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., ecg normal

RITMO SINUSAL NORMAL
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ecg normal

ELECTROCARDIOGRAMA NORMAL
1.- RITMO

Regular
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ecg normal

2.- Frecuencia.

1 seg.

Bradicardia ~ 60-100 Ipm. Taquicardia

11l Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



ecg normal

2.- Frecuencia.

0.8 seg.

Bradicardia ~ 60-100 Ipm. Taquicardia
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ecg normal

2.- Frecuencia.

0.6 seg.

Bradicardia ~ 60-100 Ipm. Taquicardia
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ecg normal

2.- Frecuencia.

0.4seq.

Bradicardia ~ 60-100 Ipm. Taquicardia
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ecg normal

3.- Onda P.
Despolarizacion auricular
Polaridad
+ en DI, DII, DI, aVF
+/- en V1
Duracion

Hasta 120 mseg.

Amplitud
Hasta 0.2 mV
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., ecg normal

4.- Intervalo PR
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., ecg normal

5.- Complejo QRS

Nomenclatura

RV

QS gR gRs RS R
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ecg normal

5.- Complejo QRS

Eje electrico

AvT - -30° y —90°
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ecg normal

5.- Complejo QRS
Polaridad
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., ecg normal

5.- Complejo QRS

Duracion

Mavyor

< 100 mseg. Bloqueo de rama

11l Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



ecg normal
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., ecg normal

5.- Complejo QRS

Amplitud

Aumento de voltajes:
Agrandamiento de ventriculos
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ecg normal

6.- Repolarizacion ventricular
Punto J
Intervalo ST
Onda T
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. generalid-

ARRITMIAS CARDIACAS: CLASIFICACION

eSegun frecuencia cardiaca  =Segun regularidad

Taquiarritmias Regulares
Bradiarritmias Irregulares

eSegun origen «Segln mecanismo
Supraventriculares Reentrada
Ventriculares Excitabilidad aumentada

Actividad gatillada
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DIFICULTADES

eDiagnostico
eEtiologia
Manejo Agudo

Manejo Cronico
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GRAVEDAD

e Gravedad por si mismas
e Gravedad segun el contexto
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generalid-

ARRITMIAS EN CARDIOPATIA ESTRUCTURAL

e CARDIOPATIA DILATADA
— FA, flutter, TV
e CARDIOPATIA HIPERTENSIVA
— FA, flutter
e CARDIOPATIA ISQUEMICA
— TV, FV
e VALVULOPATIAS
— FA
e CARDIOPATIAS CONGENITAS
— Taq. Auricular, FA, flutter (sobre cicatrices)
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ARRITMIAS SOBRE CORAZON “SANO”

e Taquicardia por reentrada nodal
e Fibrilacion auricular
— FA “focal”
— FA aislada
— Intox. Alcoholica aguda (corazon de fiesta)
— Sind de WPW
— Hipertiroidismo
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generalida-

ARRITMIAS SOBRE CORAZON “SANO”

e TAQUICARDIA ORTODROMICA
— Sind WPW

e EXTRASISTOLIA VENTRICULAR

e TAQUICARDIA VENTRICULAR
— Taqg. Del tracto de salida VD
— Displasia arritmogenica del VD
— Taquicardia fascicular

e FIBRILACION VENTRICULAR
— Sindrome de QT largo
— Sindrome de Brugada
— Sind de WPW con FA
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ARRITMIAS SOBRE CORAZON “SANO”

e BLOQUEOS AV
— Wencheback
e Fisiologico
e Deportistas
— BAVC congenito
— Sindrome vaso vagal
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generalid-

CLINICA

POR ARRITMIA
eSubjetivo:
Palpitaciones

eObjetivo:
-recuencia
Regularidad

REPERCUSION
HEMODINAMICA

Depende de situacion CV

previa:
eMareos
eSincope
eDisnea
eAngor
SNV
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RECONOCIMIENTO ECG

e ECG durante arritmia
e ECG en ritmo sinusal
e Maniobras

e Trucos
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RECONOCIMIENTO ECG

COMPLEJO
REGULAR ANGOSTO
COMPLEJO

IRREGULAR ANCHO
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taq.irregula-

