidos no son mas que las conductividades de los medios
intra y extracelular respectivamente, mientras que los potenciales u; y
Ue son los potenciales absolutos (referidos al infinito) de los medios
respectivos.

XEDIO MEMNBRANA MEDIO
EXTRACELULAR /4,. INTRACELULAR
- $
i v

1] U,
X !
v 3 -3

Fig. 3.6 Potencial en puntos préximos a la membrana.

En general, para un punto de cualquiera de los dos medios, se tendra:
(7)== o (7)u(F)] (3.37)

donde o(r) = o; si el punto r en el que se aplica la ecuaciéon (3.37)
pertenece al medio intracelular, 6 o(r) = o Si r pertenece al medio
extracelular.

Si se integra esta ecuacion entre dos puntos infinitamente préximos a
la membrana (puntos x; y x. de la figura 3.6), resultara:

f' Jdx= r ;[a(x)u(x)]dx = cmr =0,®, -0,
: % Ox %

donde @; y ®, son los potenciales de la cara interna y la externa de la
membrana respectivamente®.

% Estos potenciales se denominan SP (del inglés Sufarce Potentials, potenciales de superficie). Se
trata de potenciales absolutos (referidos al infinito).
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La corriente j, debe ser constante dentro de la membrana, pues en ella
no existen fuentes ni sumideros de corriente. Por ello la integral tendra
por valor:

[[jdx=j,(x-x)=j6

donde 5 es el espesor de la membrana.

Tras estas consideraciones y teniendo en cuenta que el potencial de
accion es, por definicion, u, = @; - @,, la corriente de membrana
valdra:

fi= é[g,q), —00,)= %[_a,um +(0,-0,)®,] (3.38)

Podemos ver en esta ecuacion, que para expresar la corriente idnica
en funcién del potencial de accién es necesario conocer el potencial
de superficie exterior ®, ademas del propio potencial de accién, por lo
que la expresidon no resulta muy adecuada. Sin embargo, no se
comete un error excesivo al despreciar el término que involucra a este
potencial de superficie, por ser el medio extracelular. Sin perder nunca
de vista que esto no deja de ser una aproximacion, la ecuacién (3.38)
podra escribirse como:

x50, x5 0w, (3.39)

Una vez encontrada la relacidbn aproximada entre la corriente de
membrana y el potencial de accion, volvamos al calculo del campo de
potenciales extracelulares sustituyendo el valor de j dado por la
ecuacion (3.39) en la ecuacion (3.31), obteniendo:

1
F'-F|

® .S, (3.40)

u(F)=-- [fun (7)¥" [

Esta ecuacion relaciona ya el potencial extracelular con el potencial de
accion.

La ecuacion (3.40) puede expresarse de una forma alternativa
aplicando el teorema de Gauss-Ostrogradsky, transformandose la
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integral de superficie en una integral extendida a todo el volumen de la
célula. Teniendo en cuenta que la funcién

1

-7

es armonica’ la divergencia del integrando sera:

teniendo:

av (3.41)

o)== [[[7e.

La ecuacioén (3.41) permite una interpretacion fisica alternativa de las
fuentes del potencial extracelular. Si rescribimos esta ecuacion de la
siguiente manera:

u(r)— J-H[—O'V‘ u, (7')- V]

|r

Es inmediato reconocer esta expresion como el campo de potenciales
generados por una distribucion volumétrica de dipolos elementales de
momento dipolar:

ds=-oV'u,(F')dv

De este modo, el potencial extracelular generado por una célula es el
mismo que crearia una distribucion volumétrica de dipolos en el
interior de la célula cuya distribucion viene dada por la expresion
anterior. Esta interpretacion la utilizaremos en los capitulos siguientes,
en la interpretacién de los potenciales en el corazoén.

5 Salvo en el punto r’ = r, en que el Laplaciano es infinito, pero el punto donde se calcula el campo
esta siempre fuera de la célula, por lo cual r' # r en la integral.
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Calculo del Potencial

Las ecuacion mas practica para el calculo del potencial extracelular de
un punto cualquiera P es la ecuacion (3.41). Tomando como elemento
diferencial de volumen dv el prisma elemental de area dA y longitud
dz' en el punto r’ de la figura 3.7, el potencial extracelular sera, segun
la ecuacion (3.41):

1
"I

u(F) == [[ da J’Mv u, a2’

4r o,

Fig. 3.7 Fibra de longitud infinita y seccion recta constante por la que se propaga
un potencial de accién en sentido derecha izquierda.

Ahora bien, puesto que el potencial de accion se propaga en la
direccion del eje z podemos suponer que solamente varia en esa
direccion, y por lo tanto

De esta forma tendremos:

o o L |22 1
" -7 T & o |*' 7l

Con lo que el potencial extracelular resulta:
64



u(r)——ag—ﬂ -I-'""'“az 3 dz' (3.42)

r—r|

Modelo de dipolos en volumen

Es interesante dar una interpretacién de la ecuacion (3.42) en términos
de dipolos de corriente. La ecuacion (3.42) puede rescribirse como:

o el [t

Esta expresion es el potencial creado por una distribucion volumétrica
de dipolos elementales de momento dipolar:

dy =i Dy (3.43)

orientadas longitudinalmente en la fibra.

De este modo, podemos simular la fibra, a efectos del potencial
extracelular, como una distribucion volumétrica de dipolos de corriente
de momento dipolar por la ecuacion (3.43) (figura 3.8) en vez de una
distribucion superficial de dipolos.

