
Resultados obtenidos en el tratamiento de 
diversas arritmias con el uso simultáneo 

de quinidina y procainamida i *i 

PO)' pI Dr. .TORCi': CONZALEZ VJ DELA 

A mediado:-; del año 1969 (1) publi- 
camo:-; 10:-; rp:-;\1ltados obtenidos en el 

tratamiellto de distintos tipo:-; de 

anitmia con Ull nuevo prodllcto dpno- 
mina(]o Ritm(whin, cada una de cUY,ls 
gr,lg'r'as cont i('n(' 100 mg- de qui nidi- 
WI, GO mg- (](' procaill<lJ1lida ,\' (iO 11Ig' 

dt. ('ratapglls, I'xistiplldo adt'rnÚs. otl';! 
fol'tna fa I'tIUIl'("II1Ïr'a qllt' agl'l'g'a 1:1 

I!I)'. 
dl' ilt'ido f('lIiJr.1 ilbarhit t'lrieo, 

I,os rl'sllltados altllllll'lItl' Illtlap:ado 
I'I'~; lovr:\(lo;; I'll 1111 Irll ,. dr' ~S paeil'll 
1(',0.; ,o.;('It'r'l'iol!:lr!os IIOS :11('lIf:iI'OIl par:1 
la PI'II,o.;I'r'llI'i"1\1 rlt' ('si (. ('Slllrlio, pOl' 10 

qllt' l'xtl'lldiIlIIlS rlil'ho 11':11:llIlil'nfo :1 

ot ro:-; ('lIf"l'rllos hasla (o(alizal' 1111 

el'l1tenar de ea:-;os: his efp('los Iog-ra- 
dos porta! t\'l'apia y la prolijn y pro- 
Jong-ada vigilaneia de la evolución ('n 
ese crecido n\lmero de enfermos n(lS 
jmpnhmn a verter en csta publicaciÚn 
Ja experiencÎa aC'umliJada y las ('on- 
clusiones resllJtantes de la misma. 

:\1ATERIAL 

1<:1 material de e:-;tudio abarra \1n 

cent enar òe ca:-;os en 10:-; cuaJes se 

practicó el ,tratamiento durante \1n 

tiempo proJongarJo que excerlió en 0111- 

chos ca~.;os Jo:-; 2 años v no fue nUllca 
inferior a ]os () me:-;e:-;'. Tales sujetos 
fueron se]eccionados pOI' padecer a1 

instituir e] tratamiento de pxtra:-;isto- 
lia aisJada, taCjuicardia paroxística 
auricular con 0 sin bJoqueo a-v, ta- 
quicardia paroxística nodaJ a-v, paro- 
ximos de a]eteo auricuJar 0 fibriJación 
auricuJar crónica 0 pOl' aru:-;al' en sus 
antecedentes repetidos accl'SOS de ta- 
qui('ardi;1 paroxÍ:-;tica supravent ricu- 
Jar 0 ventricuJar 0 frpcuente:-; paroxis- 

,+ \ C ':\..di\\\'a~,'\d:\.. I{\',":\n'h, :\h,l..a\'\", 
Yl \\'ol'id Con~!'('" of Caf'(liolog:~', 1', :nx, 
] !'70. 

mos de ,deteo 0 fibriJacÍÒn auricu]a- 
l'PS; aòemÚs, :-;p e]ig-iÓ de prdereneia 
:iqlle]]os caso:-; en ]os ('ua]e:-; ya hahían 
fnH'asado d iversos 1 ra t am i(~n tos jlOt i- 
:trríf Ini('os. 

Edad fit. los JI:I('ÎI'nll's: Vario dt. :w 
:t 7!) :IIIIIS, sobl't'p:I:-;:lIld(l 10:-; GO (" fir, 'i. 
dc' los I',(SOS, 

S(,xo: ":11 10 1/11" ;1 ('.J l't'sPI'('III, ,HI 
('1':111 !illlnbl't,o.; y :,;. IIllIj,'I'('~;:- 

:\parato ('lIl'flimas('lIlar: 1';11 I:. :-III';\' 
11),0.; 1111 (.,isl 1:111 ;tll('r:\I'iolll':4 (':Irdiov/IH' 
1'111;\1'('0.; IIrg:lllil';I.o.;, Plt',s"IIlallllll (i dl' 
1'/iOS 1111 silldrlllll(' dr' prl'('x,'iI:t('iÚII 
\'1'111 ri('liI:tr, ":11 Ills Sfl 1'(';;(;1111(':-; (.1 

('X;III1I'U d,'m(ls( 1',', la pl'l':-;ellcÎa d\' IIII;!' 
aft'l'ciÒII cardiovasndar se('undaria, 
('n 40 H una \';wlerosis coronaria, en 
26 a una afecciÒn valvular renmática, 
en 10 a una cardiopatía hipertenRiva, 
\'n 6 a una miocardiopatía ehag{ulica 
~; en 2 a una cardiotirotoxicosis, pade- 
eiendo eJ re:-;tante de una miocarditis 
aguda <Cuadro N9 1). 

Administración de la medicación: 
En todo:-; aquel1o:-; ('a:-;os que no habian 

CHADRO N9 1 

l'atología subyacente 

Sin afceeiÓn eanliovascu!a,' . , ' , , ' . , , . , 

Carrliopatia eOl'onaria . , . , ' , . , . , . , , - , . 

Carrliopalia reumátiea """"""'" Caròiopatía hipel'tensiva ",..,." Cardiopalía chaç:Úsica \")'Úni('a . 

Cardiotirotoxicosi, , . . ., ""..""" :\1 iocal'ditis aguda """."'" 
- . . . , , , 

15 
40 
26 
10 

6 

2 
1 

:-;ìdo antes tratados con quinidina 0 

pl'ocainamida :-;p indicÓ previamente 
una grag-eH .\' :-;(' esperó un IapHo de 4 

a () horas a fin d\' descubril' una pro- 
ha hl(' idiosi IH'l'asia 0 II i penwnsihil i- 
dad; ('11 1111 l'aSII ap:lI't.('jr'l'oll así rrw- 
lIifpsfal'iou('s dp al('rgia a la nwdica- 
('il'l/] ror 10 (jUt' {.:-;ht 110 voJ\'ió a admi- 
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Fig'ura NO 1. A) Frceuent('~ extra>:í"to1l's origin::das en ia uJ;iÚn a-y, aigun;!s con con- 
òucciÚn yentrieular abenantl'. En I se insniben :J sucesivas: 1a prímera preeedida de P 

I't'tl'ógrada, la scgunda con P oculta tras el QRS, la tercera muy tardia pOI' 10 que 
apare('e euando ya ha comenzado a insc\'jhi\'se 1a P sinusal. B) Ðe',..;aparÎejÚn (k 1a z'xtra- 
sistolia dunmte el tratamiento.C) Tras suspender delibcrada'11ente la n1l'dicaeión apa- 

recen en todas Jas òerÍvaeÎones extrasístoies sínocoronarias 

Ilist!'an'!' ,\' 
I,J !);ll'ipllte rill' eXi'!t,idll 

del nw!e!'ia] I'll ('studio, 

Las dosis h;i!JÌ1ua]ps 1'11l'!'1I11 dc' ;~ a 

,1 g!'agl'as I'l'partidas 1'l'g'lIlal'nwn1\' dll- 
n~nte e] día, !1ero en algumls ocasiot1es 

rill' IWl'l'S:lI'il) i'I'l'sl'l'il,ir II:lsl a :-: ,~Ta- 
g";lS diarias, 

Ell (wasiÚII d,' t ;I<\uica!'dias paroxís- 
1ii'a", all'1('o allri\'lI!al' (} tï\)l'ila\,iÚI\ all- 
!'inda!' se adminis1ral'oll [) dosis pOl' 
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diart:h 
de gr .1~:t';IS 

.Rl'Sl!J !ado 
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auricular 
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Sill ,'a!'diopatia 
('anl,l'l'u!!lÚtil'<l 
Cal'd. ("orol1aria 
Card, hipl'I'tensi\'a 

Sin ("ardiopatía 
Card. ("o1'onaría 
Ca n! 1'l'umÚti("a 
Card. chag:isi,'a 
(',,,'.1, hip!,!'t:"l1siva 

(:,u'd. ('ol'ol1<lria 
('a I'd. hip:'rtensiva 
(':\1d, chag:ísil'<I 

I"n'euente extraslstolla 
nodal a-v 

Can I. 

Freeuente extrasistolia 
ventricular 

::1 

I'ülil'\:trasistol ia 1:2 

díil de una 0 mÚs gl'agi'as a inten'alos 
dl' :\ 0 mÚs frl','ul'ntl'I1Il'nh' de ~ boras, 
h:d)Î('fHlo hahido \111 solo (';1:-;0 ('11(" ql\(' 
,-.;,' pn'cisõ Ill'gal' a 1111;' do,-.;is (liaria 
d,' ~() gTHR(';':; P;II";' 10vl';II' 1;1 ;dll,Jjl'jol! 
iiI' la al'l'i1 rni:\, 

),:1 fWI'pal";lll" ;\,-';'j('i;,do I'I)I! 1'1'1101';11" 

I:il:!' Sl' pn's''I'ihiÚ PI'I'I'I'I"('IIII'IIII'IIII' ('II 
I':\('ientes ('on p\'onuncÎada dis(ol\ía 
IIl'ul'oveg-eta1 iva, hip('I'I'x('itahÎlidall 
11('1 \'josa 0 ('vid('ltI(, j'('PI'I'('llsì(')I) psí- 
qllicit de !a al'l'itmia 0 s<' 10 l'('s('rvÚ ('II 
otros (;a:-\os pal'a 1:\ dosis l1oetul'na. 

