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Functiile inimii
Automatism (pacemaker, centre de automatism

de nivel 1, 11, 11);

Conductibilitate (nod SA, atrii, nod AV,
fascicul Hiss, fibre Purkinje, miocard
contractil);

Excitabilitate:
Contractilitate
Functia de pompa



Functiile inimii - automatism

« (Capacitatea inimii de a genera impulsuri electrice in absenta
oricaror excitanti externi.

* Nodul SA - 60-80 imp/min - centru de automatism de nivelul I;
 Sistemul conductor al atriilor, nodul AV - 40-60 imp/min — centre de
automatim de nivelul Il;

 Fasciculul Hiss si fibrele Purkinje — 25-45 imp/min — centre de
automatism de nivelul I11.



Fascicul

Nodul SA

Fascicul
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Nodul AV
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Functiile inimii - conductibilitate

QAN

 Depolarizarea atriilor — 0,1s;
* Nodul AV ,,permite” trecerea a 180-220 imp/min.




Functiile inimii - conductibilitate

Depolarizarea septului - 0,02s;

Depolarizarea ventriculelor - 0,04-0,05s;

Depolarizarea segmentelor bazale ale ventriculelor 0,06-0,08s;

Unda de depolarizare cuprinde ventriculele in Tntregime in 0,08-0,1s.



Functiile inimii - excitabilitate

 Capacitatea muschiului cardiac de a se excita sub
influenta impulsurilor.

« Fazele 0, 1, 2 ale PA - perioada refractara
absoluta;

» Faza 3 — perioda refractara relativa.



Functiile inimii - contractilitate

Capacitatea muschiului cardiac de a se
contracta sub influenta impusurilor.

1

" Potentialul de actiune Contractia Faza 0 - Influx rapid
de Na*t(10ms) -
S A A — —depolarizare rapida

+20mV

Faza 1 - Influx de Cclr
eflux de K - repola-
rizare initiala rapida

Faza 27; Influx lent
de Ca™ 'si Na*, eflux
deK'- platou
(200ms)

Faza 3 - Eflux K™>
influx Natsi Ca2®
repolarizare finala
rapida

-90mV N———

Faza 4 - activarea
pompei Na -K*m

Perioada refractara Perioada
absoluta (canalele rapide refractara
de NaTsunt inchise) relativa



 Dipol cardiac;
e Vector rezultant mediu al TEM a inimii;
* \Vector sumar;




Potentialul de membrana
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Vectorul depolarizarii




Inregistrarea electrocardiogramei

Prnorocrari or A CoMPLETE ELECTROCARDIOGRAPH, SHOWING THE MANNER IN WHICH THE ELECTROLES ARE
AtTacHED TO THE PATIENT, IN Tiis Case mie Haxps axp Oxg Feor Brine IMMEESED IN JARS oF
SALT SOLUTION



DIGITAL ELECTROCARDIOGRAPH
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Derivatiile bipolare (standard) ale membrelor
I, Il si 111 au fost introduse Tn practica de catre Einthoven.
Ele formeaza un triunghi echilateral, cu inima localizata n

1| OToanormg




Derivatiile unipolare ale membrelor - AVR, AVL, AVF
Au fost introduse de Goldberger in 1942.

Orsegenne avVR Ovsenerse aVYL Orsenerme avVF




Derivatiile precordiale - V1-V6 sunt derivatii unipolare, electrodul
explorator (pozitiv) este plasat pe torace,in apropierea cordului.
Au fost introduse de Wilson in 1934.
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Algoritmul EKG

Datele pasaportale
Voltaj

Ritm

FCC

AEC
Analiza fiecarui interval, unda,complex



Inregistrarea ECG

Imm

Smm

OHI-penTa

2 Viteze - 25,
50mm/sec;

ImV =10mm;

Imm = 0,02sec
la 50mm/sec;

1mm=0,04sec la
25mm/sec

amplitude
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Voltaj

50 mm/sec 25 mm/sec

Iimmi
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Ritm

sinusal

1. Distanta RR egala
2. Unda P pozitiva
3. Inaintea fiecarui complex QRS
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Unda P normala

AD
AS
r f i \ 1,5-2,5mm D
0,1 mm/sec
Derivatiile 1, I, 111, AVL, AVF, V2-V6 unda P pozitiva
Derivatia AVR unda P negativa

Derivatiile V1 unda P +
AD t J

AS



Caracteristica undei P

» In derivatiile I, I, aVF, V,-V; unda P este
intotdeuna pozitiva;

» In aVR intotdeauna negativa;

« Inlll, aVL, V/; unda P poate f1 pozitiva, bifazica
(+-),

 in III, aVL unecori negativa;

e Durata unde1 P <0,1sec,

« amplitudinea 1,5-2,5mm.

