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Baris DUZEL!
Canan KANAT?

GIRIS
Kardiyovaskiiler sistem hastaliklar1 hem diinyada®® hem de iilkemizde
6lim nedenleri arasinda ilk sirada yer alarak, tim dikkatleri lizerine ¢ekmek-
tedir.? Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan; diinya genelinde 2016 yilinda
gerceklesen oliimlerin %3 1’inin (17.9 milyon insan) kardiyovaskiiler sistem has-
taliklarindan kaynaklandigi ve bu Sliimlerin %85’inin ise miyokard enfarktiisii
ve inmeden kaynaklandig1 bildirilmistir. © Amerika Birlesik Devletleri’nde 2019
yilinda 720.000 yeni, 335.000 tekrarlayan olak iizere toplam 1.055.000 vaka tes-
pit edilmistir. Ulkemizde ise Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun (TUIK) 2019 yil1 ve-
rilerine gore kardiyovaskiiler sistem hastaliklar %36.8 ile en sik karsilagilan 61im
nedeni olup, bu dliimlerin %39.1’inin ise miyokard iskemisinden kaynaklandig:
bildirilmistir.> Yiiksek morbidite ve mortalite oranlarina sahip olan kardiyovas-
kiiler sistem hastaliklar1 6nemli bir halk sagligi sorunu olup; tam1 ve tedaviye

erken donemde baglanmasi biiylik 6nem tagimaktadir. ¢

Miyokard enfarktiisii, aritmi ve miyokard iskemisi gibi sik karsilagilan kar-
diyovaskiiler sistem hastaliklarimin tanilanmasinda siklikla kullanilan yontem-
lerden biri olan elektrokardiyografi (EKG); girisimsel olmayan, ucuz, kolay uy-
gulanabilen tek ve en 6nemli tan1 yontemi olarak kabul edilmektedir.®? EKG
ile kalp atimi sirasinda, miyokard kasinin depolarizasyonu ve repolarizasyonu
sirasinda meydana gelen elektriksel impulslar, viicut yiizeyine yerlestirilen elekt-
rotlar araciligi ile kagit tizerine aktarilmaktadir.® Kagit iizerinde 12 farkli go-
rlintii olugmaktadir. Bu goriintiiler; farkli agilardan elde edilen, miyokard kasinda
olusan elektriksel aktiviteleri tanimlayarak, var olan patolojilerin saptanmasini
saglamaktadir.'” Ozellikle aritmi olgularinin yaklasik %84’{i EKG islemi ile tes-
pit edilebilmektedir.” Bununla birlikte bu patolojilerden bir digeri olan ve ani
gelisen miyokard enfarktiisii gibi sorunlarda hastalarin monitorize edilmesi ve
EKG islemi genellikle hemsgireler tarafindan gergeklestirilmektedir. 1V EKG isle-
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Ekstremite derivasyonlar1 hastalarin kol ve bacaklarina takilan; hem pozitif
hem de negatif elektrik yiiklii olan ve kalp ile ekstremiteler arasindaki elektrik-
sel voltaj farkin1 gosteren EKG’nin ek elektrotlaridir. ?) Bu arastirmada sade-
ce li¢ hemsire elektrotlarin rengini ve eksremite derivasyonlarini dogru olarak
eslestirdi. Bu sonug, aragtirmaya katilan hemsireler tarafindan gergeklestirilen
EKG islemi ile teshis ve tedavide gecikmelere olabilecegini diisiindiirdii. Bunun-
la birlikte arastirmadan elde edilen tiim sonuglar; egitim diizeyi fark etmeksizin
hemsirelerin EKG islemi ile ilgili bilgi ve uygulama gereksinimlerinin oldugunu
ortaya koydu.

Arastirmada hemsgirelerin sosyodemografik 6zelliklerine, ¢alistiklari klinikle-
re yonelik veriler alinamamis olup sadece egitim diizeylerine ait veriler alimmais-
tir. Bu aragtirmanin bir sinirliligidir. Bununla birlikte hemsirelerin EKG ¢ekimi
sirasinda aragtirmacilar tarafindan gézlemsel olarak EKG kullanimlarinin deger-
lendirilememis olmasida bu arastirmanin bir diger sinirhiligidir.

SONUC

Sonug olarak bu arastirma, hemsirelerin EKG’ye yonelik uygulamalarinin
yetersiz oldugunu ve EKG islemini siklikla hatali bir sekilde gerceklestirdikleri-
ni ortaya koydu. Bilgi eksikligi ve hatal1 6l¢iimler kardiyovaskiiler hastaliklarin
tan1 ve tedavisinde 6nemli sorunlara yol acabileceginden EKG isleminde aktif
rol Gistlenen hemsgirelerin hatalarinin en aza indirilebilmesi elzemdir. Bunun igin
hemsireler tarafindan oldukca karmasik goriilen EKG isleminin, hemsirelerin lise
ve lisans egitimleri siiresince daha anlasilabilir metotlar kullanilarak 6gretilmesi,
ogrencilerin dogru dl¢limiin 6nemi hakkinda bilinglendirilmesi, hastanelerde go-
rev yapmakta olan hemsireler igin diizenli ve sik araliklarla hizmet i¢i egitimle-
rin planlanmast, bu egitimlerin teorik ve pratik uygulamalara dayanmasi, konuya
dikkat ¢gekmek i¢in daha fazla ¢aligma yapilmasi onerilmektedir.
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