
NOTICIAS 

1~ REUNION CIENTIFICA 

la Comisión Directiva de la Sociedad Argenlina 
de Cardiologí a se dirige a Ud. con el fin de 

informarle que la 19 Reunión Científica se realizó 
el jueves 25 de abril, alas 21 hs., en el Aula de 

Radiología del Hospital Escuela José de San Martin, 
Av. Córdoba 2353. 

1) Nuevo electrodo epimiocárdico para implanta. 
ción definitiva de marcapa,:os por via subxi- 
foidea. (Policlínico Ferroviario Central. Servo 

Cardiovascular). 

Dr. Héctor O. Trabucco. 

Se comunica el desarrollo y aplicación, en 9 pa- 
cientes portadores de bloqueo a.v., de un electrodo 
epimiocárdico para estimulación cardí aca eléctrka 
definitiva por ví a subxifoidea modificada. 

EI electrodo consta de una base 0 plataforma 
plana, de ia cual emerge, en forma de semicírculo, 
el conductor pp., constituido h asta dicha 

base por un helicoide y en su parte distal por ,-,na 

porción cónica puntiforme. Esta extremidad posi. 
bilita, por sus características, la introducción atrdu~ 

mática intramiocárdica y su autofijación. 

la vía de abordaje empleada es subxifoidea pa- 
ralela al reborde costal sin sección mu-scular ni 

diafragmática apleural. 

Se comentan 105 resultados favorables obtenidos 
desde noviembre de 1973 hasta la actualidad. 

2) Parasistolia ventricular que simila un bloqueo 
bradicárdico.taquicárdico dependiente. (Servido 
de Cardiología, del H. Argerich). 

Dres.: l. O. Montero, N. Pisani, A. Kretz, J. 

leguisamón; Da. Ruos H. y A. Ramos. 

Diversos autores han lIamado la atención sobre 
alteraciones de la conducción intraventricular, reo 

lacionadas con la frecuencia cardlaca y que hon 
sido descriptas como bloqueo, bradicárdicos-taqui- 
cárdicos dependientes. EI presente trabajo trata el 

caso de un adulto del sexo masculino de 65 años 
de edadt con severa cardiopatí a coronaria, cuyos 
trazados electrocardiográfico, mostraban ritmo sinu- 
sal con imagen de BRI de alto grado y otros com- 
plejos con grados variables de BRI, dependiendo 
aparentemente de fa ligadura con el complejo d<o 

base. Se realizaron electrocardiogramas de super. 
ficie y endocavitarios con registros del potencial 
de! haz de His, cuyos resultados aparecieron con- 
cordantes con este diagnó'tico. Posteriormente '11a- 

niobras vagales hicieron aparecer un ritmo de escape 
ventricular con imagen de BRO; mediciones en Va- 
rias tiras electrocardiográficas permitieron Ilegar a 

la conclusión que este foco ectópico se comportaba 
como una parasistolia ventricular, que al fusiona:-,;e 
con el ritmo de base producí a imágenes de distintos 
grados de BRI. 

Motiva la presenfación del caso, :a ilustración 
acerca de la posibilidad de la simulación de un 
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bloqueo bradicárdico-taquicárdico dependiente, cOn 

pequeñas variaciones del cicio cardí aco, con una 
parasistolia ventricu:ar. 

3) Síndrome de preexcitación ventricular, -torrela- 

lación clí nico.electtrocardiográfica en un grupo 
pediátrico. (Hospital de Niños). 

Dres. C. Tolcachier, A. Rodriguez Coronel y 

lie. D. Kapeluschnik. 

Se estudiaron 97 pacientes de un grupo pecliá- 

trico (media 5 años de edad) porta do res del síll' 
drome de Wolff, Parkinson y White. Se dividieron 

en dos grupos: a) normales (40 casos) y b) con car- 
diopatías asociadas (57 casos), que incluían: mio- 
cardiopatias (16), estenosis aórtica (B), malforma. 
ción de Ebstein (5), comunicación interauricular (4). 

estenosis p"lmonar (4), comunicación interventricu- 
dar (3), ductus (3), transposiciones de grandes vaS os 

(3), fiebre reumática (3), atresia tricuspí dea (2), Fa- 

lIot (1), coartación de aorta (1) y miscelánea (4). Se 

clasifican de acuerdo a los siguientes parámetros: 
a) eje eléctrico del QRS, b) y c) activación v-ectorial 
de la onda delta y de los complejo, ventriculares 
en el piano horizontal, a 105 cuales, mediante aná- 
lisis por computadora digital se trata de relacionar 
con a) ocurrencia de taquicardia paroxística (TP) (;)n 
o sin aberrancia ventricular y b) la existencia de 
cardiopatí a asociada. Sin embargo los resultados 
no son estadísticamente significativos, excepto En 
el caso de la TP, la que se demuestra que es más 

frecuente en pacientes normales. 

