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Rubrik: EKG

EKG-Beispiel: Torsade de pointes-Tachykardien

F. Rauscha

EKG-Interpretation (Abb. 1)

Sinusarrhythmie mit verldngerter QT-Zeit (580 ms), gehduft
supraventrikuldre und ventrikulidre Extrasystolen, durch Ein-
fall einer ventrikuldren Extrasystole in die vulnerable Phase
(R auf T) Auftreten einer ventrikuldren Tachykardie mit dre-
hendem Hauptvektor, selbstlimitierend.

Es handelt sich hier um das EKG einer 65jdhrigen Patientin,
bei der seit 1997 ein kombiniertes Mitralvitium bekannt ist.
Seit einigen Wochen zunehmende Belastungsdyspnoe, die
Patientin kam deshalb in die Ambulanz, wo sich im EKG ein
tachykardes Vorhofflimmern fand, im Lungenréntgen Stau-
ung II. Grades, in den Laborbefunden grenzwertig erhohtes
Troponin und CPK. Die Patientin wurde zur weiteren Thera-
pie und Abkldrung stationédr aufgenommen. Unter i.v. diureti-
scher Therapie kam es zu einem Riickgang der Stauungs-
zeichen, ebenso konnte durch eine Digitalisierung und Gabe
von Amiodaron eine Frequenzsenkung erzielt werden, eine
Antikoagulation mit niedermolekularem Heparin wurde ein-
geleitet.

In weiterer Folge wurde eine Herzkatheteruntersuchung
durchgefiihrt, wobei sich unauffillige Koronargefdfle fanden,
der Pulmonalisdruck lag im Normbereich. In der Echokardio-
graphie zeigte sich ein normal grofler linker Ventrikel mit
leicht- bis mittelgradiger Hypertrophie (konzentrisch) und
leicht reduzierter systolischer Funktion. Linker und rechter
Vorhof mittelgradig vergroBert. Aortenklappensklerose mit
leichter Aorteninsuffizienz, Mitralklappe deutlich verdickt

mit Doming des AMVL, mittelgradige rheumatische Mitral-
stenose mit einer Offnungsﬂéiche von 1,7 cm?, leichte Mitral-
insuffizienz.

Aufgrund des neu aufgetretenen Vorhofflimmerns wurde
die Entscheidung zur externen Kardioversion getroffen. Als
Vorbereitung erhielt die Patientin unter laufendem Monito-
ring Ibutilid i.v., wobei sich nach der Infusion im EKG eine
Verldngerung der QT-Strecke zeigte, ebenso kam es zu einem
spontanen Umspringen in einen Sinusrhythmus ohne elektri-
sche externe Kardioversion. Es traten jedoch gehiuft ventri-
kuldre Extrasystolen auf, die ofters in die vulnerable Phase
einfielen und vermehrte Torsade de pointes-Tachykardien ver-
ursachten. Diese Torsaden wurden von der Patientin in Form
von Schwindel- und Ubelkeitszustinden verspiirt. Insgesamt
hielten diese Arrhythmien etwa zwei Stunden an. Die Patien-
tin ist seither in einem stabilen Sinusrhythmus.

Als Ursache der Torsaden ist sicherlich die Verlingerung
der QT-Strecke anzusehen, die aufgrund der Basismedikation
von Amiodaron und der zusétzlichen Gabe von Ibutilid verur-
sacht wurde.
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Abbildung 1: Torsade de pointes-Tachykardien
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