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"Egységes EKG elvezetési rendszer kidolgozédsa kiilon—
b6z8 specialis,reiildorvosi terheléses vizsgalatok céljdra."

dr Remes Péter o. orgy.

Terheléses Ekg vizsgdlat a replilSorvostanban
térténhet Master-préba, kerékpdrergometria, futd-
szényegergometria, tulnyomésos oxiggn légzés—vizsgalat,
magassidgi ruha-préba, barokamrdban a hypoxiatiiréké-
pesség meghatdrozdsa, a repiildgép szimuldtor vizsgdlat,
forgdszekes vizsgdlat,psychofizioldégiai vizsgdlat,stb.
alatt.

Eddigi gyakorlat szerint a tobb napos repiil§ orvosi
vizsgdlatra érkez8 hajdézdkat, jelolteket,hallgatdkat és
egyéb vizsgdlati személyeket minden egyes vizsgdldhelység-
ben kiilon-kiilon szereltikk fel a legkiilonfélébb Ekg
elektrdéddkkal.

Az ujitdsi javaslat lényege az,hogy a vizsgidlati
személyt a kifejlesztett Ekg elvezetési rendszer szerint
csak egyszer kell krdnikus elektrdédédkkal felszerelni,
azok minden terheléses vizsgdlatndl rendelkezésre dllnak.
Nincs szilkség az elektrdéddk gyakori fel- és leszerelé-
sére,a j6l1 felragasztott elektrdédak akdr t6bb napon
keresztiil is milkkodSképesek maradnak.Elénye a rendszer-
nek ,hogy azonos Ekg elvezetéseket van mdéd értékelni,
valamint az elektréddk fel- és leszerelési idejét meg lehet
takaritani.

A kiilnboz8 terheléses vizsgdlatok alatt a vizs-
gélati személy mozog,olykor jelentds fizikai munkdt -
végez.Ilyen koriilmények ktzott hagyomdnyos Ekg fel-
vételt késziteni nem lehetséges az "izomhangok" zavaré ha-
tdsa,az alapvonal elmozduldsa és kiilonbszd miitermékek
létrejotte miatt.Mivel az Einthoven-féle standard 1.II.III.
a Goldberger-féle aVR,aVL,aVF, és a Wilson-féle V1.2.3.4.5.6.
elvezetések terhelés alatt haszndlhatatlanok,sziikség van
ezeket megfelellen helyettesitl,mzxmkkax diagnosztiikusan
egyenértékii elvezetési rendszer kifejlesztésére.

MXMC ;CX7MS5SX;MD;SD,CD;CS,XD, bipolaris praecordidlis

valamint az ezekbdl képzett, Goldberger szerint erdsitett

unipolaris praecordialis elvezetési rendszer, és alkal-
mazasa terheléses vizsgalatok ceéljara.

Az eljdrds lényege olyan praecordialis elvezetések
alkalmazéisa,és az ezekb8l Goldberger szerint képzett
unipolaris praecordidlis elvezetési rendszer kifejlesztése,
amely mozgés kozben,azaz terhelés alatt is lehetdvé teszi

a folyamatos Ekg megfigyelést egycsatornds,vagy akir
hatcsatornds Ekg késziiléken is.
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A hazai és kiilfsldi szakirodalom dttekintésével

meg lehet gy6z8dni arrél,hogy ma midr széles kdrben haszni-
latosak a legklilonfélébb bipolaris praecordialis elveze=-
tési rendszerek.Terheléses vizsgdlatok céljdra az irrepi-
lésben is haszndlatos ugynevezett MX,MC,DS elvezetések

a legmegfelellbbek.
A vdlasztott elvezetési rendszerben sziikkség van a
lehetséges kapcsoldsi varidcidk meghatdrozdsara, a
hagyomdnyos egycsatornds és hatcsatornds Ekg késziilékre
vald adaptdldsra,a hagyoményos Ekg pdciens-kédbelek
felhaszndlhatdésdgdnak meghatirozdsdraés az egyes elveze-
tések értékelhetlségének vizsgdlatara.