4) Arritmias en el sindrome d.e preexcitación ven- 
tricular. (Hospital de Niños). 

Dres. C. Tolcachier, A. Rodríguez Coronel y 

lie. D. Kapeluschnik. 

Se estudiaron en 97 pacientes portadores del sí n- 

drome de preexcitación ventricular la incidencia. y 

tipo de arritmias asociadas. Se dividieron 105 pa. 
cientes en dos grupos: a) normales (40 casos) y 

b) con cardiopatias (57). las arritmias se clasificaron 

en: taquicardia paroxística (43), aleteo auricular (5), 

bloqueo auriculoventricular de primer grado (2), 

agregándose extrasistolia supraventricular (6) y ven- 
tricular (21). Se encontró "efecto concertina" en 
1 0 casos. No presentaron arritmias 47 pacientes. Se 

destaca la mayor frecuencia de arritmias, en gene- 

ral, en pacientes del grupo sin cardiopatía: en 
particular de taquicardia paroxística en el tipo A 

del síndrome de Wolff, Parkinson y White. 5e se. 

ñala el papel del tejido de conducción accesorio en 

la fisiopatologí a de estas arritmias. 

5) Electrocardiografía fetal. Nuestra experiencia. 

(Trabaio realizado en col. de 10;. Servicios de 

Obstetricia y Cardiologí a del Hosp. Alvear). 

Dres. O. C. Barbiero y P. Berdaguer. 

Se estudiaron los electrocardiogramas fetales de 
109 casos de pacientes embarazadas, a las que se 



le3 realizaron un total de 132 trazados, determi- 
nándose el valor de este recursa en el diagnóstico 
de vida fetal, embarazo gemelar, presentación y po- 
sic;ón fetales y acción de dragas. Se expone la 

técnica de reglstro asi como posibles inconvenien- 
te3 y limitacione3 del método. 

Se concluye: La electrocardiografía fetal se reve- 
ló de valor para establece:: 1) diagnóstico de vida 
fetal y dife;encia: con atras condicione3 que simlJ- 
Ian embarazo en los 59, 79 Y más del 99 mes de 
ge3ta i por encima de las 38 semana, de ameno- 
rrea, 2) embarazo gemelar con las implicancias obs- 
tétrica3 que se deducen de ello, 3) presentación y 
posición fetales en los caS03 que se puede estab:e- 
car el Á QRS, 4) falta de acción de la digitalizaci6n 
crónica de la madre sobre la frecuencia cardi aca 
fetal, 5) no relación de ciertos tipos de trazadas 
inusuales con anomalias cardiacas congénitas de: 
recién nacido. 

6) Tratamiento quirúrgico de un caso de shock 
cardiogénico. (Servicio de Cardialogi a del Hos- 
pital Italiano). 

Dres. A. Cagide, R. Oliver'i, H. Doval, O. Bazzi- 
no, C. Fiore y D. Liotta. 

Un paciente de 44 años, internado en la Unidad 
Coronaria del Hospital Italiano de Buenos Aire3, \ 

por un episodio de angina de pecho de reciente 
comienzo, desarrolló 24 hs. más tarde un cuadro 
tipico de infarto agudo de miocardio anteroseptùl. 

Pocas horas después se instaló un cuadro de shock 
cardiogénico. Se efectuó tratamiento médico con- 
vencional y ante la falta de respuesta se decidió 
efectuar una coronariografía sin ventriculografía, 
que demostró obstrucción de la descente anterior y 
la coronaria derecha. EI paciente fue enviado in me- 
diatamente a Ciwgía Cardiovascular, don de se' ie 
efectuó doble puente aorjo-coronario con vena sa- 
fena. En las horas previas a la operación, preseMó 
bloqueo A-V de 39 grado trifacicular controlado 
mediante catéter electrodo y marcapaso externo por 
demanda. Se efectuaron estudios hemodinámicos se- 
riados antes y después de la cirugi a, los cuale3 de- 
mostraron una mejoria evidente de las diferent~s 
variab:es estudiadas. 

Antes de su alta del Hospital, se Ie implantó un 
marcapaso por demanda definitivo con catéter intra. 
cavitario por razones que se discutirán. Se Ie efec- 
tuó cor~nariografí a y ventriculograma post-opera- 
torio. 

