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Förslag till bedömningsriktlinjer för långtids-EKG med referenser 
 
Sinusrytm 

Dygnsmedelfrekvens 55-90 slag/min 
(1) Samt ännu opublicerad data Malmö kost cancer HOMA cohorten.  
  

Förmaksflimmer/ förmaksfladder  
Om en SVT är mer än 30 sekunder MÅSTE man bestämma om det är ett 
förmaksflimmer/ förmaksfladder eller inte.  

 
SVES  

Ökat antal  >700/ dygn  
 (2-6) 

 
 Kraftigt ökat antal > 10’000/ dygn 

Ingen referensen, motsvarar graderingen för VES.  
 

Kort SVT (3-9 slag i följd) KAN nämnas i bedömningen 
3 SVES i följd med en frekvens över 100 slag/min 

 
SVT på över 10 slag i följd BÖR nämnas i bedömning, beskriv gärna om  

  regelbunden p-våg ses. 
(4, 6, 7) 

 
VES 

Lätt ökat antal > 200 VES/ dygn 
(8) 
 
Ökat antal >700 VES/ dygn  
(9-11) 

 
Kraftigt ökat antal >10’000 VES/dygn eller mer än 10% av totala antalet slag.  
(11, 12) 

 
Vid ökat antal VES ska det framgå i bedömningen om det rör sig om 
multifokala eller övervägande monofokala VES (mer än 90% av alla VES).  
(13)  

 
Ventrikulär takykardi (VT = 3 VES i följd, frekvens över 100 slag/min) 
En VT BÖR nämnas i bedömningen  
(10, 11, 14) 

 
AV-block 

AV-block I och AV-block II typ 1 kan tas med i bedömningen 
AV-block II typ 2 och AV-block III ska tas med i bedömningen 

 
Sinusarrest   

Sinusarrest > 2 sekunder 
Skriv ut RR-intervallet i svaret. 
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