I

e
LYY
)]

R

-

Fig. 3.8 Modelo de distribucion de dipolos de corriente en volumen.
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En la figura 3.8, debido a que la derivada del potencial de accion es
bifasica, existen a efectos del sentido de los dipolos equivalentes dos
zonas claramente diferenciadas en la fibra: a la izquierda del punto z,’
(punto en el cual el potencial de accién es maximo), los dipolos estan
orientados hacia la izquierda, cambiando el sentido de los mismos
para puntos a la derecha del z;'. La distribucién de dipolos elementales
resultante no es estatica, sino que se propaga, acompafiando al
potencial de accién, de derecha a izquierda con velocidad V.

Si integramos los momentos dipolares elementales correspondientes a
los dipolos de la izquierda, el médulo del momento dipolar total sera:

‘I bI aum . .l .] 8“]“ "
PI = J]Ldp = -‘]LO’, P dv =0; [J‘dAL Lydz = O"Aym
Donde Vmax €s la excursiéon del potencial de accion. La integracion de
los dipolos elementales de la derecha conduce al mismo resultado:

R=P,=0AV,, (3.44)

Es evidente que la representacion eléctrica de la fibra por medio de los
dipolos “integrados” py y p2 es inexacta, pues la situacién de una
distribucién continua de dipolos en volumen por su integral en dicho
volumen es sélo una aproximacion . Sin embargo, la representacion
seria exacta en el caso de que el potencial de accién fuese rectangular
(figura 3.9). En ese caso la derivada primera constaria de dos
impulsos de Dirac: uno positivo en la despolarizacion instantanea
(punto Z's de la figura 3.8) y otro negativo en la repolarizaciéon (punto
Z'v); el primer impulso Dirac daria lugar, segan la ecuacion (3.43) a un
dipolo de corriente de valor:

vV | u,

e

Fig. 3.9 Potencial de accion rectangular: Modelo de dos dipolos.
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l, que equivale a un Unico dipolo finito en z's de valor igual a p,®. El
dipolo situado en z', también es finito y Unico y posee el mismo valor.

Para que la situaciébn correspondiente al potencial de accion
rectangular represente de forma aproximada a la situaciéon real es
necesario, por ultimo, que los puntos z's y ', de la subida y bajada
estén situados en los centros de gravedad de las areas limitadas por la
curva de potencial de accion real y la onda rectangular a la izquierda y
a la derecha de Z';.

Asi pues, la simplificacion consiste en sustituir el potencial de accion
real por un potencial rectangular conduce a la representacion del
fenomeno de propagacion del potencial de accion mediante dos
dipolos finitos propagandose por la fibra. Esta interpretacion resulta de
particular interés en el caso de los potenciales cardiacos.

Modelo de Monopolos en Volumen
Una interpretaciéon alternativa del potencial de acciéon en términos de

monopolos de corriente en vez de dipolos surge de la integracion por
partes de la ecuacion (3.42). TenemOS'

“(’)"W” Sl
L) [

= (+0) =0, resultara:

Y puesto que —"'(-00)_

u(r)_E;jj f|r |62" (3.45)

Esta ecuacién demuestra que el campo de potenciales extracelulares
obtenido es el mismo que crearia una distribucion de monopolos de
corriente en volumen, siendo la intensidad de cada monopolo
elemental:
2
dI, = f;z ‘e gy (3.46)

® Basta integrar la Identidad de dp; en un entorno de z's.
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La figura 3.9 muestra este nuevo modelo para la fibra, observando que
la identidad de los monopolos de corriente es proporcional a la
derivada segunda de accién, como indica (3.46).

A
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Fig. 3.9 Modelo de distribucion de monopolos de corriente en volumen.

Puede precederse ahora de igual manera que el caso anterior:
integrando en cada una de las tres zonas de la figura 3.9, los
monopolos elementales para obtener tres monopolos finitos de
intensidades |4, I, |5. Los valores obtenidos son:

=, [ [ St = 2 L ~0,4D,, (3.47)

Igualmente:
|I2| = 0,4[ Dy + Doy ] (3.48)
|5/ = 04D, (3.49)

Hay que notar que la carga neta total es nula (l; + I, + 13 = 0)
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Ecuacion del potencial extracelular

Retomando de nuevo el calculo del campo de potenciales
extracelulares, re-escribamos la ecuacion (3.45) de la forma:

wP= -2 [ e [ fess (3.50)

La integral de area de la expresion anterior es una funcion tanto de las
coordenadas del punto P(x, y, z) con valor de Z' para el cual se calcula
la integral; por ello, podremos definir la funcién:

R i 3.51
Y;Z .” |,- ,_,-I .I-.[ J( x)2+(y'—y)2+(z'—z)2 ( )

y de este modo el potencial extracelular sera:

u(r) = u:(Jnc,y,z)————J::lu Y(x,y,z'- z)&lz"‘dz (3.52)

La ecuacion (3.52) proporciona el campo de potenciales extracelulares
generado por una fibra de longitud infinita y seccién recta constante en
un medio ilimitado, resultando que el potencial extracelular es
proporcional a la convolucion de la segunda derivada del
potencial de acciéon con una funcién geométrica de ponderacion.
Hay que ver que la informacion eléctrica del fenémeno esta contenida

en el término ‘sz ;

mientras que la informacién eléctrica del problema

esta contenido en la funcién de ponderacion .

Algo interesante que se deduce de la ecuacion (3.52) es que, al no
depender el potencial extracelular del potencial de accién, sino de su
segunda derivada, el valor del potencial de reposo de la membrana no
afecta al potencial extracelular. Asi, toda la informaciéon referente a
tensiones continuas (y variaciones lineales de tensiéon) que posee el
potencial de accion se pierde al pasar al medio extracelular, lo cual es
una limitacion importante en cuanto al valor de diagnéstico de los
registros bioeléctricos externos.
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Capitulo IV

MODELAJE DEL MUSCULO CARDIACO

MODELO ELECTRICO DEL CORAZON

Los campos de potenciales extracelulares que se vieron en el capitulo
anterior fueron obtenidos para una célula aislada en un medio
conductor. Sin embargo, en el caso del corazén las fibras no estan
evidentemente aisladas, sino forman un tejido completo. Para poder
aplicar los resultados anteriores, primero debemos justificar que el
corazén se comporta eléctricamente, en primera aproximacion, como
una sola célula y a partir de esta suposicion simplificar las condiciones
iniciales de nuestro analisis.

