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ELEKTROKARDIYOGRAFI 1

EKG nin Bilesenleri
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Sayfa 2 Ders 5: EKG I Biopac Ogrenci Lab’t
I. GIRiS
Kalbin ana fonksiyonu kan: agagidaki iki dolasim sistemine pompalamaktir:
L. Pulmoner dolagim: Akcigerlerde kanin oksijenlenmesini ve karbondioksitten temizlenmesini saglar.
2. Sistemik dolasim: Dokulara oksijen ve besin maddelerini iletir.
Kalp, kani iki ayn dolagim sisteminde hareket ettirdigi igin bazen ikili bir pompa olarak da tanimlanir.
Kalp atimi igin Ug tip hucreye ihtiyag vardir:

1. Elektrik sinyali Greten ritm yapicilar (SA dugiim),
2. Ritm yapicl {pacemaker) sinyali iteten ileticiler ve

3. Mekanik olarak kani pompalayan kasilabilen hiicreler (miyokard).

Kalp Atiminda Elektriksel ve Mekaniksel Olaylar Dizisi

Kalpte elekiriksel depolarizasyon ve repolarizasyon dizisini baslatan dzellesmis, ritm yapici (pacemaker)
hiicreler vardir. Kalp dokusunun bu &zelligine kalbe 6zgii ritmisite veya otomatisite denir. Elektriksel
sinyal sinoatrial diigiim (SA nod) tarafindan tiretilir ve belirli iletim yollart tizerinden ventrikiil kasina
yayihr. Bu yollar: internodal yollar ve atriyal lifler, atriyoventrikiiler diigiim (AV node), His
demeti, sag ve sol demet dailary, Purkinje lifleridir (Sekil 5.1).

SA node .
right atrium - /£

A
: ‘."'.‘w:b
XY left atrium

i i~ WX T L - bundle of His
internodal pathways -4 3
AV node left bundle branch
right bundle branch -interventricular septum
right ventricle — :: left ventricle

{
Purkinje fibers
Sekil 5.1 Kalp

Kontraktil hiicrelere bir elektriksel depolarizasyon sinyali ulastigt zaman bu hticreler kasilir,
repolarizasyonun ulagmastyla gevser. Béylece elektriksel sinyaller kalbin mekaniksel pompalama
hareketine neden olur.

SA diigiim her elektriksel ve mekaniksel dongiiyii baslatan kalbin normal ritm yapic1 bélgesidir. SA
diigiim depolarize oldugu zaman elektriksel uyar atriyal kas boyunca yayilir ve kasilmasina neden olur.
SA diiglimiin depolarizasyonunu atriyal kasilma izler.
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SA duigiimin uyarilar aym zamanda internodal lifler tizerinden atriyoventrikiiler déigiime (AV node)
de yayihir. (Depolarizasyon dalgast ventrikiillere dogrudan yayilmaz glinkii atriyum ve ventrikiitleri
birbirinden ayiran iletken olmayan bir doku vardir.) Elekiriksel sinyal, atriyumlar kasildiginda AV
diigiimde yaklasik 0.20 saniye geciktirilir ve sonra His demedi, sag ve sol demet dallar: ve Purkinje
lifleri tizerinden ventrikiillere aktarilir. Purkinje lifleri, elektrikse! uyariy1 dogrudan ventrikiil kasina
iletir ve kasilmak tizere ventrikiilleri uyarir (ventrikiiler sistol). SA diigtimiin repolarizasyonu da
atriyumlara ve sonra ventrikitllere yayilarak gevseme fazini baslatir (ventrikiiler diyastol).

Kalp kendi atimlarmns iirettigi halde, kalp iz (dakikadaki atim sayisi veya BPM-beats per minute) ve
kalp kasilmasinin kuvveti otonom sinir sisteminin sempatik ve parasempatik bblimler; tarafindan
degisiklige ugratihr.

»  Sempatik sistem, kalbin hizini ve kastlma kuvvetini artiran uyaric bir gaz pedali (accelerator)
gibi davranir. Egzersiz sirasmda oldugu gibi oksijen ihtiyaci artarsa veya kan basmcs diigerse,
sempatik uyan artarak, kalp hizi ve kasilma kuvvetinin artmasina neden olur. Sempatik etkiler
soluk alma sirasinda artar.

» Parasempatik sistem kalbi yavaslatan bir fren gibi davramir. Gevsediginizde parasempatik uyari
baskin olur ve kalp atist yavaglar. Parasempatik etki nefes verilirken artar.

Flektrokardiyogram (EKG)

Ritm yapieinm elektriksel aktivitesi kalp kasia iletilirken kalbin depolarizasyonu ve repolarizasyonunun
“yansimalari” viicudun kalan bélimiine de yayihr, Viicudun diger bolimlerine yerlestirilen ¢ok hassas
bir ¢ift alici (elektrotlar) ile kalbin bu elektriksel yansimalari saptanabilir. Elektriksel sinyallerin
kaydina elektrokardiyogram (EKG) ad: verilir.

