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LABORATUVAR UYGULAMALARI KILAVUZU

Uygulamanın Adı:  Elektrokardiyografi (EKG) çekimi 

Uygulama Sorumluları: 

I. Amaç

Elektrokardiyografi (EKG) çekimini yapabilme

II. Genel Bilgiler

Elektrokardiogram(EKG):

Miyokardda oluşan aksiyon akımları vücut yüzeyine kadar yayılır. Bu nedenle aksiyon akımları elektrotlar yardımıyla yayıldığı vücut yüzeyinden kaydedilebilir. Kalbin çalışması sırasında miyokardda meydana gelen elektriksel aktivitenin kaydedilmesine Elektrokardiografi, elde edilen traseye Elektrokardiogram (EKG) adı verilir.

Miyokard uyarıldığı zaman uyarılmış taraf negatif, uyarılmayan taraf ise pozitiftir. Elektrotlar miyokardın negatif ve pozitif taraflarına konduğunda iki elektrot arasında potansiyel farkı alınabilir. Aynı şekilde vücut yüzeyinde negatif ve pozitif bölgelere konacak elektrotlardan potansiyel farkını almak mümkündür.

Standart traseler elde etmek için elektrotlar belirli noktalara konur. İki elektrotun birbirine göre pozisyonuna Derivasyon adı verilir. Buna göre derivasyonları iki gruba ayırabiliriz.

1. Standart ekstremite dervasyonları (bipolar dervasyonlar): 

Elektrotlar sağ kol, sol kol ve sol bacağın bilek bölgelerine bağlanır.Üç alt grubu vardır.

Birinci derivasyon: I veya D1 ile gösterilir. Negatif elektrod sağ kolda, pozitif elektrot sol kolda bulunur.

İkinci derivasyon: II veya D2 ile gösterilir. Negatif elektrod sağ kolda, pozitif elektrot sol bacakta bulunur.

Üçüncü derivasyon: III veya D3 ile gösterilir. Negatif elektrod sol kolda, pozitif elektrot sol bacakta bulunur.

2. Ünipolar dervasyonlar: 

Bu dervasyonlarda, vücudun herhangi bir noktasındaki potansiyel, potansiyeli sıfır olarak kabul edilen bir nokta ile karşılaştırmak suretiyle ölçülür. Potansiyeli araştırılan bölgeye yerleştirilen elektroda, araştıran elektrod, elektriksel nötral bölgeye yerleştirilene ise indifferent elektrod denir. 

Ünipolar Ekstremite Derivasyonları (Büyütülmüş - Augmented):

aVR: Araştırıcı elektrod sağ kolda

aVL: Araştırıcı elektrod sol kolda

aVF: Araştırıcı elektrod sol bacakta bulunur.

Ünipolar Prekordial Derivasyonlar (Göğüs derivasyonları):

Araştırıcı elektrot göğüs duvarında belirli noktalara konur.

V1 : Sağ 4. interkostal aralığın sternumla birleştiği yer.

V2 : Sol 4. interkostal aralığın sternumla birleştiği yer.

V3 : V2 ile V4 noktalarını birleştiren hattın ortası 

V4 : Medio-klavikuler hattın (meme hattı), sol tarafta 5. interkostal aralığı kestiği yer.

V5 : V4 noktasından çizilen hattın, ön koltuk hattını kestiği yer.

V6 : Aynı horizontal hattın, orta  koltuk hattını kestiği yer.


Normal elektrokardiogram P, Q, R, S, T dalgalarından meydana gelir. Elektriksel potansiyel farkının olmadığı alanlarda dalga oluşmaz ve düz bir hat çizilir (izoelektrik hat). P dalgasından Q dalgasına kadar olan kısım atrium kompleksi (P), Q’ nun başlangıcında T’nin sonuna kadar olan kısım  ventrikül kompleksi (QRS-T) adını alır. 

PQ=PR intervali: P dalgasının başlangıcından, QRS’ in başlangıcına kadar geçen süredir.   SA düğümden çıkan uyarıların ventriküllere ulaşması için geçen süre olduğundan PR, iletim zamanı adını alır. SA düğüm, atrum kası, AV düğüm, His demeti ve purkinje liflerinden geçen süredir. Yaklaşık 0,20sn kadardır.