Todos los potenciales de accidon que corresponden a las fibras
musculares del miocardio (tanto ventricular como auricular) generan
campos extracelulares faciimente medibles a nivel de la piel. Esto se
debe a que el resto de los potenciales se producen en una cantidad
relativamente pequefia de células, por lo que los campos
extracelulares generados por (por estos potenciales) son de muy bajo
nivel y por ello casi indetectables 6 dicho de otro modo son “tapados”
por los potenciales de las fibras de corazén. Sin embargo, los
potenciales de acciéon del miocardio ventricular acontecen en un gran
nimero de células, por lo que generan potenciales extracelulares
detectables en la piel. Cualquier modelo del corazén que conduzca a
resultados validos acerca de los potenciales extracelulares debe de
pasar por un analisis histologico previo del miocardio.

El corazén como sincitio funcional

Estudios microscépicos del tejido muscular del corazén demuestran
que el miocardio esta constituido por fibras de forma aproximadamente
cilindrica de unos 100 pum de longitud y unos 15 um de diametro.
Como vemos en la figura 4.1, estas fibras no estan aisladas unas de
otras, sino que se interconectan en serie y en paralelo mediante
“tneles” longitudinales y transversales en los cuales existe una
membrana celular especial que separa los citoplasmas y confiere
individualidad a cada fibra. Estas membranas que parecen tabiques
oscuros se les llama discos intercalares, figura 4.1.
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Medio
Extracelular

Medio

Membrana Celular

Medio Intracelula J

Disco Intercalar

Intersticial |

Fig. 4.1 Representacion esquematica del miocardio y su disposicion en el tejido.

Mientras que estos discos aislan materialmente los citoplasma de
células adyacentes, su resistividad eléctrica es del orden de 400 veces
menor que la de una membrana celular convencional. Esto permite el
paso de iones pequefios practicamente sin dificultad de una célula a
su vecina, por lo que los potenciales de accion se transmiten de una
célula a otra de forma continua. Vemos, que al contrario que en las
neuronas en las cuales la transmision de potenciales de accién se
lleva a cabo mediante un mecanismo quimioeléctrico (la sinapsis), en
las células del miocardio la transmisién es directa, al encontrase todas
las células del tejido casi “cortocircuitadas” por los discos intercalares.

Un tejido consistente en una unica célula con gran cantidad de nucleos
en su interior recibe el nombre de sincitio'. EI miocardio no es, en
rigor, un sincitio, pues las células estan individualizadas, pero si lo es
funcionalmente en lo que se refiere a los fendbmenos eléctricos. Por
esta razén, se dice que el miocardio es un sincitio funcional®.

' Los sincitios se encuentran en los tejidos embrionarios en los primeros estadios de la gestacion.

En realidad, el tejido muscular de la auricula también es un sincitio funcional, separado del miocardio por un tejido fibroso
no conductor (anillo auriculo-ventricular). Este tejido hace que los impulsos eléctricos sélo puedan pasar a los ventriculos a
través del nodo A-V.
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Modelo del bidominio

A consecuencia de lo estipulado en el parrafo anterior se llega al
denominado modelo de bidominio para el miocardio. EI modelo
consiste que éste esta constituido por un medio continuo en el que co-
existen el medio intracelular de las fibras y el medio extracelular
intersticial, estando separados ambos medios en todos los puntos del
espacio por una membrana distribuida.

Dicho de forma mas sencilla, el miocardio puede considerarse, a
efectos eléctricos, como una unica célula. En el interior de esta “célula
equivalente” la conduccibn es esencialmente anis6tropa, pues
l6gicamente la propagacién de los potenciales en sentido longitudinal
(sentido correspondiente a las fibras individuales reales) sera mas
rapida que la propagacion en sentido transversal. Deberia definirse asi
la conductividad en el medio intracelular equivalente por medio de un
tensor de orden dos, siendo los elementos de la diagonal principal en
el sistema de ejes principales las conductividades o, y o
(conductividad intracelular longitudinal y transversal respectivamente),
siendo la primera una 10 veces mayor que la segunda.

Propagacioén del Potencial de Accidn a través del Miocardio.

Considerando el modelo anterior, el miocardio puede considerarse
como una unica célula por la cual se propaga un potencial de accion.
Por ello, aplicaremos los resultados del capitulo anterior para a su vez
obtener el campo de potenciales extracelulares generados por los
potenciales de accién del miocardio. Solo hay que hacer un ajuste:
debido al hecho de que el volumen total ocupado por el musculo es
mayor que el volumen intracelular de la fibras reales
(aproximadamente 25% mayor) [10], el potencial extracelular dado por
la ecuacion (3.42) debera multiplicarse por un factor de escala y menor
que la unidad. El potencial extracelular absoluto sera entonces,
aplicando la ecuacion (3.42):

)=~ L Hﬁ'um(r-')w‘?'[—'—]dv (4.1)

P
donde o; es un promedio ponderado entre o;, y oi;, estando la integral
extendida a todo el volumen del miocardio.
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Puesto que en la ecuacion (4.1) aparece el término 6 la funcién uy,(7’),
es necesario para hacer operativa esta ecuacién determinar primero la
forma en que el potencial de accion varia en el espacio.