JLJ



Unda P normala




» Depolarizarea atriilor
Vectorul P, orientat in jos si
putin la stanga;

Vectorul P, orientat la stanga.

Vectorul sumar al depolarizarn
atriilor paralel axei derivatieir D

Repolarizarea atriilor nu poate
fi vazuta pe EKG.



Hipertrofia AD
P pulmonare
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Unda P

hipertrofia AS

N

> 0,1 mm/sec

Derivatiile V1, V2
unda P =+

-

AS



Depolarizarea nodului AV
se produce lent;

Diferenta de potential aparuta este mica pe EKG
inregistrandu-se un segment izoelectric P-Q (R)




Caracteristica intervalului P-Q(R)

« Se masoara de la inceputul undei P pana la
inceputul complexului ventricular QRS (unda Q
sau R);

» Reprezinta raspandirea undel depolarizarii Tn atrii,
nodul AV, fasc. Hiss si ramurile sale;

 Durata 0,12-0,2sec, depinde de FCC.



Normalni tvar EKG ze svodu II Vztah mezi AP a EKG
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Complexul QRS




Complexul ventricular QRST

Complexul QRST reprezinta procesul de depolarizare si
repolarizare a miocardului ventricular;

Unda R orice unda pozitiva din complex, daca sunt cateva
se noteaza R’, R”, R";

Unda negativa ce precede unda R — unda Q(Q);
Unda negativa ce succede unda R — unda S(s);

Daca pe EKG se inregistreaza o deflexiune negativa —
complex QS;

Daca amplitudinea undelor complexului >5mm undele se
noteaza Q, R, S, daca <Smm —q, I, S;

Durata maxima 0,1sec (mai frecvent 0,07-0,09).



Unda Q

In norma




Early atheroma

‘unerable' plague

¢ Thin fibrous cap

e Large lipid pool

* Many nflammatory
cells

Normal
artery

Fibrous can

‘Stabilized’ plaque
* Small lipid pool

* Thick fibrous cap
* Pregsarved lumen

Thrombosis
of a ruptured
plaque

Smooth
““muscie celis

Adventita

Healed ruptured

plague M /\K
* Narrow lumei S Left

yti’na coronary
|

aneries

~

S el ‘ Acute
Hight y Myocardiz
coronary ' mnfarction
artery



Unda Q
patologica

Normal coronary artery

Atherosclerosis

Atherosclerosis
with blood clot



Caracteristica undei Q

Se formeaza la proiectarea vectorului
depolarizarii septului (0,02sec) orientat ; —
de la stanga la dreapta si putin Tn sus n J\r \\\\\\\
plan frontal si de la stanga la dreapta si [
inainte Tn plan orizontal,

Unda Q poate fi inregistrata Tn toate
derivatiille membrelor si in derivatiile
toracice V,-Vi;

Q=,4R 1n toate derivatiile cu exceptia
aVR, durata — 0,03sec:

In aVR poate fi inregistrati unda Q
adanca, larga, sau complex QS.




Unda T negativa - ischemie
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Subdenivelare sau
supradinivelare ST — alterare

—

L



Unda ) patologica — necroza




Caracteristica undel R

Proiectarea vectorului depolarizarii
ventriculelor 0,04sec;

Unda R se Inregistreaza in toate
derivatiile membrelor. In aVR
uneori poate fi slab exprimata sau
poate lipsi;

In derivatiile toracice amplitudinea -y
undei R treptat creste de la V1 la V4 I l\r .A,.
apoi putin scade in V5 si V6. In V1 5
unda r poate lipsi.

in V1, V2 unda R reprezinti
depolarizarea septului si VD, in V4,

VS5, V6 depolarizarea VS si partial a
VD.




