ECG Aula 4

- Ritmos (parte 1)
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Figura 6.1 Arntmia sinusal. Ritmo sinusal irreqular. Vanacao ciclica com 0s movimentos respiratonos. Armtmia sinusal respiratona fisiologica em ¢cnanga
de 7 anos
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Ritmo sinusal com frequéncia sinoatrial (FC) = 60 bpm, alternado com periodos de bradicardia sinusal e FC = 30 bpm.
Na terceira linha, observa-se, entre o quinto e o sexto complexo, uma falha de 2 s (50 mm), que corresponde ao dobro do ciclo ’ meUSthf
normal de 1 s (25 mm).
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Figura 6.4 Ritmo juncional de escape. Os dois primeiros batimentos sao sinusais. Em sequida, a frequéncia do né sinusal diminui (bradiarritmia sinusal)
e surge ritmo juncional de escape. Nos dois batimentos do meio ha dissociagao AV (onda P sinusal muito préxima ou superposta ao QRS). Nos dois Gltimos
batimentos 0 Ntmo cardiaco continua juncional, mas as ondas P s3o retrogradas. As setas indicam as ondas P.
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Figura 6.6 Ritmo idioventricular de escape. Dissociacao AV. Na maiona dos complexos o QRS é alargado com morfologia de blogueio de ramo. As ondas
P estao dissociadas, aparecem muito proximas do QRS ou estao superpostas. Na metade do tracado surgem batimentos normais, também denominados
capturas (PR normal e QRS estreito).
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Figura 7: Bloqueio atrioventricular de 2° grau Mobitz |
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Até a proxima!



