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VioNummer 55 01.01.1953
Viollier-Anlass EKG d 

Langzeit EKG (24 h)Langzeit EKG (24 h)Langzeit EKG (24 h)Langzeit EKG (24 h)
Aufnahmedatum 22.04.2013 (10:56) bis 23.04.2013 (10:00) Dauer: 23:04 Gerätenummer  104

Patienteninformation
Diagnose

Medikation

Symptome
Palpitationen (kurz)

Fragestellung
Rhythmusstörungen

Bemerkungen

Befund / Beurteilung
Tagebuch: Keine kardialen Beschwerden im Tagebuch notiert.  

Befund: Leicht bradykarder bis normokarder Sinusrhythmus (minimale Herzfrequenz 48 / min; maximale Herzfrequenz 89 / min; mittlere 
Herzfrequenz 63 / min) mit physiologischen QRS- und QT-Zeiten. Intermittierend AV-Block Grad I (PQ von 215 ms bei einer Herzfrequenz 
von 61 / min) ohne höhergradige AV-Blockierung. Keine relevanten Sinuspausen oder sinuatrialen Blockierungen. Keine relevante 
supraventrikuläre Extrasystolie. Keine relevante ventrikuläre Extrasystolie. Intermittierend konkurrenzierender junktionaler 
Ersatzrhythmus.

Beurteilung / Prozedere: Keine klinisch relevanten Rhythmusstörungen. Für die im Auftragsformular geschilderte Symptomatik ist keine 
rhythmogene Ursache nachweisbar. 

Mit freundlichen kollegialen Grüssen

Dr. med. Ruth von Dahlen                                  Dr. med. Petra Kohler 
FMH Innere Medizin / Kardiologie                       FMH Innere Medizin / Kardiologie
Stv. Leiterin Kardiologie                                       Leiterin Kardiologie

Für Auskunft und Beratung zur Befundung oder für Anmeldungen erreichen Sie uns unter der Direktnummer Tel. 061 486 12 90 / Fax 061 
486 12 18 oder kardiologie@viollier.ch
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Dauer
Von Bis22.04.13 (10:56) 23.04.13 (10:00)

23:04 Std

Zusammenfassung
QRS gesamt 88669
HF maximal 89 18:07

mittel 63 11:14
minimal 45 00:38

Herzfrequenz-bezogene Ereignisse
SVES 96

max/Std 30 22:00
Bradykard. 5

min HF 48 00:36

Ventrikuläre Ereignisse
VES 18

max/Std 3 16:00

Herzfrequenz (Mittelwerte pro Minute)
HF
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HF max. HF min.

A

B

64 64 64 98 49 64 64

V
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VES 16:06 HF: 65Aufnahmedatum 22.04.2016 (10:56) bis 23.04.2016 (10:00) Dauer: 23:04

Untersuchungen 24h-EKG (Holter)
7-Tage EKG (R-Test)
24h-Blutdruck (Remmler)
Nächtliche Pulsoxymetrie
Polygrafi e
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