EKG’nin Bilegenleri

Kalbin elektriksel olaylart EKG iizerinde genellikle P dalgasi, QRS kompleksi ve T dalgas: tarafindan
kesilen bir taban cizgisi (baseline), seklinde kaydedilir.
> Taban gizgisi (izoelekirik ¢izgi) EKG fizerinde diiz bir ¢izgidir. Kalp dongiilerindeki
depolarizasyon ve repolarizasyonlarin elektriksel aktivitesinin baglangi¢ noktasidur.
> P dalgas, atriyal depolarizasyonun sonucudur.
> QRS kompleksi ventrikiiler depolarizasyonun sonucudur ve ventrikiiler kasimanin
baglangicini gosterir.

» T dalgasi, ventrikiiler repolarizasyonun sonucudur ve ventrikiiler gevsemenin baglangicin
gosterir.

Atriyal repolarizasyonun elektriksel sinyali, daha biiyiik olan QRS kompleksi tarafindan
maskelenir (Sekil 5.2).
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Sekil 5.2 EKG’nin Bilesenleri
EKG’de dalga bilesenlerine ek olarak, arahklar (interval) ve segmentler vardir,

» Bir aralik, en az bir dalga ve diiz bir ¢izgi iceren EKG boliimiidiir. Oregin; PR arahg P
dalgast ve QRS kompleksi baglamadan énceki baglayici ¢izgiyi icerir. PR aralig, SA diigiim
tarafindan g&nderilen uyarinin ventrikiillere ulagmast igin gecen zamani temsil eder.

»  Segmentler, bir dalganin sonundan difer dalganin bagina kadar olan zaman araligndir, Ornegin,
PR segmenti, AV diiftimdeki gecikme ve ventrikiillere iletilme siiresini temsil eder.

EKG elektriksel aktiviteyi yansittii i¢in kalp aktivitesinin yararli bir gériintiistidiir, Elektrik sinyallerinin
iiretilmesi ve iletimesinde kesintiler olursa EKG degisir. Bu degisiklikler, kalp icinde olan
degisikliklerin teghis edilmest icin yardimer olurlar,

Iki elektrodun (biri pozitif , digeri negatif) ligiincii bir elektroda (toprak) gore belirli bir diizende
yerlesimine bir derivasyon (lead) denir. Degisik uglar igin elektrotlarm yerlesimi standartlagtirilmigtir.
Bu derste, pozitif elektrodun sol ayak bilegi, negatif elektrodun sag kol bilegi ve toprak elektrodunun sag
ayak bileginde oldugu Derivasyon I¥’den kayit yapacaksimz . Tipik derivasyon II degerleri Tablo5.1"de
verilmigtir.

Tablo 5.1 Normal Derwasyon I EKG Degerlen

B ER "GENLIK
c U FAR L L (sAndy T (mlllvolt)
P dalgasi 0. 06 0 1 1 <{.25
P-R araligi 0.12-0.20 /////////////////////////////
Zﬁssig‘“ge?i - —
i
-T araligi 36-0. /

T dalgasi 0.16 <0.5
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Erigkinler igin ortalama dinlenim kalp hizi yakiagik 70 atim/dakikadir. Diizenli egzersiz
yapan bireylerde tipik olarak kalp atim hizi daha yavas bulunur. Atletier, 50 atim/dakika'ya
kadar disen bir dinlenim kalp hizi Hle vicudun ihtiyacini karsilayacak kani
@@ & pompalayabilirier. Atletier daha biyik bir kalp gelistirmeye meyillidirler. Bunlarda 6zellikle
i 'Jsﬁﬁ" sol ventrikil kas! blytr ve bu durum “sol ventriktl hipertrofisi” olarak bilinir. Kalpleri daha
u,“, @g‘gﬁ baytk ve daha etkin oldugu igin atletler, EKG'de daha bagka degigiklikler de sergilerler.
- Omegin, dostik kaEp hizi ve hlpertrofz hareketsiz bireylerde kalbin zayif oldugunun
gostergesidir fakat ivi egitiimis atletlerde “normal” dir.

Bu derste, dort kosul altinda EKG’yi kaydedeceksiniz. EKG yaygin olarak kullanildig: igin temel
elemanlari, okumayi basitlestirmek tizere standartlagtirilmigtir. EKG’nin standart hale gelmis kiigiik agik
renkli kilavuz kare ¢izgileri ve bunlann tizerine bindirilmis koyu renkli daha bilyiik kareler halinde
¢izgileri vardir. Kitgitk kare seklindeki gizgiler her zaman x ekseninde 0.04 saniye zaman birimine
sahiptir ve koyu cizgiler de birbirlerinden 0.2 saniye araliklidir, Yatay gizgiler mV cinsinden genligi

temsil ederler. Ince yatay ¢izgiler 0.1 mV aralig1 ve kalmn gizgiler de 0.5 mV arahifini temsil eder (Sekil
5.2).

II. DENEYSEL AMACLAR

1) Kalpteki elektriksel olaylart degerlendirmek i¢in temel arag olarak elektrokardiyografiyi tanimak.

2) Kalp dongiisii boyunca meydana gelen mekaniksel olaylari, EKG iizerinde gosterilen elektriksel
olaylarla iliskilendirmek.

3) Viicudun pozisyonu ve solunumla iligkili olarak EXG deki hiz ve ritm degisikliklerini
gozlemlemek.

