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Introduccion

Los betabloqueantes (BB) constituyen un grupo de farma-
cos empleados en el tratamiento de diversas afecciones car-
diacas, entre las que se encuentran las arritmias. Hay mas de
50 tipos de BB, y cada uno presenta distintas caracteristicas
farmacocinéticas y farmacodinédmicas particulares, ademas
de una variedad de efectos secundarios. Por lo tanto, su efi-
cacia antiarritmica varia y algunos se consideran mas apro-
piados que otros. Sin embargo, existen dudas acerca de cual
es el mas eficaz y seguro para los pacientes con arritmias.
Las gufas actuales recomiendan el uso de atenolol, esmolol,
metoprolol, nadolol, propranolol, sotalol y timolol para el tra-
tamiento de las arritmias. Otros BB también podrian ser tiles
en este contexto.

El bisoprolol es un BB cardioselectivo con probada eficacia
para el tratamiento de la insuficiencia cardiaca, la hiperten-
sion arterial y la isquemia cardiaca. Una de sus caracteristicas
mas destacadas es la cardioselectividad, lo que lo convierte
en una opcidn mas segura en comparacion con otros BB, ya
gue no se relaciona con efectos adversos graves e inespera-
dos. Ademas, se puede administrar en una Unica dosis diaria.
No obstante, su papel en el tratamiento de las arritmias no se
ha establecido y las gufas clinicas no lo mencionan. A pesar
de ello, es uno de los BB més utilizados y se cree que podria
ser eficaz para el abordaje de ese trastorno.

El objetivo de esta revision sistematica fue analizar el papel
del bisoprolol en el tratamiento de las arritmias ventriculares
y supraventriculares.

Métodos

La busqueda bibliogréfica se realizé en la base de datos
Medline hasta abril de 2020. Ademaés, se llevo a cabo una
busqueda manual. Se incluyeron estudios publicados en
inglés o francés que evaluaron la eficacia del bisoprolol en
el tratamiento de las arritmias. Se excluyeron los informes
de casos/series de casos/estudios realizados con menos de
10 sujetos, articulos de revisién, metanalisis y cartas a los
editores.

Los datos se analizaron segun el tipo de arritmia (supraven-
tricular frente a ventricular) y los resultados encontrados (posi-
tivos/negativos/mixtos). Se utilizé el sistema Grade of Recom-
mendation, Assessment, Development, and Evaluation (GRA-
DE) para calificar la calidad de la evidencia (muy baja, baja,
moderada y alta). Los ensayos clinicos prospectivos y aleatori-
zados se consideraron evidencia de alta calidad, mientras que
los estudios retrospectivos realizados en grupos reducidos de
participantes se consideraron evidencia de baja calidad.

La revision sistematica destaca la eficacia del betabloqueante
cardioselectivo bisoprolol en el tratamiento de las arritmias tanto
supraventriculares como ventriculares.

Resultados

Se incluyeron 28 estudios que evaluaron la eficacia del bi-
soprolol en el tratamiento de las arritmias, de los cuales 19
se centraron en las arritmias supraventriculares, 8 en las arrit-
mias ventriculares y uno en ambos tipos de arritmias.

La mayoria de los estudios (15 de 19) que evaluaron
el papel del bisoprolol en las arritmias supraventriculares
se centraron en el tratamiento de la fibrilacion auricular
como parte de una estrategia de control del ritmo car-
diaco o de la frecuencia cardiaca después de un bypass
coronario o una cirugia no cardiaca, o en un entorno no
posquirdrgico. Nueve estudios de arritmias supraventricu-
lares compararon la eficacia del bisoprolol con otros BB,
otros antiarritmicos o la ablacién con catéter. A excepcién
de 2 estudios, todos los estudios de arritmias supraventri-
culares informaron que el bisoprolol tiene un efecto be-
neficioso y es eficaz, con bajas tasas de efectos adversos.
La eficacia del bisoprolol fue mayor que la del carvedilol
y similar a la de la amiodarona. Ademas, fue eficaz para
disminuir la frecuencia cardiaca en los pacientes con fibri-
lacion auricular. La calidad de los estudios varié de muy
baja (4 estudios) a alta (3 estudios). En los pacientes no
quirurgicos, fue eficaz para el control de la frecuencia car-
diaca, el alivio de los sintomas y la mejora de la calidad
de vida. En los pacientes con taquicardia por reentrada
auriculoventricular, fue menos eficaz que la ablacion con
catéter para evitar las recurrencias.

