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llustrac¢ni screenshoty k vyhodnoceni periody EKG krivky

Terminologie

EKG krivku tvofi nasledujici grafoelementy:

= Viny.
= P
= T
= pfipadné U
= Komplex:
= QRS, ktery se sklada z jednotlivych kmitd (vin) Q, R, S (v nékterych pripadech kardiologové popisuji napfr.
kmity Ry, R, apod., tim se ale nyni nebudeme zabyvat)
= Segmenty (neboli Useky): linie mezi vinami, blizké izoelektrické linii, ve kterych nezaznamenavéame zédnou
vyraznou EKG aktivitu:
= PQ segment - od konce viny P do zacatku viny Q neboli QRS komplexu
= ST segment - od konce QRS komplexu (neboli bodu J) do zacatku viny T

Kromé délky (trvani) téchto jednotlivych grafoelementd na EKG kfivce vyhodnocujeme rovnéz rlizné intervaly, coz
jsou ¢asové intervaly, zahrnujici zpravidla néjaké viny a segment. Délky interval( nas z diagnostického hlediska
zajimaji zpravidla vice nez délky segmentd.

= PQ interval (neplést s PQ segmentem!) - od zacdtku viny Pdo zacdtku viny Qtj. zahrnuje vinu P a segment
PQ

= QT interval - od zacdtku viny Q do konce viny T, tj. zahrnuje QRS komplex, ST segment a vinu T

= RR interval - vzddlenost mezi vinami R dvou po sobé jdoucich period, urCuje tim padem délku srdec¢ni
periody a Ize z néj snadno vypocitat okamzitou hodnotu srdecni frekvence

Délka QT intervalu zavisi na okamzité srdecni frekvenci - s prodluzujici délkou srdecni periody se prodluzuje i délka
QT intervalu. Proto se zavadi tzv. hodnota QT,, tzv. korigovany (corrected) QT. Pro tuto korekci se mize pouzit
nékolik riznych metod:

NejCastéji se pouzivd Bazettova metoda spocivajici v tom, ze se délka QT intervalu déli druhou odmocninou z
intervalu RR. (Jedna se o empirickou metodu, jinak z Cisté fyzikaIniho hlediska by vyslednou jednotkou byla
odmocnina ze sekundy, coz nedava rozumny fyzikalni smysl. Nicméné délka QT se pfesto udava v ms.)

Zobrazeni 1x1 svod

Pro podrobné proméreni jedné periody pouzivdme zobrazovani v médu

1x1, kdy se ndm do celého okna zobrazi jen jedna perioda EKG signélu. Z
jiného zobrazovaciho médu (napf. 2x6) mdéd 1x1 vyvolame dvojklikem na | e
krivku poZzadovaného svodu. 1

Anebo mlzeme v libovolném zobrazovacim mdédu kliknout na Pridmérovani
a tim se dostaneme do médu 1x1, ve kterém se ndm zobrazi
zprimeérovany signal z nékolika po sobé jdoucich period. (Svod, ktery se
bude pr@imérovat, je uréeny v Nastaveni celého programu BTL-08 Win EEEEEEEEEEEE—————.,
ihned po jeho spusténi. Zpravidla je nastaveny Il. EinthovenQv svod, jehoz BTLO8Win zpriimérovana perioda EKG
viny jsou pri normalnim sklonu elektrické srdec¢ni osy nejvyraznéjsi.)

)

Periody, které chceme vybrat ke zprimérovani, si mizeme predtim vyznacit kliknutim /evym mysitkem za
soucasného stisku klavesy Ctrl. Nemusi se jednat ani o po sobé jdouci periody. Oznacené periody se ndm zobrazi s
hnédym pozadim. Poté stisknutim pravého mysitka vyvoldme menu, na kterém si vybereme, zda chceme k
prdmérovani zvolit oznacené periody anebo naopak véechny ostatni kromé nich.

V zobrazovacim mdédu 1x1 vidime markery, které se program pokusil automaticky umistit na kfivku. To se mu
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potvrdit. Jedna se o markery:

= zacCdtek a konec P viny: p_on, p_off
= zacCatek a konec QRS komplexu: grs_on, grs_off
= konec T viny: t_off

Konec QRS komplexu (qrs_off) se nékdy oznacuje jako /-point, tj. junkce (spojeni) mezi QRS komplexem a ST
segmentem.


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BTL08Win_avrg.png

Zacatek viny T program nevyhodnoti, nebot ¢asto byva obtizné urcit, kde konci ST-segment a zacina T-vina, zvlasté
kdyz se jedna o ascendentni (stoupavy) ST-segment, na ktery plynule navazuje vina T. Tim padem z{stava urceni
zacatku T-viny na nés.

