INTERPRETACIO ECG NORMAL

1) Calibracié: 25 mm/segi 10 mm alcada

2) Freqléncia cardiaca: 60-100x’

RITMIC

Figura 5. Frecuencia cardiaca a 100 lpm

300

i EEESEEEEERSEEEIoEE Si volem ser més precisos: 1500 / n®
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ARITMIC: batecs en 6 seg (30 quadrets)

3) Ritme: ritmic o aritmic? Recordar fer tira en apnea si RS pero aritmic.

4) Eix cardiac:

5)Ona P

6) Interval PR:

7) QRS: NORMAL:<0,12s
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P sinusalpositiva a totes les derivacions, excepte a
aVR que és negativa i a V1 que és isodifa

2]
NORMAL: 0,12 -0,2s A
A T
S [ NS 61 (V1 St
Right bundle branch block Left bundle branch block
characteristics [characteristics

T e ol e




8) Interval QT: la longitud no pot sobrepassar la de la

meitat de la distancia de I'interval RR.

>0,04 seg

9) Ona Q _\—'/J

10) Progressiod de la R (derivacions precordials)

11) Segment ST: Ha de ser isoeléctric (al mateix nivell de |a linia base de I'ECG). Una
supradesnivellacié o una infradesnivellacié ens indica patologia

12) Ona T: Normalment segueix la direccié del QRS. Es normal per tant que sigui
positiva a totes les derivacions excepte aVR i V1.

13) Ona U: Normalment no la trobem perd, si hi és, podria ser normal o secundaria a
alteracions. Es veu millor en V3, V4 i gent gran.
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