P Dalgası: Atriumların depolarizasyon dalgasıdır. Devam süresi 0,09-0,10 sn dir. aVL, D3 , V1, V2 de Difazik veya negatif olabilir. aVR daima negatif diğer derivasyonlar daima pozitiftir.

Q Dalgası: Küçük ve negatif bir dalgadır. Bazı derivasyonlarda bulunmayabilir. Derin olması ve 0,04 saniyeden uzun olması patolojiktir.

QRS Kompleksi: Ventriküllerin uyarılmasını (depolarizasyonu) gösterir. Süresi 0,06- 0,10 sn dir. Standart ekstremite derivasyonlarında Amplitüdü 5-20 mm, prekordial derivasyonlarda Amplitüdü 2-22 mm dir.

T Dalgası: Ventriküllerin repolarizasyonunu gösterir, süresi 0,20 saniyedir. Standart ekstrimite derivasyonlarında amplitüdü 1-5 mm, prekordial derivasyonlarda amplitüdü 11 mm altındadır. D1, D2, D3 de pozitif, aVR de negatif, aVL de pozitif, negatif, difazik olabilir. Simetrik ve sivri olması normal değildir. 

III. Gerekli Malzemeler

EKG cihazı, EKG jeli, muayene masası

IV. Uygulama Basamakları

1. EKG’si çekilecek kişi, göğüs, el ve ayak bilekleri açıkta bırakacak şekilde soyunur. 

2. Cihaz prize takılarak içindeki kağıt kontrol edilir.

3. Sağ el bileğine jel sürülür ve EKG kablolarından kırmızı mandallı olanı hastanın sağ el bileğine takılır.

4. Sol el bileğine jel sürülür ve EKG kablolarından sarı mandallı olanı hastanın sol el bileğine takılır.

5. Sağ ayak bileğine jel sürülür ve EKG kablolarından siyah mandallı olanı hastanın sağ ayak bileğine takılır.

6. Sol ayak bileğine jel sürülür ve EKG kablolarından yeşil mandallı olanı hastanın sol ayak bileğine takılır.

7. Sağ parasternal bölgede 4. interkostal aralığa jel sürülür ve göğüs elektrotlarında üzerinde V1 yazılı olan bu bölgeye yerleştirilir.

8. Sol parasternal bölgede 4. interkostal aralığa jel sürülür ve göğüs elektrotlarndanı üzerinde V2 yazılı olan bu bölgeye yerleştirilir.

9. Solda orta klaviküler çizginin 5. interkostal aralığı kestiği bölgeye jel sürülür ve göğüs elektrotlarından üzerinde V4 yazılı olan bu bölgeye yerleştirilir.

10. V2 ile V4 elektrotlarının arasında kalan hattın orta yerine jel sürülür ve göğüs elektrotlarından üzerinde V3 yazılı olan bu bölgeye yerleştirilir.

11. Solda ön koltuk altı çizginin 5. interkostal aralığı kestiği bölgeye jel sürülür ve göğüs elektrotlarından üzerinde V5 yazılı olan bu bölgeye yerleştirilir.

12. Solda orta koltuk altı çizginin 5. interkostal aralığı kestiği bölgeye jel sürülür ve göğüs elektrotlarından üzerinde V6 yazılı olan bu bölgeye yerleştirilir.

13. Cihazın açılması

14. (varsa) parazit önleyici filtre tuşuna basılması

15. (varsa) sensitivite 1’de olacak şekilde ayarlanması  

16. (varsa) yazıcı iğnesinin ortada kalacak şekilde ayarlanması

17. EKG çekim tuşuna (start) basılması

18. (varsa) 1mV standartizasyon tuşuna basılarak 1mV’luk potansiyelin yazdırılması

19. Lead selector tuşuna basılarak her bir derivasyonda 3-4 vuru olacak şekilde sırasıyla D1, D2, D3, aVR, aVL, V1, V2, V3, V4, V5, V6  derivasyonları yazdırılması 

20. Çekimi durdurma düğmesine basarak yazdırma işleminin sona erdirilmesi

21. EKG kabloları hastanın üzerinden sökülür ve jel sürülen bölgeler temizlenmesi
22. Yazdırılan EKG’nin koparılması, sol üst tarafına hasta adı, soyadı ve tarih yazılması

 Alet otomatik olarak yazmıyorsa derivasyonların isimleri EKG kaydına yazılması
V. Kaynaklar
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