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Erken Repolarizasyon: EKG Tanis1

Toledano K, Rozin AP. Early Repolarization: Innocent or Dangerous? Am | Med Sci. 2012 Dec 28.

e ERS benign bir EKG varyant: olarak bilinirdi,

artik Ani Kardiyak Oliim belirteci

e Konkav, yukar1 yonlii STE ve belirgin T

e 1936, Shipley&Hallaran: 20-35 yas aras1, 200 dalgasmimn eglik ettigi en az ardigik 2

normal insanda DII'de normal varyanti bir ST

derivasyonda J-nokta elevasyonu olmasi

elevasyonu belirledi. Erkek %25, Kadin %16 * Buelevasyon, QRS inisinin

e ASbagvuran hastalarin %1-5inde centiklenmesi (A) ya da QRS'in son

¢ Genglerin %27,5"inde; bunlarin %77’si Erkek, kisminda R dalgasiin yukari konkav
%93,4 Beyaz ST segmentine doniismesi (B) seklinde

e ERS elektrofizyolojik instabilite gostergesi

olabilir, VF yatkinligini gosterebilir
e DDx: STEM], Perikardit, Brugada Sendromu (BrS)

A B
Yaygin STE, V2-5 en belirgin
%80-90 < 2 mm, ama bazilarinda 5 mm
kadar cikabilir, %2 >5 mm n ¥ 4

Inferior-lateral deriv. baska sebep ara - "4 M

EKG Ozelligi

Bileseni

STE
T dalgasinin 1/4'tinden az
Resiprok ST Depr. yok (aVR harig)
Ardisik EKG’de progresyon yok
Viicut deriv. gériinmez (nadir)

ST segment  Yukar: yonlii ilk kismi1 konkav

morfolojisi

J Noktas1 Eleve ve ¢entikli ya da diizensiz
konturlu (balik-kancast goriiniimii)

T Dalgasi Yiisek amplitiidlii, belirgin ve

ST seg. etki
edenler

konkordan (QRS ile ayn1 yonde)
Asimetrik

Gogiis deriv. ~ 6,5 mm

Sempatik aktivite ile STE’de azalma
Bradikardide daha belirgin A
Egzersiz ve yaslanmayla azalir '
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(A) ERS: konkav STE ==SHE [ e
(B) STEMI: konveks STE 3 F




