niveau recherche, publiés ou non, émanant des établissements d'enseignement et de recherche français ou étrangers, des laboratoires publics ou privés.

Démarche diagnostique

De quel type de bradycardie s'agit-il ?

L'ECG à l'admission aux urgences montre une bradycardie non sinusale pas tout à fait régulière avec 2 morphologies distinctes de QRS :

-une première avec des QRS relativement fins (110 ms), à une fréquence ≤ 30/min et des intervalles RR équidistants qui semblent totalement dissociés de l'activité atriale dont la fréquence est un peu plus rapide à 50/min ; -une seconde morphologie de QRS beaucoup plus larges qui surviennent de manière répétitive à la fin de l'onde T de chaque complexe QRS avec un couplage fixe. 

  Figure 1 -ECG à l'arrivée aux urgences

  Les intervalles PP sont équidistants et totalement dissociés des complexes QRS (les intervalles PR sont variables et il n'y a aucune relation entre les ondes P et aucun QRS quel que soit sa morphologie ; de temps en temps, l'onde P parait bloquée). Les intervalles QRS de morphologie identique sont équidistants.RéponseIl s'agit donc d'un bloc auriculo-ventriculaire complet à QRS fins associé à un bigéminisme ventriculaire. L'association d'un trouble de conduction et d'un trouble de l'excitabilité fait évoquer en première hypothèse une origine iatrogène métabolique. Le bilan biologique réalisé aux urgences a effectivement confirmé une insuffisance rénale aiguë avec hyperkaliémie. Après réhydratation et correction de l'insuffisance rénale et de la dyskaliémie, l'ECG s'est normalisé ; la patiente a pu regagner son domicile sans nécessité d'implantation d'un stimulateur cardiaque. Aucun en rapport avec la publication de cet article
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