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RESUMEN

POIRE RUIZ DAVID RICARDO. " DETERMINACION DE LA VELOCIDAD MAXIMA DE INFUSION
DE GLUCONATD DE CALCIO EN VACAS ". ( Bajo la direceidn de : M.V.Z. Héctor Su
mano Lépez, M.V.2. Luis Ocampo C, Miguel A. Quiroz M., M.V.Z. Alfonso Lara -
Duefla ).

Una de las enfermedades de mayor importancia econdmica del ganado leche-
ro en la hipocalcemia o fiebre de leche. £l tratamiento que se utiliza para co
rregir esta enfermedad es la aplicacidn de soluciones de caleio por via endo-
venosga. Se congiderd de impoprtancia llevar a cabo un estudio para determinar la
veloctidad a la cual debermos administrar el Gluconato de Caleio sin exponer la
vida del animal, Se determinaron tree tipoc de velocidades de infusidn ndpida,
moderada y lenta, se tomaron cleetrocardiogramas antes de la adminietracidn del
gluconato de caleio y durante ésta, se enconird que dunante la velocidad mizima
de infusidn se modifican clgunos pandmetros electrocardiogrdficos espefificamen
te el eje primario QRS, con acortamiento del intervalo QT. Debemos congiderar -
que la electrocardiografia ha sido concebida como un método diagndstico elitis-
ta para equinos y pequeilas especica, cuando podemos oboervar, que en bovinos pue
de servir como una herramienta de gran utilidad diagndstica in eitu que ademds -
ofrece una vieién global ro edlo de la funcidn cardiaca sinmo también del balance
hidrico - electrolitico, asi como una idea de estado genmeral del animal.



INTRODUCCION.

A menudo se utiliaan diferentes sales de calcic para el tratamiento -
de hipocalaemia en vaca, ilamada fiebre de lecke o paresia de la parturien
ta (3). Egte sindrome da hipocaleemia ea una de las enfermadades de mayor
impertancia econdmica para @l ganade leckero (7,18,19), se presenta la ma
yoria de las veces 24 horas antes y 7% horas despuda del parto afectando

principalmente a vaeas del tercer parto en adelance (4,61,

Se earacteriaa clinicamente, por la debilidad muscular generulizada,
caida de ta caleemia y variaciones en la fosjatemia y magnesenmia (3,4,6).
Su ocurrencia esté asociada a grandes cambios en la composicidn mineral
en el plasma sanguineo, el decremento en la concentracidm de caleio, cast
giempre va acompaitado de ura baja paralela en la concentraeidn de fésfore
y en menor grado de magnesio (1,3,4,5).

21 requerimiento diarvio de caleio es de aproximrdamente 10 g, awmen
tando esta ecantidad hasta de 20 a 40 g er vacas en produccidn (11},

Al prineipio de la lactancia hay pérdida execasiva de caleio en el
calostro qus excede a la capacidad de absorcidn del inteetino y a la movi
lizacidn por parte del hueso para reemplazarlo (1,3,4,6). La caleitonina
v la paratohormona juegan un papel my importcnte en esta enfermedad regu
lando la concentracidn de calcio en la sangre mediante un mecaniomo ds re
troaltmentacidn negativa (4,6,21).



El ineremento de la frecuenctia cardiaca puede ser corregido y dar un
valor de 56 mseg de acuerdo con Schroter y Seidel (24). Contrario a lo ex
pueato por otros cambios del electrocardiograma y los niveles sérices de
caleio (8). Sin embargo, su estudio sélo considerd cuatro vacas y es posi
ble que el registro de electrocardiografia en vacas econ hipocaleemia eli-
nica revele evidencias mds confiables que lo obtenido por la induccién ex
perimental de hipocaleemia con Na EDTA (12,20}, ya que el electrocardiogra
ma es un registro de los potenciales de aceidn del miocardio en el ciclo y
no un reflejo direcio y artificial de los niveles séricos de calcio; ee de
etr, lasg modificaciones de caleio plasmdtico de manera aguda, reflejan po-
bremente el balance de caleto en log sofisticadog almacenes intracelularca
de la sarcémera. Los cambios pueden ser de gran ayuda diagnéstica dado que
a menudo son lo suficientemente especificos como para correlacionarlos con
los hallasgos elinicos sugerentes de un cuadro determinado (26).

Dentro del arsenal terapéutico veterinario, las aoluciones acucsas inyec
tables formuladas a base de sales de calcio, revisten una gran importancia -
tanto por su utilidad en la prdetica veterinaria como por el valovr econdmi-
co que representa gu venta ** (16}, pudiendose decir que dentro de cada boti
quin existe giempre uno o varios productos de este tipo. Sinm embargo, exiate
una gran carencia de informacidn acerca de las concentraciones ideales, conte
ntdo real de caleio, biodisponibilidad y efectos secundarios de estas solucio
neg, siando muy frecuente la precentceion de reacciornes adversas atribuibles
a la falta de conoeimiento sobre el manejo de vetas soluciones (16,22).

4% 2,911 miles de milloncs de pesos en 1989.



Comercialmente se pueden encontrar diferentes tipos de soluciones do
caleto que varian tanto en concen:mieidn, como en las sales, y que frecuen
temente gon adicionales con otros mirercles, vitaminas y azucares. Empero,
al gluconato de caleio es la sal que con mayor preferencia ge incluye en
las soluctones caleivterdpicas. De ura muestra tomada al azar de 15 prepa-
rados, el gluconato Jde calcio se encontrd en 9, tentendo come principal in
dieacidn la terapia de Ila hipovaleer:

bovina y poreina [22).

Otras sales gue con frecuencia se encuensran son el lactato, levuli-
nato, sacarato, borogiuconato, glicerofosfato y carbonato (22). La aieccidn
del tipo y férmula del preducto a utiiizar no siempre se fundamenta en el
aspecto farmacoilgico, en general este tipo de preductos se obtienen en fun
cidn de la marca y precio.

En cuanto al uso y administracidn se sabe, en tér1inos generales, que
Zas soluciones de caleic adminisiradas por via endovenocsa, requicren la ob-
servacidn dz precausionce especificas que no son, en muakos casos, adverti-
dos por los fabricantes, por lo que con relasiva frecuenceia se pueden pre-
sentar reacciones en el anirmal a la administracién de la solucién. Cuando
8e eleva el caleto sérico por arriba del valor ya mencionado (84. mg/100 ml)
ge presenta un acortamienso del intervale @ - Ty, debido a una abreviacidn
del segmento § - T y se presentan alveraciones de la morfologia de las ondas
Py T (25). Si la elevacidn del calcio es ezagerada se presenta fibrilacidn
ventricuiar y muerte {31].