Polohu markert (¢ervenych ¢tvereckl) korigujeme tak, Ze je (nikoli jejich vlaje¢ky) uchopime levym mysitkem a
upravime jejich polohu. Potom klikneme na Potvrdit diagndzu, coz se projevi tak, Ze svislé linky marker zméni
svou barvu z modré na Cervenou. Pokud bychom chtéli pozdéji znovu upravit jejich polohu nebo pouzit k proméreni
kursory, musime predtim opét kliknout na Zneplatnit diagnozu.

Pozn.:

VIna, kterd se na obrazku zobrazuje za vinou T, je vinou P nésledujici srde¢ni periody. Zrovna tak vina, kterad se zobrazuje pred vinou P, je vina
T z predchazejici srdecni periody. Nejedna se tedy o viny U, jak by se mnozné nékdo nechal splést.

Zobrazeni 3x4 svody

V zobrazeni 3x4 svody si mGzeme ovéfit, Ze poloha markerd, které jsme : -
nastavil v jednom svodu, je spravna i v ostatnich svodech. I I I I

BTLO8Win zprimérovana perioda EKG ve
formatu 3x4 svody

W

Il. svod, tabulka s intervaly

Po potvrzeni diagndzy si mdzeme kliknutim na Zobrazit podrobnosti ¢i F4
vyvolat tabulku se zobrazenymi intervaly a amplitudami.

M{ze se stat, Ze napr. nékteré amplitudy program nezobrazil spravné
anebo vibec. V takovych pripadech musime chybéjici ¢i podezrelé
hodnoty premérit sami pomoci kursord.

Tabulka rovnéz ukazuje vypocitané sklony elektrickych srdecnich os pro
vinu P, QRS komplex (tj. hlavni elektrickou srdecni osu) a pro vinu T.
Hodnotu programem spoctené osy QRS porovname s hodnotou, kterou
jsme sami spocitali z netto amplitud QRS.

BTLO8Win Il. svod, tabulka s intervaly

Promérovani pomoci kursoru

Pro manualini promérovani kfivek slouzi kursory [A], [B], které mizeme po -
krivce posouvat stejnym zplsobem jako markery. V pravé ¢asti obrazovky : =
se nadm pritom pribézné zobrazuji polohy obou kursor(i na ¢asové i
amplitudové osy a rovnéz tak i jejich rozdily A-B.

Pomoci kursord tedy mizeme promérovat jak amplitudové, tak i ¢asové
rozdily (délky ¢i trvani).

Amplituda viny P | s e i
BTLO8Win EKG - amplituda viny P

Amplitudu viny P méfime vzhledem k jizoelektrické linii. Tato linie ma

teoreticky hodnotu 0 mV, ale v praxi se mize od této hodnoty mirné

odchylovat, tj. "plave", napf. vlivem rlznych pohybovych artefaktl apod.
Proto skutecné umisténi izolelektrické linie v rdmci jedné srdecni periody odvozujeme od segmentu PQ, coz je ¢ast

krivky od konce viny P do zacatku viny Q. (Néktefi autofi jej oznacuji jako PR segment, ¢imz mini, ze se jednd o
zacatek QRS komplexu. Jini autori zase namisto terminu segment uzivaji termin usek.)

Amplituda viny Q

Amplitudu viny Q zjistujeme opét od izoelektrické linie stejnym zplsobem, jako jsme popsali u viny P. Ve Il.
Einthovenové svodé je zpravidla negativni, proto ji uvadime se zapornym znaménkem.

Amplituda viny S je na naSem obrazku prakticky nulova.


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BTL08Win_avrg_3x4.png
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Amplituda QRS komplexu

BTLO8Win EKG amplituda viny Q

Pro vyhodnoceni sklonu elektrické srdecni osy komplexu QRS se zpravidla pouzivéd tzv. net (netto) amplituda viny R,

zmensend o soucet amplitud vin Q+S.

Pro amplitudy vSech vin v bipoldrnim zapojeni plati Einthovenova rovnice, vyplyvajici pfimo z definice bipolarnich
svodU, a ta rika, Ze aritmeticky soucet amplitud té které viny ve svodech I+Ill se musi rovnat amplitudé té samé
viny ve svodu Il. Timto zplsobem mizeme kontrolovat, Ze jsme my sami anebo program pocitali spravné. v
pripadé, ze by odchylka byla vétsi nez nékolik malo desetin mV, musime patrat, kde se stala chyba.

Deprese ci elevace ST segmentu?

ST segment by mél, podobné jako PQ segment, lezet priblizné na
izoelektrické linii, a tak se také kresli na vétsiné schematickych obrazkd.
Vyznacuje dobu, kdy skoncila depolarizace komor (QRS komplex) a jesté
nezacala jejich repolarizace (vina T), a tim padem bychom teoreticky
neméli v té dobé olekavat zadnou elektrickou aktivitu.

