
Sayın Editör, 

Türk Kardiyoloji Derneği Arşivi uzun zamandan be

ri zevkle takip ettiğim , referans olarak nitelendirdi

ğim bir yayın. Bu nedenle herzaman dergiyi dikkatle 

okurum, yayınında emeği olan herkese teşekkürleri
mi arzederim. Türk Kardiyoloji Derneği Arşivi'nin 

cilt.25 , say ı 2, 1997 tarihli nüshasında yayınlanan 

"Koroner Arter Hastalığı Tanı veya Şüphesi Bulunan 

Hastalarda İstiharat EKG'sindeki ST-T Değişikleri
nin Egzersiz Tl-201 SPECT ile Değerlendirilmesi " 

başlıklı, Dr. Pınarlı ve arkadaşlarının araştırma yazı

s ını ilgi çekici buldum. Oldukça emek yoğun olan bu 

değerli çalı şmada, EKG'lerinde ST-T değişikliği ol
madığı bildirilen 62 vakanın, ll (% 18)'inin bypass 

geç i rdiği , 22(%35)'sinın EKG'lerinde Q dalgasını!) 
olduğu , 1 0(% 16)'unun EKG'sinde sol venırikül hi

pertrofisi ve 7(% l l )'s inde de sol dal bloğu olduğu 

bild irilmektedir. Sol venırikül hiperirofisi dahi l diğer 

durumlardaST-T değişikliği yokluğu kabul edilebi
lir. Fakat sol dal bloğundaST-T değişikliği yokluğu

nu açıklamakta zorlanıyoruın, aç ı klan ırsa memnun 

olurum. 

Ayrıca, Arşivin aynı sayısında "Yeni Başlayan Tip II 

Diabetes Mell ituslu, Norınoıensif Hastalarda Sol 

Venırikül Diyastol Fonksiyonl arı" başlıklı Dr. Mer

canoğlu ve arkadaşları tarafından yap ılan bu değerli 

çalışınay ı dikkatle ince ledi ın. Aşağıdaki konuların 

aç ıklığa kavuşmasının uygun olacağ ı kanatine var

dım. 

-Yeni başlayan tip II terimi oldukça güç kabul edi le

cek bir durumdur. Tip II diyabet in eıyoloji s i , septo
matİk oluncaya kadar geçen süre ve intole rans dö

nemleri göz önüne al ımnca bu güç kabulün nedenini 

açıklar. Belki böyle bi r tanı, daha önce tolerans test

leri yapılm ı ş normal olgu l arın , sık aralıklarl a yapılan 

kontrolleriyle konabilir. Fakat bu yazıda öyle bir ta
kip te yok. 

-Eğer başlık yeni tanı konulmuş tip II diyabet yerine 

kullanılmışsa kabul edilebil ir. Fakat bu defa da ma

tcryel metodda belirtilen "yeni tanı konu lmuş (orta

lama DM süresi 1,37 ± 0,68 yıl ; maksimum 3 y ıl) tip 

Tl DM'lu olan 23 olgunun çalışınaya alındığı ve bu 

hastalara septomatİk oluşl arından kısa bir süre sonra 

320 

(ortalama 2,7 ± 1,7 ay; maksimum -mi ııimum 2 haf

ta -4 ay) diyabet tanısı konulduğu bild irilmektedir. 

Vaka grubunun hepsi (23) diyabet tedavisi almakta

dı r. Bu kadar uzun süreden beri diyabet olan vaka

larda nasıl yeni septomatİk diyabet tanısı konulınak
tadır? 

Saygılarımla, 

Dr. Mustafa Kılıç 

Pamukkale Üniversitesi T1p Fak. 
Kardiyoloji Anabilim Dal1 - Denizli 

Cevap 

Prof. Dr. Mustafa Kılıç'a "Koroner a rter hastalığı ta

nı veya şüphesi bulunan hastalarda isıirahat 

EKG'sindeki ST-T değişikliklerinin egzersiz T l-201 

SPECT ile değerlendirilmesi" başlıklı çalışınaınıza 

gösterd i ği ilgiden ötürü teşekkür ederim. Dal b lokltı 

olgularda ventrikü l depolarizasyonu ve rcpolarizas

yonu sırasındaki bozulnıaya bağlı olarak sekonder 
ST-T değişiklikleri gelişınektedi r (1,2) . Çalışınanı ız

da sekonder ST-T değişi klikleri anlamlı kabul edil

memiş , sadeec primer ST-T değiş i kleri değcrlcnd i

rilmeye alı nmıştır. 

Saygılarımla, 

Dr. Ayşe Emre Pınarlı 
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