&1 pase anterior a este esrado es la presentacidn de arritmias cardia-



cas con extrasistoles, preezcitaciones y acortamientos exageradoe del tnter
valo @ - T: de tal manera que la presentacidn de estos fendmenoe elecirocar
diogrdficoe es indicativa de gran peiigro para la funeidn cardiaca £25,31).

De lo anterior regulta congruente que seria de utilidad encontrar la
forma en que la velocidad de administracion de glucenato de ealeio afecta
al trazo electrocardiogrdfico,a fin de recomendar al wsuarie no gobrepase
los Limites de velocidad que ee egtablezcan,



BIPOTESIS.

El awmento de la velocidad de administracidn del gluconato de caleio
endovenosc a vaeas Holstein, altera progresivamente el trazo electrocar-
diogndfico.

OBJETIVO,

Determinar si el awmento de la velocidad de gluconato de caleto en-
dovenoso en vacas Holstein afecta progresivarente el traao electrosardio-
grdfico.



MATERIAL Y METODO.

Este trabajo se realizd eon 15 bovinos Holstein, hembras de aproxima
damente ¢ a & aflos de edad. Dichos animales son propiedad del Departamento
de Produccidn Animal : Rumiante de la Facultad de Medicina Veterinaria y
Zootecnia de la Universidad Nacional Autdmoma de México.

A cada uno de los animales se les realizd un electrocardiograma en
condiciones normales; posteriommente ge aplicd ura solucidn hipertdnica
de calcio comerciallpor via cndovencea utilizando la vena yuguiur, la cual
fue localizada por palpacidn.

Se realizd la asepsia con un antisdptico en el tercio inferior del

cuello, asi mismo se rasurd la zona para realizar la venopuncion.

Otros materiales que se utilizaron fueron equipos venoclisis, este-
toscopio, algoddn, jabén, navajas de rasurar, temémetro, agujas hipodér-
micas No. 18.

La velocidad de la infuaidn del caleio comercial se efectud dividien-
do la administracién en lenta, moderada y rdpida, de acuerdo con el siguien
te esquema :

Lenta 250 ml por 35 minutos
Moderada 250 ml por 15 minutos
Rapida 250 ml por 10 minutos

* Calciosol con Fijador y Dextrosa MH.R.
Donado por PARMITALIA CARLO ERBA, S.A. DE CV..



Se registraron las stgutentes variables :

Regietro sinusal.
Precuencia cardiaca.
Segmento P = Q.
Intervalo Q- T.
Intervalo P -~ R.

Eje Primario @RS,
Intenstidad P.
Duracidn P.
P+~
Intengidad QRS.
Duraeidn QRS.
Desface ssgmento ST.
Duracién segmento ST.
Intensidad T,
Duraetidn T.
T(+-).

Loa datos fuerom comparados antes y despuis del tratamiento en forma
individial y ucilizando lae medias, mediante prueba t de Student para --
restraa pareadas.

Loa datos obtenidos se compararon con los de la literatura y listados
an los cuadros No. 1,2,3,4,5 y 6.
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RESULTADOS.

Ln total se llevaron a cabo 30 electrocardiogramas en 15 bovinos cuyas
edades fluctian entre los ¢ y § olos, stendo todos hembras. Durants la admi
nisiracidn de lae soluciones de calcio mo se presents minguna alteracion de
comportamiento o signos clinicos que hicieran penscr en altercoiones orgdnt
cag iniermnas.

En el anexo ! se presenta una relacidn de los electrocandiogramas toma
dos en lae vacas antes y durante la infusidn con la  solucién de ealeio -
{ Caletosol econ Fijador y Dexztrosa ¥.R. ), a las tres velocidadee ecspecifi-
caa. En log cuadros 4,5 y 6 se agrupan todos los datos presentando la infor
macién en forma de medias y desviacidn eatandar de los valores elactirocar-
diogrdficos. En los cuadros 1,2y 3 se pregentan los valores de la t de Stu-
dent caleulada, tomando como referencic dedo los grados de libertad, una ¢
tabulada de 2.36, por referencia a ¢ste cuadro se puede observar que solamen
te los valores de QT en las derivadas 01, AVR, AIL y AVF durunte la adminis
traeidn rdpida y D1, D2 y V3 durante la adninistracién moderada, cambiaron -
aignificativamente con reepects a load rogistros basales acoridndose dicho in-
tervalo. Asi mismo, diferencics eignificativarente egladisticas en puntos als
lados eomo frecuencia cardiaca, eegmento P), intensidad de P, duracidn de P,
duracidn de @RS, intensidad QRS, durceidn del segmento ST, intensidad de T y
duraciém de T.

gn la figura 1 ese preeentan loe ejes del complejo QAS en el plano fron-
tal seralades por la literatura asi ccmo los obtenidos en los regiatros ba-
sales y durante la administracidn de las ecluciones du caleto.
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En el cuadro No, ? se presenta una comparacidn de los datos registra-
dog en la literatura con los obtenidos en este ensayo.
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CUADRO No. 1

valores de t caleulcda utilizando "t" de Student para muestras
pareedas. Tl valor de t tabulada para P = 0.05 e¢s de 2,36, -

VALORES DS ADMINISTRACION RAPIDA.

b1 D2 D3 AVR AVL AVP Vi

F. C. / minutos | 1.93 576 . 330 .292 1.39 .089 .171
P-Q segmento 2.85 | 1.6 .62 L343 1.54 L3458 1.48
Q-T intervalo 2.01 |2.97 |1.85 6.37 1 6.46 |35.08 1.4
P-R intarvalo 2.28 | 1.4 673 W243 1.23 704 .613
Eje Primario QRS .101

P intensidad 2.47 |1.08 815 1.55 1,04 262 1,16
P duracion 1,92 (343 082 223 1,01 748 838
QRS intensidad 8.63 |.752 370 .217 843 172 309
QRS durgcidn .164 318 0387 1,50 196 |z.3s 2.16
SBG S-T duracicn | £.03 |2.32  |2.11 2,05 2,36 |1.19 1,17
T intensidad 1,74 1.04 1.38 X85 | .43 |5.85 1.09
T duraeidn 1,37 .209 148 .194 1.08 652 540
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Faloulads weilizardo "% de Student para muestras
tabulada para P =:0.05 " e3 de - 2:38.° : :

