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ONSOZ

Kalp damar cerrahisi, saglik bilimlerinde insan yasaminin en kritik anlarinda devreye giren, hem bilimin
hem de insanligin en ince ¢izgide bulustugu bir disiplindir. Olimlerin hala en sik nedeninin, kardiyovaskaler
hastaliklar olmasi 6nemini daha da artirmaktadir. Yorucu ve mesakkatli bir uzmanlik alani olan kalp damar
cerrahisini tercih edenler galiskan, 6zverili ve yuce gonalli hekimlerdir.

Bir asira yaklagan ulusal kalp damar cerrahisi egitimimizle tani ve tedavide ¢agdas, evrensel ve gok iyi
sonuglara ulastik. Bir Ulkenin gelismesi ancak bilim ve fenle mimkiindir ve bu baglamda ana dilde 6§retimin
roli yadsinamaz. Bilim alanimizda 6zgun, ana dilimizde deneyimlerimizi de katarak bir kalp damar ve cerrahisi
kitabl yazma gérevimize 2000 lerin basinda karar verdik. 3. Basimini gikardigimiz bu 6zgin eseri Turk bilim
hayatina sunmanin onurunu yaslyoruz.

Her ameliyat, yalnizca teknik becerinin degil; sezginin, deneyimin, sorumlulugun ve en énemlisi irfanin bir
bileskesidir. Cunkl “bilimde irfan olmazsa olmaz" — bilgi, ancak ylksek dederlerle birlestiginde gergek anlamini
bulur ve insan hayatina dokunan bir degere donusur. Kalbin gondlle es anlamliigl bu eserin verilmesinde
bizlere ayrica bir motivasyon saglamistir.

Eserimizin tim kalp damar ve kardiyoloji camiasi, 6drenci, asistan, uzman ve 6gretim gorevlileri igin iyi
rehber olacagina inaniyoruz. Amacimiz yalnizca glncel bilgi sunmak degil: ayni zamanda bu bilginin ardindaki
dustnceyi, vizyonu ve meslegin ruhunu aktarmaktir.

Kalp damar cerrahisi, teknolojiyle i¢ ice gelisen, her gun yeni tekniklerle ve inovasyonlarla zenginlesen
bir alandir. Robotik cerrahiden yapay zekanin yonlendirdigi karar destek sistemlering, minimal invaziv
yaklasimlardan biyomuhendislik trtnlerine kadar genisleyen bu dinyada, yalnizca bilmek yetmez yenilikleri
sorgulamak, anlamlandirmak ve gelecege uyarlamak gerekir. Bu kitap, bu yolculukta sizlere hem guvenilir bir
bilgi kaynadi, hem de vizyon kazandiran bir rehber olmayi amaglamaktadir.

Bu kitabin gerceklesmesinde baylk katkilari olan akademisyen kitabevine, degerli editorlerimize, sayin
yazarlarimiza tesekkirlerimizi sunuyoruz. Bolim yazarlari, hem klinik bilgi birikimlerini hem de mesleki
deneyimlerini comertce paylasarak bu eseri ortaya koymuslardir. Her biri, kalp damar cerrahisinin yalnizca
bir uzmanlik alani degil; bir durus, bir adanmiglik ve insanliga hizmet sorumlulugu oldugunun bilinciyle katki
sunmustur.

Bizi yetistiren blyUklerimize, hocalarimiza, bu yice meslekte bize fedakarca katlanan ailemize sukranlarimizi
sunuyoruz. Yasamini kaybeden meslektaslarimizi ve 6nceki yazarlarimizi stikran ve rahmetle aniyoruz.

Bilim anlam, deger ve erdemlilikle taglandirilirsa gonilden icerikler sunar. Kalp damar cerrahisinin gelecegi,
bilgiyle yogrulan ellerinizde, irfanla aydinlanan yolunuzda daha da giiclenecektir.

Prof. Dr Mustafa PAC
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ONSOZ

Konjenital kalp cerrahisi, dogustan kalp anomalilerinin tani ve tedavisinde multidisipliner yaklasimi zorunlu
kilan, ylksek diizeyde uzmanlik ve deneyim gerektiren bir alandir. Bu kitap, alanin gtncel bilimsel birikimini
sistematik bir cercevede sunmayi, klinik uygulamaya yonelik kanita dayali bilgiyi derlemeyi ve konjenital kalp
cerrahisinde karsilasilan karmasik klinik sorunlara kapsamli bir rehber olusturmayi amaclamaktadir.

Kitabin hazirlanma sureci, farkl merkezlerden ¢cok sayida degerliyazarin bilimsel katkilariyla zenginlesmistir.
Her bir bélum, yazarlarinin klinik deneyimleri, literatre hakimiyetleri ve akademik titizlikleri dogrultusunda
0zenle olusturulmus; boylece konjenital kalp cerrahisinin tim yonlerini kapsayan butuncul bir yapi ortaya
cikmistir. Bu kolektif emek, kitabin hem egitim hem de klinik karar streglerinde glvenilir bir basvuru kaynagi
olma niteligini glclendirmektedir.

Bu eserin ortaya ¢ikmasinda, bilimsel yaklagimini ve editoryal destegini stire¢ boyunca titizlikle surdtren
bas editorimuz Prof.Dr. Mustafa Pa¢' a tesekkir etmek isterim. Kendilerinin vizyonu, ydnlendirmeleri ve yapici
degerlendirmeleri, kitabin akademik batinlGginin saglanmasinda belirleyici olmustur.

Ayrica katki sunan tum bolim yazarlarina, bilimsel dogrulugu énceleyen yaklasimlari ve yogun calisma
tempolarina ragmen gosterdikleri 6zveri icin tesekkir borgluyum. Son olarak tzerimde baylk emegi olan, bu
projede gérev almama vesile olan, konjenital kalp cerrahisinin duayeni sayin hocam Prof.Dr. Tayyar Sarioglu’
na minnettarligimi belirtmek isterim.

Bu kitabin, klinik pratige anlamli bir katki saglamasi ve konjenital kalp cerrahisi alanindaki bilimsel gelisime
destek vermesi en baytk dilegimdir. Degerli meslektaslarimizin ve cerrahi uzmanlik yolculugunda ilerleyen
geng hekimlerimizin dikkatine sunulan bu kapsamli eserin hazirlik surecinde yer almaktan onur duyuyorum.
Konjenital Kalp Cerrahisi alaninda, gtincel bilgi birikimini ve cerrahi tekniklerin inceliklerini bir araya getiren bu
kitabin, alanindaki en énemli basvuru kaynaklarindan biri olacagina ytrekten inaniyorum.

Prof.Dr. Ersin EREK
Acibadem Universitesi Cocuk Kalp Cerrahisi BD,
Acibadem Atakent Hastanesi
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Mitral kapak cerrahisinde yapilan genis serili ¢a-
ligmalarda, robotik yaklasimin mortalite ve morbi-
dite agisindan giivenli oldugu ve klasik cerrahiye
gore benzer sonuclar sagladig: bildirilmistir (25).
Chitwood ve arkadaslari, 540 hastalik serilerinde
robotik mitral kapak tamirinde %95 bagar1 orani

ve diisiik revizyon orani raporlamigtir (26).

Yapay zeka entegrasyonu, artirilmis gerceklik sis-
temleri, teletip yoluyla uzaktan cerrahi gibi gelis-
meler, robotik cerrahinin gelecegini sekillendire-
cektir. Ayrica tasmabilir ve daha uygun maliyetli
robot sistemlerinin gelismesiyle, daha fazla mer-
kez bu teknolojiye erisebilecektir (27).

Minimal invaziv ve robotik kalp cerrahisi, uygun
hasta grubunda komplikasyonlar1 azaltan ve iyi-
lesme siirecini hizlandiran etkili yontemlerdir. Ge-
lecekte bu tekniklerin yayginlasmasi, hasta konfo-
runu ve klinik sonuglar1 daha da iyilestirecektir.
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Klinik Kardiyolojinin Biyolojik Temelleri

mistir. Hiicre stresi, kalp cerrahisinin dogrudan
etkiledigi fizyolojik bir siirectir. Plazma membra-
n1, mitokondriler, iyon kanallar1 ve protein sen-
tezi gibi sistemler stres yanitinda birlikte rol alir.
Hiicreler, kisa siireli streslere kars: stres protein-
leri ile adaptasyon gelistirirken, uzun siireli ve
yogun stres durumlarinda bu yanit yeterli olamaz
ve hiicre 6limi kaginilmaz hale gelir.(49) Cerrahi
stratejilerin bu siireci azaltacak sekilde planlan-
masl, koruyucu hemostazis kavrammin temelini
olusturur.