IIl. MALZEMELER

»  BIOPAC elektrot ug seti (SS2L)
»  BIOPAC tek kullanmimlik vinil elektrotlar (EL503), her denek igin 3 elektrot
>  Portatif yatak veya laboratuvar masasi ve yastik
>  BIOPAC electrot jeli {GELI1) ve yapiskan pet (ELPAD}
veya cilt temizleyici veya alkol
»  Bilgisayar sistemi:

Macintosh® - minimum 68020

veya

Windows 95/98/NT 4.0/2000% calisan PC
»  Bellek gereksinimleri:

Biopac Ogrenci Lab uygulamast kendisi igin en az 4MB RAM’a ihtiyag duyar. Bu 4MB
isletim sisteminin veya diger programlarm ihtiyaci iizerindeki 4AMB’dur.

BIOPAC Ogrenci Lab yazilimi v3.0 veya daha bityiik
BIOPAC veri toplama (acquisition) tinitesi (MP30)
BIOPAC adaptérii (AC 100A)

BIOPAC seri kablo (CBLSERA)

Y VY V¥
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IV. DENEYSEL YONTEMLER

Ozet

> Deneysel Yontemieri (Kurulum, Kalibrasyon, ve Kayit) ve Analizi tamamlamak igin, asagidaki
araglara ve/veya ekran segeneklerine ihtiyac duyabilirsiniz.

Agaidaki pencere sadece referans olacak bir drnektir, derse 6zgfi herhangi bir 6zel veriyi temsil
etmez. Ornek ekran, 3 kanal veriyi ve 4 kanal §lgtim kutusunu gostermektedir. Sizin ekranuiniz dersler
arasinda ve aymi dersin farkli noktalarinda degisiklik gésterebilir.

channel measurement boxes

#
(channel #  measurement type resull) marker marker tools

s John3.182 EESEEEE

channe] boxes T
(Data analysis mode oaly) [oewr e 7ssme  [E]Fn 1 oswowr [ |[memJ» ooies  [5 o Je

marker label

vertical (amplitude)
scroll bar

channel labels

selection tool zoom 100}

/

horizontal scale 1-Beam cursor

horizontal (time) scroll bar

> Asagidaki semboller Deneysel Yéntemler ve Analizler boyunca, agiklandigs sekilde kullanilacaktir:
Sembol Aciklamalar

L.-!I Bir problemle karsilagirsaniz veya bir kavramin daha fazia aciklanmasina ihtiyag
duyarsaniz, Yonlendirme Béliimilne bagvurunuz.

gﬂ Deney adiminda toplanan verilerin, Veri Raporu (Data Report)(alfa karakter tarafindan
gosterilen boliimde)’na kaydedilmesi gerekir. Verileri tek tek elinizle kaydedebilirsiniz
veya Edit > Journal > Paste measurements’s segerek gelecekte kullanmak fizere giinliige
yapistirabilirsiniz.

V Birgok isaretlevici ve etiketler otomatiktir. Bu sembol, bir isaretleyici (marker)
yerlestirilmesine ve tirnak isaretleri igindeki vaz: gibi bir isaretleyici etiketi yazilmasina
gereksiniminizin oldugunu géstermek igin kullanitir. Isaretleyiciyi veri toplama islemi
esnasinda veya sonradan yerlestirebilir veya etiketleyebilirsiniz. Mac bilgisayarda,
“ESC™e, PC’lerde “F9” ‘a basiniz. Isaretleyiciler, ekranin iistiinde cevrilmis iggenler
olarak goriiliirler.

» Her boliim asagida agiklandif gibi iki-kolonla gosterilmistir.

“HizL1 YOL ADIMLARI Lo ADIMLARIN DETAYLI AGCIKLAMALARI
Dersm bu bsliimil (solda; golgs i kolon) Dersin bu béliimi , “HIZLI YOLdaki adimlar
ders boyunca, her adimin temel’ © velveya kavramlart aydinlatacak daha ayrintilt
agiklamalarii zgeren;,‘_“I;HZLI,..‘i{OL”dup.  bilgileri igerir, ekran g&rintiileri, referans sekilleri ve
- S S ‘ drnekleri kapsayabilir,
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A. KURULUM
HIZLI Kurulum YOLU

1. Bilgisayar a¢mz..

2 "'BIOPAC MPBO bmmmm !(apah
oldupundan emiii olunuz.,

3. Ekipmanlan asagldaki gibi baglaymniz:
Elektod ucu (SS21L) —CH 2

4. BIOPAC MP30 birimini aginiz.

5. Sekil 5.4."te gosterildigi gibi tig

elekrodu denek iizerine yerlestiriniz.

}  Kurulum devam ediyor... :

Kurulum Admmlarinin Detayh Aciklamalar
Ekranda masaiistii (desktop) gériinmeli, Goriinmilyorsa

faboratuvar asistanindan yardim isteyiniz. LL]
LA

Plugs into Channel 2

#leetinde Cheak CH i CH$ J CH3 CH4 Bucy Powor
* - &

BJ'OPAC 8¥s @'
s

SS2L Electrode Lead Set o
Fig. 5.3
L
i
right forearm /
WHITE lead ~, N
i
right leg L AL g/ left leg

BLACKlead /% } | RED lead
(ground) /) L,S

Sekil 5.4

Her bacagin ayak bileginin hemen tizerindeki i¢ ylizeyine
bir elektrot yerlestiriniz. Ugtincti elektrodu sag énkol
bilegine yerlestiriniz (kolun elinizin avugici ile aym

~ tarafta olan boliimiine).