Registros experimentales demuestran que las forma de onda
temporales de los potenciales de accion en las fibras de Purkinje y del
miocardio son semejantes a las representadas en las Figuras 1.3.b y
1.3.e. Los primeros se propagan con velocidad aproximadamente
constante (2 m/s) [11] por las fibras de Purkinje invadiendo toda la
zona muscular en cada sistole ventricular.

En un instante determinado durante el viaje de la onda eléctrica en el
corazon, parte del miocardio se encontrara ya despolarizado, mientras
que el resto todavia no habra sido alcanzado por el potencial de
accion y se encontrara en estado de reposo. La interfase entre las dos
zonas (frente de onda del potencial de accidén), que se propaga con
una velocidad aproximada de 0.4 m/s, sera una superficie cuyos
puntos tendran la propiedad comun de ser alcanzados por el potencial
de accion en un mismo instante. Esta superficie —frente de onda- se
denomina superficie isécrona.

APEX

Fig. 4.2 Isécrona de propagacion del potencial en el miocardio para varios instantes de
tiempo.

En la figura 4.2 se muestran, para sucesivos instantes de tiempo, la
interseccion de la superficie isocrona correspondiente a dicho instante
con el plano medio del corazén. Se ve como el potencial de accién se
propaga, a grosso modo, desde la parte superior (base) hacia la parte
inferior (apex) y desde el endocardio hacia el epicardio.
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Potenciales de Accion en Fibras del Miocardio

La figura 4.3 muestra un potencial de accién tipico de las células del
miocardio. La forma de los potenciales (casi rectangular), llama la
atencién ya que indica que podemos ajustar el modelo de dipolos con
suficiente aproximacion.

La zona de subida del potencial (despolarizacién) es muy rapida y es
causante de la contracciéon ventricular. Tras una ligera repolarizacion
parcial de la fibra, ésta mantiene el potencial casi constante durante un
intervalo de tiempo de unos 200 ms, lo que queda patente en la zona
aproximadamente horizontal de la curva de potencial. Esta zona se
denomina meseta. Al final se la meseta, el potencial desciende hasta
su calor de reposo (repolarizacion).

Fig. 4.3 Forma de onda del potencial de accién en una fibra del miocardio.

En la figura 4.4.a se muestra una aproximacion trapezoidal del
potencial de accion descrito, asi como las duraciones tipicas de los
diferentes intervalos, mientras que la primera derivada de este
potencial idealizado se muestra en la figura 4.4.b. Llama la atencién lo
rapidamente que se lleva a cabo la despolarizacion en comparacion
con la duracién del potencial, unos 300 ms.

o 200ms 00ms
200ms 00ms = =
Ims I::
a) b)

Fig. 4.4 Potencial de accion idealizado. a) Aproximacion trapezoidal; b) Primera derivada
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Modelo cilindrico del corazéon

Vamos a considerar al corazén por un momento y en primera
aproximacion como un cilindro de aproximadamente 10 cm de altura y
5 cm de radio. Supondremos que las superficies is6cronas son las
secciones rectas del cilindro. Asi, en un modelo tan simplificado, el
corazdn puede asemejarse a una fibra cilindrica por la que se propaga
un potencial de accion como el de la figura 4.3 con una velocidad
constante del orden de 0.5 m/s, que corresponde a la velocidad
aproximada de propagacion del impulsor por el miocardio.

Por ser constante la velocidad de propagacion, se puede determinar la
forma de variacién espacial del potencial de accion en la forma en que
se explicd en el capitulo anterior; esto es, sustituyendo el eje espacial
y realizando el cambio de escala z=Vt. Asi, vemos que la duracion
aproximada del potencial de accibn es de unos 300 ms, nos
encontramos que para la velocidad de propagacion dada la extensién
espacial del mismo seria de unos 0.5 X 0.3 = 15 cm. Puesto que la
longitud de nuestro “corazén” cilindrico (y ciertamente cualquier
dimensién de un miocardio real) es menor que esa cantidad, resulta
obvio que el inicio de la repolarizacién tiene lugar un tiempo después
de que todo el corazon se haya despolarizado. Dicho de otro modo,
puesto que el potencial de accién “no cabe” entero dentro del corazén,
la relajacién eléctrica de las fibras que sigue a la repolarizacion
comienza ya cuando fodo el musculo se ha contraido
(despolarizacion).

10cm

-

2
Fig. 4.5 Modelo cilindrico del corazén
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Concentrandonos en la fase de despolarizacién, consideramos el
modelo de potencial de accion idealizado de la figura 4.4. En un
instante determinado, la isécrona (frente de despolarizacion) se
encontrara en el plano z=z,, como vemos en la figura 4.5.

El potencial extracelular vendra dado en ese instante por la ecuacién
(3.42), que puede escribirse de la forma:

D AN 1 I O R S
u(r)-4ﬂo_e Iﬂ[ i &'}&'[l?'—?l]d e

afectada por el coeficiente volumétrico y. Esta ecuacion se interpreta,
como el potencial creado por una distribucion de dipolos de corriente
elementales de momento dipolar dado por:

dp=—yo, %dv (4.3)

Como vemos en la figura 4.4.b, la primera derivada sélo es diferente
de cero en un pequefio disco (zona sombreada de la figura 4.5) de
espesor.

5= 0.5(m/s)*10%s) = 0.5 mm

El resultado de la ecuacién (4.2) sigue siendo valido si se extiende la
integral de volumen solamente al disco de espesor muy pequefio. Este
disco tiene como base is6crona correspondiente al instante dado.

