Teknolojideki tiim ilerlemelere ragmen bugiin
klasik elektrokardiyografi pacemaker fonksiyonunun
degerlendirilmesinde en sik bagvurulan ve en giiveni-
lir yontem olarak dnemini korumaktadir. Ancak, hizl
gelisim ve Ozellikle son zamanlarda iki odaciktan uya-
ran kalp pillerinin uygulamaya girmesi pacemaker
elektrokardiyograminm degerlendirilmesinde giigliikle-
re neden olabilmektedir. Ayrica kalp pili ireticilerinin
hizla pek ¢ok degisik o6zellikleri olan uyari sistemleri
gelistirmeleri, elektrokardiyogramin dogru ve yeterli
degerlendirilmesi igin konu ile ilgili genel bilgi ve tec-
rilbe yaninda her bir kalp pili i¢in ayrintili 6zelliklerin
de bilinmesini gerektirmektedir. Bu nedenle ayrintili
degerlendirmenin konuda wuzmanlagmis merkezlere
ve kisilere birakilmasi diisiiniilebilmekle birlikte kalp
pilinin normal fonksiyon gorlip gérmediginin deger-
lendirilmesinin bilinmesi zorunlu gibi goériinmektedir.

Bu boélimde o6nce konunun anlasilmasini kolay-
lastirmak amaciyla kisa bir genel bilgi verilecek, daha
sonra da kalp pili uyarilar ile ilgili elektrokardiyogra-
fik goriiniimler ve izleyerek de pacemaker fonksiyon
bozukluklarinda elektrokardiyografi Ornekleri sunu-
lacaktir.

GENEL BILGILER

Cok sayida pacemaker tipi ve yiizlerce ayr1 mode-
lin bulunmas: nedeniyle genel kabul gorebilecek bir
siniflama olusturmak giic olmakla birlikte kalp pilleri
kabaca asagidaki ana basliklar altinda toplanabilir:

1. Devamli ¢alisan (fixed rate) kalp pilleri,

2. Gereginde ¢alisan (demand) kalp pilleri.

A. Tek odaciktan uyaran (Single chamber) kalp
pilleri.
— ORS ile inhibe olanlar (inhibited)
— QRS ile tetiklenenler (triggered)

B. Iki odaciktan uyaran (Dual Chamber) kalp
pilleri

Kalp Pilleriile ilgili
Elektrokardiyografi

Ali - 0T0

— ORS ile inhibe olanlar (inhibited)
- QRS ile tetiklenenler (triggered).

Devamli calisan kalp pilleri belirli bir sabit hizda
stirekli uyar1 ¢ikaran ve hastanin kendi ritminden et-
kilenmeyen uyan sistemleridir. Her bir pacemaker
uyarisi elektrokardiyogramda ince bir ¢izgi (uyar:
gostergesi-spike)
kil - 1). Bu tip pillerle uyarmada hastanin dogal ritmi

seklinde kendisini  gosterir (Se-

ile kalp pili uyarilar1 yarigsmaya girerek bir pil uyarisi-
nin T dalgasinin iizerine gelmesi ve hastada ventrikiil
tasikardisi, ventrikiil fibrilasyonu gibi ciddi aritmilerin
olusabilmesi s6z konusudur. Bu nedenle devamli ¢ali-
san kalp pilleri bugiin arlik kullanilmamaktadir tSe-
kil - 2).

Gereginde calisan kalp pilleri hastanin ritmi ol-
dugu zaman bunu hissederek uyari olusturmazlar.
Boylece devamli calisan kalp pillerinin yukarida sozii
edilen komplikasyonu da ortadan kalkmis olur. QRS
kompleksini hissederek susan (inhibited) sekilde pace-
maker Onceden belirlenen hiza gore bir siire bekler;
hastanin kalbi kendiliginden bir QRS kompleksi olus-
turursa bunu hissederek susar, uyari ¢ikarmaz. Eger
bu belirli siire ig¢inde hasta kalbinden uyari gelmezse
pacemaker uyari c¢ikarir (Sekil - 3). Buna karsilik
QRS kompleksiyle tetiklenen sekillerde pacemaker
hasta kalbinin kendi uyarisi ile ortaya ¢ikan QRS
kompleksini hissettigi anda bir uyar1 g¢ikarir ve bu
elektrokardiyogramda QRS
cindan hemen sonra farkedilir (Sekil - 4). Bu uyar