VALORES DE ADMINISTRACICN LENTA.

b1 pe b3 g | A | aw W
PoC 7 mimmto ) 513\ .ras | .zsz | nas | .res | aos | .zzz
*'P-g segmonto 2.5¢ | 2.8 | .ers | 182 | 82| 170 60
Q-7 intervalo 726 ] .18 | e | o2izp | .azs | 489 889
P-# intervalo 810 | L8885 1od.ea | 20| L3210 | W40 o .so4,
EJje Primario QRS .512
. i i
P intenaidad 164 i (265 o281 | .98z 7 708 | (330|100
g | ‘ g
P+ duracién nEg | z.a1 | a8 | 1.8 b B0 [ Ldod | Lasd
; .
@S intemsidad | 1.i0 | .55 | 1.z | g.2s |oz.a2 |20 | ose
Q&S duracién 1ae | Lesr | .ase | .sae | 3.8 | 207 | 1.s2
SKG S-T duraeicn) 5,33 | 6.23 i3 1.4 1,51 ) £.40 .728
T intansidad 2,05 | 1.37 Uigua | nor | Lsu
:
i
7 duracisn 1.62 | 4,67 ) 863 | 247 | 2,30 | L9785 | .s01




CUADRO No. ¢
Promedio y desvigein standar de log prineipales valores electrocardiogrificos antes €z la administre
oidn y durente la administracion da glucomato de caleio.

VELOCIDAD DE ADMINISTRACION RAPIDA.

AFTES ADMIRISTRACION DURANTE ADNISISTRACION

D1 bz D3 AVR AVD AVF L] 14 2 o3 AVR AVL | AYP V3

+l 40.6 §3 | 57.6 | $¢.4 | §3.8 | 43.8 ) 44.8Y50.8 gt 53.4 511 4541 s7 1 ¢¢
a%19.39 114.56 {10.78 {15.89 12 112.79 115.28 115,02 Q1.47 | 13.74 {11.7¢ | 5.54112.92}39.61

r.C. / minuto

- 15 =

Pq . .36 ) 244 .228 198 .248 .192 321 .186 172 218 L2168 .192 L2712 § 2212
i 12} 060 | L026 } 021} .065 ) 033 ) .146].029 ) .041 016 | 047} 050} .121).038
@-7 intervalo 632 | W9I6 | 376 o .48 936 ) 1 492) 344 32 536 | <3512 ik W36 | 352
284 | .053 060 056 .074 .08 W221) 060 028 035 033 035 .'211.017
a4 o, n1o 2 il
PR intervalo 388 | .268 .236 .232 .269 Qo2 oLces| L208 ) o3 .22 .228 .211 .232 | .252
115 ] 070 | .035 -0z6 | .058 o1 1381 .033 ) .026 028 .02¢8 040 .038 | .039
. . . 25.1 27.8
Eje Primario QRS 4.37 34.50
7 7 :
P intensidad .1 104 044 .06 042 068 052 .07 | 084 068 .03 .06¢ 074 .16
o .04s | 068 | 022 | .o12| .04 .031| .027 | 070 | .03¢4| .056| .085] .037{.198
P & 15 .152 .068 .092 .arz .072 =08 .036| .068 072 =060 -068 088 065 ¢ .06%
076 .026 026 017 033 028 0771 030 | .030 051 033 052 058 .016
ans intensidad 2.1 £.2 1.5 2.4 1.5 2.6 -1.7} 3.8 2.7 1.24 -1.9 .3 3t =2.5
3.36} 5.08 866§ ¢,72 1,87 2,10} 1.39) 1.29 | .99 £.72 4.36) 2.33 2.80) 1.41
GRS duraciin 12| w072 | .04 | .09z | .076| .056| .08) .096 | .081| .065] .056| .072| .112) .14%

<0561 033} .035 .033 | .008 021 0281 (026 | 045 042 ) .04 .042) 023} .060

SEG 5-T db .-i -464 | 394 336 .336 .4 Gl JdIE) .26 .24 264 24 281 2961 .312
-1751 .080 | .053% .060| .08¢| .056) .0192] .056 | .048 035 | .084 04 045 110

7 intenaidad SB[ LEF[ I3 48| 15[ o8| .Ed] 2 | .16 15 | .192] .12 .304] .19
164 L2148 .o67) Lo85| .os| .eas| .265] .145 | .096| .108| .138] .0s0] .036] .089
T duracic T 1z T iz | Z09| 1.44] .17 104 | .1iz| 096 | .108| .104] .17z| .12
[066| -069| 04| .o17] .0163[ .121| .07a] .c21 | .022| .os0| .038] .160] .076] .048

4 = PROMEDIO ** o DESVIACION STANDAR



CUADRO Bo. 4 .
Promed:o y desviaeidn standar de lcs primcipales valores electrocardiogrdficea antes do la edmindenie
aién y durante la administracién de glucorato de czleio.

VELOCIDAD DE ADMIKISTRACION RAPIDA.

ANTES ADMINISTRACION DURANTE ADNIRISTRACION
b1 b2 D3 AVR AVL Ave ¥3 o1 D2 b3 AYR AVL | AVP 1 2]
7.C. / miruto 1 q0.6 §3 fs1.6 | 84,416 $0.8 147.2 $3.4 S1 [ 95.1 434 W4F
#4119.39 {14.56 {10.78 |15.89 18,02 1.47 13.74 112,724 ] S5.5¢4 ) 22.32 039,61

L1722 BN A I E IR Rt

W36 ] L2494 ) L2288 | 196 [
Jd2 1 060 1 026 | .02l ] .