Klinik ortamda, iskemi ile iligkili arterin re-
vaskiilarizasyonundan sonra reperfiizyon hasari,
miyokardiyal sersemleme, reperfiizyon aritmisi,
miyozit 6liimii, endotel ve mikrovaskiiler dis-
fonksiyonla birlikte ‘no-reflow fenomeni” ile ken-

dini gosterir.(50)
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cerrahisine girecek hastalarda oral antikoagtilan-
larmn etkisini déndiirmek icin kullanilir. Uc ve dort
faktorlii konsantreler mevcuttur ve dort faktorlii
konsantreler Faktor II, VII, IX, X ‘un yanisira pro-
tein C, S, antitrombin ve heparinden olusur.(158)
Taze donmus plazmaya gore daha giivenli ve hiz-
i bir sekilde antikoagulasyonu déndiiriir.(297)
Kalp cerrahisi ve diger cerrahi islemlerde kalitsal
veya antikoagulana bagli olmayan kanamanin
kontroliinde de potansiyel degeri oldugu ileri sii-
riilmektedir.(298)

K vitamini antagonistlerinin dondtiriilmesinde

kullanildiginda INR diizeyine gore doz belirlenir.
Kalp cerrahisi sonras1 kanamada tedavi plani

1. Cerrahi kanamanin kontrol edilmesi

2. Ek doz protamin uygulanmasi (0.5-1 mg/kg)
(ACT>150 veya aPTT>1.5 kat ise).

3. Viicut 1s1s1 35°C'nin altindaysa hastanin 1sitil-
mast

4. PEEP uygulamasi (hipovolemi yoksa uygula-
nir) mediastende tamponad etkisi yaratabilir,
kontrollii calismalar yoktur

5. Traneksamik asit 10-20 mg/kg. D-dimer >1.0
mg/ml Fibrin yikim tirtinleri > 40 mg/ml ve
tromboelastogramda gozyas: damlasi seklinde
trase varsa uygulanir. Profilaktik olarak bas-
lanir. Kompleks olmayan cerrahilerde indiik-
siyonda bolus doz uygulamas1 yeterli olabi-
lirken kompleks cerrahilerde cilt kapanincaya
kadar inflizyon yoluyla uygulanir. Doz bébrek
disfonksiyonunda azaltilir.

6. Trombosit transflizyonu, trombosit sayisi <
100 000/mm3 ise 1 U/10 kg trombosit siis-
pansiyonu verilir. Aspirin, klopidogrel veya
prasugrel’e bagl oldugu diisiiniilen kanamay1
yonetmek i¢in de kullanilir.

7. Taze donmus plazma, PT veya aPPT>1.5 kat
uzamusg ise ve INR 1.5 ‘in lizerinde ise 15 ml/
kg verilir.

8. Kriyopresipitat veya fibrinojen verilebilir. Fib-
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

gectigi kaslar arasina lokal anestezik enjeksiyonu-

nu igerir, sinir hasar1 ve noraksiyel hematom gibi

komplikasyon riskleri 6nlenebilmektedir(53). Pek

¢ok blok tanimlanmustir; pektoral bloklar I-II, ser-

ratus anterior plan blogu, yiizeyel-derin transvers

torasik plan blogu, pektointerkostal fasyal plan

blogu, erektér spina plan blogu, romboid inter-

kostal subserratus plan blogu gibi.
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Kardiyopulmoner Baypas

degerlendirmeleri ve ekip tartismalari, potansiyel

risklerin belirlenmesine ve kisisellestirilmis bakim

planlarinin gelistirilmesine yardimci olur. Ameli-

yat sirasinda siirekli iletisim, her ekip iiyesinin is-

lemin ilerleyisini ve gerekli ayarlamalar1 bilmesini

saglar. Bu is birligine dayali yaklasim, her hasta-

nin en uygun ve etkili tedaviyi almasimni, sonugla-

rin optimize edilmesini ve hasta giivenliginin sag-

lanmasini saglayarak ekip performansini artirir ve

hasta merkezli bakimi giiclendirir.
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Kalp Cerrahisinde Miyokard Korumasi

Resim 6. Yedi kilogram alti hastalarda uyguladigimiz
kardiyopleji hazirlama sistemi a) disarida steril olarak
hazirlanan kardiyopleji soltisyonun baglantisi b) KPB
hattindan kan aldigimiz aort kanild c) kardiyopleji
soltisyonlarinin karistirildigr enjektor.
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Pulmoner Arter Pulsatilite indeksi (PAPi):
PAPi, sag ventrikiil fonksiyonunu degerlendir-
mede kullanilir; diisiik degerler RV yetmezligini
gosterir ve LVAD sonras1 RV yetmezligi riskini
ongormede nemlidir. PAPI <1,85 olan hastalarda
risk ytiiksektir (9)

Sag Ventrikiil Atim Isi indeksi (RVSWI): RV-
SWI, sag ventrikiiliin pompalama kapasitesini
yansitir; sag kalp yiiklenmesini ve fonksiyonunu
degerlendirirken kullanilir.

Intrakardiyak Santlar

Sistemik kanin ventz dolasima karismasia sol-
dan saga, vendz kanin sistemik dolasima karis-
masma sagdan sola sant denilmektedir. Konjeni-
tal veya edinsel lezyonlar sonucu sant olusabilir.
Normalde pulmoner kan akimi sistemik akima
esit iken soldan saga santta pulmoner kan akimz,
sagdan sola santta sistemik kan akimi daha fazla
olacaktir.

Eskiden intrakardiyak santlarin tesbiti ve de-
gerlendirilmesi sadece kateter laboratuarinda
yapilirken, gliniimiizde transtorasik ve transoza-
fageal ekokardiyografideki gelismeler ile invaziv
degerlendirme orani giderek azalmistir.

Arteriyel oksijen satiirasyonunun %95’in al-
tinda olmas1 sag-sol santi, pulmoner arter oksijen
satlirasyonunun sistemik venden yiiksek olmasi
sol-sag sant1 diislind{iriir. Santin yerinin ve yonii-
niin degerlendirilmesi i¢in vena cava superior ve
inferior’dan, sag artiumun Ust, orta ve alt kisimla-
rindan, sag ventrikiil girisi, apeksi ve ¢ikis yolun-
dan, pulmoner arter ve dallarindan, girilebiliyorsa
sol atrium ve pulmoner venlerden ayrica sol vent-
rikiil ve aortadan kan 6rnekleri alip oksijen satii-
rasyonlarina bakilmalidir. Bu satiirasyon degerle-
rinden Fick prensibine gére pulmoner ve sistemik

kan akimlar1 hesaplanip, sant miktar1 bulunabilir.

Arteriyal O2 %- miks
venoz 02 %

Pulmoner ven 02 %-
Pulmoner arter 02 %

Akimlar orani (Qp/Qs)=

Bu formiilde Qp: pulmoner kan akimi, Qs: sistemik
kan akimin gosterir.

Oksijen satiirasyonunda bir “basamak atlama
step up” soldan saga sant1 ifade eder, atriyal dii-
zeyde >%7, ventrikiiler ve pulmoner arter seviye-
sinde >%>5 artmasi ciddi sant anlamina gelmekte-
dir (1).(Tablo 4)

Yer maksimum ortalama
VCS-VCI/RA >11 >7
RA/RV >10 >5
RV/PA >5 >5

VCS: vena cava superior; VCI: vena cava inferior; RA: sag
atrium; RV: sag

islem sonrasi bakim

Islem bittikten sonra kilif gekilir. {lk yapilan anes-
tezik maddenin etkisi ge¢misse yeniden bir miktar
verilebilir. Kilif ¢ekildikten sonra kanama kontro-
lii genelde direkt olarak manuel basing uygula-
narak yapilir. Eger hem arteriyel, hem venoz kilif
varsa, oncelikle venoz kilifi gekmek uygun olur.
Kiliflar ¢ekildikten sonra yaklasik olarak 6 saatlik
yatak istirahati gereklidir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

Kalp kapaklarinda 3B-E'nin iki boyutlu eko-
kardiyografiye tstiinliikleri vardir. Ozellikle de
TEE ile birlestirildiginde 3B-E ile kalp kapak ana-
tomisi ve fonksiyonunun degerlendirilmesi ben-
zersiz “cerrahi bakis agis1 saglar. Mitral kapak
skalloplar1 ve prolabe segmentlerin saptanmasin-
da ve 6zellikle de protez kalp kapaklarinin deger-
lendirilmesi, tromboz(106), pannus(107), ayris-
ma(108) goriintiillenmesi 3B-TEE ile miikemmele
yakin sonuglar vermektedir (Sekil 16-18). 3B-TEE
mitral kapaklarda miikemmel bilgiler verirken,
anteriyor yerlesimli olan trikiispit(109) ve aortik
kapaklarda goriintiileme sinirhidir.