kompleksinin  baslangi-

gostergelerinin (spike) elektrokardiyogramda bulun-
mamas1 kalp pilinde hissetme (sensing) sorunu oldu-
gunu gosterir. Diger taraftan her QRS kompleksinin
hissedilmesi ile elektrokardiyogramda uyan gdstergesi
(spike) olusmasi, bu sekilde Kalp pilinin hissetme so-
runlarinin kolay anlasilmasini saglar.

Anlasmada kolaylik saglamak ic¢in bugiin uyar:
sistemlerini ifade etmek {izere bes harfli uluslararasi
bir kodlama sistemi kullanilmaktadir. Buna gore, ilk

*[laccttepe Universitesi Tip Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali (igretim Cyt-si
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Sekil - 2. Devamli ¢alisan bir kalp pili uyarisinin T dalgasi tizerine gelmesi sonucu olusan ventrlkUl bbrilasyonu.

« 'i. Goruldigu gibi sinis ritmi ¢iktigr zaman bunu hisseden kalp pili susmaktadir.

calisan, ventri- Sekil - 5. Atriyal devarnl caligan kalp pili, Gostiddiigti sibi at-
SVATY Bu drnehie bivind, ryal elektrod doidned atumedaki spontan Podalgasim
segingl veniriidiler hennpleksler hissermoemis ve wyar ¢ikarmaya devam cunigtir.

dredimsigur, Ugdned atun

ik ve ventikiilen

lavan i uvar e retk-
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harf kalp pilinin uyar1 verdigi odacik ya da odacikiari
(atriyum i¢in-A, ventrikiil i¢in-V, ait ventr ig¢ini));
ikinci harf kalp pilinin uyarilar: hissettigi odacik veya
odacikiar1 (atriyum I¢in-A, ventrikiil i¢m-V, atr. ventr
i¢in-D); lg¢lincii harf hissetmeye cevabi (QRS'le inhibe
olma-I, ORS'le tetiklenme-T, her ikisi birden-D);
dordiincii harf programlanabilirlik o6zelligini (hiz
ve/veya ¢ikis enerjisi programlanabilir-P, multiprog-
ramli-M, non-invaziv olarak iliski kurulabilir-telemet-
reli-T, programlanabilirlik 06zelligi yok-O); besinci
harf ise takiaritmi fonksiyonunu (B-tasikardiyi hisse-
dince bir seri uyar1 verir, burst; N-tasikardiyi hissedin-
ce normal hizda uyar: vererek tasikardiyi kirmaya g¢a-
Iisir;  S-tasikardi siklusunu tarayacak sekilde uyan
verir) gosterir.

DEGISIK UYARI SISTEMLERINDE
ELEKTROKARDiIYOGRAFIK
GORUNUMLER

A. Devamli Calisan (Fixed Rate)
Kalp Pilileri

1. Atriyumdan uyaranlar (AOO)

Bu uyar1 bigiminde atriyuma yerlestirilmis
elektrod araciligi ile siirekli uyari1 verilmesi séz konu-
sudur. Kalp pilinin herhangi bir sekilde kalbin kendi

uyarisini hissetmesi 6zelligi yoktur (Sekil - 5).

2.  Ventrikiilden uyaranlar (VOO)

Sekil - l'de gorildigi gibi ventrikiile yerlestiril-
mis olan elektrod kalbin kendiliginden uyari ¢ikarip
¢ikarmamasini izlemeksizin uyar1 vermektedir.

