TAQUICARDIA AURICULAR FOCAL
EN PACIENTE TRASPLANTADO

M@ Fe Miguel Pena
Unidad de Arritmias

Hospital General Universitario
Gregorio Marafién

q. Vi

SaludMadrid




INTRODUCCION

Paciente de 51 anos, trasplante cardiaco ortotopico (tecnica
biatrial) en 1996 por disfuncion sistolica de VI de origen
iIsquémico.

Seguimientos sin incidencias, injerto normofuncionante,
coronariografia sin lesiones en 2008.

Consulta por palpitaciones desde enero/2011.

ECG: ritmo sinusal a 95 Ipm. QRS a +60°, BCRDHH. Alterna
con taquicardia paroxistica supraventricular a 190 Ipm.

Ecocardiograma transtoracico: dilatacion auricular
derecha, funcion biventricular normal.

Biopsia endomiocardica: sin evidencia de rechazo.



TECNICA BIATRIAL
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TAQUICARDIA INCESANTE




¢,Cual es el ritmo del trazado?

1. Ritmo sinusal, bloqueo de rama 1zquierda
2. Ritmo sinusal, bloqueo de rama derecha.

3. Taquicardia supraventricular sostenida,
bloqueo de rama 1zquierda

4. Taquicardia supraventricular no sostenida,
bloqueo de rama derecha






., Cuantas ondas P distintas se ven en ¢l trazado?

1. Una: sinusal.
» 2. Dos: sinusal y ectopica
3. Multiples morfologias



INTERVALOS DE CONDUCCION
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. Donde se encuentra el catéter de ablacion?

e 1. En la auricula derecha.
* 2. En la auricula 1zquierda.
e 3. En el haz de His

* 4. En el apex de ventriculo derecho
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Halo con dipolos prox posteriores y distales anteriores

(en Ritmo Sinusal)
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Taquicardia con mec. focal:
no ocupa la mayor parte del ciclo de la taquicardia
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CARTO: Proy. AP




Posicion de Halo. Proy. OAD




CARTO: Proy. OAI
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CARTO: Proy. OAD




Precocidad en catéter de Ablacion
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Aplicacion de RF
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ECG supertficie durante Ablacion




ECG POST ABLACION: RS
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MUCHAS GRACIAS
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