ECG en
taguicardia

eAusencia de P
eOndas f |

*RR variable 1 avL

eResp ventricular
rapida

eComplejos finos

FIBRILACION

AURICULAR FHWWW
SC

M J
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taq.irregula-

FIBRILACION
AURICULAR

Etiologia

Cardiopatia
*HTA |

eCongénita ! e

«Valvulopatia mitral

Corazon ‘“‘sano”

eHipertiroidismo
Sind WPS
eDrogas
<Alcohol

FA focal
eHipoxia (EPOC)
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taq.irregular .
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taq.irregula-

FIBRILACION
AURICULAR

Gravedad |

eDescompensacion
cardiopatia previa

ePosibilidad de FV
en SWPw

«TROMBO-

NSO e TR TR E e T

I11 Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



. taq.irregul-

TRATAMIENTO

FIBRILACION AURICULAR

/\

MANEJO DE LA PREVENCION DE
ARRITMIA TROMBOEMBOLIAS

/\

REVERSION y CONTROL DE

MANTENIMIENTO FRECUENCIA
DE RITMO VENTRICULAR
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. taqg.irregular .

FA: TRATAMIENTO

e BAJO GASTO CARDIACO:
Cardioversion eléctrica sincronizada con 200 J

e |Informacion
e Sedacion
e Carga: 200 J

e Sincronizar

e Descarga

I11 Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



taq.irregu-

FA : TRATAMIENTO

SIN BAJO GASTO

i Descartar causas extracardiacas

- Tratamiento especifico
a: Menos de 48 hs. demostrada:
INTENTAR CARDIOVERSION: AMIODARONA
CVE sinc. 200 J

b: Mas de 48 hs. o desconocida:
1) CONTROLAR FRECUENCIA: b BLOQUEANTES
B IN N VAVAS Y
DIGOXINA

2) ANT mA LA I N 111 Congreso Nacional de Practicantes de Medicina




tag.reg. an-
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tag.reg. angosta l
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tag.reg. angosta
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tag.reg. an-
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tag.reg. angosta
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tag.reg. a-

TAQUICARDIA REGULAR DE COMPLEJO ANGOSTO

Auriculares
eTaquicardia sinusal
eTaquicardia auricular

eFlutter auricular

Reentrada auriculoventricular
eReentrada nodal

eTaqg. ortodromica
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. taq.reg. angos.
FLUTTER AURICULAR

e Mecanismo
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. taq.reg. an-

FLUTTER AURICULAR

ECG en
taquicardia

Taq. Regular
FC 150
Ondas F

Comp finos

EEBECEEEsssn.RRERE B ML HH D dRdaaNN
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. taq.reg. -

FLUTTER AURICULAR

e Trucos

— Taquicardia regular de 150 pm =
FLUTTER AURICULAR

e Gravedad
— Tromboembolia
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. taq.reg. a-

FLUTTER AURICULAR: TRATAMIENTO

*CARDIOVERSION ELECTRICA SINCRONIZADA.
50 JOULES

POCA RESPUESTA A FARMACOS

ANTICOAGULACION

*Tratamiento definitivo:
—Ablacion por radiofrecuencia
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. taq.reg. ango'

TAQUICARDIA AURICULAR

e Mecanismo
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. taq.reg. a-

TAQUICARDIA AURICULAR

e ECG en taquicardia
— Taquicardia regular entrel00 y 250
— Actividad auricular rapida
— Linea de base diferenciable

HNacional de Practicantes de Medicina



. taq.reg. -

TAQUICARDIA AURICULAR

e Respuesta al MSC
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. taq.reg. angc-

REENTRADA AURICULOVENTRICULAR

Reentrada ortodrémica por
Reentrada nodal i BesreE e
Mecanismo
ECG en
taquicardia
11| Congreso Nacional de Practicantes de Medicina




tag.reg. ango'

TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL

e Mecanismo
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. taq.reg. an-

TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL

e ECG en taquicardia
— Taquicardia regular
— Ausencia ondas p
— Seudo S, seudo R’

I11 Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



tag.reg. a-

TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL

e Respuesta al MSC
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. taq.reg. an-

TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL

e ECG en ritmo sinusal

TAQUICARD!A
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RITMO SINUSAL
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tag.reg. a-

TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL

e Trucos

— Irradiacion de las palpitaciones y el latido
venoso al cuello: signo “rana”

— Taquicardia regular muy rapida sin onda P
Identificable

— Sugiere TNR
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. taq.reg. ango'

TAQUICARDIA ORTODROMICA

e Mecanismo
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. taq.reg. -

TAQUICARDIA ORTODROMICA

e ECG en taquicardia
— Taquicardia regular muy rapida
— Ausencia de onda P sinusal
— Onda p retrograda
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tag.reg. angost'