3. 1ki odaciktan uyaranlar (DOO)

Bu uyari bigiminde hem atriyum hem de ventri-
kiillden uyar:1 verilmesi sdz konusudur, dnceden belir-
lenen bir hiz ile 6nce atriyum uyarilmakta ve belli bir
siire sonra da ventrikiile uyar1 verilmektedir. Sekil - 6'
da goriuldigi gibi kendiliginden olusan uyar: kalp pi-
linin ¢aligsmasini etkilememektedir.

B. Gereginde Calisan (Demand)
Kalp Pilleri

1. Atriyumdan hisseden ve uyaranlar
(AAl, AAT)

Kalpde kendiliginden atriyal bir uyar1 olusmadig:
siirece atriyuma yerlestirilmis olan elektrod onceden
belirlenen hizda uyart verir. Eger kendiligniden bir
P dalgasi olustugunu hissederse susar (AA1) veya his-
settigini gostermek iizere P dalgasindan sonra bir uya-
r1 gostergesi (spike) olusturur (AAT)(Sekil-7).

Viri-, K/n*/a: EKG Ol Sami - i"»

S1

2.  Ventrikiilden hisseden ve uyaranlar
(VVI, VVT)

Bu uyar1 bi¢giminde kalp pili kendiliginden olu-
san bir ORS kompleksini hissedince susar ve bundun
sonra Onceden belirlenen siire kadar beklemesine rag-
men uyart olusmazsa bu kez veutrikiiler elektrod ara-
ciligr ile kalbi uyarir (V VI) (Sekil - 3). Diger taraftan
VVT bi¢iminde, daha tince de belirtildigi gibi kendi-
liginden uyari olusursa, bu QRS kompleksini hisset-
tigini gosteren kiigiik bir uyar: gostergesi (spike) olus-
turur; bu uyan gostergesi elektrokardiyograrnda QRS
kompleksinin baslangicindan hemen sonra gelir (Se-
kil - 4).

3. Atriyumdan hisseden ve ventrikiilden uya-
ranlar (VAT)

Bu tip kalp pilleri siniis digiimi fonksiyonu nor-
mal fakat atriyoventrikiiler iletisi bozuk olan hastalar
icin  distnilmistir. Atriyuma yerlestirilmis olan
elektrod araciligr ile atriyal aktivite hissedildikten
belirli bir slire sonra ventrikiillden uyan verilmesi s6z
konusudur: atriyumdan uyar1 verilmez. Dolayisiyla
elektrokardiyograrnda spontan P dalgalar1 vardir; an-
cak QRS komplekslerinin basinda pacemaker uyan
gostergesi  (spike) bulunmaktadir. Ek olarak kalp pili
ventrikiilden hissetmediginden ventrikiiler ekstrasis-
tollerden sonra susmaz, uyari ¢ikarmaya devam eder
(Sekil - 8).

4. Atriyumdan ve ventrikiilden hisseden ve
ventrikiilden uyaranlar (VDD)

VAT uyan bi¢iminden farkli olarak burada vent-
rikiiler elektrod araciligr ile de hissetme s6z konusu-
dur. Boylece ventrikiiler bir ekstrasistol olustugu tak-
dirde pacemaker bunu hisseder, susar ve uyar1 ¢ikar-
maz. Atriyum elektrodu araciligr ile uyarini olmadi-
gindan elektrokardiyograrnda yalnizca QRS komp-
lekslerinin basinda kalp pili uyart gostergesi (spike)
bulmak mimkiindir (Sekil - 9).

5. Ventrikiilden hisseden, atriyum ve ventri-
kiillden wuyaranlar (DVI, A-V sequential
pacemaker)

Bu uyan bigiminde kaip piii yalnizca ventrikiil-
den c¢ikan uyarilart hissederek inhibe olur: buna kar-
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6. Atriyum ve ventrikiilden hisseden ve uya-
ranlar (DDD)

