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Relato de Caso 

Eletrocardiografia Dinamica-Holter 

Fabio Sandoli de BRITO(1) & Fabio Sandoli de BRITO JUNIOR(2) 

COMENTARIOS 

Uma das indicar;:6es classicas do Holter e a ava
liar;:ao de sintomas como as palpitar;:6es de infcio e 
termino subitos, de curta durar;:ao ou mais prolongadas 
e que necessitam de intervenr;:ao terapeutica. Nas 
gravar;:6es com durar;:ao de 24 horas ou mais obtidas 
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desses pacientes, em cerca de 25% dos casos sur
preendemos epis6dios de taquicardia paroxfstica 
supraventricular (TPSV), sintom,Hicas ou nao. A ana
lise detalhada dos paroxismos quanto ao seu infcio, 
seu termino e a relar;:ao P/QRS/P', em 50% dos casos 
permite determinar com grande probabilidade de acer
to os mecanismos envolvidos na genese e na manu-
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Figura 1 - J. C. S., do sexo masculino, 36 anos de idade, com queixas de palpitaQoes, por vezes prolongadas e com inicio e termino subitos. Nao 
houve documentaQao eletrocardiografica de arritmia. Em A, 0 "modulo unitario" da arritmia deste paciente. Apos 0 4· complexo QRS, ocorre 
um batimento aberrante precedido por uma onda P ectopica que deforma a onda T do batimento sinusal precedente. Trata-se, portanto, 
de uma ex1rassistole atrial aberrante que , apos estimular os ventriculos, retorna aos atrios por uma via anomala, gerando uma onda P' 
retrograda, com intervalo RP'longo. Esta onda P'desce para os ventriculos pelo no atrioventricular e resulta em QRS normal (batimento 
reciproco ou eco). Em B, 0 fenomeno se repete porem, apos 0 1· batimento reciproco, 0 cicio de reentrada se mantem e instala-se a 
TPSV reciprocante. 
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Figura 2 - Mesmo paciente da Figura 1. Em tral(ado de 14 segundos de dural(ao, exemplo de um dos paroxismos registrados durante a graval(ao. 
Notar 0 batimento aberrante que inicia a taquicardia e a irregularidade dos intervalos RR na metade final do evento. 

ten<;:ao da TPSV. Esses dad os sao de grande utilidade 
para 0 planejamento terapeutico, incluindo informa
<;:oes muito uteis no caso de abla<;:ao por radio-frequen-
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cia, como no presente exemplo em que 0 Holter for
temente sugeriu a presen<;:a de duas vias an6malas 
de condu<;:ao. 
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Figura 3 - Mesmo paciente das Figuras 1 e 2. A e B sao medidas computadorizadas de ciclos de TPSV. Ap6s 0 inicio do paroxismo supraventricular, 

estabelece-se um ritmo em que os complexos QRS se sucedem aos pares com intervalos RR de 470 ms (em A) e de 605 ms (em B). 
Isto ocorre muito provavelmente pela alternancia de intervalos RP'de 380 ms (1· cicio) e RP'de 515 ms (2· cicio) , sugerindo fortemente 
a presenl(a de duas vias anomalas ventriculo-atriais de condul(ao mantendo 0 circuito de reentrada. 
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