
Mujer de 42 años con
palpitaciones, primero

ocasionales y ahora contínuas –
2021

Dra. Marita Jiménez

Saludos desde Trujillo Perú.

Paciente de 42 años, refiere antecedente de transtorno de ansiedad, desde hace un mes cursa con 
episodio de palpitaciones ocasionales, y hace 3 dias presenta palpitaciones rápidas asociada a 
sensación de mareo. Acude por consulta externa.

Funciones vitales PA 90/60 Fcia 200

Se refiere a la guardia de emergencia. ¿Qué les impresiona?

Marita Jiménez





OPINIONES DE COLEGAS

Supraventricular tachycardia. El diagnóstico es o AV node reentry tachycardia o atrioventricular 
reentry tachycardia.

Tiene QRS alternans muy bello que se ve particularmente claro en V3 y tiene ST-depression que 
probablemente de debe a P-waves retrógradas en el ST-segment. Por eso es que creo que 
atrioventricular reentry (accessory pathway) es el diagnóstico más probable y por eso hay que 
comparar el QRS durante tachycardia y durante ritmo sinusal para estar seguros que no tiene WPW

Sami Viskin

Dear friends and colleagues, I am sending my opinion about the case report of Dra Marita Jimenez 
from Trujillo Peru. 

Trujillo is a coastal city located on the shores of the Pacific Ocean. This fantastic city is 500 
kilometers north of Lima. It possessesa mixture of ancient, colonial architecture, and a welcoming 
population.

I agree with the opinion of this fantastic“brain” Dr Sami Viskin from Israel.











Hola amigos

1. coincido totalmente con el Dr Sami.

Ante una taquicardia como la que se presenta y una ALTERNANCIA DEL QRS 1/1, evoca una 
Taquicardia por reentrada por via accesoria. Típico de ellas.

2.ahora, desearía saber su opinión acerca del mecanismo de dicha alternancia.

¿Es un trastorno de conducción 1/1?

¿Mecánico?

Gracias

Saludos cordiales

Juan José Sirena

Con respecto al caso de Dra Marita Jimenez es evidente de A-V junctional reentry tachycardia, pero
llama la atención de ST deprimido en casi todas las derivaciones con la onda T positiva. Este 
fenómeno indica presión diastólica final en el ventrículo izquierdo . ¿Y esto porqué?

Porque la taquicardia duró mucho tiempo, por lo menos 3 días . Esto se sabe por experimento en 
perros. Dejando varios días en marcapaso en la aurícula derecha a una velocidad de 240 lpm, la 
presión diastólica aumenta significamente hasta desarrollar insuficiencia cardíaca Y esto se debe al 
acortamiento de la diástole

Un fraternal abrazo

Samuel Sclarovsky