HESU LTA I If.JS own:N !!I()S EN 
!<:XTHASISTOLIAS (Cuadl'o N\':2) 

Frecuente extrasistolia auricular 
ni"lada: La ml'dicat:ión ('n:-\a~'Òs(' ('n 

hipl'l't"l1si\'a 

;; Maj'('ada (ii;-;111i,Jlll'i()f1, 
10 

~ en muchos d,'sa pa- 
S ., a 

rición total ('a~.;j n 

" total. 

,1 Notahle (','du(,(,iÚn. 

1(] 
1:2 Notoria disminueión, a 

(j :\ a ;; VC'{'ps aholicÎÚn tDtal 
1 0 c:!:--;j total. 

" 

I; 

l " 

a Ii S"nsibll' !'l'dIH'(,iÚn. " 

,) 

2b su.ietos, f) d(' los ('Ilalps no Pl'('- 
:-\('111 ahan a j'('('I,il'ln eardiovasn":II' 01'- 
g'Úlli\'a, P:ldl'('il'\\\{o ,I lito :(('I'ld 11:lIi:l di:-; 

tOlll:l IH'III'OVI'gl'I;I1ÎI':I I' ('I I'I'st;lIdl' 
dl' 1111 ,';lIldI'OIlII' dl' PI'I'I,.\,'íl :lei,'II' VI'II 
Il'i('liI:\I'; ('n lo~, oII'O~; ('.\i:-;I~\ IIlla vIII 
l'III"I':I!I:I 1"'11111:11 Î,'" I'll 10, 1'~;I'I"l'osi,,; 

l'OI'I'";i/'i;1 "II ~ ,\ (,"I'diop;" 1:1 Ilipl'I'II'1i 
sÎv:\ ('n :\. 

1.:1 tl':I1:1nlÎI'lllo pl'Odll.io 1111:1 IlIal'(':I- 
da ,I' pI'J'sisl l'n1 (' di,~nlillllt'i{)l1 d(' 1:1 ('\- 
trasist.o!ia V ..n nllldlOs I:t total 0 l'a"i 
tot.a] abolic'i(')}] d.. la misma, os\'Ìlando 
In dosi.-.; <,l'p('1 iV:l ('nt 1'(' ;! .\' iï grag(':lS 
di:ll'ias, 

Hepetida extJ'asistolia de la unión 
a-v: En una [J:ll'iente ('011 l'anliopatia 
hip[>l.tl'nsiva qUl' at'llsaha t"rl.':'lIent('s 
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j. igUI'R 2, - A) En I dos l'xtl'asístoll's auril'ula!'es y dos ('xtrasÍ~to!es nodaks a-v tardias 
<,on onda P ins(,l'ipta sÍl11ultúneal11ente ('on el ("omp]zojo QRS. En II taquíeanlia pal'oxí,- 
tica auricular ("on reg'istl'o ,k ]a terl11ilHU'ión del an'l'So. En I I [ dos pxtrasistoJl's aUl'i- 
c'u\;lres aislada,'. B) Con p] tratamil'nto !)\'rsisÜ'n sÚ\o l'Sl'<lsas eontral'l'iOIH'S !H\'l11aturas 

~lll r~ ell1:\ rl'S. 
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extra,sÍ,doks ('nil ollda I' ('l1l11al'Wal':I. 
Ita tnlH ..I f'omplt'jo qlV':; (} pn'('('dipl1- 
dolo pOl' 1111 t.ic'rnpo c'x('t',SiVHltll'tllt' bn' 
ve, la admini:-ltrariÚI1 de 4 g'l'agl'aH pOl' 
día I'pdujo notabknH'l1te las contra!'- 
cÎcl1l',S pn'mal Ill'aS, ~11.~IH'llilid() (!t'liIHL 
ladanli'nte el t rat :lllljt'l1lo a los ;\ 111(" 

H'S, aparpci('ron a los pocos dia" f,'p- 
Clltntes extra,síslole" sil1ocoronarias 
qll(' sÓ]o òesapart'cieron ('on la reini- 
(,j;I('if'>J1 eI(' aqu{'1 (Figllra I), 

Frecucnte ext rasistolia vent rit'ular 
aislada: Administl'Úse 1'\ nwdicamento 
êt :~.1 sujeto,;, 10 dt' ellos "in anol'mali- 
dad(',; cardiovasculal'l',; orgÚni('as (G 

sufl'Ían de di,;tollia n('uro\i('g'dativa y 
!) el'an I)Ortadon's d(' tin sindron\(' d(. 

pre('xcitación ventricular) : de Ins ~I 
restantes 12 padeLÍan p"clt'rosis coro- 
naria, 6 lesiOl](''; valvulart.", .1 afpcción 
miocÚrdica chagÚsica y ~ eardiop:1fia 
hip'rl('l1siva, (:011 1111;! do"j" di:lri:t dt' 
:: a i) gragca,; las ('xfra,sÍstoj(.s \'('111 ri- 
CUI:II('S <Iislllinll'yc'I'nn III>!orianlt'l!tc' ('11 

rl'j'I'l,,'nc'ia Y ('It a"~\III':'; p;l<'it':lfc"; II" 

g:'I'''1I 101al 10 (,it::i 1,,1;d""'llI,' :1 <It'; 
itP:lI"""'I'; I:l "'(';01'1;' 101,.':c'I'I''','''' ;11111 "'I 
110.'; ":1;-;0;-; dc' (':""""p:III:1 di:tl',;i:,ic':l ""11 

re'"." Ida (.\II':I:q:d."j:1 \",,1"\('111:,,' P" 
li'Jlfll'fa, 

!I 

/10' 10' 1'/',1/1 /" ;,.:{ 

Poli(,~xtl"asÎstolia: Ell 12 :-IlIj('lns \as 
('X1rHsí,do!fo:1 provl'nían I:,n(o dt' Ia~ 
;flU"W,rtits 0 tit' los v('ntl'i('III":-I c'oltlO tit' 
Ja ulliólI a-v: (j de ello:-l acu,;aball (',;- 
clero:-lis corol1aria. :1 1111<1 eanliopa1ia 
hip('rt.pn:-liv:t Y 2 II It a IlIio..al'diopa1 ía 

chagÚsica. 

La pre:-lcripciÒII de :: g"rag-eas pm' 
dia, en alg-unos (':lSOS 4 a 6, produjo 
IJna senHiblp rpc!llcciÓn de las cOl1tra('- 
ciolles IH'('l1lat.llritS, ('ualqlli('ra rill'/"(' 
su procedellcia, J'{'sultado 110 obt pnido 
COli otros 1ratami"l1tos practi('ados 
COli anterioridad 0 dlll'ant\' dcdi!>('ra- 
das SUSp(:I1SinJ]I's dt. la t ('rapia ('11 (';-' 

tudio (Figlll'as ~ Y ;\). 

R[;~SULTAD()S OBTE;\;!f)OS I':~ 
A lWIT:\11AS 1'/\ IWXISTI('AS 

(Cuadn) ~() :1 \ 

TaqllÎtanlia parll\isl ie;, aul'i(,lIlar: 
[';n 1111 I'aeic'nt" ('011 ("';I'I;'I"l.sis ('''1'''11:1 

ria y "illdl'ol1ll' <It' \\fllff.I':ll'kiII.S"I! 
\\'lIil,' s(' pl'od".I" 1111:1 laq"i":II<liil 11:1 

1'11\1';1 It'a ;llll'i,'III:,1' '/'''' 1111 ,'\'dl" it 1,1 

",:1111,,1'1':1:1 <I" ,'\\'11:11'1"" \ I ,,:":d 
. ," III 

di(,o 1"1" c'lI" IllIa )',('.':"':1 ,itdit 
'~ 

''''1':1, 
fllIl';' <ill.';i,';, :11.111'1.'1 lid" ,'11':11''''1 :1l1,,;Ii 
ill!,:,','i,' 1:, IÌII illl:1 .1'''1' 

Figura 3, -, A) Frel'uente~ extrasÍstoles auricularcs, nodales y ventriculal'cs ais-Iadas, 
"iendo a vel'e" lig,*a 0 marl'adanwnte aberrante la eondul'eiÓn ventrieulal' de la,.; ori- 
g-Înadas en la aUI'icula 0 en In uniÓn a-v, B) De,.;apal'icinn de ja,.; contr1lcciorll's ))!'l'ma- 

turas durant" ('] tratami.'nto, 
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Ta<lukardia auricular ('Cln hlll<lm'1I 
n-\': 1';11 1111 è:ll.Îpfo ("Oil f,,';(,I('l'oè:i,; ("oro 
Ilaria .v l'nl'isl'IllH olJst I'lIl'U\,(I 1.':1'lIl'l'a- 
lizado se trata un paroxismu dp aldeo 
auricular ('(:11 aHas dosi:-; d(~ dig-it:tl .v 

apan'CI'1I a l'OIlSI'('IIl'IICia d(. ("stn, IlIa- 
lIifestaciolles de toxÌcìdad y ulla 1a- 
quicardia paroxístiea auricular coJ] 
bloqueo a-v simp\t' .v parcial tipo r 0 

tipo II a Ulla f'n'('IIl'II('ja allrinllar pro. 
nH'dio de 107 pOl' lllill1l1o ('Oil ligl'ra 
irregu!aridad en la dt'scarga del foco 
pdópico ~' esporÚdiras <lpmiciones de 
la onda P de origen sinusa!: susPI'ndi- 
da la ml'c1icaci<'Jll digitÚlica, se admi. 
nis1rall r: ,~ragl',IS di,lri,ls dl' Hi1mo- 
chill val dia sigllien11' Sl' h,lbia va rps- 
tanr<lc1o ('I rit~lo sillusal. 