PQ reg

198

083 [ 041 L0183 L0472 ) Josc ) L2l h.028
i L$2 Y W31z | W344( L3361 .352
050|008 038 L033 ] L0381 Lr21f.017

.632 416 376 o4

Q-T intermalo .
J264 083 GED | 056 N

.383 268 236 | .28

- 15 -

P-R intarvalo 238 L8320 L2 .ooa 2211 232,288
Jd28 % =070 ) 035 ) 08 PR a4 L0081 L2026y (040 L038].239
je Primrio 413 w5 50
P intensidad o1 <104 RN 05 B .63 JDE2 Ld7 Nz .0cd L0d 084 O .16
gl 045 068 022 2017 JCid WJ031f.087 7,070 034 056 035 0321 298
P duracidén .152 068 .092 072 872 ~28}1 .036) .C68 2072 080 .068 -088 L0651 .064
076 026 | (0261 .017 .033 028 077 030 030 051 033 .082 0581 .018
QRS tnt i 2.1 6.2 1.5 ) =2.4 1.8 S.E) ~1.7) 3.6 2.7 1,21 =1.9 23 3 -I.r
3.36| 5.08 866 % 4.2 1.821 .10 1,391 1.28 | 5.33 2.72) 4.36) 2,33 2.80( 1.4}
QRS durasin Jd2 b 072 064y .082 [ 0763 .086 L8t .086 ) L08! €S 088 .oz2) L11il 144
056§ .033 038 033 038 21 028% 026 | L0485 D42 <044 o092] 033|060
SEC 5-T duracidt 464 344 336 L3386 X L] 418 43 2 264 24 .28 296 312
175 -060 053 L060 L84 D561 01931 L0856 | (048 035 08¢ 204 S48 L110
T intenaidad 38 27 .13 .43 B .23 Lo, L8 .18 W16 L1282 A2 104 .19
164 ,248] 067 ] .083 05 Odd] JZ€5) L1458 ) L08€ L1081 138 .080) .036| .089
7 d ss 136 W1a . N LK) I.44 b B ] 112 096 108 . 104 112 W12

066 .069 D3] L0177 .0163y Laii} WOy L0lr ) L022 060) 038 .169 .076] 048

4 = PROMEDIO 44 = DESVIACION STANDAR



CUADRO No. §
Promedio y desviacidn stardar de los princ
¢ién y durante la administracién de gluconato de caleic.

VELOCIDAD DE ADNINISTRACION MODERADA.

alve valores electrocardiognificos antes de la adminiatra

ANTES ADMINISTRACION ’ DURANTE ADNINISTRACION
[ bz o3 AVR AVL AVF Vs b1 D2 D3 AVR AVL | AVF Ve
T0) S1.2 | 43.2 ] B2.%) &4.8 3] 478 57 0 51y 86,5 S38.E L] 57

]
P.C. [ minuto
.4 14,87 4,470 4.87% D43 4.63) 4,30

Wd50 .08 .42z L1387 J6) 1204

P-q sagmanta e8] pee| agel ool .mrel gl Lras

w093 | Loes | o8] .o12] 017 Lo 00| oo} Lare] Los8} .os0f .ouz

Q-T intervalo JSI6) 404 ) L3870 .29 . an| vae | seal .3sel  3re| 3w

83| os0! Lo4s| Lo3e| Lo:z el 086 | .087| .09i| .080f .071{ .032

, P& intervale 36| 224 | .eiz]  .zv} .2es Ny R T T T T T

© w068 | Lozr Jo17| Lesa| Lo el i | oar | Lece| Lozel Loig] Lo14] Los2
| i o e s

P intensidad ] e Lo oes] weos]  eef oedl is T R T R

o Laaa| Lorp| .cpe| o3| Lerz) Lorof Lgeg 26| Loaz| Lozaf Lo2s| ies

P durasidn 128 072| o¢a| .oso| ozl oel Lpesf .od .008] _.o¢] .o6d|” .c57| o5z

c043) 017 .ore| .o10f ezal .oz} omf o) .csel o3 0| .0s2) .o17| 017

Q7S intampidad |12 0] -3f o) 2] vl -ral e oa.| el ocab St iz 1

3.96] s.0¢{ 2.72] s.e3] .87 roee| rag] Leed onap 89| 1.4 1.63] .07 L3

3 J042] 086 EL 084 086
0861 0161 .021 W10 92 W18 o8l wone| W00 Q26| L0167 W026] C.o21p G021

SEC 5-T duraciod Kt LE78 Y L34 il .30 244 LG PN
L8201 W0E3 037 084 L0558 J06€ 048] L0083 L0838 L0582 LO16]  J043 .071f .069

T in Ty .38 +35 .85 A7) Wd9d] L204 IR g 078 L0984y L244 17 A4S
088 JI82F J099) L0195 We¢ 008 S h BT FEE W1 WOP21 L178F J144] 084 007
¢ duracid L136] L104] .ods| .088 Y] ¥ Lo Lods | L128 2 L 2L W L I

038 053] 030y .oz2 A4z 028 L034) 021 017 L010]  .047) 056 L0584 »21

* = PROMEDIC 44 = DESVIACION ESTANDAR
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CUADRO Bo. 6

eidn y duranta la admini8tiaeidn da glucomato de ealoio.
VELOCIDAD DE ADMINISTRACION LENTA.

Promedio y desviacidn eestandar dé los principalds vaioree electrocardiogrdficos antes da la

adrinistra

ANTES ADMINISTRACION DURANTE ADMIWISTRACION
o1 b2 b3 | AVR | AVL ave | v 01 b2 | D3 AVR AVL | avP | v3
P.C. [ minuto ‘| S1-8) s1.4| s1.¢] s9.6] se2 se| s7.¢] sa.¢ s1]  se.z 59 53.q SE.4] f5.8
eof " a36] 1.3¢] 1.14] 7.70) 2.94| .125] a5z r.gzq s.e3]  g.e7] 4.18) £.38 5.0 432
P-Q segment 208( L216| 26| 288 182 .zos| 184 .rza | .236{ L236[ .Z7El L2084 I8 ~276
Lo10f Lo16| .0s8] Lioof .oe3f Loig .ozd 022} L0186} .0s2| .081 .014 03§ .106
Q-* intervalo F I B A R B I R B A I I I I L L
o0l Loz .ozel .csel Lo10] .oedl  L08d Lose .oxvl .olgp L0794 .01 044032
PR interato E I O E I B E N T 7 L L B R S
.oz6] Lo1e] .oss| .o .esy .cci .old .o17) 058 Loff weid ook Loz L016
8js Primario QrY 32.15 35,6
3.05 2.60
P intensidad 042] o8] Lode[ .08 .04 0% NN ECE R L 7% B4} 1
008 0l 008 O Lo 024 024 _.030) 078 _.029f .06 048,044
P duracidn .082] 08 .08 g Losd Lod T Losq odl o8¢ 056|054 044 pga |.ps0
010 | 030 | L014 086 | cozx | o2 .02z} .02 }.o16 | Lere | .o16 | 017} 017 §.017
QNS sntomnidaed | 2:1 | 23 | 131 2.5 | -0z | 161 -0.d] 4.3 | 5.1 5.3 | 8.2 ) 2| 3.4 <13 |
.01 | 1,69 y2.69 ) 3,64 ) 3.81 | 418 | 1.63|.894 (2,30 .836 ) .a36] 1.09) r.07 (1.9
QRS duracion 043 ) 056 | 076 | 064 | 074 | 064} .08 .,068 24 ese d 088l 04| aeaf.oyay
008 | .016 | (008 | .016 [ .027 | 016 0].033 | .oz ] o1 | Lo16} Lous| o172 |.08s
SEC ST duractog_ 86 | 268 3 ) .sse | L2668 | .2re | Le3e ] .38 f.3rgd Lap2 ] (gsol \pos) 3pe] L3
. 046 | 010 | 046 | 050 | .017 | L0068 | 033 ).006 {.016 | .057( .043] .028| .0c1] .02
1 intansidad 194 | .13 § 058 | 22 Nl T NS N TR T .13 NN BT I L
2211 ) .109 | 023 | 188 | .08 | .022 | .103|.022 {.159 | 067 | .05 .054 .0 | 091
r duracion 092 1 076 | 078 | (03| .osé | o014 | o8j.1pg {.r1e | .osp ] o5} o] 078l .2
2062 | 008 | 020 | .020 | 016 | .oe5 | L0ca).043 |.009 | 022 | (030 .021] .008).028 |