Caracteristica undel R

* Deflexiunea intrinseca — durata raspandiri undei
depolarizarii de la endocard la epicard;

* Se masoara de la inceputul complexului
ventricular pana la varful undei R;

« N V1-0,03sec, V6-0,05sec.
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'VOLTAGE CRITERTA'

Vi SOKOLOW-LYON CRITFRIUM
S S (V1) | R (V6 or V5)= 35 mm
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Caracteristica undel S

Proiectarea vectorului 0,06sec;
Orientat n sus, la dreapta si Th urma;

Amplitudinea variaza n limite mari dar
nu mal mult de 20mm;

La o pozitie normala amplitudinea undei
e mica, CU exceptia aVR;

In derivatiile toracice amplitudinea
undei S scade treptat din V1 pana in V4,
in V5, V6 are o amplitudine mica sau
lipseste;

R=S 1n derivatile toracice (,,zona de
tranzitie”) de reguld se inregistreaza n

V3, mai rar intre V2 si V3 sau V3 si1 V4.
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RR inteqval
|

R I
ST Segment TP Segnjent
) P I
%f] _A_v L ,\_J
o)
>
- S PQiﬂt
PF| Interval
I QT interval
Time 0.04 Sec 0.2 Sec

o PRmterval 0.12-0.20 sec
* QRS duration 0.08 —0.10 sec

* QT mnterval 0.4-0.43 sec
« RRmterval 0.6-1.0 sec




Normalni tvar EKG ze svodu II Vztah mezi AP a EKG
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Triunghiul Einthoven

Right arm (RA) Lead | Left arm (LA)
¢ — |

 Leftleg (LL)



Sistemul hexaxial Bayley
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Left axis —30°
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1
Right axis i
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7 I N = <
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I,/I I I R'ght : Vertjca' I I\\\
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range



Hexaxial Reference System

11(+) +90° 1(+)
l AVF(+) )



Left Axis

Deviation

Extreme Right Axis

Deviation -30

+180° » +10°

Right Axis | ‘ Normal Axis \

Deviation

Right +100° Left



AEC normala
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AEC deviatie stanga
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1. If QRS is not negative A2 '
in leads 1, 11, Nl or aVF, if QRS is negative |
axis is within normal axis is 1o right of 8

i v
range 0 (shaders area;
22. If ORS is also
positive in lead ay
right axis deviatior
i r ‘

2. Examine lead |

1] aVF a2VF
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3. Examine lead 1|
It QRS is negative
In lead lll, axis is
in shaded area,
left of +30°

4. Examine lead aV

aVF

!
i
!
!
!
|
|
!
!
!
!
!
i
F



!f QRS is negative
in leads Il and
aVvVF, axis is in
shaded area, left
of 0°

5. Examine lead |
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AEC verticala
+ 70 -+ 110

R >Ry >R,
AVR P neg, S
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Right Axis Deviation

AEC deviatie dreapta
+ 70—+ 110

RIII > RII > RI

AVR P neg, rSR!

Y

Left axis o 0"
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RIGH T AXIS
© DEVIATION




OEKCTPOKAPAOUA

NMpu gekcTpokapaum (situs inversus) Bce napamMmeTpbl 3M1IEKTPUYECKOU NMO3ULUN
cepAua 3epKanbHO OTpaXarTcsa cripaBa OT cpeauHHoM nuHuun. 3ybel P dyaeTt
oTpuuaTternibHbIM B oTBeaeHuM |, a ocb QRS OyaeT oTKnoHeHa B nNpaBbli HUXKHUM
kBagpaHT (o1 +90° oo +180°). B npekapananbHbIX OTBeAEHUAX He byaeTt
npoucxoaAuTbL HOPMaribLHOro pa3BUTUA KoMnreKkca oT 'S go R K oTtBeaeHUAM V.-
V;, HO 3TO OyAeT HabnroaaTbLCA B OTBeAEHUAX, PacnofioXXeHHbIX CUMMETPUYHO Ha
npaBon nonosuHe rpyaHoun knetke (V;R-VR)
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