' 

Ell 011'0 p,Idl'n1 e ('OJ] en f'prr1lI'dad 
mi1ral .v aV:lIIZ,!(];1 illSllfïl'il'l]('i,1 1',11'- 

qll('fl\ : I ;, Ij: I qlll' SII I)),"di('o 1 r:1f Ó 
,'OJ] ;dlll:: do:;i,'; dillri;I': .I" :;,df;do d,' 
lJllillidilla: ;1111 " la PI'I',';ist ('II,'ja del alt'- 
t PO s(~ prat't i('a ,tl 7',) di,l ulla cardio- 
\'('1 ,~iC'1!1 ('0111,1 Ifll<' SC' rl'sLlllra elri1!llo 
SillllS,d, IIa('(' 1111 ;11'11) 

,\' Illl'dio n'I'nlTl' 
e] ald(~o .v se 1(' hace de illl1l1'diato el 

choqne eléctrico, IH'I'IJ a ]0,": (j l11eses 
;1\'O"tCI'P un mll~VO pal'oxis!ilc) ljUl' es 

11atado illll'llctlloS,IT)]('1I1(' (,Oil IJ!o- 

qUI'adores bet a-,ldl'l'III"I',~icos pOl' 10 

que aI 40 día ]f) ,\,ugu]<tn con otra rar- 
dioversión, 

11 acl' fì nwsps I'S visto pOl' llosn1ros 
a raíz dl~ h;d)('rs(' illst<ll<tdo nlll'\';II11I'I1- 
ip un aldpo ,l1lri('ular ('on hlolju('o :::] 
a 4:] (1'rel'uPl1cia auriculm': :WO, ven- 
1ricular: 7G ,I 100), indil'ÚIHlosl'!e 2 

gl',\gl'as cada ~ horas \101' G dosi", AI 

H,'....,,,llado..., ('II Hl'l'ill1lÎil'-, 

\ '\'.\ I \!:() :\" :: 

pdl'o,i....finl... 

'I" I' ,\, ( '" Id, 4'11101,:111:1 " 

'1',1' \ 1"1111 It " \' 1111! 1 \ dIF,it, 
'I' I',~, /I \' t ',,,d. \"11"1111111'1:1 .. ',I 

\ A 1'1111 It " ~ ; 1 II .'/lI'djlll'JlIIII "~I I:, 'II 'III 
^ /\, .'(111 II II \' ,"':111 1';111114,/11111.1 1:. :,1 

111'" 01,. ,01 1111111.1 
Nn .1, AI'.II,'!" 

',II d""',lc, Id.11 

--------_._------~ 
. 
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díaC;L l'ol1gl's1iva, la dig-ital a altas do- 
si" drspncadl'nó tal!1l~i(~n llna t,t((llic',I1'- 
dia p;lroxística allricular con bIo;I\I('() 
a-v 2:1 lJue cedil" en un dÍa I'on la 
suspen"ión de la drog-a ,\' la adminis- 
tradÚn de una grag'ea de Hitlll()chi" 
encla ;3 hr:r,ls pOI' 5 do"is, 

Taquieardia paroxÍs1 ica nodal a-v: 
E! mismo pnfermo aJ que nos refirié- 
ramos eon motivo del acceso de taqui- 
cardia T)al'OxÍstica auricular sin b]o- 
queo a-v, hizo en otra oportunidad un 
paroxismr, taquicÚrdiro originado en 
la nniÓn a-v: habiendo fracasatlo la,..; 

maniobras de excitarÍón vagal, se in- 
diró 5 dosis diarias de 1 gragea rada 
2 horas, aUl11entando al siguipnte dia 
a 2 grageas cad a dosis con 10 que se 
obtuvo pI cese dt'! ;wceso nwndo SP I!I'- 
vab<ln admil1istrad;ls ~) ,~T;I).~'('as ('n to- 
1aL 

Aleteo auricular paroxistìco: Un 
.lIll1ltc jO\'('11 si n a fl'('C i("11 C,l I'd io\' ;lS('II- 
1:11' Ol'g';'l11 i(';1 hal,i" Sll fl'ido h,,('(' ;: alios 
1111<1 Cl'i:-:is de <lJetl'O ,illl'iculal' COI1 IJlo- 

I. .)'. ,1',llld 
1,- ,',1.1/,rll!' 

11"'1 
1"'.11 

"':, -1111.1,1" 

_..,- ~- .-.- - 

('" I' d,'1 IH'c!' II 

.1.,1 :1,'['(' 'II ('., 

('I"" .ito] 

I'"", ,1,,1 

.I,'('I':.!! 

/1,'","11 

('., 41:,1 :II ('t" d 

día siglli('111(' sc'do St. hal,i,l I'l'dll1'idl) 1,1 

fn'CIIC'Il\'ia ,iltri('lilal' a ~GO, "111I1('n1;'t11- 

dc:.;" ('111011I'('S ('ada do:.;i:.; a :: gl'ag('a:.;, 
A111'1'(,l'l' día la fJ'('cuI'l1cia alll'Îclllal' 

h<lbía dl'sl'2ntlitlo <I 2:~O 
,\' 

1'1 IJloqlleu 
;I-vera :;:] ,\' pOl' monwl1tos ~:] 0 COI1 

]JI'I'íodos de \Vel1ckel);wl1, )101' 10 que 
dos días desruÓs se allmentÚ a 4 gra- 
geas pOl' dosis con 10 que se restauró 
de inmeeliato e1 ritmn sil1usaJ (Figu- 
ra 4), EI paci('ntc~ prosignió cen 8 gra- 
geas eliarias tie ,,1):.;t{~11 sin expl'rimen- 
tar durante mÚs tie 7 meses ninguna 
rerurrencia ell' la arritmia, pes I' a que 
en una oca,..;iÓn intl'lTl1mpió por su 
cuenta la mceliraciÓn dural1te 7 elias, 

Empero, a] ]('alizar inopÎ"adal11ente 
IIna nUI'va sllspellsión ,..;e rein"tala a 

bs ;~(j h()ra~ 1,1 al\~11'() auricular con 
IJloqll('o ;I-V::: I a ,1: I 

,\' IllIa 1'1'1'('111'11- 

cia alll'inilar dl' 2(jO pOl' minllto: "I' 
indicall ('"Ionc('s ;; gragl'as cada :2 ho- 
ras pOl' G dosis ,\' .ll1tl''''; dl' ini('ial' la 
tOll1a dl'l 1('I'('t'l' día ,\'" ,~" h""í,, I'I'S- 
talll'ado I'! ritl110 :-:il1l1sal, 
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V].~>llJ';\t. ,\) :\I"t, () ;Il!j'i('!lj~ll' ('011 ::1);1 ('ontr;l('('in!H':-; <l1!l'i('ul:tJ"i ~ 1H11' IIlit!IJt.() .v hlq 
'1'It'O a.\' ;;: I a I: 1. HI ,\ I <11:1 ,i;~ui('l/tv "1',10 '" ha l't'dul'ido la I'I""'III'I/i'ia altl'il'I!I:11' a ~:)II, 
pl'l',i"til'!\(io v\ \(li'I!IO ~~Ta<lo 01,' hlo'1u,'() a \' (' I A\ \.l'I'\'\'1' dia \a I'l'l'I'uI'IJ\'ia au I i,'ulal' ha 
di'l1linuid" a :;:W Y "I' lia I'('dueid" ('I hl"'�I"'" It-\' '�11l: "'; :!lIIH':, ,II' :'::1 :, ,;:1 II) ,\1 

;-)0 dí;1 r(,':-.:t.aUI':!('i(1fl dl'l l'itt)lC) :--;it1u.~,:t1 

!WSlJLTAf)()S VI\: fo'IB/{II.A('j():\ 
AClt!CULA!{ U{ONI('A (('uadl'u ~" I) 

Fibrilación auricular crÚnica: Tntpl1' 
tÓse la restauracÍón dp] I'itmo sinusa! 
l'n Fi caso:,; portadore~ d(' LIna fibrila- 
ción auricul:1J' crónica, de los clla]c',; 
padecian' 8 escl~~rosis co)'ollaria, :1 le- 
~;ÍOIW'; \'al \'u lares 1'eu mÚ t icas, 1 mio- 
('arditis aguda y 2 cardiotirotoxicosi~, 
110 presentando el restante ning'lI!w 
otra <lnormalidad cardiov'!sc:u]ar. 

En todos les casos sc ]ogró la dl'sfi- 
h'ilaci<'m d(' ]a allrÍl'lIla, ])el'O la-; dosi~ 
,'miaron ampliamcnte srg'Ún las cir- 
cunstancias y caractprÍsticas de cada 
uno, 

En pI sujeto l'u~'a Úllica anormaJj. 
dad la constituÍa la élrritmia instalada 
hacía 5 años. SP agregó a 1a digoxirw 
desde entonces admini"trada una gra- 
gea cacta ~ horas pOl' G dosi,,: al dÍa 

SÎgïlipl1l,' st' ('Oll1!JI'i)\)O Li dl',..;;q):ll'ici"':i 
tip Ia iÏbrilaci{1Il auricubr ,I' ,;u )'P:'I!1. 
plazo pOl' UI1 ritmo sinccoronario con 
a]guna,; e\.1 rasístolps ,1\;1'\CI11a1'l's ,Ii,;. 
Jada" pOl' 10 que se I'\'dn,io ,! ;~ e] nÚnw. 
1'0 de grag'pa,; dia)'ia..;, )I,] otl'O dia se 
habia ya re~bul'ad() el l'itl11o sinusaL 
}A'l..;istiendo, ,lUnque r\'ducída, la ex- 
tra-;isto]i:I auricular \' ocnJTiendo de 
tanto en tanto algunr':s escapes aisla- 
dos de 1a uni('))1 a.v con P rPtrógrada 
rrecediendo pOl' e,;caso margen al 
complejo QRS. 

