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PLAN

RARappels
RAPrémisses de lecture d’'un ECG

AEntrainement
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Les Arteres Coronaires
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La conduction
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Noeud sinusal
(KetF)

Noeud auriculo-
ventriculaire
(AT)

Hémibranche
postérieure gauche
du faisceau de His

Tronc
du faisceau de His

Hémibranche
antérieure gauche
du faisceau de His

Branche droite
du faisceau de His

Tracé ECG
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de depolarisation
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Onde P = dépolarisation des oreillettes

Espace PR = temps que met l'influx électrique
pour aller des oreillettes aux ventricules

Complexe QRS = dépolarisation des ventricules

Segment ST = temps qui separe la fin de la dépolarisation
du début de la repolarisation ventriculaire

Onde T = repolarisation ventriculaire

Onde U = rare, inconstante, origine discutée
6
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L'électrode rouge doit étre positionnée sur la face interne du bras
droit entre le poignet et le coude (tolérance épaule droite si

\ symétrie des dérivations frontales)

: Gauche , . . : :
Droite L’électrode noire est a placer sur la face interne du mollet droit

entre le genou et la cheville (tolérance flanc droit si symétrie des
dérivations frontales)

L'électrode jaune sur la face interne du bras gauche entre le coude
et le poignet également. (tolérance épaule gauche si symétrie des
dérivations frontales)

L'électrode verte doit étre placée sur la face interne du mollet
gauche entre le genou et la cheville également. (tolérance flanc
gauche si symétrie des dérivations frontales)
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Mise en place des électrodes précordiales
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-7 | *® Espaces
/ | intercostaux |

* V1: 4¢ espace intercostal a droite du sternum

* V2: 4¢ espace intercostal a gauche du sternum

* V3: a mi-distance entre V2 et V4

* V4: 5¢ espace intercostal sur la ligne médio-
claviculaire

* V5: a mi-distance entre V4 et V6

* V6: méme niveau que V4 sur la ligne médio-axillaire

* V3R, V4R = ECG étendu si nécessaire
* V7, V8, V9 = dérivations dorsales si nécessaire
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* V4r : 5 eme EIC sur la ligne médio-
claviculaire antérieure droite

— (0" Ore 4 * V3r: entre V4r et V1

90 vzv; “-‘,‘. 199010 + V8 : a la pointe de 'omoplate

vér va vive vé vZ v8 (v® + V7 :entre V6 et V8
+ V9 : symétrigue de V7 par rapport a V8

—q.
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L'analyse d’'un ECG comporte I'analyse des éléments suivants :

A Rythme : sinusal ou non

A Fréquence

A Durée et amplitude de l'onde P (dépolarisation auriculaire)

A Durée de l'intervalle PR (conduction auriculo-ventriculaire)

A Morphologie, amplitude et durée du complexe QRS (dépolarisation ventriculaire)

A Morphologie et amplitude de I'onde T et la durée de I’espace QT : repolarisation ventriculaire
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AIDE A L'INTERPRETATION POSSIBLE ET SIMPLIFIEE D’UN ECG A L'USAGE DES IDE

NON ¢ Rythme - oUl

régulier ?
Fréquence ? l Fréquence ?\ meemssssmmm——) Normale e—————) Rythme ?
Bradycardie Tachycardie Bradycardie Tachycardie 1
Sinusal ? \
] | ! 4 ou
NON
BAV2 ACFA Sinusal Taille QRS ?\
BAV3 { l’ Troubles de la

Larges Fins e
repolarisation ?

l Jonctionnel \
l' oul , NON
TV Sinusal

Jonctionnel l l,

[DM, EP RAS
Péricardite

PP PP
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Valeurs de références ECG :

A Paramétrage ECG :
25mm/sec =) 1Imm=0,04sec
10mm/mVe=> 5mm=0,2sec

A Onde P 0,08 a 0,10 sec
A PRO0,12 a2 0,20 sec

A QRS 0,08 20,12 sec

A Onde T environ 0,20 sec

A QT<0,45-0,47 sec
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Ainsi, I'ensemble de ces dérivations explorent les faces cardiaques
suivantes:

A Basale (dérivations V7 V8 V9)

A Inférieure (dérivations D2 D3 aVF)

A Septale (dérivations V1 V2)

A Apicale (dérivations V3 V4)

A Latérale (latérale bas (dérivations V5 V6) et latérale haut (dérivations D1 aVL))

A Face ventriculaire droite (V3R V4R)
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TERRITOIRES ELECTROCARDIOGRAPHIQUES

LATERAL
I
I1
111
INFERIEUR

avr vl
avl v2
avf v3

v4
vy

vo

ANTERO SEPTAL

LATERAL

Attention, ces tableaux ne sont qu’une aide et ne permettent en aucun cas de poser un diagnostic, tout ECG doit étre vu par un médecin
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SAMU URGENCES

DATA

My Checklist ECG aux Urgences. cco criius suxurgences, 2021 (. mouhaou, z. ammour

Nom et prénom inscrits Q_ ' i | . 1 ST+ significatif (IPAD) : = 2 dérivations,
Date et heure précisées (] : = 2 mm, permanent, simages en miroir
VALIDITE (VVIP) o] T R R TR e
Vitesse 25 mavsec Q m 0 | . '} ;

