
Bir Olgu Bir EKG

22.ACİL TIP BAHAR SEMPOZYUMU

AYDIN



Olgu…

 78 yaşında erkek hasta yaklaşık bir haftadır olan genel halsizlik ve 

miyalji şikayeti ile başvurdu. Bilinci konfü olan hasta biraz dehidrate

görünümde.

 Özgeçmişinde Kardiyopulmoner sistem şikayeti yok. Sadece palyatif 

tedavi aldığı ve metastatik prostat ca hastalığı olduğu biliniyor.
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EKG



Ön tanımız: Akut Koroner Sendrom

 Hikayeden başlayalım

 Öncelikle hastamız erkek

 Çoğu hastada tipik göğüs ağrısı olsa da 55 yaş üstünde halsizlik bir 

göğüs ağrısı ekivalanıdır

 Prostat CA           PSA (Proteaz)         Hiperkoagülabilite ve MI

 Kemoterapötikler? EKG değişikliği / Enfarktüs

 ERC STEMI Guideline 2017

 Patané S, Marte F, Sturiale M, Grassi R, Patané F Significant coronary artery disease associated with coronary artery aneurysm
and elevation of prostate-specific antigen during acute myocardial infarction. Int J Cardiol 2010; 141: e39-42 

 Pai VB, Nahata MC. Cardiotoxicity of chemotherapeutic agents: incidence, treatment and prevention. Drug Saf. 2000; 22(4): 
263-302



Ön tanımız: Akut Koroner Sendrom

Sol yüklenme bulguları?



Ön tanımız: Akut Koroner Sendrom

Sol Ventrikül hipertrofisi



Ön tanımız: Akut Koroner Sendrom

Posterior STEMI??
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Olgu…

 78 yaşında erkek hasta yaklaşık bir haftadır olan genel halsizlik ve 

miyalji şikayeti ile başvurdu. Bilinci konfü olan hasta biraz dehidrate

görünümde.

 Özgeçmişinde Kardiyopulmoner sistem şikayeti yok. Sadece palyativ

tedavi aldığı ve metastatil prostat ca hastalığı olduğu biliniyor.





EKG



Ön tanımız: Hiperkalsemi

 Normal, sağ ve posterior EKG lerde STE’una ek olarak kısa QT olması 

hipercalsemi lehine dir. Buradaki normal EKG yi ters çevirirsek oluşan 

post EKG de STE gözükecektir… QT kısa….

 Sonuç : hipercalsemi…..