Girisimsel islemlerde 3B-TEE, islem basarisini
ve giivenilirligini arttirmak amaciyla yaygimn ola-
rak kullanilmaya baglanmustir. Bunlar icinde, ASD
(Sekil 19), PFO, VSD, paravalvuler mitral yetersiz-
ligin perkiitan kapatilmasi (Sekil 20) 3B-TEE'nin en
sik olarak kullanildig: islemlerdir. Ozellikle ASD
kapatma cihazinin ebat belirlenmesi sirasinda sir-
kiiler olmayan defektlerin ¢aplari iki boyutlu TEE
ile hatali olarak ol¢tilebilmekteyken, 3B-TEE ile bu
sorun ortadan kalkmuistir (Sekil 21). Ayrica defekt
rimlerinin yeterliligi ve defektin komsu yapilarla
iligkisinin direk olarak belirlenmesi miimkiindiir.
Mitral balon valvuloplasti uygulamasinin hemen
ardindan kapak alan1 hesaplanmasinda PHT yon-
temi giivenilir olmayan sonuglar verirken, 3B-E
ile kapak alani cerrahi bakis agisiyla daha dogru
olarak saptanabilir. Bunun disinda, 3B-E intrakar-
diyak kitlelerin komsu yapilarla iligkisi, tutunma
yerinin goriintiilenmesi ve cerrahi planlamasin-
da miikemmel anatomik detaylar sunar. 3B-E'nin
renkli Doppler ile birlestirilmesi giintimiizde 4-7
kardiyak sikliis ve elektrokardiyografi araciligiyla
“full voliim” yontemiyle miimkiin olabilmektedir.
Bu sayede regtirjitan jetlerin ¢ikis yeri, hemodina-
mik hesaplamalar, kacak derecesi ve hacmi giive-
nilir sekilde hesaplanabilir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

SVF’u olan hastalarda (EF < %35) islem sirasinda
oliim riski yiiksektir Ortalama EF %24,7 olan ciddi
SVF'u olan ve 26 gozlemsel ¢alisma 4119 hastay1
.igeren bir meta-analizde bypass igin kabul edile-
bilir mortalite %5,4; %95 GA (%4,5-%6,4) ve 5 yillik
sag kalim %75 bulunmustur (70). Canlilik testleri
basarili revaskiilarizasyon olasiigini arttirmaya
yoneliktir. Iskemi, canhihik ya da mikrovaskiiler
hastalik arastiriliyorsa ilk basamak olarak fonksi-
yonel goriintiileme segilmelidir. Fonksiyonel go-
riinttileme testleri yaygin koroner kalsifikasyonla-
r1olanlarda, atriyal fibrilasyon gibi diizensiz ya da
tasikardisi olan yash hastalarda, renal yetersizlik
veya iyotlu kontrast alerjisi olanlarda KBT yeri-
ne tercih edilmelidir. Revaskiilarizasondan yarar
gormeyecegi diistiniilen, ciddi komorbiditesi veya
frajilitesi olan veya ¢ok diisiik yasam kalitesi olan
ve hepsinin sinirli yasam beklentisine katkis1 bu-
lunan hastalarda KKS tarusi klinik olarak konula-
bilir ve sadece medikal tedavi uygulanarak yasam
tarzi degisiklikleri onerilir.
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Koroner Arter Hastaliklarinin Tanisinda Gelismeler

olgularinin tanisi i¢in uygulanacak test segilirken
hastaya dayali risk-fayda analizi mutlaka yapil-
malidir. Koroner BTA, akut koroner sendrom ile
acil servise bagvuran KAH yoniinden diisiik ve
orta riskli olgularda koroner arter lezyonlarmin
degerlendirilmesinde ilk basamak testi olarak
Onerilmektedir. Koroner arterlerde okluizif lez-
yonlarin miyokard perfiizyonuna fonksiyonel et-
kisini degerlendiren hibrid SPECT /BT, PET/BT
ve PET/MR goriintiileri uygun sagaltimin plan-
lanmasi ve prognoz belirlenmesinde yardimcidir.
Kardiyovaskiiler MR ile kardiyak yap1 ve ventri-
kiiler fonksiyonlarin degerlendirilmesi yanisira
kalp dis1 vaskiiler lezyonlarin saptanmasi miim-
kiin olacaktr.
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» Kardiyomiyopatiler, Kardiyak Kitleler ve Perikardiyal Hastaliklar
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» BT Kaynakli Fonksiyonel Degerlendirmeler

» Yapay Zeka (Al) ve Makine Ogrenmesi (ML) Uygulamalari

» Yeni Nesil Donanim ve Yazilim
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de 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu ¢ok yonliiliik,
BT’yi tek bir taramada birden fazla klinik soruyu
yanitlayabilen bir modalite haline getirmektedir.

Gelecege bakildiginda, yapay zeka ve ileri ana-
litiklerin entegrasyonu, kardiyak BT nin potansiye-
lini daha da artirmaktadir. FFRct gibi BT kaynakl
fonksiyonel degerlendirmeler, girisimsel islemlere
olan ihtiyac1 azaltirken, makine 6grenmesi algorit-
malar1 tan1 ve prognostik gorevlerin otomatiklesti-
rilmesini saglamaktadir. Bu teknolojik sinerji, kar-
diyak BT"yi sadece bir goriintiileme araci olmaktan
¢ikarip, bir prediktif tip ve klinik karar destek plat-
formuna dontistirmektedir. Sonug olarak, kardi-
yak BT"nin kardiyolojinin bir¢ok alaninda temel bir
role sahip oldugu ve bu roliiniin stirekli yenilikler-
le birlikte daha da biiyiiyecegi agiktr.

LMCA ve RCA ile ortak kbk varyasyonu

LMCA'siz ¢ift ostiumlu LAD-CxA ¢ikis paterni”
yazabilirsek tamamdir. Tesekkdirler
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MRG: Manyetik rezonans goriintiilleme

MI: Myocardial infarction / Miyokard enfarktiisii
MPA: Miyokardiyal Perftizyon Akimi1

MVO: Mikrovaskiiler obstriiksiyonun

NDLVC: Non-dilated Left Ventricular Cardiomyo-
pathy / Non-Dilate Sol Ventrikiiler Kardiyomi-

yopati

NSEF: Nefrojenik sistemik fibrozis

PD: Proton density / Proton yogunlugu

RCM: Restrictive Cardiomyopathy / Restriktif Kar-
diyomiyopati RF: Radyo frekans

RV: Right ventricle / Sag ventrikiilii

RVOT: Right ventricular outflow tract / Sag ventri-
kil ¢ikis yolunu SE: Spin Eko

sRV: Sistemik sag ventrikiiliin SSFP: Steady-state
free precession

TEE: Transtzofageal ekokardiyografi

TGA: Transposition of Great Arteries / Biiyiik arter-
lerin transpozisyonu TOF: Tetralogy of Fallot /
Fallot tetralojisi

TTE: Transtorasik ekokardiyografi V: Velosite / Hiz

YZ: Yapay zeka
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ve geri dondiiriilebilir nedenlerin dislanmasina
ragmen yanit alinamamasi durumunda tedavinin
geri cekilmesi konusunda ekip ve aile ile goriistil-
mesi uygun olacaktir.

ERC 2025 kilavuzunda ameliyathanede cerrahi
sirasinda miidahalelere ragmen hastanin sistolik
basinci 50mmHgnin altina diiserse ve ETCO2 de
keskin bir diisiis eslik ederse hemen gogiis kom-
presyonlarina baslanmasi, cerrahi tarafin bilgi-
lendirilmesi ve POCUS ile geri dondiiriilebilinir
nedenleri tayin edilmesi onerilmektedir. KPR" ye
cevap almamiyorsa erken E-CPR’mn diistiniilmesi
gerektigide belirtilmektedir.

Invaziv arter monitdrizasyonu mevcut olan
hastalarda  yeterli koroner perfiizyon basinci
olusturabilmek i¢in kompresyonlarin en az dias-
tolik kan basinc1 30mmHg ve ETCO2 degerinin en
az 25mmHg olacak sekilde fizyolojik KPR anlayis:

benimsenmektedir.

Bu esnada 50-100mcgr adrenalin titre edilerek
uygulanmas1 onerilmektedir, diastolik kan ba-
sicinin belli degere getiren dozlarin over doz ile
iligkili istenmeyen durumlarin dniine gecebilecegi
belirtilmektedir.