En un paciel1te coj] acpntllada en- 
t'ermedad mitral (' il1,;ufil'Íencia aór- 
tica, pl'ol1l1l1ciado agrandamipnto de 

ventrÍculo d\~r('d1\) v amba,; aurículas, 
fihilaciÓn auricul<'n' e insuficiencia 
cardÍac<! congestiv<l SP ohtuvo COil tra- 
tamiente adl'cuado el cese de la des- 
com!~l:nsè',ciÓn: ,;e agTegó entonce,; 
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Hitrnol'llíll :1 la dosis d,' s{)lo;\ gl'a~'I':IS 
di:II'ias pOl' 110 SI'I' 1':l('t ihlp la vivil:1I1 
('ia ('Ol.ìdÎ:tIl:1 dl,J pi(('i"III,', AI ,'\illlli- 
na rlo a 10:-; 10 dias ya se habia I'('sta- 
bll'cido el ritmo sinusal, pntl'e('orbdo 
pOl' a]gu nas ('X trasÍstol ('S a uri(,lilal'('s 
ais]adas, persistiendo ta] sitllaeiÚn 
después de haber transcurrido mÚs de 
un año con 2 grageas diarias ccmo 
tratamiento de sostén, 

I':n otro pacienÜ' ('on Idoqu('o ('OJ)1- 
pll'to de rama izqlli('l'd,., mal'('ado 
agrandamiento ventricular iz<}uindo, 
insuficiencia ventricular izquierda .';a 
yugulada y fibriJación auricular ins- 
talada hace 10 años S(' agregó al tra- 
tamiento, Ritmochin a bajas dosis pOI' 
l'xistir antecedentes de manifipsta in- 
tolerancia a la quinidina: se prpsl'I'Í- 
hió pCI' ello :\ grageas diarias J)(~J'() eJ 

0n fermo con('lIl're a 11:1('el's(' nll(~V:I- 
nwnte a examillal' I'('('i{'n a los 7 mI' 
."es, manifest am!o hal)('1' h'nido qilP 
SIIS!)('!Hler di('ha nH'di(':(('Î('Jll h:I('I' 1 

/1]('S pOI' intl'lIsos Zllll1billlH y lIiilt'I'I'il 
jI('l'tillaz, I'~I ('\:llIlI'II.,:ill "llll,al')!:o, II" 
1l1Os11'Ú 1/111' Sl' hal,i:1 "I',,:lillll':ld,, ,,] 
l'itlllO .'iillwml pOl' 10 'II'" ..", illdil'{, 1111:1 

-gï':I~~'I':I lIiill'i;1 ('1)1I11! 1r:l1:illli"n10 iiI' 
:40:41\'11. :llIIHjlll' 1'II'I1fl'rll)() 1I1'11i(', r(.dll- 
dr!o ultpriornwI11(' a ulla g'ritg'p:l Ilia 
pol' nwdio pal'a ('vital' los distul'hios 
in11's1 inall'~. I)('S(' a 10 'IIII' ))('I'sist\' (\(,-;- 
dl' hae(' mI'S('~ Sli rit.!1lo nOl'nJa! inalll'- 
rado (Figura5), 

Ell una pacÍente COil fihl'ilacióll a\l- 
I'Î('ul:ir sl'elllHlaria a UIl;l IÏhrosi-: i-:- 

11.// I 11II I I 

'�lIt'mi(':! 111,1 lliÌoeardio alll'il'I":11' SI' 
I'1'I"':('I'ihi(') 1111:1 gr:WI';1 t'nlln Ii IIOt':!'" 

I'l"odllt'i,"lldos(' al kl""'''' dla la ill..;!;"a 
eión de IIn ritmo de la IIniÚI1 a-v COli 
acl ivación allrieu]:tr T)I'l~ced('IJte: se in- 
h~ITUl11pió a ('au sa d(' e]]o la medica- 
eión pero se reillstaló la fihl'ilaciólI au- 
ricu]ar; transcurridos unos dias se in- 
Ümtó 11IH'vamente la conversÍÚn al rit- 
mo sinusaljwro sólo se obtuvo la des- 
fihrilacit>1I dt' la auríeula ,vla apari('i(-m 
(h'l ritmo lIodal a-v, 10 '�I\e SUg'il~l'e la 
rosibilidad de s(,J'ia:4 lesíones a nive] 
del nódulo sinusal qne Ie impediri<lll 
pmer dl' manifiesto su habitual auto- 
matismo. 

En 2 pacientes con cardiotirotoxico- 
sis 0n los qlll la cO!'l'ección de la dis- 
1'11llción til'oidea COli I radioactivo 0 

drogas alltitiroidens no había elimi- 
nado In lïIJrila('Î(')!] aUl'icular se indieó 
I g'1':lg'ea ('ad:! ;; hOl'as pOI' :, dosis ('Oil 
)0 IfUI' se I'I'sl:",]I'eió "I I'it 1110 sillllsal 
:!I ~(' IIi:! I'll 1111 (':!so ,\" :t! I" di:! PII (.J 

011'1) . 

I':n )0,-: !' p:(('il'III,'s 1",.>;1:1111,'''', :~ ('Oil 

:I r"I'I'i()!I">: \';t!I'I,]:II'(',':, I (~)II III iOl'iI I'll ì 
I i~, :!~'.'Ilil:i .I I; "011 ('sl./tot'o.'ii.s ('ol'ollilriil. 
St' It'lf"il'i"("OIl tltI.';i:; pt'oi',T,'sil'illIll'III(' 
('('I,('il'III('s dlll':lIiI,. 1111 I il'nll))) I'ilriil- 
hlt'- 

1':11 pI p:lI'ipl11 I' ('011 111io(':lrlli1 is :lp.l'- 
lIa \' l'ihril:n'il')j] :luril'liI:ll' tI,."tlp h;\('I' 
i! n~pses se administraron ;) gTi\g'('<lS 
diadas (1 ('ada 2 ho]'as po]' 5 dosis), 
a\1mpntadas al ter('(~r dia a 10 y al 
q1!illto día a 1i: ]a arritmia d('sapare- 

( , II ,\ I ,,( () N" I 

II. suit ados I'll fihrilaciÚII auricular 

CaSQS 
A parato 

cardiovascular 
Dosis (;iaria 
de gragcas 

1 

2 

~~ 

4 

i'in cardiüpatía 

Valv, mítl'al ~; aÓrtica 
Cal'diopatía cOl'onal'ia 

Cal'diopatía cOl'onal'ia 
(:a I'díoti J'otoxicosís 
Ca I'diotil'otoxícosís 
Miocarditís aguda 
Estrechez 0 enf, mitral 
EstJ'C'eiH'Z 0 enf. mitml 
Cal'diopatia cOl'onal'la 
,Cal'diopatía ('ol'onal'ía 
Canliopatia cOl'onal'ia 
Cardiopatia cOl'onaria 
Ca !'(líopa tia cOl"Onaría 
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? 
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liO día 
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A.A al 2" día 
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(;9 día 
(iV dÍa 
11)0 día 



: ~; tll I', .1 1;(/.\/./1.1-/ 1//11-1 , 

II ;r ... .. 

.Vl 

Figura S. - A) Fibrilación auricular instalada hac(' 10 alllIS ('11 un paci(,l1tL' ("ot) avan- 
zada t's("](,l"osis ("ol"onaria. B) Ritmo sinusal l"P,.tab!e('ido dpsrués de un ti('mpo a resal' 
de hahnsE' admini,trado só]o 3 g'rag~as di;1!'ias pOl" manifie,ta intoJ~l"ancia a ]a <tuinidina. 

rió al 60 día. pen;i,diendo el ritmo "i- 
n\l"al pes',' a 1a rÚpida rlisminución de] 

nÚmero diario de gl,lgeas a 4 y ]uego 
a ~j. 

En 2 sU.ietos ('on e"trechez mitral 
pllra 0 pr(:'dominante y en 1 can car- 
tliopatia ('orona ria se inirió el trata- 
mif'nto COil i) grag!'as por día, las qu!' 
Se aunwntarol1 a 10 :11 cabo d!' ;ì diac;, 
('ol11probÚlldost' al {)I' dia la instalaciÚn 
tit' un ritmo "inusaI norma!. 

En un enfermo con avanzacta escle- 
rosis coronaria se indican 5 grageas y 

aparece al dia siguiente un aleteo au- 
ricular COil bloqneo a-v 4:1 a 6:1: se 

aumenta entonce" el nÚmero de gra- 
geas a 10, comprobÚnrJose al otro dia 
Ja re"tauracÍón del ritmo sinusa!. 