El espesor del disco (0.5 mm) es lo suficientemente pequefio en
comparacion con los 15 cm de longitud del cilindro como para poder
suponer que la distribucion de dipolos se reduce a un Gnico dipolo
situado en z=z,. esta interpretacion, no es otra cosa que la distribucién
de dipolos por dipolos finitos aprovechando el hecho de que el
potencial de accion que nos ocupa es practicamente rectangular. Todo
esto es solo valido para la fase de despolarizacion.

Esta conclusion es valida si consideramos un modelo real del corazon,

en el que el cilindro se sustituye por la forma real del corazén y las
superficies is6cronas son las obtenidas experimentalmente. La
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ecuacion que se utiliza para calcular el potencial extracelular durante
la fase de contraccion es la ecuacién (4.1), que podemos escribir de la
forma:

oy ¥ G e mewee]
u(r)——aa—eﬂjv um(r ) \% [l?"—?l]dv (4.4)
la integral esta extendida al volumen Vs, del disco cuya base es la
superficie is6crona correspondiente al instante de calculo y cuyo
espesor (muy pequefio) & es la zona en la cual el gradiente del
potencial de accion, en su fase de despolarizacion, es diferente de
cero. Un volumen de este tipo se representa en la figura 4.6.

Fig. 4.6 Volumen de integracion de la ecuacion (4.4), formado por un disco alabeado
cuya base es una superficie isécrona y cuyo espesor 8 es muy pequefio.

Si utilizamos la interpretacion de dipolos de corriente, la ecuacion (4.4)
puede escribirse de la forma:

1 =] 1

F)=— V| —=|-dp 4.5
H(r) 4?!'0'"[ [lFL‘?_'|:| P ( )

donde el valor de los dipolos elementales es:

= ou,, _

dp =-yo,Vu,dv=—yo, -a—“'ndv (4.6)

n
siendo n el vector unitario normal a la superficie is6crona. Puesto que
el espesor § es muy pequefio, podremos tomar como elemento de

volumen dv un prisma elemental de superficie dS y altura 5, pudiendo
expresarse dp como:
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dp = -ydo, %uﬁdE =-MdS (4.7)
n

El campo de potenciales extracelulares sera entonces, sustituyendo en
la ecuacion (4.5):

uF)==7— HM( W [If rJ -dS (4.8)

donde ahora la integral de superficie se extiende a la superficie
isocrona.

Si se supone que el valor del momento dipolar por unidad de superficie
(M) es el mismo para toda la superficie, la integral anterior podra
expresarse de la forma:

u(F)=-4—;CRM Hﬁ'[l—;l_—ﬂ]‘dx? (4.9)

El término -V(14 r’ - r[)JdS como el angulo sélido elemental unido por la
superficie dS desde el punto r, podemos escribir:

u( )_WI 4::'0' ) it

donde Q(r) es el angulo soélido total subtendido por la superficie
isdcrona desde el punto r en el cual se calcula el campo, y M es el
momento dipolar por unidad de superficie

Hay que hacer la aclaraciébn que esta expresion ha sido deducida
suponiendo un medio infinito y homogéneo.

Dipolo Cardiaco
La ecuacién (4.10) nos servira para calcular el potencial en cualquier
medio extracelular. Pero se trata de una expresion que se basa en el

concepto de angulo solido Q para diferentes is6cronas.

Dado que dicha expresion tiene poca interpretacion médica, es
conveniente llegar a una expresion alternativa en la cual se haga uso

v
4 3
i =
i
y
e
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de un concepto mas familiar en el area de la Biofisica: el dipolo del
corazon, el cual da origen como vimos en el capitulo anterior, a un
sistema de diagnostico de interés clinico.

Ahora bien, considerando la actividad eléctrica de corazédn. En la figura
4.7 se representa de forma esquematica, para varios instantes de
tiempo, la distribucion instantanea de dipolos de corriente en volumen,
cuyo momento dipolar por unidad de volumen se deduce de la
ecuacion (4.6)

By U

;=_ygj a:i (4.11)

La integracién en el espacio de todos estos dipolos elementales da
lugar a un dipolo finito de valor:

P =0, [[[ % ay 4.12)

on
W,
)

e)

b)

SRS

%)

Fig. 4.7 Esquema que muestra la evolucién del dipolo en diferentes instantes de tiempo.
a) Inicio de sistole auricular; b) Sistole auricular; c) Inicio de la despolarizacion del ventriculo
izquierdo; d) y e) Sistole ventricular; f) Final de la sistole ventricular.

<

)
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La integracion de volumen la extendemos al volumen Vi, de la figura
4.6, Unica region del espacio en la que la derivada normal del potencial
de accién es diferente de cero.

Para calcular el valor de la integral, debemos hacer primero una
aproximacion, tomaremos en consideracion el hecho de que el
espesor § de Vs, €s muy pequeino. Debido a esto, todo eje normal a la
superficie Sis, €n su cara superior sera también perpendicular a la cara
inferior de la misma, de manera que en todo punto del volumen
podemos definir un sistema de referencia ortogonal locales (n, &, 0),
donde el eje n es perpendicular a las caras inferior y superior de Si,, Y
tomar como diferencial de volumen el elemento:

dv = dnd{ d6 = dn dS
Ahora, la derivada normal sera: d/on = d/on. Ademas, el vector n, que
por definicibn es normal a la superficie isdcrona, sera independiente

de n.