LU

Not: En iyi sekilde yapismas: icin, elektrotlar
kalibrasyon iglemi baglamadan en az 5 dakika &nce
yerlestirilmis olmal:dir.
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i Elektrot kablosunun ucundaki her bir elektrot kiskac: belirli
. bir elektroda tutturulmahdir. Elektrot kablolarinin her biri
farklr renktedir, uygun elektodu bagladigimizdan emin olmak
icin Sekil 5.4°1 izlemelisiniz.

 gibi elektrotlara baglaymiz.

Kiskaglar kiigiik bir camasir mandali gibi calisir fakat sadece
bir tarafindan elektrot ucuna mandallama yapar.

.:. Elektrot kablosu uygun olarak baglandiginda Derivasyon I
- elektrot kablo diizeni kurulacaktir,

7. Denek yatmlmah ve rahaﬂamam Elekirot kablolaring elektrotlan ¢ekmeyecek sekilde
-Saglanmah s : -+ yerlestiriniz. Elektrot kablo klipsini (ti¢ renkli telin birlestigi
i ' . kablo) uygun bir yere (denegin iizerindeki giysi olabilir)
baglaymiz. Bu islem kablo gerginligini azaltacaktir.

Denek yakininda bulunan metal nesnelere (musluk, boru, vs)
+ dokunmamali ve varsa bileklerindeki bilezikieri ¢ikarmalidir.

8. BIOPAC Student Lab:ProgrammL_{';; N
ba$iat1n1z . i

L

Size 6zgii bir belirleyici ismi yazmiz,

11. OK’e tlklaylm Kurulum islemi burada sona erer.

| xuruLuMsonu |
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B. KALIBRASYON

Kalibrasyon islemi, cihaz donaniminin (hardware) i¢ parametrelerini [kazang (gain) , dengeleme (offset)
ve dlgekleme (scaling) gibi] ayarlar ve iyi bir performans igin gereklidir. Kalibrasyon islemini

yaparken dikkat ve dzen gosteriniz.
KALIBRASYON Admmlan

1. Elektrotlar: tekrar kontrol ediniz ve
denegin gevgemis oidugundan emm
olunuz. :

2. Calibrate’e tiklaymniz.

3. Kalibrasyon igleminin durmasimi
bekleyiniz.

4. Kalibrasyon verilerini kentrol
ediniz: |

» Dogru ise, Vem Kaydma
geginiz.

» Yanls ise, kalibrasyonﬁ'tekrar‘
-ediniz (Redo).

KALIBRASYON SONU

Adimlarin Aaklamalari

Elekirotlarin deriye iyice yapistigindan emin olunuz. Eger
yukan dogru ¢ekiliyorlarsa iyi bir EKG sinyali
alamazsinz.

Kalibrasyon islemi boyunca denek gevsemis ve miimkiin
oldugunca hareketsiz olmalidir. Elektrokardiyografi
iskelet kaslarinin neden oldugu kiictik voltaj
degisikliklerine ¢ok duyarlidir. Denegin kol ve bacaklari,
kas sinyallerinin (EMG) EKG sinyallerini bozmamasi i¢in
gevsemis olmalidir.

Calibrate diifmesi Setup penceresinin sol list
kosesindedir. Bu iglem kalibragsyon kaydini baglatacaktir.

Kalibrasyon boyunca denek gevsemis durumda kalmalidir.

Kalibrasyon islemi 8 saniye sonra kendiliginden
duracalktir.

8 saniyelik kalibrasyon kaydindan sonra ekran $ekil 3.5°e
benzeyecektir

E_(f

5.0 4,50
Fetends

&l 1=

Fig. 5.5

Diiz bir taban ¢izgisi (baseline) ve ¢ol kii¢iiltiilmiis EKG
dalga sekli goriilmelidir, Verileriniz $ekil 5.5e benzerse
Veri Kaydi bsliimiine geginiz.

Verileriniz i¢inde biylik dikensi dalgalar (spikes),
bozulmalar veya taban ¢izgisisinde biiytik kaymalar
gbriiliirse, Redo Calibration digmesine tiklayarak tiim
kalibrasyon iglemini tekrar yapmalisiniz.
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C. DERS VERELEMNEN KAYDEDILMESI
HIZLI Kayit YOLU

1.

Kayit icin hazxriammz deneg1

uzanmis ve gevsemig; duruma A~

getmmz

A Kayit devam ediyor... B

Admmlarin Detayh Aciklamalar

Denekten dort kogul altinda kayit yapacaksiniz. Uzanmus,

- kalktiktan sonra, derin nefeste, egzersiz sonrast. Denek
kayitlar arasinda sdylenen isleri yapacaktir.

Etkin olarak ¢aligmak icin tiim bélimii okuyarak her kayit
segmentinde ne yapilacagmi biliniz.

Siz dersi gozden gecirirken denek sirtiistii durumda kalmali
ve gevsemeye devam etmeli.