De los 8 estudios que evaluaron el papel del bisoprolol
en las arritmias ventriculares, 2 se centraron en el trata-
miento de las contracciones ventriculares prematuras, 4 en
el tratamiento de la isquemia miocérdica o la insuficiencia
cardiaca, y 2 en el tratamiento del sindrome de QT largo.
Todos, salvo uno, confirmaron la eficacia del bisoprolol. La
calidad de los estudios varié de baja (3 estudios) a alta (2
estudios). En conjunto, los estudios sobre arritmias ventri-
culares indican que el bisoprolol disminuye la mortalidad
y la cantidad de hospitalizaciones por arritmias graves en
los pacientes con insuficiencia cardiaca estable. Asimismo,
reduce el riesgo de muerte y la frecuencia de los episodios
de arritmias ventriculares, asi como los efectos adversos
cardiovasculares mayores en los pacientes que han sufrido
un infarto agudo de miocardio sin elevacién del segmento
ST. Ademds, se ha observado que disminuye la carga de
arritmias ventriculares en los pacientes con contracciones
ventriculares prematuras. Sin embargo, aln no se ha deter-
minado con claridad si es eficaz y seguro para el tratamien-
to del sindrome de QT largo.
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Discusion

La revision sistematica de la evidencia destaca la efica-
cia del bisoprolol para el tratamiento de las arritmias tanto
supraventriculares como ventriculares. En lo referido a las
primeras, el farmaco es menos eficaz que la ablacién con
catéter para evitar las recurrencias en los pacientes con taqui-
cardia por reentrada auriculoventricular. Sin embargo, es Util
para el control de la frecuencia cardiaca en los pacientes con
fibrilaciéon auricular y para regular el ritmo cardiaco en aque-
llos que se someten a cirugias cardiacas y no cardiacas. Por
Ultimo, no se ha establecido un papel claro para el bisoprolol
en la prevencion de la recurrencia de la fibrilacién auricular
después de la cardioversion eléctrica ni en el alivio de los sin-
tomas o en la mejora de la calidad de vida de los pacientes
con fibrilacion auricular paroxistica.

En relacion con las arritmias ventriculares, se ha compro-
bado que el bisoprolol disminuye tanto la mortalidad como
la cantidad de hospitalizaciones por arritmias graves en los
pacientes con insuficiencia cardiaca estable. Ademas, si
se administra de manera temprana tras un infarto agudo
de miocardio sin elevacién del segmento ST, contribuye a

reducir la mortalidad, la frecuencia de episodios de arritmias
ventriculares y la ocurrencia de eventos cardiacos adversos
significativos. También se ha observado que disminuye la car-
ga de arritmia ventricular en los pacientes con contracciones
ventriculares prematuras. Sin embargo, su eficacia no ha sido
comprobada en el caso del sindrome de QT largo.

Las principales limitaciones de esta investigacion son la he-
terogeneidad de los estudios incluidos y que la mayoria de
estos fueron de calidad moderada.

Conclusiones

La evidencia actual respalda el uso del bisoprolol para el
tratamiento de las arritmias supraventriculares, en particular
para regular la frecuencia cardiaca en los pacientes con fibri-
lacion auricular. Ademés, se ha demostrado su eficacia en
el tratamiento de las arritmias ventriculares, tanto como es-
trategia primaria como secundaria. Es necesario realizar mas
investigaciones que comparen la seguridad y la eficacia del
bisoprolol con las de otros BB a fin de identificar cuél es el
mas apropiado para el tratamiento de estas arritmias.
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