
MODIFICACIONES ELECTROCARDIOGRAFICAS TRAN-- 
SITORIAS EN EL CORAZON PULMONAR CRONICO 

DURANTE LOS EPISODIOS DE INSUFICIENClA 
CARDIACA BRONCOGENA'- 

por los du(ion ~ 

F. GASPARY. R. GARCIA TURIELLA \' P. TUERO 

Sc cOlllellLIIl. ell este trabajo. las Illodilicaciol!cs e!cctrocanlio- 

grMicas trallsitorias. observadas ell I ell !cr 111 os COil corazÚIl plillllO- 

liar (rÒllico durante los episodios de insuficicllcia canliacil congcs- 

tiva, dcsellcadcnados 0 cxacerhados COl110 cOIIsecucllciil dc ill!ucio- 

IICS hrollcopulnlOlIares ag.udas. EI prollÚstico. slclllJ!I'e gr;I\'{' de csta 

illsuficiellci;l c;trdíaca. ha llIejorado nwc!to ell 1.1 actualidad. gracias 

al cmpko de IJlIC\OS y dicaccs Illcdios ler;lpi'lltÌCOS. peJlllitii'lIdollOS 

vcr regrcs;u' IIwcllOS cpisodios antes teftuill;t!cs \ scguir .su c\oluci{')}) 

cI í II i ca y c lee! roca I'd i ogritl i ca. 

Ell tr;lhajos recicntes dc ITvisiÙn. I.IICKCftUal111 col.l. Sodi 

Pallarc, è. (;oldbngcr 0\. \I\ers > col.l. .Iollhson ) col.". dc.. SC 1];llI 

cnlpado en extenso de las Illodificaciol1es pcrmallel1tcs del e!cctro- 

cardiogralllil dcl (oran'JIJ jJulmonar crÚllico. Cr{'cnlOS pOl' clio illIIC- 

(csario n'J}{'tirlas aqlll. 
c,\\OS u í'l(os. -- S('I-j;l!;ltIJO, ;-j UJI1IÎI1I1;ICiÓII ('} diagIJÚstì{() \ };I c;q>;!cidad 

flllìcioll;1! cardíac! de Illlcsllïh 1 cllfcrJlIOS ;IJltcs y dCSpI1("<'; de[ cpÎsodio de :insll- 

ficÎCIlCi;1 ('~I I'd Ltc;tl)r<I\\CÓg;et1<1. 

C!l.\O nl.1 
I. \. P.. :-,{) ;11~l()S. y;nÚn. Di;lgt1(')stiro Ftio\Ùgilt): FJ1fl'rnll'd;\d p'd 

H10llar (Brolll/liitis 'crÓIl"ica: cllfi~ciJ)a pIJIJIIOJJar: 1)j"(}!\f;:lì{'c!:I.-.:ì:L"i): .\II;\(c'HII1C(): 

\gr;llld:!1I1CIlIO del \Cl1tríclllo \ ;1I11"Íellla dcrcchas: Fi.sioIÚgic(J: Ilhi/!ÎCj(,llcÎ;j car- 

li"",: <:"I,,,,id,,,1 IIIIH';on"l: <:1",(' 11. 

Coso /I~' 2. - Y. I.. ,~)~ ;tnos. \;]fC'>>II. Di<lgl1Ústico Flio}Úg"ico: l)('..:co!]()cidc: 

\1I<lh'Jlllico: \grand;!IlJicll(o c;lrdíac{) a c'pcns;!s 111[1\ cSI'CCi;IIIllCl1!(' d('1 \('Iltrlctll() 

y ;luríndd <I(,\"l'(I1;\s. \rtl'rilis dl' I" arteritl PUIH\(J1\,tr: l-ïsio[Ògicu: Insldlcicl1cÏ;1 

: ",di"",: (:;'1"" id"d I'IIHínn,d: <:\,,'(' lL 
Coso Jle '. - (). \.. 