44 = DESVIACION ESTANDAR
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Cuadro ¥o. 7
Duracidn (seg) Vaca Holatein Vaca Jersey Yaca Holstein Vacas Holstein
bz (7] (7 (22) en egte diseflo
P 0.1+ 0.11 0.082 + 0.120 | 0,08 + 0.22 0.07 + 0.02
P-R 0.208 ¢ 0.022 0.170 + 0.280 0.16 + 0.006 0.24 + 0.04
QRS 0.088 + 0.008 0.080 + 0.120 0.07 + 0.003 0.06 3 0.02
QT 0.398 & 0.034 0.320 + 0.520 0.38 # 0.10 0.35 + 0.05
T 0.14 + 0,081 0.1 +0.05




Fig. 't -

EJES ELECTRICOS QRS

=
o B

EJES ELE QHS ANTES DE LA ADMINISTRACION

BJES ELECTRICOS QRS DURANTS LA ADMINISTRACION A VELOCIDADES
LENTA, RAPIDA Y NODERADA. .
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DISCUSIDN.

La electrocardiografia es considerada en nuestro medio como una alter-
nativa de diagnbstico de connotaciones elitistas., Es probable que esto ge -
deba principalmente a que se desconocen los detalles tdenicos de este méto-
do y en forma sacundaria a que 8e piemBa a que es una herramienta diagndsti
ca cara. Al respecto de lo primero, los principios que rigen la electrocardio
grafia en humanos o en perros aplican también a esta técnica en bovinocs (15,
25,26,27). Sin embargo, en ésta especie no se han definido con presicidén los
patrones electrocardiogrdficos ( vedse fig. No. 1 y cuadro No. 7 ). En cuan-
to a lo sequndo el costo de una tira electrocardiogrdfica es menor al de mu
chas pruebas de laboratorio y ofrece una visidn global no sdlo de la funcidn
eardiaca sino del balance electrolitico del individuo (8,11); sin contar ad_e_
mds que el electrocardiograma se obtiene inmediatamente en el sitio donde se
requiere, con la visidn de que ofrece un registro imnmediato de lo que aucede
cuando se administra una soluctén electrolitica. Se considerd importante uti-
Lizar este método para evaluar la posible influencia de x gramos de calcio
adminiatrado al animal a diferentes velocidades, Contrario a lo que algunas
fuentes sugieren (29,31), los resultado globales del ensayo realizado indican
que el caleio adminisirade a velocidad rdpida si modifica algunos pardmetros
electrocardiograficos especificamente el efe primario QRS en el plano frontal
( vedss fig. No. 1 ) y 8e presentd unacortamientodel intervalo QT'. Eata ulti
ma modificacidn es predecible si oe considera que el efecto global del calaio
en el miocardio.es de un aumento de la fueraa de contraccion ( desviacidn dal e-
Je hacia la izquierda ) y ura disminucidn del tiempo de conduceidn (7,8,9).

En la hipocalcemia se a visto que el sagmento ST y el intervalo QI sufren
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un alargamignto y un acortamiento er la hipercalcemia (20,26,27,28), For
compargoidn a loa autores sitados estos resultados coinciden en que gl cal
eto puede inducir a efectos mensurales em el trazo electrocardiogrdfico.

A pesar de que ge encontrarcn cambivs elsctrocardiogrdficos en nin-
gin caso se observé arritmia, bloqueos cardiacos o datos de fibrilacion
auricular o ventricular, a pesar de que en el grupe de alta velocidad se
adminigtrayon en un pericdo de 10 minutos aprozimadamente 61.5 gramos de
caleio que equivales a 314.5 milicquivalentes en total, cato es dos veces
mds del valor nommal del ealeio en plasma (17.5 wEq/i) (2). Esta observa,
eidn contrasta con el conocimiento empirico de los clinicos, quienes de ma_
nera prdetica consideran que la administracidn vdpida de caleio puede indu
eir altamaeiones peligrosas del ritmo cardiaco. Por otro fudo, las observa,
cfones hechas en este estudio dlo aplican ¢ la marca registrada de caleic
" CALCIOSOL CON FIJADGR Y DEXTROSA M.R.", ya que cada preparado de calcto
esta formulado de diferente forma, pudiendo alterar el efecto del caleio
sobre el miocardio.

En otrae palabras este estudio demuestra la inocuidad del preparado de
ealeto (" CALCICSOL CON FIJADOR Y DEXTROSA M.8. ") pero establece, por com
paractén a estudios electrocardiogrdficos anteriores que el calcio si modifi
ea el registro electrocargiogrdfico en vacae y que los patroncs basales del
alectrocandiogrami reportadoe por otros autores no parecen ser validos para
lon bovinos utilizados en este estudio.



ANEXO 1

Vaiomes electrocaniiogndficos abreniios durante ia Ad=inisiracidn Répida.
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ANEXO 1

Valerss electrocardiogrdficos obrenidos durcnte la Adminigtraaidn Ripida.