. Giinliigin son satirim kontrol ediniz ve kayit icin elde olan
. zamani not ediniz. Her kayit segmentini miimkiin

a)

b)

d)

! oldugunca ¢abuk durdurunuz ki fazladan zaman harcamig
" olmayin (zaman bellektir).

. En iyi veriyi elde etmek i¢in ipuclary:

Higbir segmentin kaydinda denek konusmamali ve
giilmemeli.

Her kayit segmenti icin denek gevsemis durumda ve
her segmentte séylenen pozisyonda olmali.

Denekten sandalyeye oturmasi istendigi zaman,
denegin kollan, varsa sandalye kollar tizerinde
gevsemis olmal.

Adim 6 ve 7 i¢in: Kalp hiz degisikliklerini
vakalamak i¢in denek oturur oturmaz miimkiin
oldugunca gabuk Hit Resume’a basimz. Bu islemi
hareket sirasinda yapmaniz asirt hareket artefaktina
yol agacaktir.

Kayit segmenti boyunca denek miimkiin oldugunca
hareketsiz kalmali. Elektrokardiyografi iskelet
kaslarmin neden oldugu kii¢iik voltaj degisimlerine
olduke¢a duyarhdir. Denegin kollar1 ve bacaklar
gevsemis olmahidir ki kas sinyalleri (EMG), EKG
sinyallerini bozmasm.
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Segment 1 — Yatarak uzanma

2.
3.

Record’a tiklaymiz.

Suspend’e tiklaym

. Bkrandaki verileri inceleyiniz.

» Dogru ise, Adim 6’ya gidiniz. -

> .Ya.rlll1§ iée, .Red.o::’.ya tlkias}ihlz.

20 saniye kayat yapmlz e G
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- Kayit baglayacak.

Denek uzanmig durumda (0-20 saniyeler).

Kayit islemi, verileri gbzden gecirmenize ve diger kayda

 hazirlik yapmamiza zaman verecek sekilde durmals.

Her sey yolunda giderse verileriniz Sekil 5.6’ya
benzeyecektir. Adim 6’ya ilerleyebilirsiniz.

> fsone = (2 Hoere_J= 12 |[oone |- 2 jrone v

ECG
=
<
T

e L3 ) B

seconds

Sekil 5.6 Uzanmig durumda

Veriler yanlis olacaktir, eger:
a) Suspend diigmesine erken basilmissa.

b) Elektrot, taban ¢izgisinin biiylik miktarda
kaymasina, dikensi dalga (spike) olusumuna veya
sinyalin kaybolmasina neden olacak sekilde
sokiilmiise.

¢} Denekten ¢ok fazla kas sinyali (EMG) gelmisse.

Bu durumda, kay1t iglemini “Redo”ya tiklayarak tekrar
yapmalismiz ve Adim 2-5°1 tekrarlamalisiniz. Dikkat:
Redo’ya bir kez basiimasi yeni kaydolmus verileri
sileceltir.
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' Kaylt devam edivor 0

Segment 2 — OIurduktan sonm_ _

Kalp hizindaki degisiklikierini yakalamak i¢in, denek
oturduktan sonra kaydi miimkiin oldugunca gabulk
baslatmaniz (Resume) 6nemlidir. Bununla beraber, denek

Aksi halde bu hareket, artefakt olusumuna yol agabilir.
Kay1t en son durdugu yerden devam edecektir ve Resume’a
. basildiinda “After sitting up” etiketli isaretleyici
kendiliginden belirecektir.

7. Resume’a tiklayimiz.

Denek oturur durumda (21-40. saniyeler).

Gyurca beneg

eiankinks . Bu stire boyunca Recoerder, nefes alma baslangicina ve
aldmmz :

nefes vermeye birer isaretleyici yerlestirecektir. Recorder,
re:  bu igaretleyicilere “Inhale” ve “Exhale” etiketlerini
i koyacaktir.

Bu isaretleyiciler Veri Raporunda Tablo F’yi doldururken
size yardimet olacaktir,

Kayit iglemi, verileri gézden gegirmenize ve diger kayda
hazirlik yapmaniza zaman verecek sekilde durmali,

Her sey yolunda giderse verileriniz Sekil 5.7’ye

> bo iy . da_ha fazia beeyecektxr Ac:hm 11 e IIerleybﬂlslm -

’ Reda l ' —

. segment gerek e Adzm 11%
‘:gldmlz EXTTIY Ladee e [E TN, e e
. B iafter 2itiing up . m»tv
. R 1]
il

' Sekﬂ 5.7 Oturduktan sonra
" - Veriler Adim 5’teki nedenlerden dolay: yanlis olabilir.

Y_._I.lilﬁ@. Red a tiklayiniz

T

© Yanhs ise, kayit islemini “Redo”ya tiklayarak tekrar
. yapmalisiniz ve Adim 6-10’u tekrarlamalisiniz. Dikkat:
" . Redo’ya bir kez basilmas: yeni kaydolmus verileri
silecektir.

oturma durumuna gecerken Resume’a basmamanz gerekir,

o
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Kayit devam ediyor... -

Segment 3— Oturma Durumunda, Derin Soluma

11. Resume’a tiklayimz.

12. 2’0.Z%Séniye kayit yaﬁiﬁlz ve Denege
kayit sirasinda 5 derin nefes
aldirmiz.

