
 

ФИО: Гим Т. Б.
Дата рождения: 20.03.1953 Возраст: 59
Вес: Рост: Адрес:
Принимаемая терапия:

Многосуточное мониторирование ЭКГ

В течение времени наблюдения жалобы на неприятные ощущения не предъявлялись.

Кардиорегистратор №  30 (31)

Начало: 14:27
Длительность наблюдения: 5 сут. 21 час. 06 мин.

Регистрировались каналы: V4, Y, V6, Движение, Движение 2, Движение 3

пригодно для анализа: 5 сут. 19 час. 00 мин.

Анализ проводился с помощью программы: KTResult 3 версия 3.226.5063

Дата обследования: 18.04.2012 Номер обследования: 031_000_00030_00028

Частота (Гц): 250

Исследование проведено на системе "Кардиотехника" (ИНКАРТ, Санкт-Петербург)

Динамика ЧСС

ЧСС днем (бодрствование): средняя: 68 47 83
ЧСС ночью (во время сна): 62 58 71

макс.мин:
средняя: мин: макс.

Общая продолжительность сна: 1 сут. 20 час. 41 мин.

( 10:56:00 ) ( 11:27:00 )
( 00:37:00 ) ( 00:34:00 )

Брадикардия днем. ЧСС ночью в пределах возрастной нормы.

Оценка средней ЧСС (согласно рекомендациям НИИ кардиологии МЗ РФ (С-Петербург) у взрослых и рекомендациям Федерального

Центра аритмий (Москва) у детей).

Циркадный индекс  110%. Циркадный индекс ЧСС снижен.
Оценка циркадной динамики ЧСС (согласно рекомендациям Л.М.Макарова (1999г)).

В течение 5 суток субмаксимальная ЧСС не достигнута ( 52% от максимально возможной
для данного возраста).

Оценка максимальной ЧСС (согласно рекомендациям МЗ РФ (1980г)).

Вегетативные пробы (согласно рекомендациям Э.В.Земцовского (2004г)).

Вегетативные пробы не проводились.
Таблица движения

http://www.incart.ru
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График ЧСС (1 мин.)

Пример ЭКГ минимальной ЧСС за время наблюдения (47 уд/м 20 апр 10:56:17)

Пример ЭКГ максимальной ЧСС за время наблюдения (83 уд/м 21 апр 11:27:02)

Ритмы и нарушения ритма сердца

За время обследования наблюдались следующие типы ритмов:
Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа
общей длительностью 5.19:32:54, с ЧСС от 40 до 111 (средняя 66) уд/мин в течение всего
наблюдения. В течение 00:50:53 ритм не оценивался из-за помех в записи.
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Статистика нарушений ритма сердца

Желудочковая экстрасистолия 5 градации по Ryan.
Оценка градаций желудочковых аритмий.

Регистрируется патологическое число наджелудочковых аритмий, в том числе
нехарактерных для здоровых лиц. Регистрируются желудочковые аритмии нехарактерные
для здоровых лиц.

Оценка нарушений ритма применительно к "норме" (по рекомендациям В.М. Тихоненко (1996г).)

Наджелудочковая эктопическая активность встречается днем и ночью ('смешанный' тип
аритмии).

Оценка циркадной динамики нарушений ритма (по рекомендациям Л.М. Макарова (1996г)).
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Оценка турбулентности сердечного ритма (по рекомендациям Bauer A., Malik M., Schmidt G et al. Heart rate
turbulence: standarts of measurements, physiological interpretation and clinical use. International society for holter and noninvasive
electrophysiology consensus (2008г)).
Регистрируются патологические значения параметра 'начало турбулентности'.

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Одиночные
желудочковые экстрасистолы 1-го типа (22 апр 00:33:38)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 568 до 772 (в среднем 625) мсек.
Всего: 33 (менее 1 в час). Днем: 33 (менее 1 в час). Ночью: нет.

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Одиночные
желудочковые экстрасистолы 2-го типа (21 апр 10:13:58)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 676 до 936 (в среднем 798) мсек.
Всего: 12 (менее 1 в час). Днем: 9 (менее 1 в час). Ночью: 3 (менее 1 в час).
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Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Одиночные
желудочковые экстрасистолы 3-го типа (23 апр 18:57:51)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 460 до 1072 (в среднем 793) мсек.
Всего: 39 (менее 1 в час). Днем: 28 (менее 1 в час). Ночью: 11 (менее 1 в час).

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Парные
желудочковые мономорфные экстрасистолы (21 апр 23:15:33)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 584 до 832 (в среднем 700) мсек.
Всего: 2 (менее 1 в час). Днем: 2 (менее 1 в час). Ночью: нет.
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Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Эпизоды
желудочкового мономорфного ускоренного ритма (24 апр 01:35:17)

Пример аритмии  с ЧСС 91 уд/мин.
Всего: 1 (менее 1 в час). Ночью: 1 (менее 1 в час).