YACA Ro, ] ARTES INISTRACION DURARTE ADMINISTRACION
RITMO AR 3 S ) b3 s AR 5 &y s 8§ 8 s A4
P. C. minuto 44 51 53 51 S0 50 € 52 44 58 S 45 68 34
| P-q segmento ag ) 1 21 s 2 ae) 8] ¢ 2% e ] .ee | 28| a0 .24
Q-T tntarualo 44 -2 .44 49 A 44 .88 .36 .32 a2 .32 32 .32 .36
P-R intarvalc W32 .2 .18 2 .24 .22 .38 .28 .22 .26 26 W22 ¥4 34
Eje Primario QRS 18° 44.5°
P intenaidnd W2 .05 W1 .05 W85 03 .1 D8 .02 .02 .07 J08 .02 05
P duracién .12 .08 +08 07 N 04 2 26 06 .09 08 .08 04 WG4
Pile,-) + + * - + + + + + + + - - +
QRS intensidad -3 [ +] + +2 +5 -3 4 +3 + +2 -3 +2 -2
" QRS duracion .08 08 04 D7 08 04 08 A8 12 22 04 W12 2 R4
5EG S-t desface N + - 4 + N k4 v + + N - + N
SEG S-T duracidn + 36 36 <36 .4 .32 .2 .76 .3 28 .24 .32 .32 .32 .36
T intenaidad .1 .2 2 W& .1 3 .7 W15 W18 .25 05 W2 .15 .3
T duracidn 04 08 08 W12 04 .08 29 28 12 08 08 08 .08 a2
T(+,~} - - - + + - - + - - + + - +
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ANEXG 1

Valores electrocandiogrificos obtenidos durante la Administraoidn Rdpida.

_VACA No 99 ANTES ADMINISTRACION DURANTE ADMINISTRACION
RITMO s s s s S| B s s AR s 7 s AR AR
F. €. minuto 71 68 68 71 68 68 &5 6& 50 71 44 53 45 §1

| p-Q sagmento .32 .28 .2 .2 .36 .2 £ RN 22 .18 2 a4
g-T intarvalo .36 .36 W38 .32 .6 .46 .34 dd .36 .32 .28 .32 .36 .36
P-R tntarvalo c .34 22 W22 22 34 a4 .i8 D22 .8 .18 24 .18 22 26
Eje Primario QRS a9° 53°
P intensidad 2 .15 1 W05 N 1 .08 05 .1 .07 .05 N 1 1
P duracion I8 .04 12 .08 .08 .04 W04 06 08 .04 06 .04 Q4 08
P+, -) + + + - 4 E - + + + - - + +
QRS tntensidad +2 +3 +1 +1 =1,§ o+ -3 #| +8.5 +2.$ -4 +1 +3.,5 -2

" QRS duracidn .08 04 04 o1 «04 .04 08 .08 .12 04 W12 + 08 +08 .08
SEG S-t desface " N N N ! i N + N + N » + -
SEG S-T duracion .28 .28 .28 .24 B .2 .28 .28 .2 249 .24 .28 * 28 24
T intensidad S 3 W08 5§ . i ) 1 .2 .1 .28 ] o « 85
T duraoidn W2 .08 W12 W 04 .Sd N Wl .08 W .2 W12 .04 W24 12
T(+,~-) - - - + B + - - - + - - +
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“ANEXO 1

valores electrocardiogrdficos sbtenidos durante la Administracidn Rapida.

—VACA Ho, _ 180 AWTES ADMINISTRACION DURANTE ADMINISTRACION
RITMO S S AR AR 5 k) AR AR AR AR AR AR S L3
FP. C. minuto 40 40 44 41 43 41 40 65 ;1] 61 61 42 38 Y4

' P segmento 2| .2a} .2el| 22| .24 P13 A N E 2 b Lae| .cer 2] oune
@-T intervalo- .42 .44 .36 XX .48 48 R a8 .28 .32 .32 .36 .32 .F

: P-R intarvalo 26 .26 .26 26 24 .22 it .8 26 22 .18 28 W22 26
Eje Primario QRS 12.5° 37°
P intensidad W .07 W02 .1 01 .01 .01 01 .06 o 5 W Wl W15
P dvracion .08 W1 06 08 2 08 04 06 .08 4 .04 .16 08 .08
P+, =) + + + - + + - IS - + - + + +
QRS intensidad +6f +12.5{ +1.§ -6 +3 +6 o] +2.5 - +2 ] +2.5 -1 +2 -2

" QRS duracion .08 04 04 12 .08 N 04 .08 .08 .08 .08 .08 .16 W12
SEG 5-t dasface » + N N 14 A + N ¥ N N N N ¥
SEG S-T duracion 4 .4 o 86 + 44 B8] o4 28 ) 24 e .24 .28 o
T intensidad -] %] 2 .3 28 e .2 .05 .05 .1 d .05 A2 .1
T duractén W12 .24 .08 .12 o4 .08 .12 .12 .08 .08 .06 04 04 .08
T+, -1 - - - H E + - + + + -] - -




ANEXD 1

Valores elactrocardiogrdficos cbtenidos duremte lu Administseidn Rapida.

MJE&..____.&!MWINRACIM DURANTE ADNINISTRACION
RIING AR & & g 4R AR AR a4 A4 B A~ AR 5 s
F. €. mimuio 21 38 4G 34 8 35 38 37 43 44 50 48 56 50
i P-q segmento .48 .22 .24 2 .54 o4y .46 L] KR I8 16 2110
Q-7 intarvalo 86 48 W44 4 .48 LN 2 .32 d .36 i .36 3.3~
B-R intarvalo 58 W28 ) 28 .30 22 50 .18 22 .22 ¥ .18 224 .18
Eje Primario QRS 3z° 36°
P {ntengidad o 15 2 .08 .08 W) ,08 N .2 W1 I E] ! .2 0
P duracidn Q2 W08 38 .08 .08 V1LY e L3 A2} 004 W12 12 Jd8 ) L08R
Pl+,~) - + + - - + - * +* + - + + -
QRS tntensidad 4 +10 +3 -7 +*3 #5 Y +5 n‘; +3 -3 +3 +7.5 }~2.8
' QRS duracidn .16 W03 .08 Wiz 08 JE W08 L2 w008 | 008 | 004} 004 I 228 S )
SEG S-t dasface ) u n 4 x ” - E + ¥ - W + ¥
SEG S-T duraoiin .70 53 .36 .36 .4 13 1) .16 2 .28 .2 24 L4y .16
T intenaidad K ol 2 .45 .2 W85 . Y] ] 4 o W28 05 Wl
£ duracidn 2 W12 .18 12 .1 W12 08 .28 14 .08 .16 W2 08 W12
4+, -1 - - - + - - + - - + + + + +




ANEXO 1

.

