Paciente femenina de 61 anos,
dislipémica con palpitaciones -

2012

Dr. José Cayetano

Paciente 61 afos de sexo femenino, dislipémica en tratamiento con atorvastatina 10mg
(Unico antecedente a destacar).

Consulta por palpitaciones esporadicas

Examen fisico normal

Ecocardiograma: esclerosis adrtica sin gradiente

Jose Cayetano
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OPINIONES DE COLEGAS

Queridos amigos del forum

Analizaré el ECG del Dr. José Cayetano

La arritmia es una extrasistole auricular bloqueada, con una recuperacion sinusal normal
Esta sefiora debe ser alta y delgada, para presentar un un ECG tan vertical, o fue alguna
vez muy delgada y alta.

Si es petisa y gorda entonces hay que investigar la desviacion del eje a la derecha, con la
P a la derecha.

La APC (atrial premature complexes) se inicia fuera del area parasinusal. Las APC
parasinusales son muy frecuentes en mujeres postmenopausicas.

Un fraternal abrazo
¢, De dénde es UD Dr. Cayetano?

Samuel Sclarovsky

Dr. Samuel:
¢ Como se informan los latidos 7, 8 y 97

¢3 extrasistoles auriculares bloqueadas?
Gracias nuevamente

José Cayetano

Estimado José

Gracias por su caso.

Hay una sola extrasistole bloqueada siguiendo al QRS 4. Las demas son extrasistoles
supraventriculares conducidas (7 a 9).



Si es alta y flaca, o gorda y petisa, nosotros en Queen’s no las discriminamos. Las
amamos a todas por igual.

A los ojos de este servidor, todas las mujeres son bellas.

Salud

Adrian Baranchuk

Queridos amigos:

Les pediria que vuelvan a observar el trazado enviado por José

¢ No les impresiona que el tercer QRS esta precedido por una P que no puede ser
conducida y que por lo tanto el latido fuera una extrasistole de la unién, seguido por una
extrasistole auricular bloqueada?

Asimismo, en el latido 7, mirando las derivaciones de la cara inferior, ¢ no les parece que
se repite el fenbmeno, aunque en este caso parece adivinarse una P precediendo al
QRS? La P que sigue al QRS, es una extrasistole o un latido reciproco?

Un abrazo

Edgardo Schapachnik

Yo lo informé como extrasistole de la unién y pensaba a nivel del latidos 7, 8, 9 podrian
ser 3 extrasistoles de la union porque no veo las ondas P pero siempre los sigo a Uds.
gue son los especialistas y por eso fue con grato agrado mi consulta. Gracias

Jose Cayetano. Denia, Espafa

Queridos amigos del forum

El profe Edgardo Schapachnik tiene razon en pedir volver a analizar el electro

El tercer latido es extrasistole nodal con probablemente un latido atrial retrogrado o una
APC, bloqueada

El latido 7 ,8 ,9 es una disociacion auriculo ventricular, por latidos nodales acelerados
Yo informaria taquicardia nodal no sostenida.

Con respecto a la desviacion deleje a la derecha es importante nombrarlo, ya que esta
alrededor de los 110 grados, y esto hay que explicarlo, aparentemente por la constitucion
filica de la paciente

Y a mi querido amigo Profe Adrian, con 2 hermanas, 3 hijas y 5 nietas, estoy todo de
acuerdo con vuestra enmienda.

Samuel Sclarovsky
Un fraternal abrazo




