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25 mm/s 10 mm/mV Low cutoff: 0.05 Hz, High cutoff: 100 Hz, notch filter on

Hussam Ali




% TURK ) = TURK .
E“] KARDIYOLOJi EIF] KARDIYOLOJi
DERNEGI DERNEGI

Aritmi Birligi

Yenli tani kalp yetmezligl ve 1rreguler )
ritim..? | |

Bu hasta i¢in bir sonraki tedavi yaklasiminiz hangisi
olurdu®?

A. Amiodaron ve antikoagilan tedavi baslamak

B. Medikal tedaviyl 3 ay sureyle optimize etmek; klinik ve
ekokardiyografik iyilesme olmazsa ICD implantasyonu yapmak
C. Elektrofizyolojik calisma (EPS) yapmak

D. Transkateter uctan uca mitral kapak onarimi (TEER)
uygulamak
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