valores electrecamdiogrificos obtenidoa divanie le Adminiatraeidn Modemada,

—HACH Ho. 185 ANTES ADMINISTRACION DURARTE ADMINISTRACION

i _RITMO s AR s 5 AR 5 s AR AR AR 5 s s
:l P. C. minuto 4 34 43 40 43 g1 ) 40 o4 5 18 4 41 28
! P negmanto o Lo | e | Lz ) e ol s s e s | oes | e
Q-7 intervalo .38 ] s 4 Las | .e8 ] .e¢ | 28 | i | e | ae | e
P-R intarvalo NI .2 2 e .ao 2o oues | e .o 22| L4

Eje primario QRS 44° 370

P intensidad W1 .08 02 .1 01 W07 W0z Wl W05 o W o1 o

ey —— =1

P duracidn 03 SO0 W04 07 W12 08 04 € o8 N 04 ) W08
Pl+, -1 + + + - + + - + - + - + +
QRS intensidad + 4 i -6 +3 +5 +1 | +2.8 -3 +2 42 o, #
QRS duracidn .08 J06 .06 .08 0! N ) \08 08 06 L8 08 B
SEG S-t dasface W + 3 y & N o + & N v 4 )
SEG ST duraeisn .4 | a4 | 25| a2 R I N Y L S L
T intensidad .5 K .2 .2 15 .2 .2 18 V1 08 5 i L1
T duracidn .12 .2 .08 a2 o R R B .16 .08 .06 .04 08
T(+,=-) - - - - + - - + - + + + - -
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ANEXD 1

valorss ¢lectrocardiogrdficos obtenidos

durante la Admintetracidn Moderada.

—VACA Mo, 12 ANTES RISTRACION DURANTE ADMINISTRACION
RITMO s N & S s 8 AR AR s S AR S S 5
F. C. minuto 28 50 50 ¢ &8 50 49 47 g7 53 58 g8 48 50
| P-g segmento 28 b L8 ¢ .22 23] .13 .42 .42 JIE .22 R ST a8 1.2
Q-7 intervale .42 5 50 38 W39 o4 L 82 i i i .4 L4 25 .38
) P-R intarvalo .25 .26 i W9 L85 .22 L2 22 W2 2 i) 22 2 22
£je Primaric QRS 52° 45°
P intensidad Wd od N W08 W2 08 i 06 g .05 83 04 W04 05
P duracidn 18 R .38 N4 W8 04 W28 N2 18 6 N2 04 06 04
P+, - +* + + + + - - + + - - - + #
QRS intenaidad w2 -~ } =2,5 +2 ] 2.8 +1 -3 + | #1.5 +3 +5 ) -2.6 +2 le1.6
© QRS duracidn 03 08 08 .08 N 08 08 W04 .08 08 W08 04 .08 .08
SEC S-t deaface N & + ¥ - - A ¥ - b1 + - N -
SEG 5-T duracicd .3 .4 R I LA L e8{ .28 .26} .3 2 s f e
T intensidad .3 .2 3 owes) o Lee 22) 05| .88 | .05 .15 .3 .2 1.8
T duracidn 12 -08 W12 W08 Wi 0¢ .08 12 L8 W16 W16 18 W16 J2
ri{+,=-J - - - - + - - - + - + - - + +
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ANEX0 2

Valores electrocardiogrdficos obtenidos durante la Administracidn Moderada.

DURANTE ADMINISTRACION

__YACA Mo, 35 ANTES ADMINISTRACION
RITMO s s 7 5 AR s s s s AR s AR s 5
P. C. minuto 27 51 50 53 56 50 19 45 66 86 50 63 47 52
| P-Q sagmento .36 .14 14 .22 .22 W10 .4 - .18 .20 .8 W6 .18 2
Q-T intervalo .44 o .34 .34 4 I T .38 26 rE .2 8 42 ;—
P-R intarvalo 4 8 e 2 .82 i .28 26 o8 W24 B2 W26
Bje Primaric QRS 220 29°
P intenaidad .1 .1 04 04 W05 05§ 04 J08 .01 .08 .02 05 05 | .05
P duracidn .16 .08 .04 W04 .08 .06 | .08 .04 JIo 04 04 .04 04 .04
P(+, - + + + +- ¢ + - = = - + - + +
QRS intensidad -5 -3 =& +2 +2 +5 -2 4+ +2 +1 =5 |-2.5 +0 B1.5
* QRS duracion .06 .04 .08 .08 .08 06| .08 .04 .06 W12 .06 .06 .08 {.08
S58G S-t desface ¥ N N + - + N - i I3 Il + - n
SEG S-T duraoidrg .24 .40 .3 .44 .26 361 .36 .28 L3 .Z6 .3 .24 44 1,28
T intensidad .4 5 .2 05 .2 21 .05 .1 4 K .25 .15 18 .3
¥ duracidn 12 08 .08 .16 08 Jdz | .08 .08 .12 .08 .16 .18 .18 .12
£{+,~J - - + - - + - + - + - - + +
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Jurante la Adminis
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r.,mm_zg._._sn ANTES ADMINISTRACION DURANTE ADNINISTRACION
| RITMO s s AR s s 5 s AR AR s ad s AR a4
P. C. minuto s8 &5 iz 71 56 s3| id 47 g1 §7 50 a7 | s3
3 P-Q segmento < a8 E] < I8 3 EOF] .2 R34 0 oo s
{ Q-7 intervalo .38 2 e 50 .88 35 23 R 5 N a8 a6 | o8
5 P-R intarvalo 43 o4 £ RE] 29l .22 .z £ o W80 20 .-
l Eje Primario QRS 26.75° 38°
P intensidad 03 .08 .78 .05 05 S . .0 .08 I8 .08 .1
| P duracién W04 08 08 04 o8]0 .08 08 N2 08 04 08 .04
Pl+,-) + + + + + + + + - - + - +
QRS intensidad -3 +1 $1.5| # 5| ~dus + -2 +§ +9 +4 -5 3 7 I
QRS duracidn 04 84 W08 \62 1 08| .08 i Jod Lod Lo 04 04| 26
SBG S5-t deaface - ] - M + ¥ ¥ P + »
SEG S-T duraoion .24 26 .08 44 R N1 I o Ed .35 36 .86 RSN
T intensidad .08 .05 N .2 .05 oLos K .5 .1 .2 .2 L o.02
7 duraeidn .04 .08 04 .z 04 .08 .04 16 W12 08 .08 I o8] a2
T+, -) - - - - - - - - - -+ +* - - - -




ANEXQ 1
Valores electrocardiogrdficos obtenidoe durante la Administracidn Lenta.

