s
i i § » ; 7
! m :u 1I ! 1 ‘ 1

% ,}‘ ]Fj!]. lﬁ ‘ihl mn J " \ | "H gy
A s SR
T @@@@@Egﬁ |isi]8 i v
yiti - i,

iailil ﬂ' 1 T?i m ‘!‘m" "
b S
L

EKG Pearls and Pltfalls'
Ischamie und Myokardinfarkt

W. Haverkamp (cHARITE

Division of Cardiology and Metabolism
Department of Cardiology
Campus Virchow Clinic and

Q? Berlin-Brandenburg Center for Regenerative
SPREE-BOGEN Therapies (BCRT)

Charité Universitatsmedizin Berlin

Kardiologie im Spreebogen
Berlin, Germany

Berlin, Germany



Akutes Koronarsyndrom: Formen

Instabile Angina pectoris: kein Anstieg von Troponin T oder I,
mit/ohne EKG-Veranderungen (keine ST-Hebungen).

Nicht-transmuraler Infarkt (NSTEMI = non ST-segment-
elevation myocardial infarction): EKG-Veranderungen
(keine ST-Hebungen), Anstieg von Troponinen.

Transmuraler Infarkt (STEMI = ST-segment-elevation
myocardial infarction): Nachweis von ST-Hebungen
und Anstieg von Troponinen.



Akutes Koronarsyndrom: EKG

Keine EKG-

Veranderungen

Ischamie (ischemia)

Ischemia

Verletzung (injury)

Injury

Nekrose (necosis)

Infarction

McGraw-Hill Companies 2013



EKG: Ischamie und Myokardinfarkt

* Ischamie (ischemia)
* Verletzung (injury)

* Nekrose (necosis)



Myokardischamie

* Funktionelle Veranderung des
Aktionspotenzials (gestorte
Repolarisation im Ischamiegebiet)

Ischemia

Delay in ventricular
repolarization

S

Inverted P
ST t
T wave et McGraw-Hill Companies 2013



EKG: Normale Repolarisation

Transmembrane e Die Aktionspotenzialdauer ist endokardial langer als
action potentials o epikardial
0mV \’5 > e Wahrend das Endokard noch erregt ist (negativ),
hat sich die Erregung epikardial bereits
Endo zurlickgebildet (positiv)
Epi”? e Es fliest ein Strom von endokardial (-) nach
-90 mV epikardial (+)

e Die T-Welle ist positiv (Vektor ist auf die

ECG.f:(Iead ) T registrierende Elektrode hingerichtet)

time

Stroobandt et al. 2016



EKG: Normale Repolarisation

Transmembrane

actio\n potentials i
ENDOQO| direction EPI omv "
epeisr
— |
rode Endo
Epi~? ¢
direction ~90my
e reﬁlar. :
time time

Stroobandt et al. 2016



EKG: Subendokardiale Ischamie

TrsnsRembrane * Bei subendokardialer Ischamie resultiert eine
actior\:{ritentials "m: Verkirzung der endokardialen Aktionspotenzial-
o : dauer
: L/Epi e Wahrend das Epikard noch erregt ist (negativ),
/, hat sich die Erregung endokardiale bereits
Endo zurlickgebildet (positiv).
-90mv_— : e Es fliest ein Strom von epikardial (-) nach
: endokardial (+)
ECG (lead ")g * Die T-Welle ist negativ (Vektor ist von der

"mz registrierende Elektrode weggerichtet)
WV

Stroobandt et al. 2016




EKG: Subendokardiale Ischamie

EPI

Elec-

I trode

Inverted T wave

time

Transmembrane
action potentials

omvV

=90 mV——

ECG (lead u)g

=

Stroobandt et al. 2016



Belastungs-induzierte Ischamie

Ruhe Belastung

i

« Sensitivitat ist abhangig von der Ableitung (hdchste Sensitivitat, wenn
linksprakordial (V4-V6) nachweisbar)

« Verteilung erlaubt kein Lokalisation der Ischamie!




Case: LCM-Stenose

BB ImaEL ot i JumnagE /J

Placide et al. 2016



EKG: Ischamie und Myokardinfarkt

* Ischamie (ischemia)
* Verletzung (injury)

* Nekrose (necosis)



Akuter Vorderwandinfarkt (ST-Hebungsinfarkt)
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Third Universal Definition of Myocardial Infarction

Kristian Thygesen, Joseph S. Alpert, Allan S. Jaffe, Maarten L. Simoons, Bernard R. Chaitman and

Harvey D. White: the Writing Group on behalf of the Joint ESC/ACCF/AHA/WHEF Task Force for
the Universal Definition of Myocardial Infarction

Table 3. ECG Manifestations of Acute
Myocardial Ischemia (in Absence of LVH and LBEBB)

ST elevation

New ST elevation at the J point in two contiguous leads with the cut-points:
=0.1 mV in all leads other than leads V,-V; where the following cut
points apply: =0.2 mV in men =40 years; =0.25 mV in men <40 years,
or =0.15 mV in women.