TAQUICARDIA ORTODROMICA
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tag.reg. a-

TAQUICARDIA ORTODROMICA

e Respuesta al MSC
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. taq.reg. angc-

TAQUICARDIA ORTODROMICA

e ECG en ritmo sinusal

sEmll | Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



tag.reg. a-

TAQUICARDIA ORTODROMICA

NODO
SINUSAL™_ . . NODO AV

V1A -
ACCESORIA

WPW intermitente Via accesoria oculta

WPW permanente
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tag.reg. an-

REENTRADA AURICULOVENTRICULAR

Reentrada ortodrémica por
via accesoria

Reentrada nodal

MSC

ECG en
sinusal

tes de Medicina




. tag.reg. al-

REENTRADA AURICULOVENTRICULAR

Reentrada nodal

Reentrada ortodrémica por
via accesoria

Etiologia Doble via
nodal

Via accesoria
(sind WPW)

Extrasistoles SV

Desencadenante

Gravedad Escasa

Stress

Ejercicio

Estimulantes

Escasa
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. taq.reg. an-

REENTRADA AURICULOVENTRICULAR

Reentrada ortodrémica por
via accesoria

Reentrada nodal

Bloqueo del nodo AV
Tratamiento - MSC
eAdenosina 6-12 mg iv
eVerapamil 0.075 mg/kg

eAmiodarona

Ablacion de via Ablacion de via

Manejo )
lenta nodal accesoria

Posterior
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ecreg. archE]

TAQUICARDIA VENTRICULAR

Criterios de Brugada

eAusencia Rs en _ FEEET iE=i
precordiales ACH
L II-III & Ilnll

=Patrén concordante BETEELE TREAHAY | "| RY

*QRS > 160 mseg
eDisociacion AV
eComplejos fusion
eComplejos captura

eMorfologicos




TAQUICARDIA VENTRICULAR
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TAQUICARDIA VENTRICULAR
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TAQUICARDIA VENTRICULAR
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TAQUICARDIA VENTRICULAR
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TAQUICARDIA VENTRICULAR

e ECG en ritmo sinusal

— Extrasistolia ventricular “identica” a la
morfologia de TV

— Secuelas de IAM
— Bloqueos de rama previos
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TAQUICARDIA VENTRICULAR: TRATAMIENTO

e Con repercusion hemodinamica:
CVE Sincronizada con 200 J

e ENn curso de isguemia agudas:
Lidocaina i/v

e (Otras situaciones:

Procainamida 1/v
Amiodarona i/v
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TV EN CORAZON “SANO”

e Taqg. Del TSVD
e Displasia arritmogenica VD
e Sindrome QT largo
— Taquicardia polimorfica
— Torsade des pointes
e Sindrome de Brugada
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TAQUICARDIA VENTRICULAR: DIFERENCIAL

< Diagnostico diferencial:

—  Flutter Via accesoria

— Taq. Auricular Conduccion aberrante Blog. Rama previo
— TNR BR depend. Frec.
— T ortodromica
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TAQUICARDIA VENTRICULAR

e Trucos

TAQ. COMPLEJOS ANCHOS
= T. VENTRICULAR
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tag.re

SINDROME DE QT PROLONGADO
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SINDROME DE QT PROLONGADO

I11 Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



SINDROME DE BRUGADA
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., extrasistoles '

EXTRASISTOLES VENTRICULARES

e Definicion:
Latido ANTICIPADO de origen ventricular

e Diagnostico ECG:
Prematuro
Ancho y aberrante
Ausencia de onda P
Pausa compensadora completa

iR e R



,  extrasistoles

EXTRASISTOLES VENTRICULARES

e Etiologia
Hiperactividad simpatica, estimulantes
cardiacos

Corazon sano
Disionias
Isquemia

e Situacion particular de riesgo:
CARDIOPATIA ISQUEMICA
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. extrasistole-

EXTRASISTOLES VENTRICULARES

Complejas
e Bigeminadas

e Trigeminadas
e Duplas

e Multifocales
e FendOmeno R sobre
e Frecuentes (10/min)

Dupla
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., extrasistoles
EXTRASISTOLES VENTRICULARES
e Tratamiento
OBSERVACION CLINICA

En curso de IAM:

NO TRATAR, INCLUSO EXTRASISTOLES
COMPLEJAS
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oracaR