V nékterych pripadech ale dochazi k tomu, ze zacatek ST segmentu (tj.
bod J) nelezi na izoelektrické linii (Ci v jeji blizkosti), ale je posazen bud
vyse anebo nize. V takovych pfipadech hovofime bud o elevacianebo o
depresi ST segmentu. Odchylka od izoelektrické linie (tj. od vySky PQ
segmentu) se pak udava v mV (respektive v setinach ¢i desetindch mV).

Sklon ST segmentu

Dalsi véci je, ze ST segment nemusi probihat vodorovné, ale mize bud
stoupat anebo klesat. V takovych pripadech hovorime o ascendentnim ¢i
descendentnim ST segmentu. Jsou rlizné nazor na to, jak takovy sklon ST
segmentu hodnotit, ale vétsina autor( se shoduje na tom, ze méri
stoupdni ¢i klesdni ST segmentu ve vzdalenosti 60 ms za ] bodem. Takovy
sklon se pak uddvéd v mV/60 ms anebo se prepocita dle pravidla prfimé
Umeéry na hodnotu, odpovidajici 1 s, a udava se tim padem v mV/s.

Délka ST segmentu

Délka ST segmentu oznacuje Usek mezi bodem Ja pocatkem viny T.
Casto ale byva nastup viny T pomaly a je t&Zké ur¢it, kde vina T za¢ina. v
takovych pripadech si zpravidla predstavime asymptoty, z nichz jednu
pomysiné prilozime na ST segment a druhou na ndbéznou stranu T viny a
tam, kde se ony asymptoty pomysiné protnou, predpoklddame zalatek
viny T. Nastésti samotna délka ST segmentu neni pro diagndzu tolik
dllezitd a nepresnost v jejim uré¢eni nehraje tak velkou roli.

Vice nas zajima cely QT interval, tj. doba, kterd zahrnuje celkovy ¢as od
zacatku depolarizace komor do konce jejich repolarizace. Tim paddem je
dllezité spravné urcit konec viny T. Postupujeme podobnou metodou, ze
si predstavime prislusné asymptoty mezi sestupnou stranou viny T a

* - . . e e A T = e w0 b
Ovéreni, ze neni pritomna deprese ST
segmentu

BTLO8Win EKG sklon ST segmentu -
ascendentni

BTLO8Win EKG délka ST segmentu

naslednou izoelektrickou linii a do jejich pomysiného priseciku klademe i konec viny T.


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BTL08Win_Q-ampl.png
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BTL08Win_ST-deprese-neni.png
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BTL08Win_ST-sklon.png
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BTL08Win_ST-segment.png

Amplituda viny T

Tisk EKG krivek

Koncetinové svody

Po potvrzeni vdech markerd si mlzeme EKG krivky ze vSech svod(
vytisknout. Pri distancni vyuce ovSem po kliknuti na 7isk zvolime moznost
ulozit jako obrdzek, a to v co nejvyssim rozliseni (300 dpi) a ve formatu
PNG, ktery je pro kresby vyhodnéjsi nez format JPG, ktery je urCeny
zejména pro fotografie.

BéZné rychlost posuvu papiru je 25 mm/s. Pokud si chceme ale kfivky
promérit i na papiru ¢i na prislusném obrazku, je vyhodnéjsi zvolit rychlost
50 mm/s. V takovém pripadé se ndm pétisekundovy zdznam
koncetinovych svodl vejde akorat na jednu stranu papiru A4.

Hrudni svody

Zaznam hrudnich svod( se ndm pak vejde na druhou stranu papiru A4
(respektive do dalSiho souboru s obrazkem).

Nasledné se nam jako treti obrdzek uloZi tabulka intervald a amplitud.

VSechny tfi obrazky pak odevzddme na moodle spole¢né s vypracovanym
protokolem.

Bohuzel jsem nenasel zplsob, jak stejnym stylem ulozit prislusny obrazek
u zdznamu Long, ze kterého je mozné pocitat HRV pfi nddechy a pfi
vydechu. Jedind mozZnost, kterou jsem objevil, je nechat si zobrazit ndhled
tisku a ten potom sejmout pomoci printscreenu. Zrejmé se jedna o néjaky
nedostatek programu BTL-08 Win. Z toho dlvodu po vas pfiloZzeni tohoto
zdznamu nepozadujeme.

Podobné stranky

= Popis EKG

BTLO8Win EKG amplituda viny T

BTLO8Win nahled tisku EKG krivek -
koncetinové svody

BTLO8Win tisk krivek - hrudni svody
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