En otro paciente coronario la dosis 
inicial de 5 grageaf'. diarias produ.io 
al 29 <1ía un aleteo auricular con blo- 
queo a-v ~:1 a 5:1 pero alas 48 horas 
r!'tornÚ la fibrilm-iÓn auricular: se au- 
nH'ntó pOl' ('110 1:1 do:--is a 10 t'l iiI' día 
,\' a Iii (.\ W' día, COli 10 que St' obtuvo 
24 hOI'a:-- mÚs 1:1rd(' Ia c()!lvprsiÚn al 
ritmo sin\l~al. 

En otros 2 slIjetos l'oronarios fa òo- 
:--iii'ide 5 gragpas, pOI' lIía debió ser au- 
mentada progrt'sivamentt' hasta 15, 
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)ir(}("l!'i('"do,~,~ la dt'S;lpariciÚII d,' 1;1 lï- 
11'il,If'iÚn ,\llri"lllar ;11 Ii" día d" illicia- 
,I:! 1;1 It-I':ipin, 

Finall1lt'III(', I'll (,I I't':..;(allt" P;ICiI'1l1" 

('Oil cardiop;t1 ía "OI'OI1;II'Î" s,' ollll1vo 
IIlla rl'spllt',-;(a sÎI11ilar 1"'1'0 dÎlïri,') la 
evo]ución: 1a dosis illÌt:ia1 de G grageas 
fill' aunwntada a 10 a Ins ~~ dias \' a 1G 

('] 6Q dia, 
' 

AI ('ul11plirs(' 1() dia,,,; (It'l ('on1ÍI'IlZIJ 
d,'1 tr;t1altliI'1I1o SI' l'I'slaldl'('" ('lritl1111 
sillusal pOI' 10 qUI' s,' I'l'dll('l' a I () (,I 

JHÎml'rO d,' grag('as, !)('ro ('11 ('I 1 ij',) dia 
se reills!ala la fìhl'il;l('i"Il] alll'Îcllbr: 
s(' vlltdvl' ('111()!l('l's ;1 b dosís Ifll" 1'('- 

"ul!ar:! Ci'I'Lt i\'a, "in l'on"t'.!;'uir, no 0\)"- 
tante, 1a dl'sfilil'ilaciÚn, AI 2:3') dí;l, an- 
tI' la PI'l'ol'upa('iÓIl "m;cilada I'll 1'1 ]Ja- 
cit'nte p01' la I;lr,~a y asidua vigibl1('ía, 
"I' "uprin1<' la rrH'di(';\('iÚn y s(' b 1'('('111- 

pbza pOl' digil al 1':11':1 ('1 1'01111'01 ;Id('- 
('u;u]o dl' I:t fl'('I'Ul'wi;l Vl'nll'Îcu!:tr (Fi- 
}:lll'a Ii), 

TI:\T\\111':NTP l'I:\o:\'I'1'\'1'I\'j) 
III,; ,\I:I:IT~II.\,': 1'\1:11\1::'1'1'\:' 

(( 'llildl'il N.' :1) 

!'re'\ "III'iÚta ,I" III""'~U:-; ,I" t IICf II il':! 1', 
. 

Ilia p:II'I\"í:..dÎl'a SlIlu'a\'('ntrit'ular: 1';11 

~"Iy(ís(' 1;1 IIlI'dic;I,'i,'!lJ ('Oil lïlll'S pl','\'('11 
1 ÎvoC\ ('II ~~() i'4II,il'los qll" ;11'11:;:111:111 "1\ 
1'111'11111 I'l'il,'!'"da cI'Îsi:: d,' 1;llfllil':tl'di:t 

i 
i 

::1.C 
' 

.'\.- (' 1 

, 

i 

JI;llo:-;ís1 Î,'" :'IIJlI';I\"'llll'i''�i!:II': ,'II r, eI,' 
(,110," 1(111' p:ld",'í;1I1 1111:1 1I1:II"':,eI:1 disf'l- 
II!:I 11I'III'O\,'V,'I:iI i\':, ::1' pl'IIdll.l" '"1:1 

lI,dol'i" I','dlll'cioll ('II I:t ellll';wiÚII .I' 

rl"'\'\IVIH'ia d,. \JI"'C;('ld:wìOI\ eI,. 10" a,:- 
(',',"os !"qllic;Ù'elÎco,;. 1'I'';PIII's1" 'III(' fill' 
l'spl'dat'lIlal' ,'II LlI]O IJlI,~'; los sllfl'ía 
de"dr hac!' :~;) ;lIìos I'ada S a 10 días 
dlJl'ando el('sde sl'glllHlos ha,-;1:t 12 ho- 
ras ,\' Ja nwdÎt'a('i,'11] I'l'ellljo sll dlll'a- 
,'iÒII a 1]0 nl;l.~ dl' 2 IIlilllltos ,\' sll '1'1'1" 

"lI"IH'j;1 :1 \ "I 2 pOI' II)('S, 
1':11 :i "Ilj"'1'1110S ,'Oil \':ll'elicpatia 

'''llln:'!1 iI''' .\' ('I] ,I ('01] "I-'(']l'l'osis ('oro- 
I),l!'ja "I lIH'di,,:tI]II'lito d"I1Hlód I'{) IllIa 
:IITi,';]) pI 1'\'('11\ iv;\ simil:tl'nwnlt, ej'i- 
(..'az, a(lI1:jul' 110 ('II bs jJI'IIPIIJ'(,jOl]t>s 
1111ISil:t(l<\s d~; 111" \':IS\::-; :\])tl'l'io!'('s, 

FÍI];i!nwllfc, ('n (i slljl'fos ('I)]) sÍndl'o- 
I1H' dl' jJl'l,(,:\,'i\:\\,j{m \"1I1I'i",lIal' \'! 
l,j','{'to dl,1 fl';iI:lllli"III" 1'111' lIoLI")" V;I 
\','(',,,: ('\!I';IIJI'IIill:'l'io: 111111 d,' ('SOl-' '(':t- 
''>):, ""I'I""~I">lI"" " 1111:1 11111,11'1' dl' ;,~I 

:111"': 1/1/" d,',',d,' :il Ililll" :II'�ls:dl" 1'1'" 

'11"111,' ",11';1 :i.' 1,,1,;1 ,II l.Jd:1 .I :1,',','::11, 
>i,' 1:{'IIII":ll'dl.l 1',11"",111,.11/11<' ,,' 1"'" 
: "III:dl;lIl 111;11'1:11111'111,' II \,11'1;1:: .I"""':: 
11111' III"",; \ dlll':d':1I1 d,",d" 1111' :: 1111/111 

111:4 II,,::!;! :-\ d':I;:, "":!':I"II:IIH!O 1111 ":: 
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Fi!!:ura Ii, - A) FihrilaC'i"n auricular de IIraga dala I'n pa('il'nll' ('on pronun('ia<la ,'scl:'- 
:osis l'oJ'onaJ'ia, H) AI Ii" <lia sÚlr; s" ail\'i('J'lI' una lig"J'a 1'I'<il1,'('i,'II! <i,' la fl'l','u('!l,.ia v"n- 
trinl!aJ', (') AI 100 ilia 'I' l'I'sl:(\II'a "I J'itl!lo sinw':d ""n :dL:u!las l'xl,'asis(olc:; al1J'inl!aJ'l's 

aislal\as, 
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do,~. jJt'~(~ a }Ia}){'r,~(' :qH'l:tdo (' II 1'01'111:1 

~11,'(',~ì,'a :1 1,:> g di:II'Îos d(' I'\'()(';IÌII:t- 
1IIida, O,SO gpoI' dí:1 d(, ~ull'ato d,' Ijuì- 
lIidina, I radioadivo, g'uanetidilla, di- 
giLd a aJta~ d()~is eon sinltlltÚnea ad- 
minlst raei('1!l (Il> ~ed:lIlt(,s .Ii (J(,jasio, 
hloq!!('ant('s heta-adn~n('~rf.!,'ÍLo~, de. 

Efeduado e} tratamiento ('on :~ a ,1 

grageas diaria~, ]o~ a('('('so,--: que O('U- 

rrían ('II ('~a Ópoca ('ad:1 2 di;ts ~(' (~~- 

1':II'Î:II'on lIot :1"I('n)('ld ", 
I l'aII.S('IIITi('n- 

do a Vl'ee~ int(']'valos Ila~ta d(' I:) a (iO 

<lias sin presental's(', otras veees j)I'O- 
dueiéndcse en nÚme]'o de sÓlo 1 a 2 

PH' mes; ademÚi', I'll dllraLÍÓn se ;\1)]'e- 
vió notnblemente, importando en ]a 

mayoria de~de eontadoi' ~eV'UJHlos ha~, 
ta 1 a 10 mÌnlltos y únÌeamente en ~ 

Iq;Drtunidades extendiéndo~e de 1 a ,1 

hOl'a~ en un Ja(Jso que ('II la ad Ilalid;id 
,"lll;('ra Jo~ 2 :díos. ('oneomi1an(('nlpnt" 
1'(\II,~e!11e.ial1te il1t'11\('I1I'j;\ ~(\I)\'(' II':, p:\ 
\ O'\\SllloS t ;\qlli":lrdil'o:;, 1:1 I'ri"'\I"III,' 
I '\ 1 1': 1 ~ i ,d ,d i: 1 : I i~;\: 1,1:1 

'i III' h 1': II i,' III " 

:1('1I~:tI'a 1'1\ \,)-; inl I'!'\':IIIJ~; di,SIIIIIIII\O 
lJ:l:d:1 (,:I~lì d",'I;III:lI""'I'I'. 

