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Atriyal fibrilasyonun (AF) tedavisinde dogru
akim (DC) kardiyoversiyonu Lown ve arkadas-
lar1 tarafindan ilk defa 1963 yilinda tanimlan-
mugstir (1).

Elektriksel kardiyoversiyon elektriksel ener-
jinin QRS kompleksi ile senkronize (es zamanli)
sekilde verilmesi islemidir (2). Elektriksel kar-
diyoversiyon i¢cin DC akim veren defibrilator
cihazlar1 kullanilir, bu cihazlar, dogru akim
saglayan gii¢ kaynagi, viicuda verilmek istenen
enerjiyi depolayan bir kapasitor, hastanin kalp
ritmini gosteren elektrot kablosu ve elektrik

akimini viicuda ileten kasiklardan (pedal) olus-
maktadir (Sekil 1).

Defibrilatorler akim yoniine gére monofazik
ve bifazik olarak ikiye ayrilirlar. Monofazik de-
fibrilatorlerin sadece tek yonlii akim saglamala-
rina karsin bifazik defibrilatorler iki yonli akim
saglarlar. Bifazik defibrilatorler 6nce pozitif
sonrasinda negatif yonlii akim sagladiklarindan
dolay1 daha az enerji diizeyine gereksinim du-

yar, daha az deri yanigina neden olur ve basar1

Elektriksel Kardiyoversiyon

oranlar1 daha yiiksektir. Bifazik defibrilatorler,
monofazik defibrilatorlere kiyasla stiin etkin-
likleri nedeniyle standart kullanima girmistir
(3-4). Bifazik defibrilatorlerle yapilan external
kardiyoversiyonda basar1 orant %90’dan fazla-
dir (3,5-6).

Sekil 1. Defibrilator cihazi

Elektriksel kardiyoversiyon; eksternal ve in-
ternal (transvendz) olmak iizere iki sekilde uy-

gulanabilir.
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Gebelerde Elektriksel
Kardiyoversiyon

Kardiyoversiyon i¢in gereken enerji diizeyleri

gebe veya gebe olmayan kadinlarda benzerlik

gostermektedir. Gebeligin tiim agamalarinda 50

J ile 300 ] arasindaki kardiyoversiyonun fetiis

tizerinde ihmal edilebilir etkiler ortaya ¢ikar-

dig1; anne ve fetiista ciddi yan etkiler olmadan

giivenle yapilabilecegi bildirilmistir (39-41).

Ancak gecici elektriksel kardiyoversiyon ile fetal

aritmiler bildirilmistir. Bu sebeplerden dolay1

kardiyoversiyon sirasinda fetal monitdrizasyon
Onerilmektedir (41-42).
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