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tem

Erregungsleitungssystem
1 Sinusknoten

2 AV-Knoten

3 His-Bundel

4 Linker Tawara-Schenkel
5 Linksposteriorer Faszikel
6 Linksanteriorer Faszikel
7 Linker Ventrikel

8 Ventrikelseptum

9 Rechter Ventrikel

10 Rechter Tawara-Schenkel
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gen (SA-Block)

Ursachen:
eerhohter Vagotonus (vasovagale Reaktion)
eMyokardinfarkt
eMyokardfibrose (hoheres Alter)
ekardiale Grunderkrankungen
eMedikamentennebenwirkungen
eHypoxie
eHypothyreose
eerhohter Hirndruck
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» Leitungsverzogerung ohne Ausfall eines
Kammerkomplexes

= |m Oberflachen EKG nicht erkennbar

= Keine klinische Bedeutung




EKG-Seminar 2020

Klinikum Regensburg - Kardiologie

= Typ | (Wenckebach):

progrediente Erregungsleitungverzoégerung zwischen
Sinusknoten und Vorhof bis zum Ausfall der sinuartrialen
Leitung

die PP-Abstande werden bel gleichbleibender PQ-Zeit
Immer klrzer
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= Typ Il (Mobitz):
Ausfall einer P-Welle bel konstantem PP-Verhaltnis
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= Typ lll = Sinusarrest:

Sinusarrest mit Asystolie oder Einsatz eines Ersatz-
rhythmus
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erapien

 Verzicht auf bradykardisiernde Medikamente
* Medikamentds (nur im Notfall oder kurz andauernd)
* Atropin i.v. (0,5 mg, ggf. wiederholen)
* Orciprenalin/Alupent 0,25-0,5 mg i.v
 Schrittmacherimplantation
-nur bel symptomatischem Patient nach
Ausschluf3
einer behandelbaren Ursache
- bei Notwendigkeit einer antitachykarden
medikamentosen Therapie (z.B. intermitt. AA)



EKG-Seminar 2020

Klinikum Regensburg - Kardiologie

ngen (AV-Block)

Definition: AV-Block I°

» PQ-Zeit-Verlangerung > 200ms

» Auf jedes P folgt ein QRS-Komplex
—Athiologie

*Erhdhter Vagotonus, KHK, Medikamente
—Diagnostik

*EKG / Langzeit-EKG
—Therapie

*Medikation tberprifen

*Bei asymptomatischem Patient keine
spezielle Therapie
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yp 1)

Definition:

normale PQ-Zeit, intermittierender Ausfall einer
AV - Uberleitung, z.T. mit konstanter Periodik (z.B. 2:1, 3:1)
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Therapie: Indikation fir einen Herzschrittmacher, wenn behandelbare
Ursachen ausgeschlossen
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tter AV-Block

Definition:

unabhangige Erregung von Vorhofen und Kammern
(AV-Dissoziation) mit durchlaufenden P - Wellen
und Kammerersatzrhythmus
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Therapie: absolute Indikation ftir einen Herzschrittmacher!
wenn behandelbare Ursachen ausgeschlossen
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gsstorungen

= Schenkelblockbilder

Rechtsschenkelb
_inksanterioren H

_inksschenkelblock

ock
emiblock

_inksposterioren

Hemiblock

nkompletten Rechtsschenkelblock
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elblock

LAHB: links-anteriorer Hemiblock
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Erkennbar am Uberdrehten Linkstyp im EKG!
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elblock

LPH: links-posteriorer Hemiblock

Erkennbar am tUberdrehten Rechtstyp im EKG!
(Cave: vorher andere Ursachen — z.B. Rechtsbelastung ausschliel3en)
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kelblock

Inkompletter RSB (QRS <120ms)
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