' 

I'n'\'t'IH'iÚII tit' nisis lit' liI<llIil'lll'llia 
\t'l\lrit'ldnr: (';1\ 1111:1 pH('il'ldl' dl' c,;, 

;1\\1':; ('Oil Il1io\':irdiop:d i:1 1''':I}'::I:;il':\ SI' 

1"'1111'11'\':11'''11. I'll 'H':\:',iI1l1 lit-I 1'1'\1111'1' 

I'X:II)II'II, 
;', lill'g'!IH ('ri:1i:, oil' 1;lIflli":ll'di;, 

1"'lIll'i"liI:1I /I"lilll"d:I, ;11':11'1" 01,' 1'1'" 

('III'nil's ('xt l'a,si~lol(,~ V('lIt l'il'III;I/'l'S ))()- 
Jimorfa~ hi, tri 0 cuadrigeminadas: 
con el tratamiento se redujerol1 en 
ft:rma llotol'ia hti' contracC'Íones pl'P- 
matura~ y no i'ohrevinieron I1U('VOS 

l;aroxismos ventric\11Cln'~ durante b 

;H1minisl !,<I<'ión de 1a nwdiea('ión, 

En otl'O paeiente de G!) años, porta- 
dol' también de llna carc1iopatia cha- 

...f,) 

g:'I~ÌI'a, ('xi,~1 í:1I1 I'X 1 r:,~j,st"I('~ ""lIlrj, 
l'III:rI'('~ :ii,sl:ld;I.', y ('",d i"l/os ;1I'I'1',o.;"S 

dl' laqllicardia v('IlII'Ìl'lIl:il' p"liTlIIJl'l'a 
constitllido~ cad a uno pOl' <1 a 11 com- 
]JJej o~ vent l'icub rp~, ('a~i siem pre a 

ritmo ÌI'I'Pf.!,'tdal' .v eon fl'p(:ueneia {JI'O- 

gr('sivarnelll(' cn'('Ìl'n(p (d:~ 240 a 2()0) 
('on ~ólo I a 2 comp!pjos sinui'ales in- 
t('rc,ilados, Tah~s alt<'l'acÌones de! rit- 
mo ~(' rUTIolll:lhall (';I,~i sPt~uramf'111(' a 

,I nll'S('~ at I';'IS p\1I'~ 1,1 (,,,l'l'rmo ;!iflll~- 

jaht d('~dL' ('sa ('(JOC;I I'rl'cllente~ ma- 
l'eos acomp;lIìado~ dl' ;/,u mbidos I' va- 
rias pénlid;ls fugal'('~ d(' conocÌm'jelllo 
sin pródomo~ ni s:~c\1eJas. Se susnen- 
de Ja digitoxina que 1'1 pa::icnte 1(;ma- 
ha desde hacía 2 n1t~"('S \' se Ie indiean 
i': gragea~ ror ili;! <:011 I,; nul' deian de 

cl'unil' :1 Jo~ ~~ dias ]qS P:lj'oXii'n10S 1<1- 

quie;'u'dicos, dI'Silpa1'l'I'!' t otalnwlll.. 1a 

~ill(om;ltoll)gi:1 ,I' pl'l',;j~,:tl'lI S()j" ("';(';1- 

~;I~ ('xl r:lsí~tlll,'~; 1'1' Iii ,'il'Ii1:tI'<'s :1 j,I:" 

d:l,s: 1 ;111 /';I\'"I,;t!d" ,""!III,jc'1I1 ,':" ''';111 
I i"II" ",',d,' 1,:111' 111:1:: d,' '"' ;11111, I"',t' 
;1 1,,'dll''I1' :, :: 1,1 11111""1 II dr' /','1':11"':1:' 

t/ì;ll'i:I:: (1"11'111':1:' 'i , .'.',), 

1'!'I'n'IWiuII lit, alt-II'u ;writ'IIII,,' )la 
IïI\ístifU: 1-:11 1111 '1" "'lill'i" ,'1111 IIlill' 
(';Ic!' "IIli''''III:1 ,,1,::11'1" I il'" 1~('II('I';Jlj/.:1 

c!II ''''111'\'1:111 d,':,d,' I,:II"'~' :1"":; fI;II'II\i:: 
"III~: d,' :",,1"11 :1111'1''111:11' d,':, iI I: IIli 
"'1111,,: d.' dlll':II'j"II, ";1' I dl;II'\;IIIII'III,', 
t'!1 (ll';,,;iolll':'; IUl,S!:t Ii I'''''''; pOl' dlil. )';/1 

vi:-:ta tip qll(~ ]os ;[c(,psos empezarol1 <L 

dural' de"de varia~ !1\Ira~ hasta 2 dial' 
se Ie indicó O,~O g dÌarios de quini:li- 
na, !a do~j~ mÚs ;t1ta loh.'rada sin oh- 
tel)('1' ningÚn lJl'lIptï('io. En ea~bÌo, 1a 

;idlllinis11';lI'ÌÓII dl' :) ,!~Tagcas pOl' dí:1 

c!1'1 produc1 0 dpt ('nnill6 ulla manÎtïl'~- 
la redU('I'i<'Jll ('11 Iii (n'('II('ncia y dllr:I- 
ci6n dl' 1a~ cl'i~is. 

' 

Trat?'11iento preyentÎYo de 

CUADIW ~o " 

<!rritluia:.. ');l;;pxÙ.;til.'as 

Tipo de NO de Ap.:uato Dnsig diari:1 
arritmia casas cardiovascular (1 ~~ g:-agc('ls 

F~c';lIlt:](b 

T,P.S.V. " Sin e:\J'diopatía ,, :1 I EXl'L'jente 

T.P.S.V. ,J ('anliopatía l'eumÚti,'a 
" 

a 1 HUl'no ,) 

T.P.S.V. C'anjiopatía ('o}'onaria ,) a \ Bueno 

T.P.S.\', 'i S. de W-P-W " 
:1 1 Exec'lent:' " 

T.V, Cal'diopatia ('hag'Ú~íea :~ a I EX('l'll'nte 

T.V, Canlio)1atía ('hag'Ú~i('~l " E\I'l'll'nte 

.i,A. Caldiopatía ('oronaria " BUl'no 

A.A. Sin ('al'tliopatía R Exec1ente 

1,' .A, Cal'tlíopatía I'ol'onal'ía I I'; XI" l'!Pn te 
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Figura 7. - Pal'ient~ con miOCHrctiopatiH chagásica en cuyo e.c g. ~c ohservan extra- 
sístoles ventl'ieu1al'es aisladas y continuos <!ccesos de taquical'dia ventricular polimorfa 
eonstituidos pOI' 4 a 11 eomplejos ventriculares con só]o 1 a 2 latidos sinusales int:>I'- 

c[\lactos. 

En otro ~ujeto sill afecciÓII cardio- 
vascular orgÚni::a ell el que ~e ohtuvo 
con p! Hitmrwhin el restaJdecimit'nto 
del ritmo ~in\l~:\l tras \In prolong-ado 
accpso de aktt'o auricular, se pn'slTi- 
hiernn H gragca.; diari:is com!) 1rala- 
miento de ~ostl'lI sill ql'(' ~.;!)lJr('villiera 
ningÚn nuevo paroxismo clurante mÚs 

de 7 me,;es hasta que t'l paciente in- 
tt'lTumpiera pOl' su cuen1a la nwdic,l- 
ción. 

Prevención de paroxismos de fihri- 
lal'Ì!:n aurieular: I':n UII paciell!e con 
pSl'!nosis l'oronarLt OUl' sul"ria l'I'isis 
de filJril:,ll'iÒII aUlicu!:;r cada 1 a 2 me- 
:,;es, 1a t6ma de 1 grageas diarias coin- 
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ddió con la falta de' apal'icÌ{,ll de' aqu('- 
liaR <lurantp 1()~ ;~I) rnl'~I'S <fIll' PI pn- 
ft'nllo I]('V/I ~;I:IIlI'1 idCl " I" 1III'dil'ilI'ioli. 

Efeetns sN'undarin~: En Ull pacil~n- 
11' 1'1 n1l'dieanH'nt (I PI'OVII('I', dl'posieio- 
IH'H dialTt.jcas \)11(' Clbligat'CllI, 110 a sllS- 
penderlo, pero sí a reducir marcada- 
mente ]as dosis. En una paciente con 
fibrilación auricular seeundaria a una 
e'rJerosis coroJ1aria la medicación pro- 
dujo en des oportunidadcs la apariciÓn 
de un ri.tmo de 1a IInión a-v que l1evó 
a 1a suspensióJ1 de ]a tel'apia, aUJ1que 
en este caso no puede aSl'g'llrê\rSe en 
forma terminante que tradll,iera un 
('fecto t<'JxÌco pUPs ywdría olwdecer 

X' 
- 

:L.; 

hl/l1hit"11 a la ill\'asÌI'1I dl'l /111111110 Himl- 
sal pO/' 1a rjhro~is j.sqIlÍ'lllil':1 (''1( j,qt pnl I' 
.'11 c,l IllíClc'ilrdi.. IlllrÌl'lllilJ'. 

La OL'lll'l'l'nd" dp ~'stos I'fel'los Hl'- 
cUlldarios en só]o ~ dt! un ('l'nLl'nar tit' 

paeil'lIl"s (~', ) h;d,l:i "lo('II('lItt'II\t'II- 
te dt! la exn.!t.,}((. toleraJlcia del pI'O- 
ducto, aÚJ1 mÚs si se tiene en cuenta 
que en varios casos lIegó a adminis- 
trarse hasta 15 ,\" 20 grageas diarias. 

