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- - Objectifs
'/ W Réviser les principes physiologiques du

fonctionnement cardiaque

A/ Se familiariser avec le PQRST et
I'interprétation de 'ECG

Etre en mesure de reconnaitre les
arythmies les plus communes

E Connaitre les traitements appropriés
(@



e ‘2 Principes physiologiques - mécanique
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Valve aortique

Valve pulmonaire
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Diastole Systole

Durée variable Durée fixe

* Travail d’éjection des
ventricules

* Remplissage
* 65-70% passif
* 30-35% actif
* Repos des ventricules
* Irrigation des coronaires
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Débit cardiaque / Fréq. Cardiaque
N ~4,5a 6 LPM
(au repos)

3,5 Lpm 50 bpm
3,2 Lpm
2,7 Lpm 180 bpm

Volume d’éjection
systolique

40 ml

15 ml
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v/ Electrophysiologie cardiaque
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Coronaire droite, perfuse Coronaire gauche, perfuse

Le noeud sinusal
Faisceau de His

— Branche gauche

Le noeud AV

Branche droite
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Réseau de Purkinje
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Neoeud sinusal

*  Stimulateur primaire
* 60-100 bpm (au repos)
» SN Sympathique et para.

Ncoeud AV

 Ralentisseur de I'influx
* Relais auriculo-ventriculaire

A\ Electrophysiologie cardiaque

Faisceau de His

Conduit influx aux ventricules
Stimulateur secondaire

40-60 bpm

Réseau de Purkinje

Stimulateur tertiaire
20-40 bpm
SN Sympathique seulement



" Québec 88 v/ Electrophysiologie cardiaque
/SN sympathique g/

SN Parasympathique
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' SN sympathique

Adrénaline

‘ W Fréquence cardiaque

‘ ﬁ Frequence respiratoire
‘ J Pression artérielle

K» « Effet adrénergique »

Cardio-stimulateur
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' SN Parasympathique
Acétylcholine

’ w Fréquence cardiaque

' ﬁ Frequence respiratoire
‘ J Pression artérielle

« Effet cholinergique »

Cardio-inhibiteur
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S PORST et interprétation de 'ECG

&
TLET

val

Onde P: < 0.12 sec.

intervalle P- R : 0.12 a 0.20 sec.
Complexe QRS :0.04 a 0.10 sec.
segment ST : isoélectrique
Onde T :positive

intervalle Q-T : 0.30 a 0.46 sec.

Onde U: (rare) Repolarisation tardive

des ventricules




Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I’Est-de-
I'lle-de-Montréal

Québec

v

Onde P: 0.10 sec.

..etla
fréquence
cardiaque ?

|

intervalle P- R : 0.18 sec.

Complexe QRS:0.08 sec.

intervalle Q-T : 0.4 sec
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'/ FC - 4 facons de la calculer

* Méthode du 1500 - La plus précise

* Méthode du 300 - l.a plus commune
* Régle de cardiologie -
* Méthode des 6 secondes - La plus rapide (a voir plus tard)
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' Méthode du 1500 + (nombre de petits carreaux) = FC

V \

B

* Choisir un QRS sur une grosse ligne

« Compter les petits carreaux jusquau prochain QRS

Exemple ci-dessus : 1500 = 23 petits carreaux = 65 bpm

Rappel: chaque gros carreau équivaut a 5 petits carreaux de 0.04s
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' Méthode du 300 + (nombre de gros carreaux) = FC

| V

* Choisir un QRS sur une ligne

» Compter les gros carreaux jusqu’au prochain QRS

Exemple ci-dessus : 300 ¥+ 4 a 5 gros carreaux = 60 a 75 bpm

Il n'est pas toujours nécessaire de calculer la fréquence au battement pres. Dans le cas
présent, si vous obtenez une fréquence entre 61 et 74 vous avez une bonne réponse.


http://www.google.ca/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjK4becvcLPAhXDQD4KHVTSBwIQjRwIBw&url=http://www.wikidoc.org/index.php/How_to_read_an_ECG&psig=AFQjCNGL_d2m4P9sSaUFHJY9RbyExsiZRQ&ust=1475716131619669

Centre intégré
universitaire de santé

2= PQRST et interprétation de 'ECG

Québec

Méthode de la régle de cardiologie
! '

: + II}IIHIIIIIIIIII | IllllIllllllllllllllllmlllllllllulIIIIlllllllllll L L[] I EFk ¥
— / 400 300 200 150 10090 80 70 60 50 40 30
niervalle
PF . .
— |\ Fréquence cardiaque Temps standard Intervalle
Placer la fleche sur une onde P ou Durée ER 012-020s
sur une onde R et mesurer 2 cycles & : - -
partir de celle-ci. Durée QRS 0,06-0,10s
2 varie avec la fréquence
Durée QTU ~030-040s

e
: Intervalle : g
OB ey Méthode de calcul: 300 150 100 75 60 50 43 38 33 30 27 25 23 21 20
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S PORST et interprétation de 'ECG

Pas de QRS sur une ligne ?

——————————————————

18" petits carreaux 19 petits carreaux

81 bpm 83 bpm
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Méthode de Beaumont

Impression générale:

Qu’est ce qui ressort le plus nettement du tracé?
Le rythme est-il organisé?

Régulier ou irréegulier? Rapide ou lent?

Ligne Isoélectrique:
Est-elle identifiable? Ondulée? En dents de scie? Plate?

Ondes P:

Morphologie? Positive, négative ou absente?
Chacune entraine un QRS?

Fréguence des P [intervalle P-P]?

Intervalles PR:
Identifiables? Constants? Durée en secondes?

Complexes QRS:

Identifiables? 1 complexe présent a chaque cycle?

Morphologie identique? Etroits ou larges?

Durée en secondes?

Fréquence? La fréquence des complexes QRS [intervalle R-R] est-elle différente de la
fréequence des P [intervalle P-P] ?

6 Fréguence cardiaque: Calculée d’'un QRS au prochain Centre intégré )
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-
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