Recorder nefes alma ve vermelere:
karsilik gelen yerlere 1§aretley101ler1
yerlesﬁreceknr '

V “Inhale” (N efes alma)

V “Bxhale” (Nefes verme),

13. Suspend’e tiklaymiz.

14. Ekrandaki verileri inceleyiniz.

» Dogruise, Adim 15°e gidiniz.

» Yanlis ise, Redo’ya tiklayimz.

Kayit en son durdugu yerden devam edecektir ve “Deep
Breathing” etiketli igaretleyici Resume’a basildiginda
kendiliginden belirecektir.

Denek oturmus durumda (41-60. saniyeler).

Kayit bagladiktan sonra, Denek yavas, uzun siireli ve derin
solurnaly, bunu 5 kez tekrarlamall.

Not: Uzun, yavas ve derinden solumak EMG sinyallerinin
karigimam en aza indirmek igin énemlidir.

Bu stire boyunca Recorder nefes alma baslangicina ve

" nefes vermeye birer isaretleyici yerlestirecektir. Recorder,

bu isaretleyicilere “Inhale” ve “Exhale” etiketlerini
koyacaktir.

Bu igaretleyiciler Veri Raporunda Tablo F’yi doldururken
size yardimer olacaktir.

Kayit iglemi, verileri gézden gegirmenize ve diger kayda
hazirlik yapmaniza zaman verecek sekilde durmali.

Her sey yolunda giderse verileriniz Sekil 5.8°¢
benzeyecektir. Adim 15°e ilerleyebilirsiniz.

W - -
2 Joene o 2 oo )= [ frene =
chzup brenihlnq i 4 ‘ » ]V

secends

Sekil. 5.8 Derin Soluma

Veriler Admn 5°teki nedenlerden dolayr yvanlis olabilir.

Not: Derin soluma kayd taban ¢izgisinde kaymalara neden
olabilir (Sekil 5.8°de gosterildigi gibi). Taban ¢izgisinin kaymas:
¢ok fazla olmadifs stirece normaldir. Kayd: tekrarlamay:
gerektirmez.

Yanlis ise, kayit islemini “Redo”ya tiklayarak tekrar yapmali ve
Adim 11-1470 tekrarlamalismiz. Dikkat: Redo’ya bir kez
basilmas: yeni kaydolmus verileri silecektir.
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Kayit devam ediyor

Segmmt 4

 — Egzersiz sonrast .
15. Kalp atim hizs ~ Denek, kalp atum hizmt oldukea hizli bir sekilde yikselten,
‘e'ng:a‘r"si; yaptirmiz - ziplama veya ¢melip kalkma gibi egzersizier yapmal.

Not: Denegin rahat hareket etmesi-igin elektrot kablosu
kuskaglarim ¢ikarabilirsiniz, Fakat elektrotlar: ¢akarmaymiz.

Eger kablo kiskaglarim g¢ikarirsaniz Resume’ye tiklamadan
Oncee tekrar yerine takarken Sekil 5.4’teki renk kodlarina gore
takmalisiniz.

Kalp hizandaki degisikliklerini yakalamak igin, denek

. egzersizleri yaptiktan sonra kayd: miimkiin oldugunca gabuk
baglatmaniz (Resume) Snemlidir. Bununla beraber, denek

egzersizleri yaparken Resume’ye basmamaniz gerekir, Aksi

halde hareketin yol agtigi artefaktlar olusacaktir.

Resume’a basildiginda kayit en son durdugu yerden devam
edecek ve “After Exercise” etiketli isaretleyici kendilifinden
belirecektir.

Denek egzersiz sonunda gevsemis durumda oturur (61-120,
saniyeler).

Kay1t islemi durmals.

Her sey yolunda giderse verileriniz Sekil 5.9°a benzeyecektir.
2. Adum 20’ve gecebilirsiniz.

522 L05-£06-1 B

Besume] [ redo |
Jinone e
After Exercize

xr

Sekil5.9 Egzersiz Sonrasi

TR 'Yai;]-lg" ise: R\e ¢ Veriler Adim 5°teki nedenlerden dolayr yanlis olabilir.

L Not:  Egzersiz Sonrasi kayitta taban ¢izgisi kaymalart olabilir
(Sekil 5.9°da gosterildigi gibi). Taban ¢izgisinin
kaymasi cok fazla olmadigs siirece normaldir. Kayd
tekrarlamay1 gerektirmez.

Yanlis ise, kayit islemini “Redo”ya tiklayarak tekrar
vapmalisiniz ve Adim 2-5°i tekrarlamalisiniz. Dikkat: Redo’ya
bir kez basilmast yeni kaydolmus verileri silecektir.
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Kawit devam ediyor... 3

20. Done’a tiklaymiz. ‘ Dort segenekli bir pencere gbriinecektir. Seciminizi yapiniz ve
oo : belirtildigi gibi devam ediniz.

' “Record from another subject” segenegi se¢ilirse:

a) Kurulum Adim 5’e gore elektrotlar: baglaymiz ve tim
derse Kurulum Adim §’den itibaren devam ediniz..

b) Her kisi farkh bir dosya ad1 kullanacaktir.