Realizadas las anteriores consideraciones, el valor de la integral sera:

P=-yo, jﬁ%‘:;n_ 0dSdn =—yo, HFdS I‘Z"; dn=

=-yo, [[V,7ds

donde V,, es la diferencia entre tension de la meseta del potencial de
accion y el valor de reposo es éste. Ya que este valor es
independiente del punto de S, en el cual se calcule el integrando,
resultara de la expresién anterior:

P=-yoV,S (4.13)
Podemos notar, que para diferentes instantes de tiempo, la superficie
isocrona variara de forma continua, lo que hace que el dipolo sea

dependiente del tiempo de la forma P = P(t). Dicho dipolo recibe el
nombre de dipolo cardiaco.
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Capitulo V

EXPANSION MULTIPOLAR DEL POTENCIAL
ELECTROSTATICO

EXPANSION MULTIPOLAR

Consideremos el problema de encontrar el potencial electrostatico V
en un punto de campo R localizado lejanamente del elemento de
carga dq el cual se localiza en los puntos fuentes (origen) r.

- - R= |}_'\’|
o dg = pdt ."', s |FI
R g l in %
- \\-_' . .//I'

Distribucién de carga
origen con R>>1pa,

Ahora el potencial estara dado por:

V(R)=

(5.1)

4;:5 |R r|

Utilizando la ley de los cosenos entonces tendremos:
" !
|R-7|=(R*+r* - 2Rrcosy)? (5.2)

= 1 pdr
V(R)= 5.3
4re, "JR’ +r* —2Rrcosy (5:3)
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Sin embargo, no hay nada especifico que se pueda hacer con esto a
menos que se conozcan los detalles exactos de la distribuciéon de las
cargas.

Si suponemos que P se encuentra lo suficientemente alejado de V, de
modo que estd mas lejos del origen que cualquiera de las cargas.
Aqui, R > r, la relaciéon (r/R) es siempre menor que uno y se puede
considerar un desarrollo en serie de potencias de esta relacion. Si se
factoriza la R? de la raiz cuadrada en (5.2), se puede escribir:

L =l
donde
= —2(%}:05!;/ {%T (5.5)
Ahora se introduce la serie de potencias...
(lir)[ ]-lx r+%t’q:%r”+... (5.6)

con el signo superior, para desarrollar la raiz cuadrada en (5.4).
Tomando en cuenta los términos hasta el orden de (r/R)? e ignoramos
el resto; por lo tanto, no es necesario utilizar el cuarto término de (5.6)
que incluye a t* y, entonces, a (r/R)®. Sustituyendo (5.5) en (5.6) y
descartando todos los términos que contengan a (r/R)® y (r/R),

tenemos:

~l+[R]cosy/+;(RJ (3cos*y 1)

Dividiendo entre r de acuerdo a (5.4) y sustituyendo en (5.1) se tiene:
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L
Y@ = 2255 2] o) (5.7)

47{89 R 1=0

Al resultado que hemos llegado en (5.7) se le llama “Desarrollo
Multipolar del Potencial”.

Los términos individuales de la suma se llaman, respectivamente, el
término monopolar, el término dipolar y el término cuadripolar. Se
puede observar que su dependencia con la distancia R del punto a
campo va con 1/R, 1/R?, 1/R? y asi sucesivamente, de tal forma que a
medida que uno se aleja de la distribuciéon de carga, los término de
mayor orden del desarrollo se vuelven cada vez menos importantes.

De (5.7) podemos definir:

s [r*B.(cosy)pdr

L+l
TEy 10 R

r®= (5.8)

Asi,que V(R)=Vo+V; + Vo + ... correspondienteal =0, 1, 2, ......,
y examinando cada término por separado en la sucesion, tenemos:

L=0

dt
Vo:Lkﬁ:‘fA (5.10)
4re, R 4ne,R

que como dijimos es el llamado término monopolar. Dado que en este
término dominante del potencial, cuando el punto de campo se
encuentra muy lejos de las cargas se observa que toda distribucion
actta como si fuera una sola carga puntual, concentrada en el origen.

En el contexto, la carga neta Q.ea recibe el nombre de “momento
monopolar” de la distribuciéon de carga. Dicho de otro modo, el
momento monopolar es la caracteristica de la distribucion de marga
para el término monopolar.
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" 1 J-r cosypdt
' 4z, R?
1 R- jr_‘dq
C4zg, R
il
47:6‘0}?2

pero rcosy =RF

perop = jFa’q (5.11)

que es llamado el término dipolar y decrece rapidamente con R que al
término monopolar. Llamamos a p el “momento dipolar’, de la
distribucion de carga; es decir:

(5.12)

Tenemos que, p/qner determina la posicion del centro de carga. Esto
implica que el momento dipolar es independiente de la eleccion de
origen si Qnet = 0.

L=2

o 1 Irz—%(koszw—l)dq

" 4, R

pero J-rz (3{:052 w- l)dq = ﬂi3(§ -F)z —rz]dq

con §; como la delta de kronecker

Haciendo Q; = f(3rwi — r%3;)dq definiendo los componentes de una
matriz 3x3 y es llamado como “componentes del tensor del momento
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cuadripolar” ¢. Esta cantidad tiene el comportamiento de un momento
de inercia Iy = J(5; —rr)dm

Entonces:

lﬁ”x@xfi‘
V=2 (5.14)

2T 4ng R

que es el llamado término cuadripolar.

CALCULO DE LOS POTENCIALES EXTRACELULARES
UTILIZANDO EL DIPOLO DEL CORAZON

Ecuacion del Electrocardiograma en Términos del Dipolo
Cardiaco

Es posible obtener una expresion para el potencial extracelular
equivalente a la ecuacion (4.10) utilizando el concepto de dipolo
cardiaco. Si partimos de la ecuacion (4.5), que expresa el potencial
extracelular absoluto en términos de los dipolos elementales dp:

) 7] | 2

4ro, -7l

Aplicando a esta expresién el segundo teorema del valor medio
integral; denominando A al valor medio del gradiente de volumen de
integracion Vis, podemos escribir:

1
4ro,

u(F):

1 [dp=—"I.P (5.15)

Expresandose asi el potencial en términos del dipolo del corazén P. Si
hacemos

LI \7( : ] (5.16)

4ro,  4ro, |\|F'-7|
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Resultara que el potencial extracelular absoluto en un punto r es:
u(7,t)=P(t)-1(7,1) (5.17)

Habiéndose ya escrito explicitamente las variaciones con el tiempo de
las magnitudes involucradas.

