Marta tiene un marcapasos

Marta Elvira Soler (Rotatorio Pediatria)

Servicio de Pediatria, HGUA

Tutor: German Lloret (Urgencias Pediatricas)
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Anamnesis y exploracidn

- Nifa de 10 anos que acude a Urgencias por frecuencia

cardiaca baja

- Antecedentes: bloqueo AV 3° grado con marcapasos

(2016)

- Exploracion: normal, salvo FC de 40 Ipm
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Dislocacion del electrodo
epicardico del marcapasos en nifa
con bloqueo auriculo-ventricular
completo
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Manejo

¢

Ingreso en Cardiologia para
recolocacion de marcapasos
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Bloqueos auriculo-ventriculares

Bloqueo AV de 1°" grado

bt

Bloqueo AV de 2° grado

Mobitz | Mobitz Il

Bloqueo AV de 3°" grado
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Farmacos: betabloqueantes, calcio-antagonistas,
antiarritmicos, simpaticoliticos, litio...
Alteraciones hidroelectroliticas

SAOS

Hipoxia

Hipotermia

Aumento del tono vagal.

Asintomaticos

Etiologia

Causas extrinsecas Causas intrinsecas
(reversibles) (irreversibles)

- Idiopatica

- Isquemia

- Enfermedades infecciosas (sifilis neonatal)
- Enfermedades por depdésito

- Post-cirugia

- Trastornos osteomusculares

- Cardiopatias congénitas

Clinica Muerte subita

Tratamiento
Manejo conservador - Marcapasos

Nivel
Indicacién clinica Cla de
se eviden
cia
1. Bloqueo auriculoventricular de segundo grado (Mobitz 1 o Il) o | c
de tercer grado sintomatico crénico
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Tipos de marcapasos

____________________________________________________________

- Estimulacion - Estimulacion
transitoria ~ definitva
T T T i T T T T i
Transcutanea | Trangsiggofa- Epicardica Endocavitaria = Epicardica

______________________________

______________________________
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Cables
ventriculare
(izqda.)
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Cables
auriculares
(dcha.)
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Codigo NGB

(auricula)

(ventriculo)

(ninguna)

(auricula)

A
V
D (ambas)
0
A
Vv

(ventriculo)

D (ambas)

0 (ninguna)

| (inhibicién)

T (disparo)

D (ambas)

0 (no)

R (existe)

V
D
D
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