Apal'ieiün de Ins resultados terapéu- 
tices: EI1ap.,o que mectió entre 1a ini- 
eiación de la terapia y la comprobación 
de tlna mejoría aprec-iablc variÓ entre 
;\ :-. 15 díê\~ en 1a gran m,lyori.a de lOR 

ea.'\Os. 

"f 

I;'; .., 

" VI 

Figura 8. - Con la IIll'dil':H'iÚn t'n rl pal'iente de la fig-ura 7 d(''';:lp;I!'''''('n pl'OntanH'ntt' 
los parox Îsmo,.; \ aquj(.Ú I'di('o)'. Y )>"l':.;Î:.;i l'n ÚnÎl'anwnl(' "";l'a";:I," ('XII':1"; í:.;t oJ,.)'. vl'tltl'i('ula rl'''; 

ai:.;l!lda~. man\,'ni,;ndo,.;,' i:m favol'ahiP t'\,o!ul'jÓn ele:.;dc hal'(' I11Ú, eI(' Iln al1O, 
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En Ips Slljdos eOIl fihl'ilaeìÚII allri- 
('IliaI' 1'] plazo t ral],,-\I'lllTido 1I:!.',d a la 
dl'sfïhrilaeitJlI dt, In allril'lIla oseilÓ ('11- 
tl'e 2 y () elias, salvo I'll 2 pa('il'ntes PI] 
los qlH' Sl' prolollgÚ n'sIH~ctìval1](>lIt (' 
a !) y 10 elias. 

Efecto de la su~pensión del trata. 
miento: En muchos pacientes se inte- 
lTumpió la medicación pOl' falta eI(' co- 
lahoraC'ic'm II onlÍsiÚII dl'l ('l]fl'rTllo 0 

s(' ]a suprirnió I'll forlna (hdiIJl'rnda, 
comprobÚnelose la reapariciÚn de la 
arritmia al cabo de un tiempo val'ia- 
hIe. casi siempre breve. 

Tratamiento de s~stén: EI número 
de grageas eliarias utilizado como te- 
rapia de sostén varió entre 2 y 4 en 
]a casi totalicla(l de los casos, habien- 
do sólo uno en el que debió llegars{~ 
hasta 8. 

Tratamiento anteriormente realiza- 
do: Muthos d(' los Pllf('rmos qlll' ill- 
1l'J.~'I'an estl' Inntl'rial ell' ('studio lIahíall 
sido ,V1l SOI1H't idos dl'selp h;i('(' t il'IIIPO 
ìI II ;danlÍl'ldo 1'011 011'0:-111)':1'111(','1/1111 iìl 

ITit tIIi('O:-1 :-1ilt logr;11' (,I J'('Hllltìldo ;111('- 

t('cido, sipndo pl'l'\'is:\II\('II((' (lsa Talta 
o poh,'('za d(. f'('SIItH'sl a Ullo eI(' los lTi- 
ft.rios qUI' IIOS j','�li.ll'a para ulla sl'I('('- 
('ìén adt'('llada elt' 10s ('asos, 

Convi!,lIl' r('('nlear qUI' ent 1'1' las dro- 
ga'1 antial'rítrnil'as l'lIsavndas COil all- 
t.erioridael 0 durant(. delilwradas sus- 
IH'nsi()!IPs del tl'atamipnt 0 f'iguraball 
la (llIinidina 0 la procainamida pOI' vb 
oral y a elosis mallif'iI~.;I;trnPllle rnavo- 
rps (iup las :Ihol'a utiliz;leI:ls sill <111(: Sl' 

,htllvil'rn PI !)('nptïcio 1))'o('lIr:l\lo pOl' 
pI proeillct.o I'll l'sl udio, 

COMJ.;NTARIOS 

Cabe ante todo poner de relieve el 
exitoso resuHaòo procurado porIa ad- 
ministración {leI proòucto en In casi 
totalidad de 10s pacientes portadores 
de distintos tipos de alteraciones del 
ritmo. 

En los 73 casos que padecían f1'e- 
cuente extrasistolia aislada auricular, 
a-v 0 ventricular 0 poliextrasistolia la 
medicación produio una sensible y 

persistente reducción y en algullos ca- 
sos hasta desaparición df' las contrac- 
('ionps pr!'mat uras, 110 incidielldo I'll 
HII efie:l('ia 1a disl inta 1)J'OI'I'I!Pllcia dp 
las mismas v oseilando la dosis Útil 
entre 3 y 6 grageas diarias, 

En 2 orasiones se tra tó un acceso 
de taquieardia paroxistica supravèn- 
trieular 10grÚndose el ('ese del paroxis- 

1110 ('IIHlllln 1'1 P:1Cil'llI I' III'\'all:1 ilWl'l'i- 
d:I'1 1'('HIII,('1 i"HlIll'nk ;, ,\' ~I '~'I'II":(':I:-1, 

1-;11 ~ paeÎl'lItl's ('II Ins (!Ill' habia so- 
hrt'vellido IIlIa t:lqllic;iJ'(lia paroXÍsliea 
"lIrìclllal' 1'011 l,loqlll'O a-v d(. I'('sult.as 
1\1' una intoxicacÍólI digÌlÚlica, se res- 
tauró el ritmo sinusal alas 24 horas 
ell' haber suspendido ]a elroga ~. aelmi- 
lIi;.:trado 5 grage"s dl' Rit mochill. 

'-;11 UII ('aso ('Oil :1 II tl'('l'd I'll I ('S eI(' pl'O- 
10llgaelas (')'isis 1\\. ;dl'tl~O altl'icu!ar, 
tratadas infl'uctuosamente con diver- 
sos agentes antiarrítmicos hasta el 
punto de abortar siempre sólo con ear- 
dioversi6n, sobrevierll' un nuevo pa- 
roxismo que es tratado con elosis pro- 
gre,,'ivamente crecientes del produl'ÌO 
hasta que en eJ (;I) día se obtiene ]a 
conversi611 al ritmo sinusaI. Reinsta- 
lado a los 7 meses pI :deteo auricular 
bastó la adminishaciÚII ele 15 gragl~as 
diarias de RilmOl'hill d\l!':lntl' ~ d'as 
r:ll'a oldl'nl'l' pi l'I'st:lbl('ci'UÎI'lIto eI('1 

,'it rllo sillllsni. 
L'I~\ r('slilt:ldn~llo".T"dll'-; ('11 If, ('111',,1' 

IIIW1 ('Oil /Ïhl'il;II'i,'1I1 :LIII'i('~":II' ('I'ollil'lI 
1'''1'1'011 SIIlIl:II1I('II(I' s;1t isr:tdol'io" 1"'1'0 
v:lri6 gT:llld('IIII,,,1 I' 1:1 do,sis ('X i,.-ida 
para la ("ollv('!'sitlll. '-:11 1111 caso 11;lst a- 
ron sÓlo G gl'ag'l'as p:ll':1 'IIII' S(' dl's- 
/ïhrilal'a b allrÍC'1I1:l ;11 sigl1il'lItl' di:l. 
I'll otros :: IIlla elDsi.; di:\I'i:l ell'1 a !) 
~rr:l~pas !'I"s"Ht"> (,r('di\,:1 I'll Ull ':IPSO 
eI(. 2 a ,1 di:ls .v I'll otros 2 la adrninis- 
tra(,j()fl eI(. :: ~~Tagl'as rol' dia J'l'staurtl 
(" l'i11110 sillusa] sill PDI/('I' prl'císal'sl' 
1:1 feeh:l I'll quI' Sl' prl'dlljD la ('011\'1'1'- 
"it'll! pOl' lIaln'l' 1'('I''':lIllill;\(!o - pOI' ra- 
ZOllt',S :tjt.It:ls :t II Ill'S! t':t \'Olllllt :11/ :1 

11110 eI!' (oJlos n'('it'll :11 (';Iho III' 10 dins 
.v al otro l'ualldo habí:ltl t rallseurrido 
varios mps!'s, En los otros !) easos ]as 
elosis exigidas fueron mayores: hubo 
que Jlegar progresivamente hasta ] 0 

gragcas diarias en :3 casas, obtenién- 
dose el restablecimiento del ritmo si- 
nusal al tercer dia de iniciada la tera- 
pia en UIIO v al 69 día en 10s 2 restan- 
tes; en 10s otr08 6 la dosis útil fUe de 
15 grageas en el dia, 10grÚndose la 
conversión al 69 dia de prescipto el 
tratamiento en 4, al 99 día en 1 v al 
]09 dia en el que rest a, Cabe reca'1car 
con relal'Íón a esto,,; casos quP la ma- 
vOl'ia no 1'I'l1nía" ]:lS COIHficiorf('s id('a- 
I(.s par:1 pro'\','t' pllo~~To dl' b ell'sf'ihl'i- 
lación, .va pOI' la man:ada ant igÜedad 
de la arritmia, ya porIa pxtensión f} 

intensirlad ele la cardiopatia suhvaecn- 
te en la ma~'ol'ía de los casos de tipo 
degenera tivo. 



,,: 1/ III"" //1 /II /,/1 I, /,'S,IS 

";11 10 </'11' I'('KIII'('I:\ al 11':1t:llni,'III" 
rrpvent ivo de taqui('ardia pnroxis1 icas 
K!q:rllv('1I1 rj('lilan's 0 V('III ri"lilarl's 0 

<It' ;deteo 0 fibrjlal'iÓn auril'u];lI'es los 

n.;u]tados fueron p]el1amient(, favora- 
h]l's v a ve('('s ('SIH:c:tac:ula}'('s como 
r;uedè infel'irse del comental'io porme- 
nOl'izado de algunos de los casos. 