Az elvezetési rendszer leirdasa

Az elektréddk felhelyezési pontjai: /l4sd:1l.sz.dbra/

M elektrdda a kozépvonalban,a manubrium sterni-n,

X elektrdéda a kozépvonalban,a processus Xyphoideus-on,

D elektrdéda a kozépsS hdénal jvonalban, jobb oldalon,az V.
bordaktz magassigiban, S elektrdéda a bal kozépsS hdénalj-
vonalban,az V.bordakdz magassdgdban, C elektrdéda a bal
medioclavicularis vonalban,a VI.-VII.bordakdzben, F elektrd-
da a foldelésre szolgdld elektrdéda pedig az adott kapscso-
1ldsi varidcidéban éppen nem szerepll mellkasi pontra szerel-

het§.

Lehetséges kapcsoldsi varidcidk: /14sd:2.sz.dbra/
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manubrium-xyphodieus kozdtt,
manubrium és szivcsucs kozott,
szivesucs és a xyphoideus kozott,
manubrium és a bal hénalj kozott,
balj hénalj és a xyphoideus kozdtt,
manubrium és a jobb hénalj ko@dtt,
jobb és bal hénalj kozott,
szivesucs és a bal hénalj kozott,
xyphoideus és a jobb hénalj kozdtt,
a manubrium felett,
a xyphoideus felett,
a szivcsucs felett,
a bal hénalj felett,
a jobb hénalj felett.

Az elektrddak,piciens kabelek szerelése.

TErheléses viszgalatok alatt végzett BEkg vizsgdlatok
céljdra csak az ugynevezett krénikus,ragaszthaté elektrdda-
felhelyezés mondhaté megbizhatdénak.

Igen fontos a megfeleld,korszerii eziist-ezistklorid
elektrdda,és a megfelel§ elektrdéda paszta megvilasztd-
sa,tovdbbd a ragasztis gondos elvégzése.Fizikai munkavégzés
alatt proffuz verejtékezésre kell szamitani,amely
megbonthatja a ragasztésokat.Megfeleld elektrdda,jé mind-
ségil paszta és kifogdstalan ragasztds zavarmentes kontaktust
tud biztositani lo-15 perces proffuz izzadds,vagy akir
napokon 4t t6rténd megfigyelés esetén is.

A piciens kdbelek kifogdstalan drnyékoldsa éppen a
mozgds/mozgatds/ miatt elengedhetetlen.Kifogdstalan



drnyékoldsnak csak az erenkénti,elektrdddtél a készi-
1ékig terjedd§ drnyékolds tarthaté.A korszerii készii-
1ékek elektréddi,piciens kdbelei mdr igy késziilnek.
/Hellige,Siemens/

Amennyiben terhelés alatt folyamatos ,zavarmentes
Ekg felvétel nem készithet§ , ugy a hiba a nem meg-
felel8 elektrdddban,ragasztdsban, pasztdban,paciens
kédbelben,drnyékoldsban,vagy a helyteleniil megvdlasztott
elvezetés rendszerben keresendd.

Hagyomdnyos Ekg pdciens kdbelek felhaszndldsi lehetdségei
Hagyomanyos hatcsatornas késziilékek végtagi

péciens kabeleinek felhasznalasi lehetsoségei:
1l.Amennyiben az Ekg késziilék els8 csatorndjan az MX
elvezetésre,a kettes csatorndn az MC elvezetésre,
a hdrmas csatorndn az XC elvezetésre,a négyesen az
aVM,az 6toson az aVX, a hatos csatorndn pedig az aVC
elvezetésre van sziikségyakkor a késziilék program
kapcsoléjdt a I.II1.I1I.aVR.aVLl.aVF, dlldsokra kell
kapcsolni,
a piros szinii padciens kébelt a manubrium/M/elektréddhoz,
a sdrga szinl pdciens kébelt a xyphoideus/X/ elektroddhoz,
a z6ld szinii pdciens kédbelt a szivesucs/C/ elektrédédhoz,
a fekete pdciens kdbelt pedig a jobb hénaljvonal/D/elektrd-
ddjdhoz kell csatlakoztatni.