Se presenta este trabajo a ta manera de comuni- 
cación preliminar sugiriendo la posibilidad de esta 
conducta terapéutica frente a pacientes con shock 
cardiogénico. 

AI fina:izar laexposición de los Temas Libres se 
presentó una Mesa Debate denominada "Contro'ler- 
sias en Cardiologi a" con el tema "Métodos Incruen- 
tos y Hemodinamia", actuando como Coordinador 
el Dr. Albino M. Perosio, e integrada por los Dres.: 
Guillermo Ricci y Guillermo Pujadas. 

PREMIO "GUY FEUNE DE COlOMBI" 

La Sociedad Argentina de Angiologia comunica 
a la Sociedad Argentina de. Cardiologia que ha 
instituidô,1 un premio denominado "Guy Feune de 
Colombí", al mejor trabajo sobre el tema "Diagnós- 
tico 0 tratamiento médico 0 quirúrgico de las arrit- 
mias cardíacas". 

Los interesados deberán dirigirse al Secretario 
de la entidad, Dr. Jorge E. Glenny, Juncal 1441, :,? 
piso, Capital, T. E. 41-2517. 

CURSO DE CARDIOLOGIA MODERNA 

PARA EL MEDICO PRACTICO 

(Junio 17 al 21 de 1974. Horario de 8 a 18 hs.) 

TEMAS: I Electrocardiografía - 2 Valor de los mé- 
todos incruentos en el diagnóstico cardiológico. - 

3 Indicación de: estudio hemodinámico en pacientes 
con valvulofatias. - 4 Tratamiento de la insuficiencia 
cardiaca.. 5 Cardiopatías congénitas - 6 EI paciente 
arteriosclerótico. - 7 Enfermedad coronaria. - 8 !n- 
farto de miocardio. - 9. Cirugia cardiovascular. - 

10 Bloqueo a-v completo. Marcapaso. 

Mostraciones prácticas: Electro y vectocardiogra- 
fía - Ergometria - Fonomecanocardiografía - Hemo- 
dinamia - Cirugí a - Unidad coronaria - Presentación 
de casos clínicos de cardiopatias congénitas y ad- 
quiridas. 

PREMIO SOCIEDAD ARGENTINA 

DE CARDIOLOGIA 1974 

De acuerdo con 10 establecido por el estatuto 
social, el presente año corresponde otorgar el 
"Premio Sociedad Argentina de Cardiologia 1974". 
E: mismo se entregará al autor 0 autores del maior 
trabajo sobre cardiologia básica 0 aplicada que se 
presente para optar a él. Para discernirlo, el Jurado 
tomará muy especial mente en cuenta el grado de 
originalidad del trabajo y el hecho de no hab"r 
sido simultáneamente p:esentado para aspirar a 

cualquier otro premio que otorgare la Sociedad 
Argentina de Cardiología, instituido 0 no por elle. 
Podrán intervenir en er mismo los egresad03 univer. 
sitarios argentinos sean 0 no Miembros de la So- 
ciedad Argentina de Cardiologi a. 

Los aspirantes al Premio deberán entregar en la 
Secretaria de la Sociedad, entre el 10 y 16 de agosto 
del año en curso, cinco copias' de su trabajo escrito 
a máquina ados espacios y de un solo lado de 
la hoja. 

Para mayores detalles dirigirse a la Secretari a de 
la Sociedad, calle Paraná 489, 99 piso, of. :;6, 
T.E. 46-4221, Capital. 

VII CONGRESO MUNDIAL DE CAR'DIOLOGIA . 

CONFERENCIA DE PRENSA 

Con el propósito de informar a la opinión pú- 
blica sobre la singular trascendencia que para el 
prestigio de nuestro pais y de la medicina argentina 
tendrá el VII Congreso Mundial de Cardiologia, a 

reunirse dell al 7 de 'septiembre próximo en Bue- 
nos Aires, el comité organizador realizó el dia 9 

de mayo una conferencia de prensa en el Sheraton 
Hotel. En su carácter de titular del mismo habló 
en primer término el Dr. Francisco J. Romano, a 

quien acompañabanel vicepresidente primero, Dr. 
Albino M. Perosio, el secretario general, Dr. Ber- 
nardo Malamud y el secretario técnico, Dr. Bernardo 
Boskis, asi como, especialmente invitados, los presi- 
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dentes de la Sociedad Argentina de Cardiología, 
Dr. Carlos Bertolasi, y de la Federación Argentina 
de Cardio:ogía, Dr. Raúl Pis Diez, cuyas entidades 
participan en la organización del Congrejo, y los 

Ores. Mauricio Rosenbaum y René Favaloro por el 

Comité Cientifico. 