DI~cusrON Y ('ONCLTJSIONES 

";1 alto pOI'('entn.i(~ dl' ("xi!oK ollft'ni- 
dos con la administl'aciÓn del produc- 
t.o, confirma ]as conclusiones a que 
at ribÚramos en 11l11'stra anterior 1H1- 
b] icación, 

Pese a la opinión de algunos autores 
(2), 1'1 efecto individual de 111. quinidi- 
na y de la procainamida no es idénti- 
co, pues cad a una de ellas tiene sus 
indica('iones de e!ección: la quinidina 
('n las a lTitmias au ric:ularl's, en 1'1 

int"ntc dl' I'l'staul'ar 1'] ritlllo sinusal 
I'll In fïlll'illlritJl1 :lIll'i,'ulnr, ('II "I tI'll 
tnmil'l/1o pl'l'v('llf i,'o !ll'o!OI1I'::ldo, 1'1('" 
.\' iii pl'''''lIill:llllidli "11 III:: "\1 ra,':t.'doll':i 
V('lItl'j"IIIIII't':4, ('II In 1:IIJlli":ll'dili \'1'11 

fl'i,'ulill', I'll las 1I11"I'HI'illllt'S I\t'l I'it 1110 
:-\1"('lllIdlll'ill:111 111111 ildllxi"III'ioll diy:illl 
IÎI'a, ..t", T:d('s dirl,I't'IIl'ins l'llali 0 

I'WIIlI illlíivlls \'11 1",'1 (,rl'l'!os tll' II 111 hils 
dr'''I~'II.", diln ,'111'11111 d" III,", 1111 11 11'1'1 I,",":i 
('II~OS ('II Ifll,' iW "Id i"III' "x il II ,"1/1 I" 

wm d(' Iliia d(. C>I':IS l'Il1IlIdo s,' It:l rl'H' 
ca~ado eon Ia otl'.\. POl' I'Jlo, Sll admi- 
nistraci,')]] simu]tÚIII'.\ til'nl' Ia vl'ntaja 
del ('ompll'ml'nto ('n su :ll'l'i,')J] farma- 
codinÚmic:a y la amplial'iÚn <Il'l I'S- 
pl'dro tl'rapÖutico, 

AdemÚs, 1'1 lISO de amb:ls a la vc'z 
permite comproùar una indudab]e po- 
tencialización de su accÍón antiarrit- 
mica que acentúa en gran medida los 
efecto~ terapéuticos: es asi comosl' 
expJican 10K éxitos alcanzados con 
dosis relativamente pequeñas de la 
asociación medicamentosa, aÚn en 
<lqlle]Jos easos l'n que habian fracas;l- 
do dosis mucho mavol'l'S tie ulla 1I ct1'1l 
droga administrad:1K l'n forma indivi- 
dual (:~,4), 

RecllÓrdese a tal C'fedo que de ;)8 
casos de fibrilación aurinllar ('n ]os 
que Goldman (5) friicasó en su ten" 
tativa de desfibri]aciÚn dando Sf'pal';\- 
danH'lIlc' hast a ,I a (j g tlial'ios d,' qui- 
nidilla 0 hasta 8 g de procainamida, 
logró en 1 ~j la conversiÓn con lIna do- 
sis Mil de 2 g de procain:lmida y 1,60 
gl amos rle qllinidina en 8, de 2 g dl' 
procainamida ,\' 2,40 g de quinidina l'n 

/I, I: /1,111 ,-' .; ; I ~ , 

7, d,' ~ g' dl' PI'OI';lill:llnidn ." :\.20 g- 

dl' </ilillidill:! I'll :: y tI,. :: R tic' proc:li 
n:lllliel:i y ,I g ell' ,!llillidin:1 I'll 1,1 I'I'S 
laIlÜ~. 

lJe modo similar niénsese que en 
11I1I:stros pacientes c:oil ('xtt'asisto]ia ]a 
dosis Útil osci]ó entre 0,:10 g de <lui- 
niclina con 150 mg de procainamida 
y 0,60 go de quinidina can ;)00 mg de 
procainamida y quI' I'n una taquÍ!'ar- 
eli;1 p;lrox íst.i(':1 KII pl':1 VC'I/1 ri('/dar ,\' dos 
i :ltjui"Hl'diaK paroxis!í('HS Hllri('ulan~s 
('on l~loqueo a-v b:lstaron 0,50 g de 
quinidina t:on 2!:O mg d,~ prut:ainamida 
para hacer abortar 1'1 acceso; en 10 

que atañe a los easos con fibrilaeión 
auricular, la dosis cxigicla para la con- 
versión variÓ en 6 pacientes entre 0,30 
gramos de quinidina eon 150 mg de 
1)rocainamida y O,GO g de qllinidina 
('Oil 2GO mg dl' pro('ainamida. importó 
I'n :~ I'nfl'rmos I g dl' qllillidina con 
;)()() mg' eI,' pl'fH'ain:lmld:i y Sl' I'kvÚ 
('II los (t! 1'0,'1 Ii I':ISO;< :1 l,f, ,I: ell' IftiÌlli 
dillï 1'011 'i;-,O 111,1' d,' pl'lw:lill:lllJiela, 

I'>t!" ",'idc'III,' :lilll'I'I',i:IIIJlI 1'1,,"11./1111,' 

d,. Iii :lIllllilli:t!I':It'j,'III :11111111111111'11 d,' 
,IIIIII:IS dl'''.l'::IS i IlJI 1"1'1 ii, 1'''"1'' \'I'IIIIIS, 
'"I 1111'1\01' t'l'JlllI'l'ililil'llI1I d,' Iii:> IlIi:1 
111:1:;, III </11" IJI'lïllil,' 1111:1 I'I'dll,'c'j,'''1 ,'" 
1'1'"lill i\'11 tI" lilS d,,:;i:; t.r""t il'!!:;: :1 SII 

"'I., t'lI11 :iC' Il'ildlll'" ,'II 1111;\ 111;11 III' I" 
IITIItII'i!! \ I!! 11I1:"'II('iil " :II'II"II'!" tll:; 
IIlilltll'itlll' d,' 111<lllil',,;<t:l\'illllt.S t"xi!':I:; 
o tll' ('1','('tIiS S"I'lIlId:ll'ios illd('s(':llIll's, 
1<:;<t:ls I'HZOIH'S, lllli(l:is iI I:\s ill!tc'riol'- 
IIwn!I' expues/;Is, ('xplí(,;lIl IOK hHlagil- 
dlll'('s rl's\dtados 0111 (,llidoK ('11 nuestro 
,'('ntenm' dl' ('aKOS \' I'(~afirman nlll'stra 
ílltima (,oll\'iccic')J; dl' diKponerse d(' 
1111 arma surnam<~ntl' (.fïeaz para Ia 
('cn l:cciÓn 0 prevl'nción de las arrit- 
mlns, 

RES1:MEN 

Se anali~an los resultados logrados 
en la corrección 0 prevenciÓn de dis- 
t intas arJ'itmias con Ull nucvo prepa- 
rado pOl' via oral en 1'1 que se asocian 
fundamentalment I' la quinidina ,\' ]a 
1~roC'ainamida. 

EI mah'ria] de I'Ktudio Hbarcó UH 

('('ntenar de pacil'ntc;< pur/adores de 
nHlv div(,J'sas anit mias: !'xtrasistoli:l 
aisìada 0 c'n salvas dc' I)ri~c'n auri~'ll- 
Jar, auricu!o-\entrÎcuIHr 0 vent ricu1al', 
1 aquicardias paroixistieas supra vI'n- 
triculares 0 ventricnlarl's, :dcteo allri- 
nJlal', fibrilación auricular crÓni("1 0 

j'eretido.; a('('e~os de taquicardia pal'O- 
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xÌ~;rtlal 0 de crisis d\' alt'lt'o 0 lïhrila- 
('ífin auri('lIlal'cs. 

St' d('HlilCHIi los I'l'slllllldos 1111:111\('11 

tel:mtisfadorÌos ohtenidos tanto en ta 
('or!'ccciÚn como en 1:1 !H'cvpneión d\' 
talcs Ill'ritmias v Ia ausl'l\cia d(. mani- 
festaciones tÒx'ieas 0 de efectos se- 
cundarios que ponen de relieve la efec- 
tividad y la excelente tolerancia de di- 
cha asociaciÚn medicanwntcsa. 

SUMMARY 

Results obtained in the corrective 
or preventive treatment of different 
arrhythmies with a new oral prepara- 
tion based on quinidine and procaina- 
mide are analyzed. 

Materia] under study consisted of 
a hundred patients with the following- 
different arrhvthmies: extrasvstoles 
of Hllricl1Jar, 'allril'l!1o\,l'nlrÌ<'l;lar or 

_. -. .,..~.. -_. 

\'\'111.1 i('liI;!!' ,,!'í~.ill,illI'r;I\'I'11f ril'ldal' 
or \'('111, i('liI:l!' r:t!'I:,~',qll:11 1:\I'h~'c:tr 
dill~;, :If rial 1'11111(.1' :lIld :ilri:d fihrilla 
\ion. 

Thl' highly satisf:tdory resllits oh- 
1ain\'e! ill thl' ('orr('c1Ïon aile! pl'l~V\'II- 
tion of these :trrh,vthmies and the 
lack of side or toxic effects underline 
the effectiveness and excellent to]e- 
rance of this drug- assol'ciation. 
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