2.Hasonld médon a fenti elv szerint alkalmazott barmely
- aktudlisan kedvez8bbnek itélt - elvezetés elrendezés
is alkalmazhaté.

Az MX,MC,XC,aVM,aVX,aVC elvezetési rendszer péciens

kdbeleinek szerelési vdzlata a 3.sz.dbran lathatd.

Az MX,MS,XS,aVM,aVX,aVS elvezetési rendszer pdciens

kdbeleinek szerelése a 4.s8z. dbran ldthatd.

Hagyomdnyos egycsatornds Ekg késziilék piciens kdbelé-

nek felhasznalgsa:

L.Az el8zfekben ismertetett alkalmazds esetén /M=piros,
X=sdrga,C=2z61d,D=fekete/ az egycsatonds késziilék program
kapcsoldjdnak I.4lldsdban az MX,

I1.411l4sédban az MC,

ITII:4114sdban az XC,

aVR.411d4sban az aVM,

aVl.4ll4sban az aVk,

aVF.d41ll4sban pedig az aVC elvezetéseket
rogziteni lehet.

2.Hasonlé médon M= piros, X = sdrga, S = zvld, D = fekete
esetén az MX,MS,XS,aVM,avX,aVS elvezetések rogzithetlk.

A hagyomdnyos standard bipoldris végtagi /1:11.11I1./,

a Goldberger-féle unipolaris végtagi /aVR,aVL,aVF./ elve-
zetések,valamint az MX,MC,XC bipoldris praecordidls,

az aVM,aVX,aVC unipolaris mellkasi elvezetések kozttt az
5.8z.4brdn l4dthatdé analdgia fedezhetd fel.



Az Einthoven-féle elvezetési pontokrél/jobb kéz,
bal kéz, bal 14b/ bipolaris I.II.III. végtagi elvezeté-
sek készithet8k.Ennek analdgidjdra az elektrdéddkat a
mellkason elhelyezve az
M,X,C pontokban az MX,MC,XC bipolaris praecordiédlis,
M,X,S pontokban azMX,MS,XS bipolaris praecordidlis,
D,M,S pontokban pedig a .DM,DS,MS bipolaris praecor-
didlis elvezetések isnyerhetdk.

Ismeretes,hogy az adott elektrdddk felhaszndlédsaval
ugynevezett unipolaris elvezetések is készithetbk,ha a
differens elektrédit az ugynevezett Wilson-féle "central
terminal"elektrdéddhoz viszonyitva haszndljuk,mely gyakor-
lati értelembem d41landé /nulla/ potencidlu.Az ilyen
médon késziilt Ekg kizdrdélag ennek a pdlusnak a potencidl-
kikxEmk=xgxEt ingadozdsat tikrozi.

Amennyiben ezeket az unipoldris elvezetéseket az
Einthoven pontokon alkalmazva az unipolaris végtag elveze—
teseket kapjuk /VR,VL,VF/ - akkor az M,X,C,D,5 pontokon
alkalmazva a VM,VX,VC,VD,VS féle unipoldris mellkasi
elvezetéseget kell kapnuxk.

A hasznos elvezetések meghatdrozasa.