Voltage 10 mwv | (]| 4L ‘ T | Antseptal | ViV2 e | ONAVE
P + en DI DIl V& ) Ant-apical | V3V4 ol
Complexes — en AVR ] : : Lat. bas V5 V6 Postérieur | V7 V8 V9
Progression harmonieuseR | (] | = ol ) Lat. haut Dl avL Droit V3R V4R
Progression harmonieuse S D._ Considérer (sauf Cl ou alternative) : acide acétyl-
DI ressembie V6 Dﬁ . salicylé, clopidogrel, HBPM, trinitrine, antaigique
Absence de parasitage O . 1A KT < 2H -» angioplastie, KT > 2H -» thrombolyse
GENERALE (STAR) FIBRILLATION AURICULAIRE BLOC DE BRANCHE

Rythme régulier (7] | Arythmie ? P absente, rythme irrégulier QRS large, R Crocheté/V5V6 ss), 2RV1V2 @ec
FC 60 — 100/min (] | Brady ? Tachy ?

Rythme sinusal (] |ESV?BAV?BSA? “ '

Axe -30 2 90° Dl et DIl + (] | Déviation axiale ? Antiarythmique et/ou cardioversion (HD ?) BB récent peut étre un équivalent SCA !
SPECIFIQUE TACHYCARDIE JONCTIONNELLE TACHYCARDIE VENTRICULAIRE

P présente (J|FA?FA?BSA?TJ? P absente (ou rétrograde), rythme régulier et rapile | QRS large, rapide et régulier (tempo et amplitude)
P <0.10 sec (2.5 mm) [J | HAG? \

P <0.25 mV (2.5 mm) (J | HAG? . g S

PR constant (]| BAV? Vagale, antiarythmique et/ou cardioversion (HD ?) Antiarythmique et/ou cardioversion (HD ?)

PR 0.12 - 0.20 sec [j WPW ? BAV ? BLOC AURICULO-VENTRICULAIRE TORSADE DE POINTE

QRS fin < 0.12 sec (3 mm) (] | BB ? Arythmie ? BAV1 : PR constant et allongé QRS large, irrégulier en amplitude (HD ?)
Absence de Q nécrose D SCA BAV2M1 : PR s'allonge progressivement FIBRILLATION VENTRICULAIRE
Absence S1Q3 D Embolie pulmonaire ? BAV2M2 : PR constant, blocage régulier P QRS irréguliers = ACR — CPR

RIS <1enVi [J |HVD? ONDE T AMPLE

SV1(2) + RV5(6) <35 mm HVG ?

ST iso-électrique (] | SCA? BAV3 : aucune coordination P/QRS . " 2

T asymétrique et + (7] | Kaliémie ? SCA 7 Mesures hypoK+ ou traitement SCA non ST+
T>10%et<2/3R (] | Kaliémie ? SCA ? . < QT LONG
QTc<043H<045F (] | QT long ? Pacemaker ou entrainement électrosystol. (HD ?) Aftention au risque de torsade de pointe
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19 mn/nV 19 mm/mV

vi1 Retard droit

oA L«J
$103 " sD1 ~ e

ettt ] mMmMm |

Tachycardie 120/min

ﬂ /Onde ‘C\J:N | VLJFJM

T<0
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Age : 62 Ans  Poids:680kg P-R (ms) : sans objet " Vitesse d'affichage : 25 mm/s
Sexe : Masculin Fréq. vent. (min-1) : 220 Durée QRS (ms) : 147 Echelle d'affichage : 10 mm/mV
Taille : 173 cm FR (ms) : 271 QT / QTC (ms) : 271 / 521
! J\/}Rf\f\/\/\/\ﬁ\_m ot :

MMMy
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3. Disparition de I'onde q septale en DI, V5-V6
1. QRS 2 120 ms (140 ms)
Vi LS ’/’ !
e

2. RR’en V6 ou Dl avec R’ > 60 ms

M&W’MM&%
Vo1 XW4Dj
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Bloc de branche
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rapport non confirmé

[

FC 87/min | M\J r/\\_

M

M eyl b J%V\JQV\\_J/\\_U&_JVMM’\
MMW@JMWW wﬁh,
} AR e il MR R T
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e

Echappement QRS larges

ERERSeENETsSACSSRnSY NoEff:tSIABS/EERSER:

FC 39/min

CISREREEEnse s ISR SRR SRR

Dissociation AV compléte
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Un IDM peut conduire a un BAV
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Hypokaliémie
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e e e

e e i e oo

Ay Ay A Le bl
Saaaa v

| \/@/ M/uyt
V"‘V\\/“‘J\\H\W"ﬂ\ﬂ/”*\‘\ s /
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Hyperkaliemie
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Flutter
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ST+ diffus, max inférolatéral, T amples et QRS respectés
wb/\..__,\_ /\.__Adl//\.*.\,ri\._.‘d\/\__&;}/\._ﬁl/\._,‘q MM S (—wir"\w‘ M‘ WN
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l' | | | | | / V ! f ] ‘ l p i (
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6 V61 0 9 L: W*/\,\_N A I /\\‘N /\“ _J/\ J/\ ‘_’l/\\.__J ,/L_.JI,‘/ /\-.J Mxl/\
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- SIS B NPRIEEY AN ; f @ ; ! ‘
i ‘M | i | e ﬁ/\ A Al Al A A A
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Pericardite
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Infirmiers.com
Soinsinfirmiers.com
E-cardiogram.com
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Pour aller plus loin sur ’ECG :
Site e-cardiogram




