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Cardiologia Hungarica Szegedi: Bemutatok egy EKG-t

Megfejtés

A helyes válasz: atípusos, bal pitvari flutter, szárblokkal.

Jelen regisztrátumon egy jobb Tawara-szárblokkal le-
vezetett supraventricularis ritmuszavar látható. 
AVRT nem lehet a diagnózis, hiszen több a P- (vagy in-
kább F) hullám, mint a QRS. Egy AVRT esetén viszont 
minden esetben 1:1 arányban aktiválódik a kamra és 
a pitvar, így minden P-hullámhoz tartozik egy QRS is. 
Az egyértelmű, egymástól azonos távolságra lévő, az 
alapvonalat az inferior elvezetésekben inkább pozitív 
polaritással, fűrészfogszerűen torzító F-hullámok ki-
zárják az AVNRT és a pitvarfibrilláció lehetőségét. Az 
F-hullámok flutterre utalnak. Ezek változó blokkarány-
nyal és típusos jobb Tawara-szárblokkal vezetődnek a
kamrákra.
A pitvari flutter bal pitvari eredete mellett a következők
szólnak.
•  az anamnézisben szereplő bal pitvari abláció (PVI) a

pitvari flutter bal oldali eredetét teszi valamelyest va-
lószínűbbé, bár hozzátesszük, PVI után típusos jobb
pitvari flutter is előfordulhat;

•  a diagnózist biztosabban az EKG alapján tudjuk meg-
mondani: a P- (vagy F) hullámok V1–6 elvezetésekben
végig pozitívak, ez egyértelműen bal pitvari eredet
mellett szól.

A 2. ábrán látható a beteg ritmuszavarának elektroana-
tómiai aktivációs térképe, amelyen egy bal pitvari, ún. 
peri-mitralis flutter igazolódott. A páciens jobb és bal 
pitvarának térképe látható, bal elülső ferde (LAO) né-
zetből (lásd a kép jobb sarkában levő torzót). A szín-

skála a pitvari elektromos aktivitás terjedését mutatja, 
így a meleg színek felől a hideg színek felé haladva a 
depolarizáció terjedését követhetjük nyomon. A fehér 
nyilak is ennek megértését segítik: a mitralis billentyű 
körül forog a depolarizáció, az óramutató járásával el-
lentétes irányban, a jobb pitvar pedig „passzívan” de-
polarizálódik. A színes pöttyök a ritmuszavar megszün-
tetését célzó beavatkozás közben alkalmazott ablációs 
pontokat jelölik, a mitralis billentyűtől a bal felső pulmo-
nális véna szájadékáig.
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