Fizyolojiye oldukg¢a yaklasan bu uyar1 bigiminde

hem atriyum hem de ventrikiilden uyarma ve hissetme
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Sekil - 6. iki odaciktan uyaran, devamli ¢alisan kalp pili. Goriildiigii gibi spontan ventrikiiler aktivite (1) kalp pili ¢aligmasini

etkilememigtir.
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Sekil - 8. Atriyumdan hisseden ve ventrikiilden uyaran kalp
pili (VAT). Gorildiga gibi kalp pili ventrikiiler ak-
tiviteyi hissetmemis ve uyan ¢ikarmaya devam et-
mistir.
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uyariyi tctiklcycn tipleri géstermektedir, Lst trase-
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iseﬂ ayr?l Qurumda kalp pilinin uyari ¢ikardiinna elik- Sekil - 9. Atriyum ve ventrikiillden hisseden ve ventrikiilden
kai edini/. uyaran kalp pili (VDD). \'entrikiilden hissetme
6zelligi  nedeniyle ventrikiiler erken atim olusunca
bir atim ic¢in kalp pili susmaktadir.
/i
‘ il
Sekil - 10. Vemrikiilden hisseden amvurn ve ventrikiilden uyaran kalp pili (I)VI),

1. Atriyal ve ventrikiller uyan cifti; atriyal uyandan belirli bir gecikme sonra (A-V aralik) ventrikiiler uyari olus-

makladir.

2. Autyai uyan.

> | lissedilen ventrikiiler usan. iv.tip pili susmus ve u\ an e 1k armam 1stir.

4. Spontan F-ORS kompleksi: ilanlar hissedilmig ve kalp pik susmustur.
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Sekil-11,

Atriyum ve ventrikiilden hisseden ve uyaran
kalp pili (DDD).

1. Spontan P dalgasi hissedilmis ve belirli bir
A-V aralik sonrasi ventrikiilden uyari veril-
mistir.

2. Spontan atriyal uyar1 ¢ikmadig: i¢in kalp
pili atriyumu uyarmis ve bunu
de programlanan A-V aralik sonrasi ventrikii-
le uyar1 vermistir.

izleyerek

s6z konusudur. Bdylece, kendiliginden atriyal aktivite
olustugu bir
A-V gecikme siiresi i¢ginde ventrikiilden uyar1 gelmezse

takdirde atriyal elektrod uyarmaz; belli

ventrikiile uyart verilir. Ama eger ventrikiillden uyari
¢ikarsa ventrikiiler elektrod da susar. Daha sonraki
attm i¢in, Onceden planlanan sire ig¢inde atriyumdan

uyart c¢ikmazsa atriyal elektrod uyari verir. Bu yolla
hiz degisiklikleri ve ventrikiiler elektriksel ak-
tivite (VESTer) kalp pili etkiler (Sek-

kil - 11).

atriyal
¢aligmasini

'"HiISTEREZIS

Yeni gelistirilen kalp pillerinde bulunan bir 6zel-
liktir. Pilde enerji tasarrufu saglamaya yoneliktir. His-
terezis Ozelligi olan kalp pili eger herhangi bir sekilde
kendiliginden uyar: ¢ikmissa, bunu hissettikten sonra
onceden belirlenen hizi elde etmek i¢in planlanan siire
sonunda uyar1 vermeden bir siire daha bekler. Boylece
kalbin kendi ritmi

saglamig olur.

(eger varsa) ile ¢aligsmasina olanak
Pacemaker i¢in belirlenen ¢aligma hi-
zinda iki atim arasi siireye eklenen bu bekleme siiresi

programlanabilir. O nemi, bu 06zelligin bilinmemesi ha-
linde disfonksiyon olarak yorumlanabilmesidir (Se-

kil - 12).

KALP PILLERININ FONKSiYON
BOZUKLUKLARINDA
ELEKTROKARDIYOGRAFIK
GORUNUMLER

1. Kalp Pilinin Uyar1 Hizinda
Degisiklikler

Kalp pilinin 6nceden belirlenen hizinin iizerinde

uyart vermesi, onemli
bir fonksiyon bozukluguna isaret eder. Bu, daha ¢cok

10-15 yil 6nce kullanilan devamli

yani kalp pilinin hizlanmasi
calisan kalp pille-
rinde goriilen ve pil dmriiniin tiilkenmesini bildiren bir
gosterge idi. Kalp pilinin hizli uyarmas: sonucu bir tiir
ventrikiil tagikardisi gelismesi
away pacemaker) (Sekil -