21. Elektrotlari ¢ikarimiz. ...~ Elektrot kablosu kiskag¢larini ¢ikariniz ve elektrotlar ylizeyden
aywmiz. Elektrotlan atiniz (BIOPAC elektrotlar tekrar
.. kullaniimaz). Deride kalan elektrot jeli artiklarini su ve sabun
* kullanarak yikaymiz. Elektrotlar birkag saat igin hafif izler
birakabilirler, normaldir.

KAYIT SONU
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V. VERI ANALIZI

Bu bélitmde kalp dongiilerinin EKG bilesenlerini inceleyecek ve EKG bilegenlerinin genlikleri (mV) ile
stirelerini {msn} &lgeceksiniz.

Not: EKG yorumu, normal degisiklikleri tibbi sartlardan dogan degisikliklerden ayirt etmek igin pratik
yapmay1 gerektiren bir beceridir. Sizin EKG’niz gosterilen 6rneklerden veya girigteki tablolarda ve
sekillerde gordiiklerinizden farkli ise endiselenmeyiniz.

Veri Analizi Adimiarmmn Detayh Agiklamalan

Dersler meniisiinden Kaydedilmis Verileri Gézden Gegir

1. Review Saved Dats
o . (Review Saved Data) moduna giriniz.£3

giriniz. -

Veri pencereniz Sekil 5.10 ile ayni olacak sekilde belirmeli.

afler sitling up

8
£ik ‘
. GU00 19,390 5iacbdis 57,932
= =
Sekil5.10
2. Segmenl‘ I ’den dort ard1$1 kalp s e
atimunt en iyi gorecek sekilde ekran  iostiasetne

23 ECS
arter sHting up

IR Y U o B

T.3554 Z.3581 ERELE EJE

penceresini ayatlayimz.

pagonds

Sekil 5.11 Segment 1’den Srnek veriler
Asagidaki araglar veri penceresini ayarlamada size yardime:
olacaktir:

Autoscale horizontal Horizontal(Time) Scroll Bar
Autoscale waveforms  Vertical (Amplitude) Scroll Bar
Zoom Tool Zoom Previous

File meniisiinden Display : Preferences’: secerek Grids ON
ve OFF yapabilirsiniz.

Adjust Baseline Diigmesi (Taban Cizgisi Ayar Diigmesi):
Taban ¢izgisinin tam sifira gelmesi i¢in agag: veya yukayi -
oynatabilirsiniz. Tam genlik dl¢timleri i¢in gerekli degildir
fakat yazic ¢iktilart alirken arzu edilebilir.

- Veri Analizi devam ediyor...

Baseline diigmesine bir kez bastifinizda Up ve Down isimli
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iki ditgme daha goriiliir. Asags - yukari hareket etttirmek igin
bu ditgmelere basiniz.

3. Olglim kutularini a§ag1dak1 gibi . Olgtim kutular, veri penceresindeki isaretleyici bdlgenin
ayarlayimz.: . izerindedir. Her dl¢tumiin ti¢ boliimii vardir: kanal
.~ numarasi, 6lglim tipi ve sonug. Ik iki bélim {izerine

Kanal Olgum‘ " tiklanarak aktive edilen meniilerdir.

CH2 AT (Delta Tlme)
‘CH2 BPM (Beats Per Mmute)
CH2 A(Delta Amplx;tude) s

()Igiimlerin kisa agiklamalari: ﬂ-!!.ﬂ
AT: Delta Time 8l¢timil, secili bdlgenin bagindan
sonuna olan zaman farkidir.

CH2 max (Maximum ~ BPM: The Beats Per Minute 8l¢timii, 6nce I-Seklindeki
Amphtudel)l : imlecle secilmis alanin bagi ve sonu arasindaki zaman:
T Sler ve sonra 60saniye/dakikay: bu degere boler.

A: Secilen bélgedeki son nokta ve ilk nokta arasindaki
genlik farkini hesaplar.

max: [-Seklindeki imlec ile segilen bélgede maksimum
genlik degerini bulur (u¢ noktalan dahil).

Not: “segilen bolge™ I-Seklindeki imleg ile segilen bolge
anlamindadir (u¢ noktalar dahil).

4, I-.$eklindeki'itrifléc’i'-kuilanaréﬁ, -  Bu ve tiim 8lglim verilerini tek tek elle kaydedebilirsiniz

ardigik R dalgalari arasin seginiz.  veya Edit>Journal>Paste measurements’ 1 secerek,
' A gelecekte kullanmak {izere glinliife kaydedebilirsiniz.

Bir R dalgasimin tepesinden diferine olabildigince hassas
. bir sekilde gitmeye ¢alisiniz. Sekil 5.12 secilen bélgenin bir
.- Ornegini gosteriyor.

E e e
Rdjust Basel:nef
2 HaT__ = 0650see [2JBPM = eeos  [Z & )= -vodeen 12 fmex = cs00%0
ECO
ATLer F1ELIRG Uy |‘ "lv

Sekil 5.12

5. Ekrandaki dalga seklinden diger iki
aralikta 6l¢tim almiz.

A |
Veri nalizi devam edyor...

6. Segment 1’deki bir kalp dongtisiine Kalp dongiistinii segtiginizde ilk kaydedilmis segment
yaklasimz (Zoom). (Segment 1) i¢inde oldugunuzdan emin olunuz.