Kalp cerrahisi sonras1 kardiak arrest vakalarin-
da yogun bakim personellerinin restiisitasyon tek-
nik becerileri ve ileri yasam teknikleri agisindan
yeterli donanimda olmalar1 énem arz etmektedir.
Kardiak arrest klinik bulgular ve nabizsiz basing
dalga formlari ile dogrulanirken, ekokardiyografi
ile neden ( tamponand) saptanmaya calisiimalidir.

VF/VT saptanmasi durumunda 3 adede kadar
ardisik defibrilasyon uygulanmali, asistoli/ciddi
bradikardi varsa erken pacing (epikardial/ trans-
kutanoz) distintilmelidir. Nabisiz elektiriksel ak-
tivite mevcut ise geri dondiiriilebilinir nedenler
diizeltilmeli. Eger pace ritmi varsa, VF’ yi disla-
mak i¢in pace kapatilmaldir. Spontan dolagim

saglanamazsa ve yeterli ekstrenal kompresyona
ragmen sistolik kan basinci >60 mmHgnin tistii-
ne ¢ikarilamazsa erken resternotomi gerceklesti-
rilmelidir(42). Resternotomi postoperatif 10.giine
kadar ressiisitasyonun bir parcas: kabul edilmeli-
dir. Kardiak cerrahi sonrasi ilk 10 giinde soklana-
bilir ritim varsa 3 defibrilasyon denenebilinir, 5 dk
icinde yanit alinamazsa resternotomi diistiniilme-
lidir. E-KPR veya dolasim destek cihazlarida ge-
rekli durumlarda uygulanmalidir (44).

Kateterizasyon laboratuvarinda gelisen hemo-
dinamik instabilite veya komplikasyon siiphesi
durumunda acil ekokardiyografi diistintilmelidir.
Perkiitan koroner girisim, septal alkol ablasyonu
ve tavr da AV blok gelisebilir, gogiis agrisi, he-
modinamik instabilite ve EKG’de ST yiikselmesi
stent trombozunu veya TAVR’de koroner ostium

oklizyonunu akla getirmelidir.  Defibrilasyon

pedleri kompleks PKG ve yiiksek riskli hastalar-
da takilmalidir. Radyasyon varligi nedeniyle kur-
taric1 personelin zararli X isinlarindan korumak
amaciyla kurtarici girisimler mekanik KPR ciha-
z1 altinda da uygulanabilinir (45). Kardiak arrest
durumunda kalp cerrahisi gegiren hastalarda da
uygulanan modifiye yetiskin yasam destegi bu
hastalara da uyarlanir.

1. Marina Del Rios. Part 7: Adult Basic Life Support: 2025
American Heart Association Guidelines for Cardiopul-
monary Resuscitation and Emergency Cardiovascular
Care Circulation. 2025;152(suppl 2):5284-S312. DOI:
10.1161/CIR.0000000000001372

2. Olasveengen TM, de Caen AR, Mancini ME, et al. 2017
International Consensus on Cardiopulmonary Resus-
citation and Emergency Cardiovascular Care Science
With Treatment Recommendations Summary. Resus-
citation 2017;121:201 14.

3. Nichol G, Sayre MR, Guerra F, Poole ]J. Defibrillation
for Ventricular Fibrillation: A Shocking Update. ] Am
Coll Cardiol 2017;70:1496 509.

4. Foster AG, Deakin CD. Accuracy of instructional diag-
rams for automated external defibrillator pad positio-
ning. Resuscitation 2019;139:282 8

5. Soar J, Maconochie I, Wyckoff MH, et al. 2019 Inter-
national Consensus on Cardiopulmonary Resuscitati-
on and Emergency Cardiovascular Care Science With
Treatment Recommendations: Summary From the
Basic Life Support; Advanced Life Support; Pediatric
Life Support; Neonatal Life Support; Education, Imp-
lementation, and Teams; and First Aid Task Forces.



10.

11.

12.

13.

14.

15.

17.

20.

21.

Kardiyopulmoner Resiisitasyon

Circulation 2019;140:e826-e80

Paiva EF, Paxton JH, O’Neil BJ. The use of end-tidal
carbon dioxide (ETCO2) measurement to guide mana-
gement of cardiac arrest: A systematic review. Resusci-
tation 2018;123:1 7.

Cheskes S, Schmicker RH, Christenson ], et al. Peris-
hock pause: an independent predictor of survival from
out-of-hospital shockable cardiac arrest. Circulation
2011;124:58 66.

Soar J, Berg KM, Andersen LW, et al. Adult Advanced
Life Support: 2020 International Consensus on Cardi-
opulmonary Resuscitation and Emergency Cardiovas-
cular Care Science with Treatment Recommendations.
Resuscitation 2020;156: A80 A119.

Koster RW, Walker RG, Chapman FW. Recurrent vent-
ricularfibrillation during advanced life support care of
patients with prehospital cardiac arrest. Resuscitation
2008;78:252 7..

Nolan JP. European Resuscitation Council and Euro-
pean Society of Intensive Care Medicine Guidelines for

Post-resuscitation Care 2020. Resuscitation 2021
Granfeldt A, Avis SR, Lind PC, et al. Intravenous vs.
intraosseous administration of drugs during cardiac ar-
rest: A systematic review. Resuscitation 2020;149:150 7.
Finn J, Jacobs I, Williams TA, Gates S, Perkins GD. Ad-
renaline and vasopressin for cardiac arrest. Cochrane
Database Syst Rev2019;1:CD003179. 291.

Holmberg M], Issa MS, Moskowitz A, et al. Vasopres-
sors during adult cardiac arrest: A systematic review

and meta-analysis. Resuscitation 2019;139:106 21.

Ali MU, Fitzpatrick-Lewis D, Kenny M, et al. Effecti-
veness of antiarrhythmic drugs for shockable cardiac
arrest: A systematic review. Resuscitation 2018;132:63
72.

Soar ], Perkins GD, Maconochie I, et al. European Re-
suscitation Council Guidelines for Resuscitation: 2018
Update — Antiarrhythmic drugs for cardiac arrest. Re-
suscitation 2019;134:99 103.

Bernard SA, Smith K, Finn J, et al. Induction of The-
rapeutic Hypothermia During Out-of-Hospital Cardi-
ac Arrest Using a Rapid Infusion of Cold Saline: The
RINSE Trial (Rapid Infusion of Cold Normal Saline).
Circulation 2016;134:797 805.

Kim F, Nichol G, Maynard C, et al. Effect of prehos-
pital induction of mild hypothermia on survival and
neurological status among adults with cardiac arrest: a
randomized clinical trial. JAMA 2014;311:45 52.
Maynard C, Longstreth Jr. WT, Nichol G, et al. Effect of
prehospital induction of mild hypothermia on 3-month
neurological status and 1- year survival among adults
with cardiac arrest: long-term follow-up of a randomi-
zed, clinical trial. Journal of the American Heart Asso-
ciation 2015;4:e001693.

Eich C, Bleckmann A, Schwarz SK. Percussion pacing—
an almost forgotten procedure for haemodynamically
unstable bradycardias? A report of three case studies
and review of the literature. Br ] Anaesth 2007;98:429
33.

Deakin CD, Ambler ]JJ. Post-shock myocardial stun-
ning: a prospective randomised double-blind compa-
rison of monophasic and biphasic waveforms. Resusci-
tation 2006,68:329 33.

Khaykin Y, Newman D, Kowalewski M, Korley V,
Dorian P. Biphasic versus monophasic cardioversion

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

in shock-resistant atrial fibrillation. ] Cardiovasc Elect-
rophysiol 2003;14:868 72.

Koster RW, Dorian P, Chapman FW, Schmitt PW,
O’Grady SG, Walker RG. A randomized trial compa-
ring monophasic and biphasic waveform shocks for
external cardioversion of atrial fibrillation. Am Heart
J2004;147:€20.

Mittal S, Ayati S, Stein KM, et al. Transthoracic cardi-
oversion of atrial fibrillation: comparison of rectilinear
biphasic versus damped sine wave monophasic sho-
cks. Circulation 2000;101:1282 7.

Kmec J. Comparison the effectiveness of damped sine
wave monophasic and rectilinear biphasic shocks in
patients with persistent atrial fibrillation. Kardiologia
2006;15:265 78.

Kosior DA, Szulec M, Torbicki A, Opolski G, Rabc-
zenko D. A decrease of enlarged left atrium following
cardioversion of atrialfibrillationpredicts the long-
term maintenance of sinus rhythm. Kardiologia Polska
2005;62:428 37.

Sandroni C, De Santis P, D’Arrigo S. Capnography du-
ring cardiacarrest. Resuscitation 2018;132:73 7.
Reynolds JC, Issa MS, T CN, et al. Prognostication with
point-of- care echocardiography during cardiac arrest:
A systematic review. Resuscitation 2020;152:56 68.
Koster RW, Beenen LF, van der Boom EB, et al. Safety
of mechanical chest compression devices AutoPulse
and LUCAS incardiac arrest: a randomized clinical tri-
al for noninferiority. Eur Heart J 2017;38:3006 13.