s6z konusudur (run-
13). Bazen hizli «yarim so-
nucu ventrikiil fibrilasyonu ve ani &6liim bile gelisebi-
lir.Runaway pacemaker hemen pilin degistirilmesini
gerektiren ¢ok acil bir durumdur. Yen? kalp pillerinde
eklenen koruyucu devrelerle bu tiir komplikasyonlar
onlenebilmistir. Bu nedenle bugiin artik goriilmemek-

tedir.

Kalp pilinin ular, *> no , >, <v".mie
calisan (demand) i- < > > m e
¢alisma bozukiuginh 1 ! > oml.-u
pek ¢ogunda pil O M U, I b W, o0
zinda yavaslamadir .\ 1, >> ¢ lal
yavaslamada genelliklt p,. <ue,tbr iuz> uhdir (¢c«p-

kil - 14). Bunun disinda asir1 hissetme (oversensing)'
de kalp pilinin yavag calismamasina neden olabilir.
Burada kalp pilinin uygun (kas
aktivitesi, interferons v.b.) hisse-

olmayan uyaranlar:
elektromanyetik
derek susmasi ve dolayisiyla da ¢aligsma hizinin azal-
so6z konusudur ($ekil - 15). Yukarida ayrintisi

anlatilan histerezis 6zelligi de kalp pilinden daha sey-

masi
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Sekil - 12, Histereeis  dzelligh. Gonildigi gibl kalp pili sporan st sonr yent bir atim ¢ kmas
icin proyramianan sirenin izerinde beklemekoes ba ok sirede de nyan viknwy et kendist uyarn

olugturmakradir,
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Sekil - 13. Kalp pili hizinda artma (Runaway pacemaker).

aVR

Sr.fcif-14. Kalp pili uyari hizinda yavaslama. Oklar siniis P dalgalarim gistermektedir. Kalp pili 72/dak,

32/dak. hizla uyarmakladir.

rek uyari ¢ikmasina neden olur; normal bir ¢aligsma
hi¢gimi olan bu &zelli§in paeemaker yavaslamasi ola-
rak degerlendirilmemesi gerekir (Sekil -12).

2. Uyarma (Capture) Bozuklugu

Uyarma (capture) bozuklugu herhangi bir neden-
u> kalu piiinden uyan ¢ikmamasi veya ¢ikan uyarinin
miyokard:i depoiarize edememesi seklinde ortaya ¢i-
kar. Birinci sekilde beklenen kalp pili uyar1 gostergesi-
nin (spike) elektrokardiyogramda olusmamasi soz
konusudur. ikinci durumda ise elektrokardiyogramda
kalp pili uyar1 gostergesi (spike) vardir; ancak buna
depolarizasyon cevab: (P veya ORS yoktur (Sekil - 16
ve Sekil - 17). Uyarma (capture) bozuklugu genellikle
intermittan'dir.

3. Hissetme (Sensing) Bozuklugu
A. Hissetme yetersizligi (undersensing)

Gereginde c¢alisan (demand) tipte bir kalp pilinin
kalpten ¢ikan bir uyariy: herhangi bir nedenle (elek-

trod kirilmasi, yanlis programlama, v.b.) hissedeme-
mesidir. Bu durumda kalp pili 6nceden programlanan
hizda uyar1 ¢ikarmaya devam eder. Genellikle birlikte
uyarma (capture) bozuklugu da vardir (Sekil -18).

B. Asir: hissetme (oversensing)

Bazi durumlarda kalp pili programlandiginin di-
sindaki bir sinyali hisseder; buna asir1 hissetme (over-
sensing) denir. Asiri1 hissetmeye neden olan uyar:
kaynaklar1 kardiyak (P dalgasi, T dalgasi v.b.) veya
ekstrakardiyak (kas aktivitesi, viicut dm elektro-
manyetik etkiler v.b.) olabilir. Asir1 hissetme nede-
niyle kalp pilinin susmasi paeemaker uyarilarinin
programlanandan yavas ve diizensiz olmasina neden
olur. Elektrokardiyogramda bu kendisini zaman za-
man paeemaker uyarilarinin (spike) c¢ikmamas: ile
gosterir (Sekil -15 ve Sekil - 19).

