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TRASTORNOS DEL RITMO CARDIACO

* ARRITMIA: trastornos del ritmo cardiaco.
* FIBRILACION AURICULAR /VENTRICULAR: arritmia persistente
« EXTRASISTOLES: pulsaciones prematuras, “ectépicas” y pueden presentarse en el miocardio.

 BRADICARDIA: Ralentizacion del ritmo cardiaco.
« TAQUICARDIA PAROXISTICA: aceleracién del ritmo sobre de un modo paroxistico.

e BLOQUES ATRIO-VENTRICULARES: Trastornos de la conduccion en la unidn atrio-ventricular.
Sincope o equivalente menor (lipotimia, aturdimiento).
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DIAGNOSTICO

PATOLOGIA ETIOLOGIA SIGNOS CLINICOS POSITIVO TRATAMIENTO
Arritmia Esfuerzo, Ritmo cardiaco ECG positivo. Ninguno.
emociones, fiebre, |anormal.
embarazo, Auscultacion Tratamiento de la
anemia, hipoxia. |Palpitacion de positiva causa subyacente.
inicio brusco.

Insuficiencia
cardiaca. Astenia o disnea

Hipertiroidismo.
IAM

Foco ectopico

inusual, angor.
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PATOLOGIA ETIOLOGIA SIGNOS CLINICOS DIAGNOSTICO TRATAMIENTO
POSITIVO
FIBRILACION Disfuncion del nudo |[Percepcion de fuertes |Auscultacion: ritmo |Beta-blogueantes.
AURICULAR O sinusal. latidos cardiacos o de |cardiaco acelerado o |Bloqueadores del

VENTRICULAR

Enfermedad de las
arterias coronarias.

Enfermedad cardiaca

reumatica.

Trastornos de la
valvula mitral y
pericarditis).

Hipertiroidismo.
HTA, infarto de
miocardio, cirugia
cardiaca.

palpitaciones.

Nauseas,

Confusion

Cansancio

Dificultad respiratoria
en debubito.

Sensacion de opresion
toracica

irregular.
Pulso rapido,

irregular o ambos: en
una fibrilacion puede

alcanzar 100 a 175
pulsaciones/mn.

ECG (monitor Holter

de 24 horas),

fibrilacion (actividad

atrial o ventricular
anarquica.

canal de calcio.
Digitalicos para
retrasar la
conduccion del
impulso de las
auriculas a los
ventriculos.
Heparina.
Cateterismo
transyugular de las
auriculas con
ablacion por radio-
frecuencia.
Regulador cardiaco
permanente.




PATOLOGIA ETIOLOGIA SIGNOS CLINICOS DIAGNOSTICO POSITIVO TRATAMIENTO
EXTRA-SISTOLES |Pulsaciones Toma de conciencia [Pulso con rupturas Ningun tratamiento.
(Auriculares, prematuras, subita de las ocasionales en el

ventriculares)

“ectopicas”,

|AM, cardiopatia
dilatada, isquémica,
hipertrofica
obstructiva o no.

pulsaciones
cardiacas o que en
el corazon falta una
pulsacion y después
vuelven a salir con
un sacudida subita.

ritmo con
irregularidad.

ECG:

onda P precoz o
ausente, seguida por
un lapso ordinario,
por un complejo Q-R-
S normal.
Predominio de la
ondaRolaondas,
conlaondaT
ampliada

Tratamiento de la
cardiopatia.




PATOLOGIA

ETIOLOGIA

SIGNOS CLiNICOS

DIAGNOSTICO
POSITIVO

TRATAMIENTO

BRADICARDIA

Congénita.
Cardiopatia.

Farmacos:
bloqueantes,
digoxina
(Digitalicos)

Ritmo cardiacoy
pulsos lentos por

debajo de 60 latidos
por minutos.

ECG.

Tratamiento de la
causa subyacente.