Gao C, Chen Y, Peng H, Chen Y, Zhuang Y, Zhou S.
Clinical evaluation of the AutoPulse automated chest
compression device for out-of-hospital cardiac arrest
in the northern district of Shanghai. China. Arch Med
Sci 2016;12:563 70.

Poole K, Couper K, Smyth MA, Yeung ], Perkins
GD. Mechanical CPR: Who? When? How?. Crit Care
2018;22:140.

Dennis M, Lal S, Forrest P, et al. In-Depth Extra-
corporealCardiopulmonary Resuscitation in Adult
Out-of-Hospital CardiacArrest. Journal of the Ameri-
can Heart Association 2020;9:e016521.

Roberts D, Djarv T. Preceding national early warnings
scoresamong in-hospital cardiac arrests and their im-
pact on survival. Am ] Emerg Med 2017;35:1601 6.
Smith GB. In-hospital cardiac arrest: is it time for
an in-hospital’chain of prevention’? Resuscitation
2010;81:1209 11.

Greif R. Education, Implementation, and Teams 2020
International Consensus on Cardiopulmonary Resus-
citation and Emergency Cardiovascular Care Scien-
ce With Treatment Recommendations. Resuscitation
2020.

Nolan JP. European Resuscitation Council and Euro-
pean Society of Intensive Care Medicine Guidelines for
Post-resuscitation Care 2020. Resuscitation 2021.

Lee HC. Part 5: Neonatal Resuscitation: 2025 American
Heart Association and American Academy of Pediatri-
cs Guidelines for Cardiopulmonary Resuscitation and
Emergency Cardiovascular Care. Circulation. 2025 Oct
21;152(16_suppl_2):5385-5423.

Wilson E, Maier RF, Norman M, et al. Admission hy-
pothermia in very preterm infants and neonatal morta-
lity and morbidity. ] Pediatr. 2016;175:61 7

Wyckoff MH, Wyllie ], Aziz K, et al. Neonatal Life



39.

40.

41.

KALP VE DAMAR CERRAHISI

Support 2020 International Consensus on Cardiopul-
monary Resuscitation and Emergency Cardiovascular
Care Science With Treatment Recommendations. Re-
suscitation 2020;156:A156 87,

Matterberger C, Baik-Schneditz N, Schwaberger B, et
al. Blood glucose and cerebral tissue oxygenation im-
mediately after birth an observational study. ] Pediatr
2018;200:19 23, doi:http://dx.doi.org/ 10.1016/j.jpe-
ds.2018.05.008.

Basu SK, Ottolini K, Govindan V, et al. Early glycemic
profile is associated with brain injury patterns on mag-
netic resonance imaging in hypoxic ischemic encepha-
lopathy. ] Pediatr 2018;203:137 43, doi:http://dx.doi.
org/10.1016/jjpeds.2018.07.041.

Moe-Byrne T, Brown JVE, McGuire W. Naloxone for
opioid-exposed newborn infants. Cochrane Databa-
se Syst Rev 2018; 10: CD 003483, doi: http://dx.doi.
org/10.1002/14651858.CD003483.pub3.

42.

43.

44,

45.

Jacobs SE, Berg M, Hunt R, Tarnow-Mordi WO, In-
der TE, Davis PG. Cooling for newborns with hy-
poxic ischaemic encephalopathy. Cochrane Data-
base Syst Rev 2013;1:CD003311, doi:http://dx.doi.
org/10.1002/14651858.CD003311.pub3.

Dunning J, Fabbri A, Kolh PH, et al. Guideline for re-
suscitation in cardiac arrest after cardiac surgery. Eur |
Cardiothorac Surg 2009;36:3 28.

Society of Thoracic Surgeons Task Force on Resusci-
tation After Cardiac S. The Society of Thoracic Surge-
ons expert consensus for the resuscitation of patients
who arrest after cardiac surgery. Ann Thorac Surg
2017;103:1005 20.

Wang PL, Brooks SC. Mechanical versus manual chest
compressions for cardiac arrest. Cochrane Database
Syst Rev 2018;8:CD007260.



DOI: 10.37609/akya.3889.¢5337

» GIRIS VE GENEL BILGILER

» KARDIYAK CERRAHI ILE iLiISKILi FiZYOLOJIK
SONUCLAR

» YOGUN BAKIMA YATIS VE HASTA TRANSFERI
» ERKEN POSTOPERATIF DONEM

» MONITORIZASYON

» ULTRASONOGRAFi VE EKOKARDIYOGRAFI
» BASLANGIC CALISMALAR

» HIPOTERMI VE YENIDEN ISITMA

» HEMODINAMIK IDARE

» HEDEFE YONELIK TEDAVi

» SIVIRESUSITASYONU

» ELEKTROLIT, ASID-BAZ IDARESI VE GLISEMIK
KONTROL

» INOTROPIK VE VAZOPRESOR DESTEK

» VAZODILATORLER iLE TEDAVI

» MEKANIK DOLASIM DESTEGI UYGULAMALARI
» SEDASYON

» AGRI KONTROLU

» KARDIYAK CERRAHI SONRASI SOLUNUM
FONKSIYONLARI

» POSTOPERATIF SOLUNUMSAL iDARE

KALP CERRAHISI
SONRASI YOGUN
BAKIM IZLEMI

BOLUM

Seden KOCABAS!
Fatma ASKAR ?

MEKANIK VENTILASYON DESTEGI
VENTILATORDEN AYRILMA
KANAMA VE TRANSFUZYON

YOGUN BAKIM DESTEGININ AZALTILMASI VE
REHABILITASYON

CERRAHi SONRASI HIZLANDIRILMIS
DERLENME (ERAS)

POSTOPERATIF KOMPLIKASYONLAR
SUPRAVENTRIKULER ARITMILER
VENTRIKULER ARITMILER
BRADIKARDILER

PERIKARDIAL TAMPONAD
POSTPERIKARDIYOTOMi SENDROMU
SOL VENTRIKUL YETERSIZLIGI

SAG VENTRIKUL YETERSIZLIGI
VAZOPLEJi SENDROMU
SOLUNUMSAL KOMPLIKASYONLAR
NOROLOJIK KOMPLIKASYONLAR
AKUT BOBREK HASARI
GASTROINTESTINAL KOMPLIKASYONLAR
INFEKSIYONLAR

Prof. Dr., Ege Universitesi, Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon AD., seden.kocabas@ege.edu.tr,

ORCID iD: 0000-0003-1686-2169

Prof. Dr., Ege Universitesi, Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon AD., Emekli Ogretim Uyesi,

fatmaaskar@gmail.com, ORCIR iD: 0000-0001-7237-574X



KALP VE DAMAR CERRAHISI

tisdan 5 giin sonra baslayan geg baslangicli VIP,
daha siklikla ¢oklu ilaglara rezistans gosteren mik-
roorganizmalar ile iligkilidir (139).

Antibiyotik se¢iminde, cerrahi alan infeksi-
yonlarinin ¢ogundan gram pozitif mikroorganiz-
malarmn sorumlu oldugu goéz 6niine alinmalidir.
Sefalosporinler igerisinde gram pozitif aktivitesi
daha sonraki jenerasyonlara oranla daha ytiksek
olan ve daha uygun fiyath sefazolin tercih edile-
bilir. Postoperatif VIP ve buna bagl mortalitenin
azaltilmasi igin ikinci ve {igiincii kusak sefalospo-
rinler de Onerilmistir. Metisiline rezistan S.aureus
(MRSA) insidansmin yiiksek oldugu hasta popii-
lasyonlar1 i¢in vankomisin daha uygun bir se¢im
olabilir. Antibiyotikler, cilt insizyonu aninda pik
doku diizeylerine ulasacak sekilde uygulanmali-
dir. Antibiyotik profilaksisine, ilag rezistansi olan
mikroorganizma kolonizasyonunun artma riski
nedeniyle 48 saatin 6tesinde devam edilmesi 6ne-
rilmez (139).
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lukta belirgin yapisikliklar: olmayan hastalar igin,
4. interkostal aralikta sag minitorakotomi, endos-
kopi destekli veya tamamen endoskopik cerrahi
uygun hastalarda tercih edilebilir. Asendan aorta-
ya klemp konulmadan atan kalp de trikiispit ka-
pak cerrahisi uygulanabilir.