Notese que el vector | definido por la expresion (5.16) es proporcional
al valor medio ponderado de los gradientes de la funcién 1Ar — n,
siendo la funcion de ponderacion la derivada normal del potencial
intracelular. Podemos observar ademas que se logré descomponer (no
sin antes haber realizado simplificaciones y promediaciones
importantes) el campo de potenciales, variable en el tiempo y en el
espacio, en dos términos, uno de los cuales (el dipolo cardiaco)
contiene informacién eléctrica y no depende del punto de medida,
mientras que el otro (el vector ) contiene informacién geométrica y
depende tanto del tiempo como del tiempo como del punto de medida.

Ahora bien, en la electrocardiografia clinica es frecuente el registro de
potenciales diferenciales y no de potenciales absolutos. Utilizando del
capitulo anterior, los registros clinicos suelen ser bipolares en vez de
monopolares'. Conviene por ello expresar matematicamente la
diferencia entre las tensiones absolutas de dos puntos del medio
extracelular a(r,) y b(rp). La tarea es facil; teniendo en cuenta que el
vector P no depende del punto de medida, tenemos de la ecuacién
(5.17):

us ()=P() T, (1) (5.18)

Donde u, (t)=u,(t)-u,(¢) es la tension bipolar, y el vector l,, viene dado
por:

Ly (1) =T (7.0)- 1 (7:1)
El par ordenado de puntos a — b, (puntos que, en aplicaciones clinicas,
estan situados en la superficie del cuerpo), recibe el nombre de

derivaciones electrocardiografica a — b. El punto a es el polo o
terminal positivo de la derivacion, mientras que b es el polo o
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terminal negativo. El vector I, se denomina vector
electrocardiografico asociado a dicha derivaciéon. Por ultimo, la
tension u,, se denomina sefal electrocardiografica correspondiente
a la derivacién a — b. El registro de dicha sefial se le conoce como
electrocardiograma (ECG).

Si consideramos la aproximacioén multipolar comentada anteriormente
en vez de la mas simple aproximacion dipolar, puede obtenerse una
expresion que relaciona los elementos del multipolo con el tensor
electrocardiografico, constituyendo el producto escalar de la ecuacién
(5.18) la aproximacion de primer orden de dicha expresion.
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

De la ecuacion (5.16) del vector |, se deduce que la informacién que
contiene es de doble indole: por un lado, da informacién sobre la
conductividad del medio extracelular (1/4nc,), siendo el valor de este
término el mismo para cualquier punto, y decimos que es el mismo,
pues en una de las simplificaciones realizadas se supone que el medio
extracelular es homogéneo e is6tropo, poseyendo todos los puntos la
misma conductividad. Por otro lado, el vector | contiene informacion
sobre la geometria del problema del calculo del potencial extracelular
utilizando el dipolo del corazén (vector A).

Al contar con una expresion matematica del vector electrocardiografico
(ecuacién 5.16), podria pensarse en calcularlo de forma exacta. Pero
para un calculo riguroso, debemos primero encontrar las ecuaciones
matematicas de las superficies isécronas del corazédn, desarrollo que
es muy complicado salvo que se utilicen métodos numéricos. Pero con
la ecuacién que aqui se obtuvo podemos al menos deducir algunas
propiedades generales del vector electrocardiografico como su
direccion aproximada, sentido, médulo aproximado, etc.

Por ejemplo, analicemos el caso de las derivaciones tanto las standard
como las precordiales: En la figura c1 el volumen de integraciéon Vs,
correspondiente a una instante dado, los vectores r (punto de medida)
y r’ (punto de la superficie isdcrona), ademas del vector rs = r’ - r que
une el punto de medida con los puntos del volumen.

Fig. c1. Volumen de integracién y vectores significativos.
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El gradiente del campo escalar 1/rs esta dado por:

1

v
71

<1 &
=V—=-= !
E (1)

donde es e el vector unitario en la direccion de rs.

Fig. c2. Vector promedio | correspondiente a un punto P(r).

En la figura c2 se representa el campo de vectores V(1/rs)/4nc,, asi
como el valor aproximado del vector promedio | de estos vectores.

En las figuras ¢3. a), b) y c) se representan los vectores
electrocardiograficos correspondientes a tres derivaciones diferentes,
obtenidos por diferencia de los vectores | correspondientes.

) I
c b)

Fig. c3. Vectores electrocardiograficos correspondientes a tres derivaciones diferentes.
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Podemos obtener de las figuras anteriores varias conclusiones
cualitativas muy interesantes. En primer lugar vemos que, por la propia
definicibn matematica del vector electrocardiografico, el médulo de
éste para un punto dado es tanto mas pequefio cuanto mas lejano el
punto de medida se encuentre del corazén. Como podemos observar
en la figura c3.a), si los dos puntos que definen la derivacién estan
situados a distancias aproximadamente iguales al corazén, esto ocurre
en las derivaciones standard |, Il y Ill, la direccion del vector asociado
l., estd muy proxima a la recta que une ambos puntos. En la figura
c3.c) observamos, sin embargo, que cuando uno de los electrodos
estd situado en un punto muy lejano como en la derivaciones
precordiales, el vector electrocardiografico asociado a la derivacion
tiene una direccién aproximadamente igual a la de la recta que une el
corazon con el punto de medida mas cercano a éste.

