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Definitie

* Electrocardiograma este un traseu sau o
reprezentare grafica a activitatii electrice a

iInimil.



Sistem excito-conductor

 E|l este format din snosiil A /

£l
Nodul [\,
atrio-

noduli si faciculi \

* Functia lui este de a ol

Sistemul nervos al inimii - nodul sinoatrial -

t ra n S m ite i m p u | S u ri controleaza contractiile.



Derivatiile EKG Bipolare

Derivatia |
1. Electrod pozitiv brat sting
2. Electrod negativ brat drept

3. Electrod” pamint” gamba ous
stinga '

Derivatia Il

1. Electrod pozitiv gamba stinga

2. Electrod negativ bratul sting

3.  Electrod “ pamint “ bratul . -
drept "

Undele sunt pozitive



Derivatiile EKG Bipolare

Derivatie lll
1. Electrod pozitiv - gamba stinga
2. Electrod negativ - bratul sting

3. Electrod “ pamint” — bratul drept



Derivatii unipolare ale membrelor

* AVL —Voltaj amplificat

stinga
* AVR -Voltaj amplificat - D L
dreapta - -
* AVF —Voltaj amplificat o D
picior

F

Fig. 4 — Triunghiul format din derivatiile standard

Axa electrica normala QRS

este cuprinsa intre 0 —
90



Derivatii precordiale

V1 —este plasta in spatiu IV intercostal drept
V2 —este plasat in spatiu IV intercostal sting
V3 —este plasat la mijlocul distantei dintre V2 si V4

V4 —este plasat in spatiul V intercostal sting la nivelul
liniei medioclaviculara

V5 —este plasat in spatiul V intercostal sting la nivelul
liniei axilare anterioare

V6 —este plasat in spatiul V intecostal sting la nivelul
axilei




FHLECTRODES AND LEADS
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Derivatii extreme stangi

e V7 —plasat in spatiul V intercostal sting pe linia
axilara

e V8 —plasat la nivelul jumatatii liniei axilare cu
cea scapulara

* V9 —pasat la nivelul derivatiei scapulare



Extreme drepte

* R3 - plasat la mijlocul distantei dintre V2 si R4
pe partea dreapta

* R4 —plasat in spatiul V intercostal drept la
nivelul liniei medioclaviculare



Interpretarea undelor EKG

 Unda P —reprezinta contractia atriilor
 Complexul QRS -reprezinta contractia ventriculara
 Unda T —reprezinta relaxarea ventriculara




Interpretarea unei Electrocardiograme

Etalonarea * Aritmii sinusale
Artefacte e Aritmii atriale

Ritm * Aritmii ventriculare
Frecventa * Blocurile AV

Axa electrica  Hipertrofia si blocul de

ramdura



Etalonarea

In amplitudine —1 cm

In functie de hartie 10 patratele

Linia verticala reprezinta amplitudinea masurata in mm
Linia orizontala marcheaza timpul

RR Interval
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Artefacte

* Oinregistrare defectoasa

Electrozii nu sunt bine montati

Defecte datorate bolnavului
.frison,parkinson,convulsii
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Ritmul

e Ritmul sinusal —unda P pozitivain D Il sau in
V1, V2

* Depolarizarea inversa insemana ca unda P
porneste din N AV spre NS



Freventa

Se repereaza o unda R
care se gaseste pe o
linie groasa

Daca a doua unda R
nu cade pe o linie
groasa frecventa
cardiaca se apreciaza
aproximativ
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Frecventa cardiaca

Nou nascut : 130 -140 b/min

Copi
Copi
Copi

mic :100-120 b/min
10 ani: 90 - 100 b/min
17 ani: 60 —80 b/min



Metoda de calcul al frecventei cardiace
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Axa electrica

e Axa electrica normala este intermediara
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* Deviere de axa la stinga

D | _/\
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* Deviere de axa la dreapta
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Cand este necesara efectuarea EKG-ului?

* Pentru identificarea neregularitatii ritmului
cardiac

* Cainstrument de evaluare si diaghosticare

e Monitorizarea continua a activitatii inimii in
lipsa unui monitor