6:-: al-Ios. \ arÓIl. Diagl1(').~1 if 0 Ft io:Úgì( 0: FlJl'cJïllcd;1<1 1>"1- 

Blunar (Brollqllitis CI"ÚIJÎC;I; ;lSI}!a 1)]()l1qII i;J1: Cllfis('IILI pil111101J<lr: \lIatÒlnico: 

-\gTa1H!a\\\Î<.'Hto del \t'I\\ríndo \ allrÍ<'ub d(',"('(híls. FisiolÓgico: In~u{ïtit'l\(i~1 (<It' 

d;;";1: <:"1"" id"d I'II"íIJII"I: <:1",(' jl. 
Coso lie I, - .,': -\.. ~.; afío.'-, IlliJjcr. DiagI1Ö..lÎC() Elio1Ú.~ic(),: Fllfc1"mcd,ad 

~ 
.'\(,1"\'j{jo de (:;ndi(J!ogi;1 drl 11"'1';1,11 rí:r!j;I1H). Rosario. \l'g('lItin;1 

:\~H 
.~ 



FGG F I"IS1JFICIF'\IUA CARlJíAC,\ IIRO'\lC<>GENA 

pllhHon;lr (Bronquitis {rÓnÎc-l; hnHlIjlIÎt'( 1(I~ìlls; (-IsrllZl hro1lqllial: cnlïst'lltCi put 

rnollar: ,\natÓrnico: \grandalnicllto dcl \ctltrículo \ ,llIríuIla dc}'c('l1a,',: Fisiu!ó 

g""; '\0 insllfi<i{'l1c;a cardiaca; Capacidad fIIlHio,,:d: Clas{' I. 

loclos dins ingresaroll (I 1l!l('slro scnÎcio. ('Oil IIIl cliadro clíllÎco Ilill\ ,CI11('. 

janie. (II c\ que sc snpcrpotlian ;\ \OS :-:ílllolHas \' ~lgll()S del ('()ra/Úll jH1i1l101la)" 

crÓnico. ]os de la infc('ciÓn hroll(,oplll\lIOllar agud,a, I(s dc 1;1 ;!('CIl{II;td;1 IlijH)\TJI- 

,ilacÎÚII alvcolar (cÎalHlsis m;'.,jlll<l, (lisllca l)cfulancntc. al);It.í<l. ()]}l1uIJilacÎÓI1. 

pcrtllrh~lciollcs dcl slIcÍlo. iesiollcs dcgcllcr;lli';ls del rondo de ().Îo \ ell Ius cas()s 

tlOS. I : ~. ('1:111<1) : 10s de la inslffiÒcllcia cardí;IC<1 COIJ~('s(i\" 1;ltlrllCillo de la 

pre~jÓn \Tllo:-;a. cdcnl:J~. hcpa!CJlllcgalia. oligllria. aseitis disercLI ~ ritlllo dc g;dopl' 

<1"",,110\ . 

1:1' \ 

Indus ru('!'oll trat;-ulos ('Oil o'\ígCIlO. pCllicilill;1. diun'-'Iieus IJ1Cnllri;tlls. digi- 

!('ofilina \ 1>< stcriolïncntc (on f}c/)IJ!i/al'ÍoJ}cs de pCJJiciJjn;} : ]))'(JJJH'ljJ. 

}".. " 

;II\('III;'IS del n"giIlH'1l liigi<"l}ico-dicl<"lic() 

FI e!('c1roc;inIÎogra1l1a r('gÎsllado 

insllfi,ÎctHi;1 c;lnlí;\(;1 IlIolHÚgello ih), 
_~i ((Iria,,: 

apn1pÎ(I(I(I, IIH'jorall(!o r;'I!);dalllCntc. 

dllr;IIl{" I:lJ \ d"'PII<'" del epislldill de 

Illost rÓ !as sig1licIltcs nlodilïcoH intles t rall- 

(:;1'11 II" I rI ii!,. I). 
;1) ,\larcHI;! irl\'ersiÒJI de ('II \/. \'~. \':1 \ \'E, 
ii" IIlVClSiÓIl (Ic ell II. III \ :lVF. 

r) ,\11111('11111 d" 1:1 alllplillld de I' ell II. III \ :I\T. 
h\ (:<llIlhio d('] e.Î(' cl<'Tlrico dc IIl;ís I~() ;1 III ell DS I:F). 

''i D;sllI;IlIJ(;r,1I <Ie I" ;)lIIpl;llId de (~RS ell V.') \ \lj. 
I) ))iSlllillll<;<">" de \:1 alll)>lilil<l de R ell r"l"ri<">11 " S "11 \:1s prec()rdia\c~. 