Kapakeiklar ¢ok siddetli deforme olmus ise
kapak eksize edilir ve replasman gerekir. Kapak
eksize edilmeye karar verildiginde kapakgik rimi
birakilmalidir. Ozellikle ileti sisteminin yaralan-
ma riskini azaltmak icin septal kapakcikta bu
daha onemlidir. Trikiispit kapak replasmaninda
en biiyiik problem kalici tam blok riskidir. Tri-
kiispit kapak replasmani igin operatif mortalite
%13 ve 1,5ve 10 yillik survey sirasiyla %82, %76
ve %50’dir.(33) Postoperatif kalic1 tam blok riski
%2-7 arasinda degisir, %45 gibi oran verenlerde
vardir.(34-36)

Trikiispit pozisyonda mekanik kapak konul-
mast Oonemli oranda kapak trombozu riski tagir.
Bileaflet kapaklar diisiik profilli olmas1 ve hemo-
dinamik 6zellikleri nedeniyle trikiispit pozisyon-
da diger kapaklara gore avantajlidir.(37) Mekanik
prostetik kapaklarda tromboz riski %4-30 ara-
sindadir.(34,35,38) Prostetik mitral kapak trom-
bozunun aksine trikiispit kapak trombozu daha
sinsidir. Reoperasyon daha diisiik mortalite ile
gerceklestirilebilir.(34) Mekanik kapak bulunan
hastalar émtir boyu antikoagiilan ilag kullanmak
zorundadirlar. Bioprotezlerde daha diisiik trom-
boz riski vardir. Geng hastalarda hizl kalsifikas-
yon nedeniyle mekanik protezleri tercih etmek
gerekir.(39,40) Cocukta trikiispit pozisyonda ko-
nulan biyolojik kapakta kalsifikasyon riski mitral
veya aortik pozisyonda konulanlara gore daha
diisiik orandadir.(41) Kaplan ve ark, biyoprotez
ve mekanik kapak ile replasman yapilan hasta
gruplarmin karsilastirmasinda, her iki grup ara-
sinda erken mortalite, re-replasman ve orta do-
nem mortalite agisindan istatistiksel olarak fark
olmadigimi belirtmislerdir. Ancak hemodinamik
karekteristikler ve dayaniklilik bakimindan diisiik
profilli modern bileaflet mekanik kapaklarin kul-
lanilmasini daha ¢ok tavsiye etmislerdir.(42) 8396
trikiispit kapak replasman iceren 37 serinin meta

analizinde; (3796 mekanik, 4520 biyoprotez ) uzun
vadeli sag kalim ve yeniden ameliyat oranlar1 ba-
kimindan iki kapak tipi arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli bir fark gézlenmedi, mekanik kapak-
lar trombotik olaylar acisindan 6nemli 6lgiide alt1
kat daha yiiksek risk bulundu. .(43)

Aktif veya kronik infektif endokardite bagl
trikiispit kapakta nekroz alanlar1 olan hastalarda
kapaktaki bu nekrotik bolgeler eksize edilir ve pe-
rikardiyal yama ile rekonstriiksiyon yapilir.(44,45)
Erken veya geg enfeksiyon niiksiinden sakinmak
i¢in ila¢ bagimlilarinda enfekte kapakgiklarin eksi-
ze edilmesi onerilmektedir. Endokardit diizeldik-
ten ve ilag bagimlilig1 rehabilite edildikten sonra
sekonder kapak replasmani uygulanabilir.(46-47)
Fakat bu tartismalidir. Bazi hastalar akut masif
trikiispit yetmezIligini tolere edemezler. Stentsiz
homogreft kapak veya bioprotez valvektomiye
alternatif olarak primer implante edilebilir.(48,49)

Trikiispit anuloplasti erken ve ge¢ sonuglarina
gore replasmandan daha iyidir. Replasmandan
miimkiin oldugunca sakimilmalidir.(50) Trikiispit
protezlerin tromboz riski daha yiiksek ve uzun
dénem fonksiyonel sonuglari mitral ve aort ka-
paklara gore daha kotiidiir.

Operasyon riski yiiksek hastalarda acik kapak
ameliyatlarina alternatif olarak perkiitan aort ka-
pak replasmani(TAVI) kilavuzlarda klinik olarak
yaygin uygulama alanina bulmustur. Son yillarda
transkateter trikiispit kapak-icinde-kapak replas-
mant (TTVR), dejenerasyona ugramus trikiispit
biyoprotezleri ve trikiispit aniiler ringi olan ¢ok
yliksek cerrahi riskli hastalarda cazip bir terapotik
secenektir. TTVR uygulanabilir, giivenli ve yasam
kalitesini iyilestirme yetenegine sahip oldugu gos-
terilmistir.(51,52)
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

AltaValve™ (4C Medical Technologies): At-
riyal yerlesimli 6zgiin bir tasarima sahiptir.(392-
397) Subvalviiler aparatla temas etmeden sadece
sol atriyum iginden yerlestirilir. Bu sayede sol
ventrikiil ¢gikim yolu obstriiksiyonu riski azaltilir.

TMVR sistemlerinin gelisimiyle birlikte hasta
secimi, antiler ve ventrikiiler anatomik uygunluk,
sol ventrikiil ¢ikim yolu obstriiksiyonu (LVOT-O)
riski gibi parametrelerin multidisipliner ekiplerce
dikkatli degerlendirilmesi biiyiik 6nem tasir.

Avrupa, Amerika Birlesik Devletleri ve Kana-
da’daki 12 merkezde, 2015-2018 yillar1 arasinda
TMVR icin taranan ardisik hastalarda yiiriitiilen
uluslararast ¢ok merkezli calismada hastalarin
yaklasik tigte ikisi, TMVR ig¢in anatomik olarak
uygun bulunmadiklar1 gerekgesiyle taramay1 ge-
cememistir.(398) Bu ¢alismanin bulgular: 6nemli
klinik sonuglar dogurmakta; karsilanmamis bir
Kklinik ihtiyaca isaret etmekte ve gelecekteki TMVR
cihazlarmin tasariminda yenilik i¢in hedef bir alan
sunmaktadir.(398)

TMVR, giintimiizde segilmis hasta gruplarin-
da umut vadeden sonuglar sunsa da, uzun dénem
klinik sonuglara iligkin veriler kisithdir (91) ve bu
alandaki teknolojilerin daha da rafine edilmesine
ihtiya¢ duyulmaktadir.

3D Baski ve Yapay Zeka Destekli
Cerrahi Planlama

Dejeneratif mitral kapak hastaliklarinin cerrahi
onariminda hastaya &zel stratejilerin gelistirilme-
si, anatomik varyasyonlarin artan farkindalig: ve
kompleks vakalarda preoperatif 6ngorii ihtiyacin
gilindeme getirmistir. Bu baglamda, 3 boyutlu (3D)
baski teknolojileri ve yapay zeka (YZ) destekli
modelleme sistemleri, cerrahi planlamada 6nemli
katkilar sunmaktadir.

Konjenital kalp hastaliklar1,(399) koroner arter
hastalig1 ve cerrahi ya da kateter temelli yapisal
kalp hastaliklarinda uygulama alani bulan 3 bo-
yutlu baski, kardiyovaskiiler girisimlerin goriin-
tiillenmesi, planlanmasi ve uygulanma bigimini
doniistiiren yeni bir arag olarak 6ne ¢gikmaktadir.

(400-402) Ekokardiyografi, kardiyak BT ve man-
yetik rezonans goriintiileme (KMR) gibi goriin-
tlileme yontemlerinden elde edilen veriler, dijital
modellere doniistiiriilerek 3D yazicilarla fiziksel
kalp modelleri {iiretilebilir. Bu modeller, cerrahin
spesifik patolojiyi ti¢ boyutlu olarak goérmesine
olanak tanir (6rnegin prolapsus bolgesi, aniiler
dilatasyon, kalsifikasyon). Ozellikle kompleks
mitral onarimlarda simiilasyon yapilmasma ve
operasyon Oncesi strateji belirlenmesine yardimci
olur. Egitim ve hasta bilgilendirme siireglerinde
gorsel iletisim araci olarak kullanilabilir.(400)

Yapay zekad algoritmalari, dijital oskiiltas-
yon,(403)
mitral antilus Ol¢timleri, liflet hareket analizleri,

goriintiileme verilerinden otomatik

regiirjitan voliim tahminleri ve cerrahi sonug pro-
jeksiyonlar1 gibi ¢iktilar tretebilmektedir. (404,
405) Ozellikle makine grenimi temelli modeller
mitral kapagin dinamik hareketlerini simiile ede-
rek koaptasyon hatlarmi analiz edebilir, postope-
ratif rezidiiel regiirjitasyon veya LVOT obstriiksi-
yonu riskini éngorebilir, TMVR adaylarinda cihaz
secimi ve uygunluk degerlendirmesini hizlandira-
bilir.(404, 405)

Bu teknolojiler sayesinde operasyon oncesi
hazirlik stiresi kisalmakta, komplikasyon oran-
lar1 azaltilabilmektedir. Cerrahi sonuglarin daha
ongoriilebilir ve standardize edilmesi miimkiin
olabilmektedir. Ilerleyen dénemde robotik cerrahi
sistemleriyle biitlinlesmis ¢alisabilecek planlama
sistemleri gelistirilmektedir.