ST depression and T wave changes

New horizontal or down-sloping ST depression =0.05 mV in two contiguous
leads and/or T inversion =0.1 mV in two contiguous leads with
prominent R wave or R/S ratio >=1.
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EKG: Ischamie und Myokardinfarkt

* Ischamie (ischemia)
* Verletzung (injury)

* Nekrose (necosis)



Blick in den Kopf hinein ...




Alter ausgedehnter Vorderwandinfarkt

* Ein Vektor ist durch
Betrag und Richtung
definiert




Alter Vorderwandinfarkt

Pt aVR aVL aVF V1 V2 V3 V4 V5 V6

JL

“V”T““W

T “W
i

Foster, 2007




Alter Hinterwandinfarkt

aVR [FEEE il

I = i Fa A vt LA

aVF [hon il T



Akuter Vorderwandinfarkt (ST-Hebungsinfarkt)
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ST-Verlauf (bzw. —Morphologie)

Mi

EMS12lead.com

J point 1 Jpoint

Concave Non-concave Bardy et al. 2001



Nicht-AMI-ST-Hebung: Wie haufig?

Brad

y et al., Cause of ST segment abnormality in ED

chest pain patients (Am J Emerg Med 2001
Jan;19(1):25-8)

Retrospective review of ED charts over 3-month

peri
Loo
Loo

od
Ked at 902 adults with cc “chest pain”
ked for STE in contiguous leads, >1mm limb

leac

s, >2mm precordials

Compared final diagnoses, MI vs. other



Nicht-AMI-ST-Hebung: Wie haufig?

Results
e Only 15% of STE patients had MI!

e 85% had non-MI diagnosis



Nicht-AMI-ST-Hebung: Ursachen?

e Left Ventricular Hypertrophy — 25%
e Left Bundle Branch Block — 15%

e AMI — 15%

e Benign Early Repolarization — 12%
e Right Bundle Branch Block — 5%

e Nonspecific BBB — 5%

e Ventricular aneurysm — 3%

e Pericarditis — 1%

e Undefined/unknown — 17%



ST-Hebung: Diagnostisches Vorgehen

EKG-Zeichen, die auf einen AMI hinweisen

Signifikante ST-Hebung in
zusammenhangenden Ableitungen (mit
spiegelbildlichen Veranderungen), Dynamik
und passender Klinik!

- Signifikant bedeutet: ST-Amplitude relativ zur
R-Amplitude!

- Zusammenhangend bedeutet: Die Verteilung
der ST-Hebung in den Ableitungen macht Sinn!

« Dynamik bedeutet: EKG-Veranderungen im
kurzzeitigen Verlauf!
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Bei typischen Beschwerden
und negativem T in V1-V3 sollte
It. Leitli

der posterioren Ableitungen

RVH
RVH
erfolgen.
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Inferiorer MI bei RCA-Verschluss

ST-Hebung in lll, aVF (und Il)
und Zeichen der LVH

ST-Senkung in |, aVL, V2

LVH
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Normaler LSB

Discordant
ST-Segments and T-Waves

A.Ml_Bf'\_ql/'\
g

Normal for LBBB and paced rhythm

ems12lead.com




AMI beil LSB: Sgarbossa-Kritierien

Sgarbossa criteria for diagnosis of STEMI in the setting of LBBB

Normal LBBB Ischemic LBBB

Criteria Points

ST segment elevation =1 mm in 5 Va-ve, A/l/\— _A_/\Tk/T\_
any lead with positive QRS (V4, avL, |

V5,V6, aVvL, |) .

ST segment depression =1 mm 3 g
inV1.v2 and/or V3. V1-V3 /\/\/4\ /\_\/\

ST segment elevation =5 mm in 2 V1-V3 T
any lead with discordant QRS (V1,
V2,V3)

These complexes show  These complexes show
the normal (expected) ischemic manifestations
appearance of LBBB. in the setting of LBBB.

Figure 1. ECG criteria (Sgarbossa criteria) for acute STEM/ in the setting of LBBB. Each criteria gives 2 to 5 points.
Studies show that a cut-off of 23 points yields a sensitivity of 20-36% and specificity of 90-98% for acute STEM/ in
the setting of LBBB.
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