(:;}SO nl.) ~ (fig., ~). 
;1) \1;11"(';111:1 iIlH'rSÎÚIl d(' ('11 V I \' V~. 

-.. 'I(f. 
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h) I>el',,',j"'(( de S I ('(I 1>11 \ 'I\T. 
e) l>is((lj(((l(j"'(( de 1;1 '((((l'ljllld d,' I' ,'(( II, III \ '1\1', 
d) <::IIJ1/)jO del cjc ekelrico de IIIl'IIOS 170 ~! IH;Í...; I~~.-). 

c) l>i>l((j(((I(;"'(( de I" "lIll'lillld de R ell l'el:J,i")jJ '" e(( I,,, 1''''(I,rdi,d,', 

a 

b 

liL. ~ 

C;J\IJ 11" " 

, I j.e.. ~:) 

"I R('HT:.;jÚII ill 

d,,, I "(( \' I , 

I ('11 \':.!. \:~ \ \ I \ di_\tJlill!lciC'111 l,\,jdcllll' tll' 1;-1 !lCl!.;tti.. 

1>1 \11"1('111" de I" "lIll'lil((d dr' I' e(( ,,\1 

{~IS(J III.' I Ilîg. 1) 
, 

ill 'bread;t nJI;l(j('1I1 dc! {Ol ;I/ÚI/ ;111'('111'111)1 (kl cj(' !ollgillldin;d ("lJ ('I ,,("J' 

('I lr;l/<ldu lk Li dC}"('c!Ll l'''i "('IIJl'j;IJlte ~I' lido horarÎo ,(~RS de \,; ('(( 

d,' \ I, "(( cl de I" il(l ((ind,,) , 

IIJ~'I dî!;'t"ilo IIJl'IHJ"-JlI;i-.; ell ilL \1. \''2. \-:i \ \L 
() Ui."illliIItH iÓII 

ell LUllhi" del 

(') Rc'"nlo de 

de 1;, ;1m"lillld d(' I{ ('J) )'cl;l(j(')\! ~I S ('II LI" !.J!l't"ordi;de., 

ejc clt'-I'Il'í,o de lI(;is 1111 " 11(;" III~, 
1;, deflc\iÚ1J itltríllsi(oidl' elJ \1 (1(' O.O~:-I ,I 11.0:::-1. 

(o\l"\; I \RIOS 

Las lIIodiliGI(io)l('s U;l!IsÌtolÎas tundalfll'llI:i!cs obs('I'\:!(Lts ('II I", 
t' ICClrOGlrd iograrn:1S dt., n u('st ros CII fennos con (OI;II,)n pu I !non;! i 

,)96 
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nÚl1ico. durante 1m cpÌ,odio, dc il1'lIlicicl1cia cardiaca brol1cÚgclla. 

apanTclI prdclTlltelllClltc CII la, deri\'acÌol1cs prcconliaks y son: 
1" III\'crsiÚII 0 rClcrsÌÚI1 dc T CII Lis dcrÌ \'aciol1cs prccordia1cs 

a FIG. :: " 

1'1(', I> 
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derechas y 21 disminución de la amplitUd de R en relación a S en 

todas las precordiales. 

lnvcrsiòncs transitorias de T en las derivaciones precordiales 

derechas, han sìdo descrìptas en: a) d corazÓn pull1lonar agudo:J; 

b) el corazón pulmonar subagudo, broncógeno 7. D; c) d edema 

agudo de pull1lónl; y d) las ìnfecciones pulmonares extensas r. 

La onda T negativa, que aparece en todas estas afecciones es 

semejante y tiene a veces tendencia a la simetrìa, 10 que puede difì- 

cultar el dìagnóstico con cl infarto del miocardio:J. f:. 

Todos estos procesos pulmonares agudos y extensos, actúan 

sobre d aparato cardiovascular, a través de un doble l1lecanismo 

fisiopatológico: I" aumentan 1'1 resistencia en el circuito plmonar, 
10 que determìna hipertensìón en la arteria pulmonar y pOl' en de 

éxtasis y dìlatación del ventrículo y aurícula derechas; y 2" provo- 

can hipoventilación alveolar y como consecuencia anoxemia arterial 

no compensada con anoxemia tisural, 1'1 que pOl' una parte. aumenta 

aún m,ís el trabajo cardíaco y pOI' otra, Ie il1lpide satisfacer la 

demanda aUl1lentada de O~ del corazÚn derecho sobrecargado. ori- 

ginando anoxemia del miocardìo. 

