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ASE ve ACEP 



Acil Ekokardiyografi 

 



Endikasyonlar 

Kardiyak arrest  

Perikardiyal effüzyon  

Masif pulmoner embolizm  

Sebebi belli olmayan hipotansiyon  

Santral venöz basıncın tahmini  

Sol ventrikül fonksiyonlarının değ. 

Eksternal kardiyak pacing  
 



Yeni Konular Dahil Oldu 

 Akut Koroner Sendromlar 

 Regional duvar hareket bozuklukları 

 Pulmoner Hipertansiyon 

 Kapak Patolojileri 

 



EKO Sensitivity %91 



180 hasta  

EKO 29 hastada yeterli bulgu + 

27 Hasta (+),  2 Hasta (-) 

 



Duvar Hareket Kusuru 

 Transmural %90-95 

 Subendokardiyal %80-90 

 

 Sensitivite %80-90 



 35 Acil Tıp Doktoru 

 30 dk eğitim 

 Pretest %67 

 Posttest %87 



Duvar hareketleri 

 Duvar Kalınlığı 9-11mm, max 14-16mm 

 

 Duvar hareketleri 

 Normal 

 Hipokinetik 

 Akinetik 

 Diskinetik 

 



Duvar hareketleri 









 



























Duvar Hareketleri 

 Normal>%30 kalınlık 

 Hipokinetik %10-30 

 Ciddi hipokinetik<%10 

 Akinetik 

 Diskinetik 



Eski mi? Yeni mi? 

Eski Yeni 

Ventrikül Boyutu Dilate Normal 

Duvar hareketi Hipo/Diskinetik Hipokinetik 

Miyaokardiyal Eko Parlak Normal 

Duvar Kalınlığı İnce Normal 

Anevrizma Var Yok 



Sol ventrikül fonksiyonları 

EF > %70 (Hiperdinamik)  EF %55-70 (normal)  

EF %40-55 (hafif –orta hipokinezi)  EF < %40 (ciddi hipokinezi)  









Yeni Yaklaşım 