._MM_.QL____QTEF_&_A_DHHHTRACJOI DURARTS ADNIRISTRACION
RITNO s s S 5 5 E § AR AR 5 5 5 s s
2. C. minuto 51 50 59 53 &1 50 52 62 §& g 38 53 58 g0
|- p-q segmento .2 24 .28 K] 29 9 .2 22 .26 g% .36 .2 L8 118
Q-T intermalo .36 .38 .35 .36 .36 11 .32 5 .38 .23 .32 4 W36
P-R intarvalo .22 .26 o .2 .28 - B4 .22 IEL] .26 & 2 2} .18

;; Eje Primario @RS 33¢ 34°

1 P intensidad .05 .05 .05 .05 .05 .08 .l .05 .08 .01 .05 N .03 | .05
P dvracién .06 .17 .08 2 08 D8 .08 04 .08 O W04 04 08§ .04
Pl+, -~ * + * + - + + + + - - + + -
QRS intgnsidad +4.5 | #2.5 #3055 #3.5) +1.5 1 +3 “ +2 -3 +1 o +3
" @RS duracidn 04 .08 .08 04 .08 o081 .08 .68 .08 04 .08 04 08 | .08
58G §~t desface ¥ + ¥ K - + ¥ » + ¥ u 4 % -
SKG S-T durasisn| .32 .28 .35 52 28 o8| .48 .32 .32 .24 28 .32 .28 | .28
T inteneidad .45 .25 .05 A .15 W1 .1 od K] & .25 W 2 .2
T duracidn .16 .08 W28 .08 .08 .08 .2 .18 .16 02 .12 .08 08 | .08
T+, ~-) - - - + - i - - - + + - - +
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ANEXO 1

Valoras electrocardiogrificos obtenidos durante la Administracidn Lenta.

(~VACA N, _ 20 ANTES ADMINISTRACION DURANTE ADMINISTRACIOR
i RITMO 5 5 s s s s s AR s ar s s s s
!L £, C. minuto 52 50 51 52 51 50 2 80 52 61 59 52 58 61
i P-q segmento .20 22 | .28 | 0| .29 ot zz | o.ez | o.ze | o.2e | w38 | 22 NIRRT
} @-T intervalo « 3¢ 3¢ 34 24 W84 W34 B o5 .28 ) .28 39 .28 .ST
i P-f intarvalo .24 .24 28 .2 .2 .2 .18 I9:%:4 22 .22 W28 28 W22 iy
I Eje Primario QRS 34° 32°
P intensidad .05 .08 05 05 W06 05 W05 WO W08 o1 05 W05 05 W04
{ P duracidn 06 W12 N/ 06 .08 .08 .08 08 06 .08 .06 04 .08 04
Pt+,-) + + + + + + + * - - + + - +
QRS intensidad +3 +2 +2 | #3.5 + | #H.E[ .S M + ] =8.5 +1 #3 8.8
" QRS duracidn W04 08 .08 06 .08 06 N W06 08 « 08 04 94 08 .08
SEG S-t dasface N + ¥ » - + + ¥ + ¥ ¥ N ~ ¥
SEC S-T durasion .3 W26 W34 .32 .28 W28 38 .5 o4 26 V56 26 .28 I3
T intensidad ol 26 08 . P . 1 .45 .28 1 .2 .1 .2 .2
2 dyracidn .16 .08 .12 06 06 22 08 W16 12 .04 W12 08 .08 06
rie,~-) - - - * * - + - - - - + + - -
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ANEXO 1

Valorea electrocardiogrdficos

obtentidos durante la Adminigstracidn Lenta,

DURANTE ADMINISTRACION

~JYACA NO, 22 ANTES ADNINISTRACION
RITMO s AR AR S AR 5 S S s k] AR s AR AR
F. C, minuto &2 §2 §1 62 57 53 58 &§ 47 47 §6 56 58 52
! P-Q segmenio .2 2 W16 W22 A€ 2 W18 +26 o 28 2 22 22 1.3
Q-T intéervalo- .34 .3 30 W38 .38 .3 .3 o4 P .36 . 36 .36 3¢
P-R intarvalo 1) W26 22 28 9 o4 ¥4 .26 o2 29 ¥ 13 .22 2
Eja Primario QRS 34° 36°
P intensidad 0 W05 W03 W05 W05 W1 W05 W1 W15 W05 oI5 05 W1 e
P duracidn -0¢ .08 W08 08 04 N N .08 08 .08 .06 .08 J0¢ | ,08
P+, -) + + + + - * + + + - + - + +
QRS intensidad +1.8 +5 +] -4 +1 +1 -5 +5 +3 +3 -3 +3 +& -1
' QRS duracidn .04 W04 06 .08 .06 .06 05 SO 06 .08 .06 06 .06 12
SEG S-t desface - - N I N el - & N + N N P +
SEG S-T duracion * .22 W26 L8 W39 ot W€ L8 id o34 oo o4 0 .32 32
T intensidad 04 .05 04 .1 .05 .l 05 o .2 L35 W15 .2 .1 .03
T duracion 04 06 04 O 0 06 4 08 D8 06 06 W12 08 W2
i+, -) - - - - -4 - - - - + - * - -




ANEXG 1

Valores eleoryoeiritogrificos chrenidor durante la ddminietmoidn Lenta.

. YACA No, _0F5 ARTES ADMINISTRACION DURANTE ADMINISTRACION

5
L7]
@0
©

RITHO s s AR s AR AR 5

P. €, minuto 51 st £z 22 € 7 - i 6 o 53
| P-Q segmento .82 2 s e e L BT B S N A 0 R
! Q-T intervalo- .35 I T T T T i
{ p-R intarvalo BN R LN X N3 N T X3 BRI T 2

Eje Primario QRS 33° 3s°

- 35 -

P intensidad 04 a8 06 I8 B 08 .05 W W2 04 .2

P duracidn 4 e 04 08 Jf OF o W08 8 G0 08
Pte, -2 +* + *+ + - + - + + - +

QRS intenatdad +.5 +1 - + - %2 -C 6 +5 ~ -

k™

T QRS duracidn Rd3 .o .2 08 .08 04 .03 s .04 04 0

SXG 5-t desface - i 7 & 7 Fi - s + » ¥

SEG S-T duracidn .22 .28] .ze| .34] .2e] 28] .o ¥ 3 Lse | L

T intensidad .03 .08 oI L8 LI 08 .S o4 .1 .2 2

? duraeidn o) o8] o8| .2l ool o8] .o4| Los| .19 Cos| o0s

ri+,=-) . - - - - * - - - + + *
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