Nuestros casos, que tienen adem,ís de csto, una hipertrofia del 

ventrículo derecho previa. reÚnen las I causas fundamentales de 

ìnsuficiencia coronaria: a) aumcnto del trabajo cardíaco; b) dìs- 

minuciÚn del aflujo coronario (resultante del éxtasis v cl aUlllento 
de la tensiÚn intramural del ventrículo derecho: c) defecto en la 

calidad de la sangre y d) hipertrofia cardiaca. 

La reversiÓn de T en el caso n" ,\ durante el episodio subagudo 

nos recuerda las modificacioncs observadas en cl electrocardiogra- 

ma de esfuerzo de alß"unos corollarios COil T prc~\ialllellte Ilega- 

tiva 12, 

Interpretamos las modìficaciones transitorias de los casos I. 
2' Y g, Y en especial la inversiÚIl 0 reversiÚIl de T en las precordia Ics 

derechas, como sobrecarß"a del ventrículo derecho. entendiendo pOI' 

tal dilatación mÜs anoxemia del \'Cntrículo derecl1o. :Hver en casos 

semejantes 6, cOl1lprobó en la necropsia dilatación del ventrículo 

derecho. Creemos en camhio, que las restantes modificacÍones tran- 
sitorias. se explican pOI' variaciones en ]'1 posición del corazón en 
cI mOlllento subag-udo. mÜs vertical v girado sobre cI cie fongitu- 
din" I en el sentido horario. 

EJ (aso n9 4. menTe nn (Olllcntario ;Iparte. E-;ta enfcnna 

'\'18 - 
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prCscl!te') ell forllla estable, S profunda en VoL V:) y V6 Y R tardia 

de amplitUd semejante a Q en aVR, Durante cl episodio sub- 

agudo apareciÓ, en VI Q peque1Ìa seguida de gran R con retanlo ell 
la ddIcxiÓn intrinsicoide, De acundo a \Iyerl cl tra/ado b;ísico 

de esta enferma sugiere hipertroria del ventrículo derecho, ell c;lm- 

bio eI del episodio suhagudo es típico de csa hipertroria. 

SelÌalamos al pasar el hecho, de que eI predominio de R sabre 
S ell VI sólo se observe') durante la insuliciencia cardíaca congcs- 

tiva, Jonhson y coL~', presentan ~ casos similares. demostrando: 
I" que el trazado donde ]a R predomina sobre la S en VI 0 V~\R, 

IlIt', registraclo durante Ull episodio de insuficiencia carclíaca COIl- 

gestiva en un cnfermo COli hipertensióll ell la arteria pulmonar 
y 2" qlle cI allmentc) de R en relaciÓn a S puede hallarsc. en alg'u- 

nos caws. explorando nJ;Ís a ]a dnecha de V'JR. 

Pensarnos. hasados en cl cuadro dínico y radiolÓgico que las 

\1}odificaÓones cIcctrocanliogdficas pClmancntcs de nuestro caso 

n" <1 sc clebell a hipertrofia del ITIHrÍndo derecho y ]as' transitorias, 
a sohretarga del mismo \"Cntrícu]o, 

En estos cpisodios de insufiÓcnÓa cardí:IGI IHoncÓgena del 

e oraz/m puJnlOnar crÓnico. la dilataciÓn del ventrícu]o clerecho 

acen tÚa ]a rotacic'J\l del cora/ÓIl. a]rededor del eje longitudina], y 

anteroposterior ell cl sentido horario v'la illfcnÎÓIl respiratoria 

aguda. al acentuar cI broncocspasmo y cl enrisema. provocan it 

ven's, grados desusua les de rotacÎe'J\l del coraz/m. a I rededor de 

todos sus ejes 1:1, 

RFSI',\lF:'\ 

.'ie sc/ì:dan v cOtlienfan las modificacioncs c!ectrocardiogrúficas 

tr;Jllsitorias ohservadas enl enfermos con corazón pu]monar cró- 

nico durante los episodios de insuficÎencia carclíaca congestil'a con- 

senilivos a infeccÎolles broncopulmonares agudas, ' 