A felvizolt M,X,C,S,D elvezetési rendszerben a hasznos
elvezetéseket meg kell keresni az
MXC ,MXS,MDS,MDC,MDX és azMCS elektréda felhelyezés eseteiben.
/1lésd: 6.sz.dbra/

Minden elektoda felhelyezési varidcionak hat vdltozata

van,ezért Osszesen 36 elvezetés kombindcidt kell meg-

vizsgilni./lédsd:Bkg felvételeket/

Az elvezetések kritikai vizsgdlata céljédbdél az elektrdda
felhelyezési varidcidkat" jobb"tipusu sziven)bal"tipusu
gziven és patoldégids esetekben is célszeril megvizsgalni.
/14sd:Ekg felvételeket/

A felvételek elemzése alapjdn megdllapithatd,hogy

MS minden csatorndn azaonos dnmagdval,SM mindig a reciproka,
tehdt a helyes vektor irdny MS.Az elvezetés a v5 elveze-
téshez hasonlit.Lésd:21,22,23,31,32,33,24,25,26,34,35,36
sz.felvételeket.

SX minden kombindcidban azonosithaté,XS mindig a reciproka,
a helyes vektor irdny SX.Az elvezetés a vl,2 elvezetéshez
hasonlit.Lésd:22,24,25,21,23,26.8z felvételeket.

MD minden kombindcidban azonosithaté,DM a reciproka.Az
elvezetés az aVF,IIl.-hoz hasonlé.Ldsd:31,%2,34,41,42,
44,51,52,54.8z.felvételeket.

DS j6é1 azonosithatdé elvezetés , SD a reciproka.A v6,és

aVR elvezetésekhez hasonlit.Ldsd:31,33,36,32,34,35.82
felvételeket.

MX elvezetés minden elvezetés kombindcibban azonos,XM
mindig a reciproka.MX a helyes vektor irdny.A v2,3-
hoz hasonlit.ll.l2,l4,21,22,24,51,52,53,13,15,16,26,54
55,56.sz felvételek.

MC mindig azonos CM mindig a reciproka.ll,l2,13,41,42,43,
14,15,16,44,45,46.52 felvételek.& v4-hez hasonlit.
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CXelvezetés mindig azonos,XC mindig a reciproka.ll,13,16,
12,14,15 sz elvezetéseken 1ldthatdé hogy hasonlit a vl-hez.

Az elvezetések értékelhetlsége.

Az MX elvezetés a sziv antero-septalis részérdl,az
MC,MS elvezetés a balkamra antero-laterdlis,-lateridlis,

a DS pedig a balkamra laterdlis részérdl nyujt felvild-
gositédst.

Az MX elvezetésben észlelhetd elvdltozdsokat ugy
kell értékelni,mint a V dexter elvezetésekben 1étrejdvi-
ket.Az MC,MS,DS elvezetések eltéréseit pedig a.V sinister
elvezetések analdgidjdra kell értékelni.

Diffus myocardialis laesiok mindig kideritheték
barmelyik elvezetéssel.G6cos myocardialis kédrosoddsok
csak a megfeleld elvezetéseg haszndlata esetén identifi-
calhatdk.A gécos elvdltozdsok pontositdsdra,a localizdcié
konnyitesére haszndlhatdak az avX,aVS és az aVM,aVC el-
vezetések. i

MX: 7o%-ban hasonl$ a Vl-hez
50%~ban hasonlé a V2-hoz.
Minden esetben anteroseptalis informdcidt hordoz.
DS: 94%-ban hasdldé a Vé6-hoz
85%-ban hasald a V5-hoz.
Minden esetben b.kamra lateralis informdcid.
MC: 75%-ban hasonld a V5-hoz
68%-ban hasonld a V4-hez.
Minden esetben anteroseptalis informdciét hordoz.
Gécos myocardiakis laesiok MC-ben:79%-ban,
MX-ben 5o0%-ban,
DS-ben 50%-ban derithet8k ki.

wnlile
Az elvezetési rendszer jelent8sége abban van,hogy
alkalmazédsaval lehetdség az Ekg elvaltozdsok dinamikus
kovetésére munkavégzés/mozgds/ kozben szinkrom hatecsator-
néds Ekg késziiléken is. d
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