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Se detecta la ausencia
de un QRS Unico

Incremento progresivo

del PR de un latido a
otro

Pérdida subita intermitente
de la conduccién AV, sin que
le preceda la prolongacion
gradual del intervalo PR

Se observa

Caracterizado por

Es

<60 Ipm

A su vez
pueden ser

De sequndo grado

Mobitz tipo 1 Mobitz tipo 2

\
La prolongacién del retraso normal
entre la despolarizacién auricular y

ventricular, de forma que el intervalo

PR se prolonga.

Revela

pueden ser-

De primer grado

De tercer grado

Blogueos AV
En donde\
Tales como

ARRITMIAS
CARDIACAS

De respuesta
ventricular
lenta

Se caracterizan
por

Hallazgos

(

Complejos QRS

De respuesta De respuesta
ventricular ventricular : = estrechos y FC
media répida Las onda_s P |n(_iepend|entes elevada
no son discernibles en ECG

Es Es

60-100 Ipm

Polimdrfica

Monomérfica

Caracterizada por Caracterizada por

QRS de 2 0o méas

3 o mas complejos i
p'e] morfologias

QRS ectdpicos de
morfologia similar

Taquicardia
supraventricular

Las ondas P marchan

a una frecuencia que
no se relaciona con los
intervalos en los cuales
aparecen complejos QRS

I

Tipos

-TV por reentrada de
la unién AV o intranodal
-Taquicardia por via
accesoria
-Taquicardia auricular
-Extrasistoles auriculares |
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