Sonug olarak, 3D bask: ve yapay zeka destekli
planlama, DMKH'ye yonelik cerrahi yaklasimda
kisiye 6zel, ongoriilebilir ve daha giivenli bir do-
nemi baslatmaktadir. Bu teknolojilerin yayginlas-

mas1 hem onarim oranlarinin artirilmasina hem de
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Iskemik Mitral Yetersizligi

Yapay zeka destekli goriintii analizi ile ekokardi-
yografik parametrelerin otomatik dl¢iimii, kapak
geometrisinin daha hassas degerlendirilmesi ve
hasta seciminde kisisellestirilmis risk tahminleri
miimkiin hale gelmektedir. Biyobelirtecler (6zel-
likle NT-proBNP ve yiiksek duyarlilikli troponin),
hastaligin progresyonunu ve tedaviye yaniti 6n-
gormede giderek daha fazla kullanilacaktir. 4B
akim KMR teknikleri, MY jetlerinin dinamik ka-
rakterini ve ventrikiilo-atrial etkilesimi ti¢ boyutlu
hemodinamik diizeyde ortaya koyarak yeni bir
bakis acis1 sunmaktadir (425, 426).

IMY'nin gelecekteki aragtirma alanlarmdan
biri de translasyonel diizeyde kapak biyolojisinin
daha iyi anlasilmasidir. Yaprakgik dokusunda
gozlenen adaptif biiytime ile mal-adaptif fibrotik
yeniden sekillenme arasindaki dengenin molekii-
ler mekanizmalari, 6zellikle TGF-f aracili fibrozis
yolaklari, inflamatuvar hiicre infiltrasyonu ve eks-
traseliiler matriks yeniden yapilanmasi {izerine
yogunlasmaktadir. Ayrica genetik predispozisyon
ve kapak hiicre biyolojisini etkileyen epigenetik
mekanizmalarin aydinlatilmasi, gelecekte kisi-
sellestirilmis tedavi stratejilerinin gelistirilmesine

katki saglayacaktir.

Cerrahi alanda ise klasik restriktif ring an-
nuloplasti ve kapak replasmani disinda, chor-
dal-sparing teknikler ve papiller kas reposition
yontemleri 6n plana ¢ikmaktadir. Bu girisimsel
yenilikler, ventrikiil geometresinin yeniden dii-
zenlenmesi ve koaptasyon yiizeyinin optimize
edilmesi yoluyla IMY'nin tekrarlama riskini azalt-
may1 amaglamaktadir. Ozellikle papiller kaslarin
yeniden pozisyonlanmasmna yonelik cerrahi ve
kateter bazli tekniklerin, gelecekte hem izole hem
de kombine yaklasimlarda daha genis yer bulmasi
beklenmektedir. Robotik cerrahideki ilerlemeler
ve anatomik varyasyonlara uyum saglayabilen
ve adaptif mekanizmalarla tasarlanmis yeni ne-
sil transkateter mitral protezler umut vericidir.
Bu teknolojik yenilikler, IMY'nin hem tanisinda
hem de tedavisinde bireysellestirilmis stratejilere
olanak saglayarak hasta sonuglarin iyilestirmeyi
hedeflemektedir.
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Sekil 6. Mitral kapak replasmani

PERKUTAN TRIKUSPIT KAPAK
GIRISIMLERI

Trikiispit yetmezligi (TY) nadiren birincil kapak
patolojisine bagh olup siklikla sol taraf kapak
hastaligina ikincil olarak goriilen, sik karsilasi-
lan kapak hastaliklarinin basinda gelmektedir.
Patofizyolojisinde aniiler halkanin dilatasyonu
ve koaptasyon kusuru vardir.(23) Trikiispit yet-
mezligi asemptomatik olabilecegi gibi sag kalp
yetmezligi klinigi ile birlikte goriilebilir. Izole tri-
kiispit cerrahisi nadiren yapilmakta ve klinik so-
nuglar iizerine etkisi belirsizligini korumaktadir.
Bu yiizden minimal invaziv, komplikasyon orani
diistik transkateter tedavi seceneklerinin gelisti-
rilmesine ihtiya¢ vardir. Transkateter ugtan uca
trikiispit kapak onarimi (Mirtaklip ve PASCAL)
ve transkateter direkt aniiloplasti (Cardioband)
ile trikiispit kapak onarimi perkiitan yolla yapi-
labilmektedir.
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kompleks anatomisi, 6nemli yapisal komsuluklar1
nedeniyle rutin kullanimda ¢ekinceler mevcuttur.

Transkateter tedaviler kabaca 2 grubu ayrila-
bilir.

1- Transkateter TV replasmani
2- Transkateter TV koaptasyon ya da annuloplas-
ti cihazlar1 ile tamir

Genis koaptasyon bozukluklarinda (>8 mm),
ciddi kordal tethering ve kalsifikasyon varliginda,
Ebstein anomalisi ya da pacemaker leadleri var-
liginda transkateter tamir yerine replasman dii-
stintilmelidir. Transkateter TVR icin pek ¢ok ka-
pak uyumlu degildir. Zorlu anatomisi nedeniyle
kompleks bir girisimsel islemdir. Ortotopik ya da
heterotopik kapaklar kullanilabilir. TTVR uygun-
suzlugu durumlarinda kaval valv implantasyon-
lar1 (CAVI) da semptomatik tedavide degerlendi-
rilebilir.

Transkateter kaoptasyon cihazlari1 mitral ka-
pak tecriibelerinden uyarlanan ve MitraClip” in
trikiispit kapak igin gelistirilmis versiyonu olan ve
cerrahi Clover teknigi benzeri u¢-ug tamir sagla-
yan TriClip cihazidir. Transfemoral ya da transju-
guler yoldan uygulanabilmektedirler.

Annuloplasti cihazlar1 da benzer femoral ven
ya da juguler ven aracilig1 ile yerlestirilen ve cer-
rahi Kay annuloplasti benzeri annulus plikasyonu
saglayan cihazlardir (23).

Biyolojik kapak dejenerasyonlar1 ya da ring
annuloplasti sonras: rekiirren yetmezlik ve reo-
perasyon gereken ytiksek riskli hasta gruplarinda
transkateter trikiispit valve-in-valve ya da valve-
in-ring implantasyonlar fayda saglayabilmektedir
ancak rutin kullanimlar i¢in daha ¢ok tecriibe ve
¢alismaya ihtiyag vardir.

Ilerleyen teknoloji ile bu alanda pek gok cihaz
piyasa stiriilmiis olmakla birlikte uzun dénem so-
nuglar1 hakkinda bilgi yetersizligi, prosediirel zor-
luklar1 nedeniyle kullanimlari giintimiizde cerrahi
riski ytiksek hastalar ile sinirl kalmaktadir. Aymn
zamanda sagladigi faydanin diisiik, ekonomik
yiikiiniin ise fazla olmas: ulusal saglik politikala-
rinda yer edinmesini zorlagtirmaktadir. Ilerleyen

zamanlarda yeni teknik ve cihazlar ve uygulama
standardizasyonlar1 sayesinde daha yaygin kulla-

nim alani bulma imkani mevcut yontemlerdir.
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Eriskin Perkiitan Kapak Girisimleri

Teknoloji | Ozellik Klinik Etki
SAPIEN 3 | Diistik profil, Paravalviiler
Ultra sizdirmaz etek (4) kagak azalmasi
Evolut Yeniden Bikiispit
PRO+ konumlandirilabilir | kapaklarda

4) etkinlik
Sentinel Serebral koruma Inme riskinde
Cihaz1 (18) %30-50 azalma
Al . Otomatik anulus Pr(zsedl'il:
Destekli Sl (19) dogrulugunda
BT olcumu artis

GELECEK PERSPEKTIFLERI

TAVR'nin endikasyonlar1 genislemektedir:

»

Asemptomatik Aort Stenozu: EARLY TAVR
calismasi, erken miidahalenin potansiyel fay-
dalarini arastirmaktadir (21).

Bikiispit Aort Kapagi: Yeni kapak tasarimlarry-
la artan basar1 oranlari (16).