BRADICARDIA SINUSAL

— Ritmo sinusal menor a 60 pm.
— Etiologia

e Deportistas

e Reposo

e Farmacos

e Hipotiroidismo

e Enfermedades tejido conduccion
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BLOQUEOS AURICULOVENTRICULARES

e Alteracion de la conduccion de la auricula al
ventriculo

e Pueden ser:

e Farmacologicos
e Organicos
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BLOQUEOS AURICULOVENTRICULARES

PRIMER GRADO SEGUNDO GRADO TERCER GRADO

Todas los latidos Algunos latidos se Ningun latido pasa
Auriculares se Conducen y otros De la auricula al
Conducen al No Ventriculo (Bloqueo
Ventriculo pero con AV completo)

Retardo w
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BLOQUEOS AURICULOVENTRICULARES
Segundo grado, tipo |

i ST '
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BLOQUEOS AURICULOVENTRICULARES

e Trucos
— Agrupamiento de latidos = Wencheback




oracaR

BLOQUEOS AV: TRATAMIENTO

— A) Transitorios ( farmacologicos, isguemia
aguda)
Descartar efecto farmacoldgico
(intoxicacion digitalica)
Atropina i/v
Marcapasos transitorio

— B) Definitivos
Marcapasos definitivo
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algoritmos TAQUICARDIA COMPLEJO ANGOSTO

¢ ldentifica actividad auricular?

NO Sl

Relacion con QRS

1:1 2:1
(BAV Il espontaneo o
provocado)

¢, Donde esta la onda P? . .
Frecuencia auricular

P en QRS PR<RP PR>RP 250 o0 mas Menor 250

TNR Ortodrom TA 1:1 Flutter TA 2:1
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. algoritmos BRADICARDIA

ONDA P PRESENTE ONDA P AUSENTE

Con pausa Constante Sin activ auricular Actividad auricular
P>QRS P=QRS Ritmo de escape Onda f Onda E
BAV
conducen . 50-60 40-50 30-40 QRS QRS
algunas P Disoc irreg  regular
AV

PARO BRADIC FACBAV FA+  Flutter +

SINUSAL BAVIlI  BavC SINUSAL NODAL 5 VENT gjtogrado BAVC BAValto®



algoritmos TAQ. COMPLEJOS ANCHOS
Algoritmo Modificado de Brugada

1- AUSENCIA DE RS EN PRECORDIALES

Patron concordante negativo

Patron concordante positivo

2 — DURACION RS MAYOR A 100 mSEG.

3 — DISOCIACION AURICULOVENTRICULAR

4 — CRITERIOS MORFOLOGICOS

a - Desviacion eje a extrema izquierda (aVR +)

b - Duraciérﬁ mﬁg\afo mseg.
c—BRD \Y Ve |/ \ /
d - BRI \/ T/\

5 — LATIDOS DE FUSION

6 — LATIDOS DE CAPTURA




resurcr D

TAQ. IRREGULAR COMPLEJO ANGOSTO

Fibrilacion auricular

e RHD = CVE
e Factores extracardiacos

e Evolucion temporal

e Menor 48 hs: CVE o farmacologica

e Mayor 48 hs o desconocida:
- Control de frecuencia

- Anticoagulacion
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TAQ. REGULAR COMPLEJO ANGOSTO

Taquicardia sinusal

Flutter auricular

Reentrada auriculoventricular

e Reconocer actividad auricular

e MSC
- Enlentece activ. Auricular: Tag. Sinusal ™%  Tratar causa
- Aumenta bloqueo AV: Flutter o TA m——  CVE 50J

e Revierte a RS: Reentrada AV —- Resuelta

11l Congreso Nacional de Practicantes de Medicina



resurcr D

TAQ. REGULAR COMPLEJO ANCHO

Taquicardia Ventricular

e RHD: CVE de urgencia con 200 J

e Isquemia aguda: Lidocaina

CJCIC

e Sin isquemia aguda: Procainamida
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resurcr D

BRADICARDIA REGULAR

Bradicardia sinusal

Blogueo AV completo

e PBrad. Sinusal: Observacion
e BAVC

- Buscar causa

o Farmacos

- Disionias

- Intoxicaciones
e Atropinai.v.

e Marcapasos transitorio o definitivo
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Dr. Alejandro Pomi
Servicio de Cardiologia — HCFFAA

Servicio de Cardiologia — Hosp. Policial

apomi@suc.org.uy

http://www.gratisweb.com/arritmias