DIAGNOSTICO

PATOLOGIA ETIOLOGIA SIGNOS CLINICOS POSITIVO TRATAMIENTO
TRASTORNOS Origen psiquico, [Cardiestesia: Todo negativo. Mejorar el estado
FUNCIONALES DEL |desequilibrio del |conciencia del emocional del
CORAZON: sistema neuro- corazon. paciente.
NEUROSIS vegetativo
CARDIACAS Dolor precordial. Ansioliticos

Sindrome de
esfuerzo: corazon
irritable (disnea,
cansancioy
trastornos
vasomotores).

Palpitacion:

percepcion de fuertes

latidos, rapidos o
irregulares.




PRINCIPIOS OSTEOPATICOS EN EL ABORDAJE DEL RITMO CARDIACO

19 Tratar las disfunciones toracicas y costales altas que actuan sobre la

taquicardia o la fibrilacion cardiaca.

22 Trabajo del sistema vagal.




SOBRE LA PRESION ARTERIAL Y FRECUENCIA CARDIACA

Moran Benito & Calvente Marin (2008): Se observa una respuesta del paciente hipertenso a una
presion mantenida durante 90 segundos sobre la valvula adrtica que tiende a experimentar una
disminucion homogénea de la presion arterial sistolica.

Campon Chekroun (2012) valoraron los efectos de la técnica de estimulacion del seno carotideo
derecho en pacientes hipertensos medicados, sobre la tension arterial y la frecuencia cardiaca al
minuto, a los cinco minutos y a los sesenta minutos de realizada la intervencion .

Encontraron un efecto clinico de importancia para todas las variables de estudio (descensos de
tension arterial sistdélica, diastdlica y frecuencia cardiaca) en las mediciones inmediatas a la
realizacion de la técnica que no parecia mantenerse en el tiempo.

Diaz Munoz (2012) la aplicacion de técnica manipulativa cervical en sujetos hipertensos produce
una disminucion significativa en los valores de las distintas variables de la frecuencia cardiaca




Efectos del tratamiento osteopatico tras cirugia cardiaca

Racca et al. (2017) la combinacidon de cuidado estandar con un tratamiento
manipulativo osteopatico es eficaz para inducir un alivio del dolor y una
recuperacion funcional, y mejora significativamente el tratamiento de los
pacientes después de cirugia cardiaca con esternotomia.

Wieting et al. (2013) un protocolo postoperatorio diario de tratamiento
manipulativo osteopatico mejoro la curacion funcional de los pacientes que
sufrieron una cirugia de injerto con construccion de puentes de |a arteria
coronaria.




En las patologia cardiacas un tono alto del simpatico es
un factor agravante importante (Kishi ,2012; Schwarts

& Ferrari,
1995; Has

Segun We

2011; Triposkiadis et al., 2009; Kaye et al.,
King et al., 1986; Meredith et al.,1993).

ch & Boone (2008), las patologia cardiacas
responden principalmente a 4 mecanismos de
mecanotransduccion:




Inhibiendo la inervacidon simpatica del corazdn, es decir, los nervios cardiacos simpaticos (Binkley et al.,
1991), principalmente a nivel vertebral (Budgell & Polus, 2006), arterial, desfiladeros y localmente a través
de las fascias cérvico-toracico-diafragmaticas (Remke, 1998; Laborde et al., 2017; Hottenrott et al., 2019;
Ruffini et al., 2015; Gwirtz et al., 2017; Cerritelli et al., 2011).
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PATOLOGIA ETIOLOGIA SIGNOS CLINICOS DIAGNOSTICO TRATAMIENTO
POSITIVO
TUMORES CARDIACOS | Mixoma, Pérdida de peso, fiebre, |Laboratorio: anemia |Cirugia urgente
BENIGNOS rabdomioma, Fibro- |cansancio... (hemolitica), aumento |Perfusion de heparina

elastoma papilar,
fibroma, lipoma

Embolias: Ictus, isquemia
de las extremidades
simulando una vasculitis
sistémica o embolias de
endocarditis (fiebre).

Fendmenos obstructivos:
Dispnea, ortopnea,
insuficiencia cardiaca
congestiva, edemas
periféricos, hemoptisis

de VSG, aumento de
los IgG (respuesta a la
embolizacién
tumoral).

Radiografia toracica:
insuficiencia cardiaca
congestiva
Eco-cardiograma/
IRM.




