Elektrokardiyografi

Kalbin elektriksel aktivitesinin
vucut yuzeyine yerlestirilen
elektrodiaria kaydedilmesi
islemidir.




Kalbin Elektriksel Aktivitesi

SA dugim kaynakh
depolarizasyon dalgasi

Atriyumlar
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Ventrikuller



Elektrokardiyogram




EKG: Anahtar Kural

Depolarizasyon / repolarizasyon dalgasinin yayilmasi sirasinda;
kalp dipoliiniin pozitif ucu bir derivasyonun pozitif elektroduna yaklasiyorsa
o derivasyonda pozitif bir defleksiyon kaydedilir.

Depolarizasyon / repolarizasyon dalgasinin yayilmasi sirasinda;
kalp dipoliiniin pozitif ucu bir derivasyonun pozitif elektrodundan uzaklasiyorsa
o derivasyonda negatif bir defleksiyon kaydedilir.




EKG Derivasyonlari

EKG kayd: sirasinda kullanilan her bir cift
elektrod derivasyon olarak bilinir.

Klinik uygulamada 12 standart EKG
derivasyonu kullanilrr.




EKG Derivasyonlari

1. Standart bipolar ekstremite derivasyonlar:
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Frontal
diizlem

2. Biyiitiilmiis unipolar ekstremite derivasyonlarf 4"v2syonlan
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3. Unipolar gégiis derivasyonlari: _ )
V, V, V, V, V, V, mmmm)p  Horizontal diizlem

derivasyonlan

Bipolar derivasyonlar Bir pozitif elektrod ve bir negatif elektrod kullanilir. Her iki
ﬁlelatrgd aktiftir. Secilmis iki nokta arasindaki elektriksel potansiyel farki
aydeder.

Unipolar derivasyonlar Bir elektrod aktif (pozitif) elektrod ile indifferent (referans)
elektrod kullanilir. Secilmis bir bélge ile referans elektrod (sifir potansiyel)
arasindaki elektriksel potansiyel farki kaydeder.



Klinik Yaklagsim !

Cesitli nedenlerle (6rn. iskemi) impuls iletimi AV digim ve His demetinde
yavaslayabilir, kismen ya da total olarak bloke olabilir - atriyoventrikiiler blok

Birinci derece AV blok: (Uzamis PR intervali): PR intervalinin (0.12-0.20 sn) normal
kalp hizlarinda 0.20 sn yi asmasi halinde 1. derece kalp blokundan s6z edilir. Atriyal
impulslarin hepsi ventrikullere iletilir. Ancak PR intervali uzamistir.

ikinci derece AV blok: Atriyal impulslarin hepsi ventrikiillere iletilemez.

Ugiincii derece (komplet) AV blok: Atriyal uyarilardan hicbiri ventrikiile gecemez.
Bu durumda blok noktasinin distalindeki bir bélge ventrikillerin pacemaker' 1 olarak
calismaya baslar. Bu sekilde atriyumlar ve ventrikiller birbirlerinden bagimsiz
cahsirlar. P dalgalari QRS den bagimsizdir. Ventrikillerin ritmi duzenli, fakat atriyum
hizindan daha yavastir (idioventrikiler ritim).



EKG de QRS Kompleksinin Adlandiriimasi

= Q dalgasi, QRS kompleksinin ilk negatif defleksiyonudur.

= R dalgasi, QRS kompleksinin ilk pozitif dalgasidir. Bir q dalgasini
izleyebilir veya QRS kompleksinin ilk defleksiyonu olarak R dalgasi
meydana gelebilir.

= S dalgasi, QRS kompleksinin R dalgasini izleyen negatif dalgasidir.

= QRS kompleksinde S dalgasindan sonra ikinci bir pozitif dalga
gorilebilir. Buna R’ denir.

= Q dalgasini izleyen bir pozitif dalga, yani R dalgasi yoksa tek
negatif dalganin adi artik sadece Q dalgasi degil, QS dalgasidir.

= Biuyuk harler (Q,R,S) 5 mm den biuyiik dalgalari, kiiciik harfler
(q,r,s) 5 mm den kiiciik dalgalan belirlemek icin kullanihr.



Kalp Hizinin Hesaplanmasi

Kalp Hizi:

60

R-R (sn)

Ornek:

Kagit hizi: 25 mm/s
R-R intervali: 20 mm

Kalp periyodu: 20 x 0.04 =0.80 s

60

Kalp Hiz1 = = 75 atim/dk

0.80
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