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EKG

2:1 BLOCKIERTE VORHOFTACHYKARDIE

Es handelt sich hier um das EKG einer 76jährigen Patien-
tin, die über fallweise auftretendes Schwindelgefühl und
Palpitationen berichtet, ansonsten aber beschwerdefrei ist.

Anamnestisch wurde im Dezember 1978 ein linksatriales
Myxom operativ entfernt, seither sind Rhythmusstörungen
bekannt, ältere EKG-Aufzeichnungen liegen nicht vor.

Im März 1999 dokumentiertes Vorhofflimmern, die Pa-
tientin erhielt Amiodaron, das aufgrund einer Hyper-
thyreose nach einigen Wochen wieder abgesetzt werden
mußte, seither Therapie mit Betablocker (Propranolol,
Sotalol) sowie Antikoagulation mit Marcoumar. Im
EKG ist seither die 2:1 blockierte Vorhoftachykardie
zu sehen (Abb. 1).

Echokardiographisch findet sich ein normal großer linker
Ventrikel mit normaler systolischer Funktion; geringgra-
dig vergrößerter linker Vorhof, rechter Vorhof und rechter
Ventrikel normal groß, Aortenklappe morphologisch und
funktionell unauffällig, Mitralklappe morphologisch un-
auffällig, leicht- bis mittelgradige Mitralinsuffizienz,

leicht- bis mittelgradige Trikuspidalinsuffizienz, normaler
systolischer Pulmonalisdruck.

Weitere Therapieoptionen:

1. Als Therapie der Wahl wäre sicherlich eine elektro-
physiologische Abklärung mit Ablationsmöglichkeit
anzustreben, wobei jedoch die Myxomoperation als
Ursache der Arrhythmie anzusehen ist und damit eine
erfolgreiche Ablation mit Erzielung eines Sinusrhyth-
mus nicht sehr wahrscheinlich ist.

2. Eine externe Kardioversion erscheint aufgrund der
wahrscheinlich schon über Jahre bestehenden Arrhyth-
mie auch nicht erfolgversprechend, da jedoch die Vor-
höfe nicht vergrößert sind und eine normale Links-
ventrikelfunktion vorliegt, wäre ein Kardioversions-
versuch trotzdem angezeigt; alternativ dazu wäre ein
medikamentöser Versuch mittels Ibutilide (Corvert)-
Kurzinfusion möglich.
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EKG-BEISPIEL

Abbildung 1: 2:1 blockierte Vorhoftachykardie mit Kammerfrequenz 108/min, Normaltyp, Rotation entgegen dem Uhr-
zeigersinn, diffuse Repolarisationsstörung
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