EI Dr. Romano expresó que ese evento científico 
será el más importante de cuantos se hayan efec- 
tuado en la especialidad dentro del hemisferio sur, 
tanto por la jerarquía y número de los participanies, 
como por la caíidad y cantidad de los trabajos reci- 
bidos, los cuales representan un indice cabal clel 

singular avance logrado en materia de prevención 
y tratamiento de las enfe,medades cardiovascula- 
res. Recordó que la elección de Buenos Aires como 
asiento del VII Congr"so fue resuelta por la ASâil1- 

blea General de la Sociedad Internacional de Car- 
diología, reunida en Londres en septiemb,e de 1970, 
como un reconocimiento de Ja valiosa contribución 
de la escuela argentina en fisiologí a, cli nica y cir~- 

gía, y agregó que eí Superior Gobierno de .d 
Nación había declarado de "Interés Naeional" "I 

Congreso, acordándole sendos subsidios el Parla- 

mento y el Ministerio de Bienestar Social. Finalmente, 
el Dr. Romano puso especial énfasis en destacar 

quet acorde con el momento social que vive e; 

mundo y particularmente nuestro país, las concle/- 
siones del Congreso mostrarán el esfuerzo de los 

cardiólogos por poner los progresos de la espeeia- 
lid ad al a:cance de todos 105 seetores de la ;.>0- 

blación. 

Seguidamente el Dr. Malamud se refirió al detaile 
de la organizaciónde la reunión, a Ja que asistiran 
4.000 profesionales y 2.000 acompañantes, figuran- 
do entre aquéllos 10 más representativo de la car- 
diologia mundial. Anticipó que, dada la jerarquía 
del Congre5o, contará en su inauguración, a reiJii- 

zarse ell'? de septiembre en el teatro Colón, ron 
la presencia de las más altas autoridades naeiona- 
les. Dado e: gran núme,o de participantes, y i3 

complejidad de la organización, que incluirá hasta 
una muestra de 10 más representativo de la plásti:a 
y el libro argentino, sus actividades se realizarán 
en el Centro Cultural General San Martin y en 

~ 

o III 
o c ~ 

u .p 
~ ! ~ 

u ... -= 
-< u 

c... 

.Tarifa Reducida 

Conce.i6n N' 2169 

salones de los hoteles Sheraton, Plaza y Alvear. En 

el Sheraton se están construyendo instalaeiones es- 

peciales, para complementar el au:a magna con 

capacidad para 1.700 delegados, con otras dos para 
540 personas cada una. Se han previsto modernos 
sistemas de televisión en circuito cerrado, con 50 

monitores; de traducción simultánea al español, 
inglés y francés y de proyección de films, diaposi- 
tivas y Iltapes" de TV; una agencia bancariar para 
comodidad de los congresales y el empleo de com- 
putadoras para la organización de los servicios de 

atención, alojamiento y agasajo de aquéllos. Una 
sala adeeuadamente equipada facilitará la tarea de 

los periodistas, incluyendo un reeinto especial para 
los cama,ógrafos y g,abadores en las entrevistas 

con los delega,dos. Estos contarán con segums de 

vida y de salud y se editará un diario en dos 
idiomas para mantenerlos informados del desarrollo 
de las deliberaeiones y del amplio program a de' 
agasaios preparado en su honor. Entre los detalles 

de organización figura la eontratación de 40 hoteles 
de esta ciudad y :a realización dè'funciones teatrales, 
actos culturales, visitas a establecimientos de la 

espeeialidad, excursiones ~I interior del país y otms 
eventos. 

En la conferencia de prensa se informó, además, 
que se ha logrado la colaboraeión de caracterizados 
científic03 extraniero5 con el fin de que participen 
antes y después del congreso en cursos de la espe- 
cialidad a efecluarse en esta Capital, La Plata, Cór- 
doba, Bariloehe, Tucumán, Mendoza, y otras ciudades 
del interior. 

Finalmente, sa anunció que conteporáneamenle 
con la reunión científica se realizarán dos impor- 
tantes exposiciones, una de carácter técnico en la 

que se mostrarán los más avanzados elementos para 
el diagnóstico y tratamiento de :as enfermedad<os 
de: cmazón y la profilaxis de las mismas, y otra 
que exhibirá los aportes de la industria farmacéutiea 
y de las más difundidas editoriales en el campo 
de la cardiologi a. 

Dr. Bernardo B. Lozada 

Secretario del Comité de Promoción y Prensa 

Franqueo Pagado 

Concesi6n N' 766 
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