4. Ventrikil Fibrilasyonu

Ventrikiil fibrilasyonu paeemaker elektrodunun
yerlestirilmesi sirasinda veya daha sonra herhangi



ALI OTO

55

B I AR LR E.
i 7 O R IO N I L TR SR R B P 5 A
1Ty 48 ) MBS 1{4. : 1 b
i G I R AT WY, AW
| AN R P AL LM A
. ' il ] i
1 — - +
i 1 ll 1 lr ! e jl‘ ! I
PNE HEERNEDHE
PN EREERN
@
IR EREEEEEER RS
P P [ FURE OO NS ff () BT
: Per g MBI
: b R IR e
[ N B T O B T e
- wi RN R
! i
i 3 Zﬂ

Senil-15.

bir donemde ortaya ¢ikabilir. Kalp pilinin hissetme-
sindeki bozukluk (undersensing) nedeniyle kalp pili
uyarimi T dalgas1 iizerine gelebilir. Ventrikil miyokar-
dinin  viilnerabl periyoduna rastlayan bu uyart ventri-
kiil fibrilasyonunu baslatabilir. Ancak hastada kalp pi-
linden tamamen bagimsiz olarak herhangi bir nedene
bagli ventrikil fibrilasyonu gelisebilecegi de unutul-
mamalidir (Sekil - 2).

5. Kalp Pilinin Olusturdugu Tasikardi
(Pacemaker mediated tachycardia)

Ozellikle iki odaciktan uyaran (dual chamber)

Tiirkive Klinikleri EKG Ozel Sayist .  198b

Unipolar VVI kalp pilinin kas aktivitesi ile inhibe olmasi {myopotential inhibition).

kalp pillerinde ortay» ¢ikan bu komplikasyon uyari-
nin ventrikiillden atriyuma geriye dogru iletimi sonucu
ortaya c¢ikan re-entry tipi bir tasikardidir. Tasikardi
siklusunun 6ne dogru olan bacagini kalp pili, geriye
dogru olan bacagini ise ventrikiillo-atriyal iletim olus-
turur. kalp pillerinde bazi o6nlemlerle (atriyal
refrakter periyodunun programlanabilirligi, v.b.)
bu komplikasyonun oniine geg¢ilmeye ¢aligsmistir (Se-
kil -19).

Yeni
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Sekil-16. Kalp pilinin uyar1 ¢ikarmasinda bozukluk. Goriildigii gibi kalp pili son derece yavas ve diizensiz olarak uyan ¢ikarmak-
tadir.

Sekil - 17. Kalp pili uyarisina depolarizasyon cevabinin olmamasi.

cevabinin olmadigina dikkat ediniz).
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Sekil - 18.  Hissetme kusuru (undersensing). Kalp pili ventrikiiler ekstrasistolu (X) hissedemedigi i¢in susmasi gerektigi halde
uyan ¢ikarmis, ancak bu uyar: re frakter perivoda rastladigi i¢in cevap olusmamistir.

3. Hissedilen kas aktivitesinirt olusturdugu ventrikiiler uyari.

4. Hissedilen siniis P dalgasi. (Ventrikiiler kompleks igine gizli).

5. 4 numarali atimin P dalgas: ile olusan ventrikiiler kompleks.

Sekil - 19. Kalp pilinin olusturdugu iasikariii. 6. Retrograd P dalgasi atriyal refrakter periyod disina dis -
1. Hissedilen P dalgasini izleyen ventrikiiler uyari. miis ve yeni bir ventrikiiller komplek olusmasina dolayisty-
2. Hissedilen non-kaniiyak sinval (kas). la tasikardiye neden olmustur.

Tiirkive Klinikleri EKG Ozel Sayist — 198b



