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内容概要

由于该图谱与《心电图学教程》配套使用，编写也采用了分章节模式，每一章节讲述同一内容，一般
展示图例10～15份，全书共附图343幅。
写作格式为一般情况(临床资料)、心电图特征、心电图诊断及讨论。
在每一章节的图例中最后留有思考心电图，该图只给出诊断，让学生在上实验课时描述心电图特征并
讲出诊断依据。
最后一章为综合读片，该章节内容多为合并出现的心电现象及近年来新发现的一些心电现象。
通过该章节的学习，使学生对所学内容作一横向联系，进一步巩固理论课所学的内容。
按照课程要求，在讲完一章理论课后，学生应对照理论课内容，先看一遍有关章节的图例，实验课时
不再留出思考时间，上课即先让学生回答问题，然后教师点评。
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章节摘录

插图：（二）心房起搏心电图在起搏信号后紧跟的是一个异位P波，表明心房被有效起搏。
（三）右心室起搏心电图在起搏刺激信号后紧跟的是一个室性的QRS波群，表明右心室被有效起搏，
分为右心室心尖部起搏及右心室流人道或流出道起搏。
起搏的心电图类似完全性左束支阻滞图形伴电轴显著左偏。
（四）左心室起搏心电图电极导线通过冠状窦送至靠近左心室部位或在开胸时将电极缝在左心室外膜
面。
起搏的心电图类似右束支阻滞图形。
（五）双心室起搏心电图同时起搏两个心室可以产生窄的QRS波群。
由于两个心室同步收缩，可以获得较好的血流动力学效果，有利于心功能的改善。
三、单腔起搏器（一）心房起搏器1.非同步心房起搏器（AOO）也称固定频率心房起搏器，起搏器以
设置的固定频率发放电脉冲刺激心房。
因无心房感知功能，故可发生房性竞争心律，引起房性心动过速、心房扑动及心房颤动。
现已不用于永久性起搏，仅用于临时起搏病人。
2.心房按需起搏器（1）心房抑制型起搏（AAI）在无心房自身电活动时即起搏右心房，并能感知自身
心房的电活动，感知后抑制起搏脉冲的发放，向后延迟一个起搏周期。
（2）心房触发型起搏（AAT）起搏心房，并能感知心房电活动，感知后立即发放一个落在心房不应
期的电刺激。
这种模式现已不用于永久性起搏。
（二）心室起搏器1.非同步心室起搏器（VOO）也称固定频率心室起搏器。
因其无心室感知功能，故可发生室性竞争心律，引发快速室性心律失常。
目前已不再应用于临床。
2.心室按需起搏器（1）ORS波群触发型起搏器（VVT）当感知自身的QRS波群后20ms发放一个电脉冲
，避免与自身心律发生竞争。
此种起搏器临床已很少应用。
（2）ORS波群抑制型起搏器（VVI）当感知自身ORS波群后起搏脉冲被抑制，若抑制时间达到一个起
搏周期仍无自身心律出现时起搏器重新发放电脉冲。
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编辑推荐

《心电图学教学图谱》为面向21世纪高等医药院校精品课程教材。
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