Otra concusiéon que puede obtenerse acerca del vector | es que su
dependencia del tiempo es menos evidente cuanto mas nos alejamos
del miocardio, de manera que para puntos de medida muy alejados el
vector | puede considerarse constante.

Ahora, la ecuaciéon (5.18), junto con las conclusiones cualitativas
obtenidas acerca del vector -electrocardiografico, sugiere una
interpretacién vectorial del ECG en términos de proyecciones
geométricas. Esta ecuacibn nos hace concluir que la seial
electrocardiografica correspondiente a la derivacion ab es
proporcional a la proyeccion del vectocardiograma sobre un
vector cuya direccién aproximada es la recta que une los puntos
de la derivacion. Esta es la interpretacion que se utiliza en la rama
médica (figura c4).

IR B
™ T SR

Fig. c4. Proyecciones de los vectocardiogramas en cada derivacion.
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Podemos observar por la figura c4 que la ecuacion (5.18) se aproxima
a la hipotesis que en 1912 plante6 Willem Einthoven, ya que podemos
con estas tres proyecciones formar el triangulo que lleva su nombre.

Por ultimo, es importante darse cuenta de que el dipolo del corazén
representa la actividad eléctrica del corazéon de una forma soélo
aproximada, debido a que, ademas de partir de las ecuaciones
correspondientes a un medio ilimitado y homogéneo, ha sido obtenido
tras dos aproximaciones: la primera, suponer que la distribucion
volumétrica de dipolos estd concentrada en un disco ondulado de
espesor extremadamente fino, lo suficiente como para poder
convertirla en una distribucion superficial.

La segunda aproximacion la constituye el hecho de representar esta
distribucién superficial por medio de una integracion en el espacio. Sin
embargo, los resultados que se obtienen con esta interpretacion son
cercanos a la realidad.

Una aproximacién mas exacta se obtiene si subdividimos la superficie
isécrona en N segmentos y se considera un dipolo finito por cada
segmento, representando la actividad eléctrica del corazén mediante
los N dipolos asi calculados. Es claro que cuando el nimero de
segmentos tiende a infinito la segunda aproximaciéon del parrafo
anterior deja de ser tan aproximada. Este enfoque es llamado el
Problema Directo.

Una interpretacion mas exacta de los potenciales cardiacos se obtiene
mediante la representacion de las fuentes de corriente cardiacas por
medio de un multipolo de corriente. Un multipolo no es mas que la
fuente correspondiente a la resultante de la superposicién de un
dipolo; un cuadripolo (dos dipolos de la misma magnitud pero de
sentidos opuestos); un octupolo (dos cuadripolos de la misma
magnitud pero de sentidos opuestos), etc. De esta forma, la
aproximacion dipolar supone una aproximacion de primer orden del
problema.

Queda para posteriores estudios e investigaciones el desarrollo de las
siguientes aproximaciones, las cuales daran mas exactitud a los
resultados, para tener una interpretacion mas congruente a la realidad,
que es, el ECG clinico.
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Por dltimo, hay que sefalar que el haber modelado fisica y
matematicamente un problema “real” como es el ECG, nos da
herramientas mas soélidas las cuales son, primeramente para entender
de una forma mas cientifica un problema de este estilo, ya que nos
introduce a los fundamentos que rigen la actividad eléctrica del
miocardio desde el punto de vista fisico y segundo nos da el material
suficiente para especializar mas esta herramienta de diagnéstico (que
es de las mas importantes, ya que nos da una verdadera pauta sobre
la condicion de nuestro corazon) y poder hacerla mas eficiente, bueno
¢y de que forma podriamos hacerlo?.

Considerando que ya teniendo una expresion matematica que modela
-de una manera aproximada- la sefial electrocardiografica, al expandir
el dipolo a un octupolo (por ejemplo) tendriamos una interpretacion del
ECG a tres dimensiones, que es bastante ventajoso ya que el corazén
es un organo con volumen el cual abarca un espacio vectorial
tridimensional dentro de la cavidad toraxica.

Otra aplicacion que podria ramificarse de este analisis seria el de
estudiar el corazén en diferentes medios y/o condiciones en los cuales
se veria inmerso, como por ejemplo seria en un medio a altas
presiones como el que experimentan los buceadores al sumergirse a
bajisimas profundidades. Otro medio es el que los astronautas se ven
inmersos al viajar al espacio exterior donde hay un microgravedad o
incluso los alpinistas profesionales que a grandes alturas se
encuentran en un medio con escaso oxigeno, lo que sin duda ejerce
una cambio drastico en el funcionamiento del corazén y se reflejara en
la forma que la corriente eléctrica viaja en el masculo cardiaco.

Ya que se originalmente se plante6 como un problema que maneja
variables de tipo fisico y geométrico, tenemos la libertar de “alterarlas”
o “modificar” para modelar determinado fenémeno, como por ejemplo
¢ qué pasa cuando un mujer se encuentra en los Gltimos meses de un
embarazo y el feto desplaza al corazén y este tiene que adoptar un
una posicion horizontal con respecto a su posicion original?, ;qué
pasa con la actividad eléctrica de este corazén?; ;se ve afectada?,
£Si?, ¢no0?, ¢por qué?.

95



El estudio que se desarrollo en esta tesis, nos ayudara a modelar
dicho problema; s6lo adecuamos nuestro modelo del corazén a uno
similar al que tiene una mujer en los ultimos meses de gestacion tanto
en geometria y dimensiones y entonces las ecuaciones a las que se
llegd (5.16, 5.17 y 5.18) nos brindaran la informaciéon que rige el
comportamiento eléctrico del miocardio de una mujer embarazada. Y
asi como este problema podemos, plantear muchos mas.....
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