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INTRODUCCIO: Les cardiopaties congénites sén el problema cardioldgic més
important en I'edat pediatrica tant per la seva gravetat com per la seva freqliéncia. Les
cardiopaties adquirides s6n menys frequents pero igual de greus i la més habitual és la
Malaltia de Kawasaki.

CAS 1: nena de 7anys sana que presenta dos episodis sincopals en un periode de
20minuts. ECG basal amb bloqueig Auriculo-ventricular (BAV) de 1er grau. Coincidint
amb un nou episodio sincopal s’evidencia una interrupcié de la conduccién AV amb
preséncia d’ones P sense ritme d’escapament ventricular que dura 6segons. Es
recupera la clinica amb conducciéo amb BAV de 2n grau Mobitz Il i recuperacio clinica
completa. Es completa estudi etiologic i es determina BAV Paroxistic i s'implanta
marcapas cardiac.

CAS 2: nen de 2 anys sa presenta quadre febril de 15 dies d’evolucié. EF: buf
patologic de nova aparicio, pal.lidesa mucocutania i hepatomegalia. Analitica: anémia i
signes inflamatoris. ECG: taquicardia sinusal. Es realitza ecocardiografia i s’observa
una gran tumoracié dins el ventricle dret adherida a paret lliure amb obstruccion de
drenatge venods sistemic. Es completa estudi i es fa excéresi quirurgica. L’estudi
anatomopatoldgic determina Mixoma de VD amb component inflamatori agut.

CAS 3: lactant d’11mesos sa és portat a urgpencies per taquicardia, taquipnea i vomits
de 4hores d’evolucio. EF: Afebril, pal.lidesa, cianosi, mala perfusioé periférica, polsos
debils, hepatomegalia de 6cm. Glasgow: 8, Analitica: acidosi metabdlica, insuficiéncia
renal i elevacion de la Troponia |, ECG: taquicardia sinusal a 180bpm. Diagnosticat de
shock cardiogénic es deriva a hospital de tercer nivell i es determina Miocarditis per
Parvovirus B19.

CONCLUSIONS: el diagnostic acurat i rapid des del servei d’urgéncies permet
instaurar un tractament especific i preco¢ per les malaties cardiologiques adquirides,
evitant aixi futures complicacions del pacient.