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Одиночные
наджелудочковые экстрасистолы (22 апр 17:04:39)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 432 до 1000 (в среднем 702) мсек.
Всего: 9513 (67 в час). Днем: 5425 (56 в час). Ночью: 4088 (91 в час).



 Гим Т. Б.,  Возраст:  59 7
Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Парные
наджелудочковые экстрасистолы (23 апр 19:01:38)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 468 до 764 (в среднем 587) мсек.
Всего: 17 (менее 1 в час). Днем: 13 (менее 1 в час). Ночью: 4 (менее 1 в час).

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Групповые
наджелудочковые экстрасистолы (23 апр 19:01:22)

Пример аритмии  с ЧСС от 89 до 100 уд/мин.
Всего: 2 (менее 1 в час). Днем: 2 (менее 1 в час). Ночью: нет.
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Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Пара из
желудочковой и наджелудочковой экстрасистолы (18 апр 18:21:43)

Пример аритмии  с предэктопическим интервалом от 660 до 916 (в среднем 773) мсек.
Всего: 4 (менее 1 в час). Днем: 1 (менее 1 в час). Ночью: 3 (менее 1 в час).

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Эпизод
фибрилляции-трепетание предсердий (МА) с внутрижелудочковой блокадой (20 апр 01:55:29)

Пример аритмии  с ЧСС 111 уд/мин.
Всего: 1 (менее 1 в час). Днем: 1 (менее 1 в час). Ночью: нет.
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Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Выпадение
комплекса (22 апр 15:07:41)

Пример аритмии  с продолжительностью от 1356 до 2000 (в среднем 1215) мсек.
Всего: 56 (менее 1 в час). Днем: 56 (1 в час). Ночью: нет.

Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Паузы с
удлинением RR-интервала более чем в 2 раза с остановкой синусового узла (22 апр 15:03:58)

Пример аритмии  с продолжительностью от 1340 до 1996 (в среднем 1424) мсек.
Всего: 6 (менее 1 в час). Днем: 6 (менее 1 в час). Ночью: нет.
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Синусовый ритм с недифференцированной внутрижелудочковой блокадой 1-го типа. Паузы с RR-
интервалом более 2 c с остановкой синусового узла (20 апр 10:55:12)

Пример аритмии  с продолжительностью от 2008 до 3160 (в среднем 2186) мсек.
Всего: 36 (менее 1 в час). Днем: 36 (менее 1 в час). Ночью: нет.

Оценка ишемических изменений

Ишемические изменения ЭКГ не обнаружены.
Оценка смещения сегмента ST невозможна на фоне продолжительных эпизодов
следующих форм комплексов: артефакт Z.

Оценка характеристик эпизодов ишемического смещения сегмента ST
(по рекомендациям МЗ РФ (1993г))..

Анализ QT-интервала

В течение 6 суток наблюдалось значимое удлинение корригированного QT-интервала
свыше 450 мс (до 544 мс) в течение 5 дней 9 часов 48 минут (100% времени).

Оценка изменения QT-интервала.

Статистика изменений QT-интервала
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Интегральный график QT

Пример максимального корригированного QT-интервала           18 апр 23:43:00

Макс. кор. QT в V4 (544 мc)

Пример минимального корригированного QT-интервала           20 апр 10:56:00

Минимальная ЧСС днем (47 уд/м), Мин. кор. QT в V6 (414 мc)

Оценка вариабельности RR

Вариабельность ритма сердца снижена. Соотношение высокочастотного и
низкочастотного компонентов сбалансировано. Ночной прирост высокочастотной
составляющей вариабельности отсутствует.

Комментарии по вариабельности ритма (в соответствии с Guidelines of the European Society of Cardiology and North

American Society of Pacing and Electrophysiology (1996); нормативы для детей Л.М.Макаров, «ЭКГ в педиатрии», Медпрактика-М, М. 2002.).
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Статистика вариабельности RR интервалов

ВРС не снижена. Выполнено критериев снижения: всего  0, ночью  0, утром  0
Интегральная оценка снижения ВРС (по рекомендациям Г.В. Рябыкиной и А.В. Соболева.).

Анализ PQ интервала

В дневное и ночное время зарегистрирована транзиторная А-В блокада 1 степени общей
длительностью 7 ч 42 мин с PQ-интервалом до 212 мс.

PQ днем (бодрствование): средн.: 177 160 212
PQ ночью (во время сна): 193 164 212

макс.мин:
средн.: мин: макс.

( 15:06:00 ) ( 06:46:00 )
( 00:26:00 ) ( 03:42:00 )

Пригодны для анализа 71 ч 26 мин из 141 ч 6 мин записи.

Интегральный график PQ
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Пример PQ 06:46:00 19 апр 2012 (212 мс)  - максимальный PQ за время наблюдения

Пример PQ 15:06:00 18 апр 2012 (160 мс)  - минимальный PQ за время наблюдения

Оценка мониторирования в динамике

Врач: ____________________________
/                       /

18.03.2015