7. Ardisik 3 donglideki siire ve 3 déngii i¢in veri toplaymmiz. Olgtimleri giinlik Edit >
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, ** Journal > Paste measurement secenegi ile alabilirsiniz.
§ek11ndek1 1mle i

B -"-kutusun d aki de Sekil 5.13 P dalga genliginin dl¢timi igin Srnektir.

Unutmayimz ki A 8letimii secilen bolgedeki ug noktalar
arasindaki genhk farkin gostermekt&chr

[2YaT = ereoms EEYEE"}e azee. [FE J= -00s030 2 Ymax_ v cizses
[ eco )
afilar siiting wp |¢ E)lv

BT R
Sekil 5.13

Not: Girig boliimiindeki Sekil 5.2, EKG bilesenlerini
detayli gdstermektedir.

QT Arallg1 (v:
T nip sonund”

Veri Raporunda gerekli ttim 6lgiimleri tamamlamak i¢in
yukarida gésterilen 6rnekleri izleyiniz.

Verilerinizi diskete kaydedebilirsiniz, giinliikteki notlariniz:

saklayabilirsiniz veya veri dosyasim yazduabilirsiniz. L

il VERIANALIZI SONU

DERS §° IN SONU
Asagidaki Ders 5 Veri Raporunu Doldurunuz.
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Ders 5: EKG I

Ders 5
ELEKTROKARDIYOGRAFI I
EKGI
VERI RAPORU
Ogrencinin Adi:
Lab B&limii:
Tarih:
I. Veriler ve Hesaplamalar
Denek Profili
Adi Boy
Yas Agirhk

Cinsivet: Erkek / Bayan

Sayfa 19

A. Sirtiistii yatis, Dinlenme, Diizenli Solunum (Segment I verilerini kullanarak)

Asagidaki tablolar gOsterilen ders verileri ile doldurunuz ve Ortalama ve Aralik (range)
degerlerini uygun sekilde hesaplayiniz.

Tablo 5.2

- Olgim |

Kalp Dongiisi

Keanal |k 2 3

Ort.

| Arahk -

AT

CH2

BPM

CH 2

Tablo 5.3

EKG
Bileseni
P dalgas
PR arah@:
PR segment
QRS kompleks
QT aralik
ST segment
T dalga

Siire
ATI[CH?2]
D1 b2 D3 Ort. D1

Genlik (mV)

A[CH?2]

D2

D3

Ort.

Tablo 5.4
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‘entriliilerVeril
QT Arahg
(Ventrikiiler Sistole karsilik gelir)

T dalgasi sonundan sonraki R
dalgasina (Ventrikiler Diyastole
karsilik gelir)

B. Oturmus, derin soluma

Tablo 5.5
Rl | iy (}I‘ ¢
Nefes Alma
AT CH2
BPM CH2
Nefes Verme
AT CH2
BPM CH2
C. Oturma
Tablo 5.6
AT CH?2
BPM CH2

D. Egzersiz Sonrasi

Tablo 5.7
B - CH2AT L
‘D2 | D3 | Ort”

Ventrikiller Veriler
QT Arahg
(Ventrikiiler Sistole karsiiik gelir)

T dalgas: sonundan sonraki R
dalgasma (Ventrikiiler Divastole karsilik
gelir)
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IL. Veri Ozeti ve Sorular
E. Kalp Hiz1 (BPM)

Durum Ortalama Arahk
Sirtiisti, diizenli solunum

Oturmus, derin nefes alma

Oturmus, derin nefes verme

Oturmus, diizenli nefes

Egzersiz sonrast — kayit bas

Egzersiz sonrast — kayit sonu

Bu durumlarda kalp hizmmda goriilen degisiklikleri agiklayimiz. Degigikliklere neden olan
fizyolojik mekanizmalari tammlayimz.

F. Stire (AT)
Ritm
Olgiim Ortalama Arahk
Swrtiistii, diizenli solunum

Nefes alma

Nefes verme
Oturmug, derin nefes

Nefes alma

Nefes verme

Solunum déngiisti ile kalp déngtisti arasinda farkliliklar var mi?

Olciim Ortalama Aralik
Strtiistii, diizenli solunum

Ventrikiiler sistol

Ventrikiiler diyastol
Egzersiz Sonrast

Ventrikiiler sistol

Ventrikiiler diyastol
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Dinlenme durumunda ve egzersiz sonrasinda sistol ve diyastol siiresinde ne tip degisiklikler
meydana geldi?

G. Verilerin Gézden Gegirilmesi

1.
2.
3.

Her QRS kompleksi i¢in bir P dalgasi varmm? Evet Hayir

P ve T dalga sekillerini tanimlayimniz:

Tablo 5.17de listelenen dalga siireleri ve genlikleri her denek i¢in normal degerler iginde
kaliyor mu? Evet Hayrwr

ST-segmentleri cogunlukla ~0.1 mV ve 0.1 mV arasmmdami? Evet Hayir

5. Kayitta taban ¢izgisi “kaymasi” var mi? Evet Hayir

Kayitta taban ¢izgisi “gliriiltisii” var m:? Evet Hayir

RIS DerSSVerlRaporunun Sonu’