Consisten fundamentahnen te en: a) i nversión 0 reversión de 
T en las derivaciones precordiales derechas y b) disminución de 

la ;JmpJitud de R en rclación a S en todas las precordiaIcs, 
Se atribuvcll cstas lnmlilïcaciones transitorias a la dilat;Jción 

m;ís fa anoxemia del \cntrículo dcredlO. va hipertrofiado, 

BIIILI()(.R\FI\ 

I, 71l1kl'J1!lflIJJJ, II.. Cab,,,,a. F C.. FisJilf'do'. Ii, I.. l' ~f)di Pfllln>t's. n, - Flee/ro- 
.Iardiogralll in cronic ('Of )>111111011;11<:. ",\111. Hl'",.t", 1(I,I~, n. 4:!1. 

- ~..)!) 



f', (,,\SI'\R\. R. (.\RC! \ J{'RfH,I\ \ r', I [,'R(. 

~. \()dj !)(/!fniC'. n, ":'\tlc\a:-; 1);I."t'~ de l'lc(tnJ{;ndiCl~Lllîa". 1~11'I, ~, ediu"'" 

\I ,.., it", 
;;, Cnlriòe, /1.<'1. l., 

d('II;", 

l"llip(lLlr k~ld ('ll'rtl'oLlrdíogr"pl1~. I~'I~I. ~:\ cdi(ÎÚIJ. hi.. 

I, ,\/vns, c. Ii" A(,'in. If, A. \ .\Inll'l. Ii. /-. -- Tile e!c([r""",li"grapl,;, di"!;",,,;; 
"I riglll \('"lri,uJar 1I)l'el"lHiI'II\. ''',\111. Hean. J.". I'I!~. ;'. I. 

", /0,,1/.1011. /. Ii" 1"1/('1. I. .\1" lI'nr!. /. N. \' COlllllflllfl. .-/. - 'III" r,,!;',ioJ1 I". 

l\\CII clcctH,clrdiograpiJic ('\ id('JUT of light \Clllrinllal hypcnl'opl1\ and 1'111 

Inon;/n al'lel";;/I prcssurc If! patictlls Hie" chronic !JI"IlIOII;{n di-(w;,sC" 

"Cirntlíltioll" I~):-,(J. I. :.)~~(j. 

4i. .\j ,,('FS. (r. IL (2Rs- J 

III\oclrdi,,1 
I"II/nu, iu """IiI'''" 1"('((ml;,iI "",,,!.- Ilial "':I' ,,,, 

iulal'< liou, II R;glll n'J1lr;,u\;" Jl\l'nlrol"1\ aud Ini..;lah.CIl for 

ilil,,',,' i"J1. d( ,;1'<111;" ;"J1", I!F,(). I. ~I;(). 

í, Tat/till/i. .,1. c. Cor pllllllo1Ltlc ";Llh;q..~tldn 

l} 
. 

I:~ ~ J. 

.". Tfulllinl. .1. C..\luíJC:, ,. U" (;o!l:fÎk: F(,lIuíud(,:, ,. .\1, Y I'C/(!Oglu'l Inin,W' 
/. - FisiopaH :gl'1l i;\ del ('OLI/ÚII pllllllOIl~lt ~1I hag lido hI'OllcÚgCIlO. "\f cd icì 11;\" 

1!11'1. 'I. 1 Iii. 

l)nHl{'Ó~el}(), 
. 

\I cd i,.;lIa' 11)1'1, 

~I, .HruliJ/(':, "" n('lnnlsln, l. y (;u/rIlJt'I,::., f, - SÎndnnlJc de liiptHcll(ilaciÓII al 

ycobr tr~lIlst()ri(l silJlulal1do 1111 (.lnILI((I IIcgro dc \\{.T/~I. "SCI!1(1l1.1 \1l\liLI'. 
1(1'\(/. iI. 1111 :1. 

III. J:liii. /. C, \ J!"IIf'IW/!. J'. J.. -- Sl/h;((III" "" pl/IIII/Illak, "\nl.. ,,/ II/I(,fl/ 
\1('.1," I()';ï. ()(ì. 10 I'\. 

