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EKG-Beispiel: AV-Block I. Grades
F. Rauscha

EKG-Interpretation (Abb. 1)

Sinusrhythmus 60/min, Linkstyp, AV-
Block I. Grades (PQ 0,34"), inkomplet-
ter Rechtsschenkelblock, Rotation ent-
gegen, diskrete Repolarisationsstörung.

Es handelt sich hier um das EKG eines
74jährigen Patienten, der seit dem
50. Lebensjahr über rezidivierende
stenokardiforme Beschwerden klagt.
Es wurde schon vor 9 Jahren eine Ko-
ronarangiographie durchgeführt, die
lediglich Wandunregelmäßigkeiten der
Herzkranzgefäße zeigte. Echokardio-
graphisch liegt eine normale Linksven-
trikelfunktion mit geringer Hypertro-
phie vor, beide Vorhöfe leicht vergrö-
ßert, Herzklappen unauffällig, eine
rezente Thallium-Myokardszintigra-
phie ergab keinen Hinweis auf eine
wirksame Koronarischämie, eine Ergo-
metrie erbrachte eine Leistungsfähig-
keit von 115 %, regelrechten Herzfrequenzanstieg, ge-
ringe hypertone Blutdruckregulation, im EKG kein Hin-
weis auf Belastungskoronarinsuffizienz. Die Hypertonie
wurde mittels Betablocker behandelt.

Vor einem Jahr wurde erstmals ein AV-Block I.
Grades festgestellt, der Betablocker daraufhin in der Do-
sis lediglich reduziert, da der Patient immer wieder über
paroxysmale, sekundenlange Tachykardien berichtete.
Wegen auftretendem Schwindelgefühl bei schnelleren
Bewegungen wurde ein Langzeit-EKG durchgeführt, das
ausgeprägte AV-Überleitungsstörungen Grad I bis III mit
Pausen bis maximal 13,9 Sekunden Dauer zeigte
(Abb. 2). Die durchschnittliche Herzfrequenz lag bei 59/
min, vereinzelt waren VES zu sehen, Tachykardien lagen
keine vor. Es wurde der Betablocker abgesetzt und dem
Patienten eine Schrittmacherimplantation empfohlen.
Da der Patient dies jedoch vorerst ablehnte, wurde eine
kurzfristige Holter-Kontrolle nach 3 Wochen durchge-
führt, die folgenden Befund ergab: Grundrhythmus
Sinusrhythmus mit durchschnittlicher Herzfrequenz 60/
min, AV-Block I, intermittierend AV-Block II Mobitz I
und II sowie SA-Blockade Typ Wenckebach, intermittie-
rend Abfall der Herzfrequenz bis 26/min mit Pausen bis
max. 2,5 Sekunden, vereinzelt VES.

Ein weiteres Langzeit-EKG nach einigen Wochen er-
gab ein ähnliches Ergebnis. Es wurde daraufhin mit dem
Patienten ein vorerst konservatives Vorgehen besprochen,
bei Auftreten von Symptomen jedoch die unbedingte Not-
wendigkeit der Schrittmacherimplantation betont.

Abbildung 1: AV-Block I. Grades
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Abbildung 2: AV-Überleitungsstörungen Grad I–III mit Pause von 13,9 Sekunden
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