11. ,\II/I,'''/!. n, C, - SI/han,il' IIII' 1'1/11/(01/:.1,'. ",\1<11. 01 I II I el'l1 , \kd.' 
I ~~1. 

j ~II II. I>() 

1 ~, IJ:(IJIIU/(I, l' 1'.. Illihio, C.. !:ullilffl/o, (" Y \ II/Jill'a , fl. ,- Olld"s -I ~IIIO"I1).tlcs 

I.ns ('r('ctos de 1;1 (:olIlprcsiÚII 
I I. IIi!\. 

Sl'Il() carol ide~1. "Re\. \rg. d" {:;mlio\." I (11ï 

1::, knSS1!UI!IlI. CII, r;.. !:f'I',!.!,C)', ,I. II" !:ll/llIli/;", Dlillel,\, "I. \Jl .lllalvsis 
of CllIs('..; of righl axis dcS\i:ltioll "~I.s('d partl~ Oil clIdocanli;!J pOlcntiab of 

II/(, Il\j",('l'ol'l,;,'d righl \('1111';1 Ie, ",\111. He;1I1 I.". j'I1H, J'. :121;, 

Rfsl \1 t' 

(11('1 IJI~II~ld('s;1\ ('( ((1('111' pllll1l()'I~lirc dnolliquc, 1>('1111;1111 des ("pisodc.... 

(]'jIJsllfJi,";;IJHr (,;Irdi~!qll(' s('(ond;,;rc"i ;', d('~ infcn;oll.... IlroIHopulI1Hlllairc.'� ;J'iguc.'i on 

(lhsen;1 les IHOdifi(;ttiotls Leg sui\:lllts: I) j'onde I dc\Î!1t 1I("g~llj\C 0(1 Posili\T 
~1\;)lJt ("ll' IH"g;tli\('. d.1I1S It's (kri\~ltÎ()IIS pn'T(jnlj.;dc~ droi!(','i. <'I ~) diJJ1íIJIJlil.JJ 

dt' \oILIg-c de R ('11 Irl;ItÎol! ;'1 S, d;'n~ IOlltes les <h ri\(lli(JlI~ pn''('(lnlialcs. Cc., 

eltal\gcHIt'lIts Il'allsitoircs d(' l'Fcg, SOIl I ~ltril)(t("s ;1 1:1 dïlat;lIiot1 (,[ ;llIO'CJ1]Îc <lu 

\('l1lrio'k dro;1 I","j,'( 11\1'('1'11'01)1>;,'" 

Sf \I\I.\R\ 

In 10111 cllHnlÍc ((J)' IHtlIIIOIL1[(' palicn!...;, /,('I'Îod, (:1 c;ln[;;J( Llillin 
~tI)(Hlt 1)\ ;IClIIc hrol1c1HlJlllilllUI\;ln infcctioll:--, indllccd IlIl' fo:1oH.illg 

IJI(ul,l.!,h( 

I'll-ell" 

! I ~ I I 



!(;(, I I"SlTJ<:IF"ic:lA L\RlJíAL\ f\R()~(ÚGENA 

~anliographi(' (iI~JlIg('s: J) lilt, r W;I\(' hCC:IIIH' lIl'galhe or upright in the rig-hr 

pnTordial kads. ;IIHI,~) I I,,: R S r('latio",hip decreased ill all pH'cordial leads. 
I hest' fr:lIl~ilory lh:lng;cs art' sLlppcscd lo he dill' 10 dil:t{afion and ano,ia of 

11... aln',,,), J"I'('l1lol'hi,',1 righl \ ('ulricl('. 

/1 ;S\~I \I}:'\I'\'>SII,,(. 

In .i h.ral1h.c;) lilil chronischcln LUllgcllltcr:t /)('oharlJtctc 111;111 ,,~illl(,lld tiel 
EJ>i~.od(-'u VI)ll J-Jc'r;in..;urfjr-jCH/ inf()lg~ \1)0 akult'l) Lungencrkl'allhungcn t'inÎgr 
tlnll'Ocardiogr:1l'hischc \'criiu{I(TlIlIgcu. dic grllildsiilzlirh hestaudcu in: a) duer 
Imnsiolt odn RC\ C1"sioll dcs I ill rcclll ssei lißell prell1rd ia len \blcillillg. lIud 
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