Kapak I¢i Kapak (Valve-in-Valve): Biyoprote-
zik kapak dejenerasyonunda etkili bir segenek
(22). Minimal invaziv teknolojiler, robotik sis-
temler ve kisisellestirilmis kapak tasarimlari,
TAVR'nin gelecegini sekillendirecektir (20).
Ayrica, geng hastalarda kapak dayarniklilig:
tizerine uzun dénem calismalar devam etmek-
tedir (23).

SONUC

TAVR, aort stenozu tedavisinde devrim niteli-

ginde bir yontem olarak, yiiksek riskli hastalar-

dan diisiik riskli hastalara kadar genis bir hasta

grubunda standart tedavi haline gelmistir (2,3).

Teknolojik ilerlemeler, komplikasyon oranlari-

n1 azaltmis ve klinik sonuglar iyilestirmistir (4).

Multidisipliner kalp ekipleri ve giincel kilavuzlar,

hasta se¢imi ve prosediir basarisinda kritik rol oy-

namaktadir (6). Gelecekteki calismalar, kapak da-

yaniklilig1, yeni endikasyonlar ve minimal invaziv
teknolojilere odaklanacaktir (21,22). TAVR, kardi-
yovaskiiler tipta yenilikg¢i bir ¢dziim olarak yerini

saglamlastirmaya devam etmektedir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

Tip A diseksiyon olgularinda Florida Sleeve
prosediirii, annulus ve sinotiibiiler bileske stabi-
lizasyonunu koroner ostium reimplantasyonu ve
SV rezeksiyonu yapmaksizin saglamayi hedef-
leyen bir kapak koruyucu yaklasim olup, kokiin
fizyolojik mimarisine minimal miidahalede bu-
lunmasi ve cerrahi siire avantaji sunmasi nedeniy-
le uygun diseksiyon vakalarinda basarili sonuglar
verebilmektedir. Cerrahi uygulamada benzer ha-
zirlik asamalarindan sonra aort kokiiniin ekster-
nal diseksiyonu yapilir ve koroner ostiumlarin
konumu belirlenir; ardindan subannuler diizey-
de, genellikle ti¢-dort adet plejitli 2-0 prolen sii-
tiir icten disa horizontal matris seklinde gegilerek
disarida birakilir. Asendan aort grefti, aort kokii-
niin etrafina konumlandirildiktan sonra koroner
arterlerin ¢ikis bolgeleri isaretlenir ve bu noktalar
koter yardimiyla dikey yariklar agilarak genisleti-
lir; greft ayn1 pozisyonda koke yerlestirilerek ko-
roner arteri engellemedigi dogrulanir. Subannuler
siitiirler daha sonra greftten de gecirilip disaridan
baglanirken, aortun biiziilmesini 6nlemek ama-
cyla annulusun iginde Hegar bujisi tutulur. Aci-
lan yariklarin, koroner arterin alt kisminda kalan
ug kisimlari stitiire edilerek kok etrafinda stabilize
edici bir halka olusturulur; koroner arterlerin so-
runsuz sekilde korundugundan emin olunduktan
sonra greftin distal boliimii sinotiibiiler bileske
seviyesine gore uyarlanip kesilir. Komissiirler
ST]’ye resiispanse edilir. ST] seviyesinde tiim kat-
lar1 birlestiren saglam bir anastomoz halkas1 olus-
turmak i¢in; nativ aort, greft ve bir teflon serit 3-0
prolen devamli horizontal matris siitiir teknigi ile
birlestirilir. Sonrasinda kapakgiklarin koaptasyo-
nu kontrol edilir ve gerekli diizeltmeler yapilir ve
kok cerrahisi asamasi tamamlanir. Asendan aor-
tun distal boliimii ise olusturulan yeni sinottibiiler
bileskeye ayr1 bir greft anastomozuyla tamamla-

narak cerrahi tamamlanir.

SONUC

Aort kapak tamiri, uygun hastalarda dogal kapa-
gin korunmas: sayesinde protez kapaga kiyasla
daha fizyolojik bir ¢ozlimdiir ve yasam kalitesine
olumlu etki gosterir. Bu yontem, dzellikle geng ve

antikoagiilan tedavi riskinin yiiksek oldugu has-
talar i¢in ideal bir segenektir. Ancak, hasta secimi,
kapagin yapisal ozelliklerinin ve patolojisinin iyi
anlasilmasi ve bunlarin biitiinciil olarak ele alin-
mas1 gerekmektedir. Cerrahin ve merkezin dene-
yimi biiytik 6nem tasir. Literatiirdeki veriler bu
sartlar saglandiginda, kisa ve uzun vadeli iyi ope-
ratif sonuglar elde edilebildigini gostermektedir.
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Aort Darligi

Kalic1 Kalp Pili Gereksinimi

Aort kapak girisimi sonrasi kalic1 pil ihtiyac1 TAVI
grubunda her zaman daha fazladir. Postoperatif
ilk 30 giin icerisinde kalic1 pil gereksinimi SAVR
hastalarinda %2 altinda seyrederken TAVI gru-
bunda bu oran %12’lere kadar ¢ikmaktadir (64).

Yeniden Aort Kapak Girisim Gerekliligi

Stentsiz biyoprotezlerde striiktiirel dejenerasyon
stentli tiplere nazaran daha azdir. Stentli biyopro-
tezlerde zamanla meydana gelen riiptiir genellik-
le yaprakgik dejenerasyonu ve kalsifikasyonu ile
birliktedir. Kalsifikasyon yeni bir aort darligina da
yol acabilir. Literatiirde ayn1 veya farkli biyopro-
tez kapaklarla ilgili farkli galismalarda yapisal
kapak disfonksiyonu, mortalite ve yeniden giri-
sim oranlar1 degiskenlik gosterse de genel olarak
10 yilda %90 tizerinde bir girisimden bagimsizlik
orant mevcut oldugu gorilmektedir. 10 yildan
sonra bu oran yillar i¢cinde azalmaktadir. Biyolojik
protez kullanilarak yapilan SAVR / TAVI karsi-
lastirmasinda 10 yillik sonuglara bakilinca cerrahi
kolda ciddi yapisal bozulmanin ¢ok daha ytiksek
oldugu (%10 / %1.5) goriilmektedir (59).
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lanimma bagl olarak yaprakcik delinmesi veya

ring ayrismasina bagh erken basarisizliklar bildi-
rilmistir (36). Ulkemizde ilk defa klinigimizde 5
hastaya subannuler aortik rijid ring uygulanmis

olup, perioperatif transtzefageal ekokardiyografi

kontrollerinde kapaklar kompetan bulunmustur.

Ozellikle David aort kok girisimlerinde annuler

dilatasyonu 6nlemek, sol ventrikiil mekanik des-

tek cihazi uygulamalarinda aort yetmezligini gi-

dermek amaci ile tercih edilmelidir.
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septal hipertrofili SCCY obstriiksiyonunun olu-
sumuna katkida bulundugu birtakim durumlar
vardir. Bu olgularda mitral kapak 6n yaprakcigs,
sistol esnasinda belirgin olarak septuma dogru
yaklasirken sol ventrikiil ¢itkim yolunu daraltir,
ancak ayni zamanda mitral kapakta belirgin in-
kompetans meydana gelir. Boyle bir durumda
septal miyektomi ile birlikte mitral kapak replas-
man1 daha dogru bir yaklagim olacaktir. Mitral
kapak 6n yaprak¢iginin uzun oldugu durumlarda
yaprak¢igin uzun ekseni boyuncu yapilacak bir
plikasyon da segenekler arasindadir. Mitral kapak
miidahale geregi nadir olmakla birlikte (%4), pre-
operatif ciddi mitral yetmezIligi olanlarda bu oran
daha yiiksektir (74). Ozellikle mitral kapakta ya-
p1sal bozukluklar da varsa girisim kaginilmazdar.
Bizim serimizde de hastalarin 2’sine (%6.3) mitral
kapak onarimi ve 6’sma (%18.8) mitral kapak rep-
lasmani uygulanda (66).
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Kalp Kapak Protezleri

Siklikla pulmoner kapagin ¢ikarilarak aort po-
zisyonuna yerlestirildigi prosediirlerde tercih edi-
len otogreftlerde ¢ikarilan kapagin yerine yerles-
tirilecek protez kapagin olusturabilecegi sorunlar
ve Ross prosediiriiniin hem teknik zorluklar1 hem
de uzun siiresi, bu yontemin 6nemli dezavantajla-
r1 arasinda yer almaktadir.

Rose prosediirii olarak bilinen, siklikla pulmo-
ner kapagin ¢ikarilip aort pozisyonuna yerlestiril-
digi otogreft uygulamalarinda, ¢ikarilan kapagin
yerine takilacak protez kapagin sebep olabilecegi
sorunlar ile Ross prosediiriiniin teknik zorluklari
ve uzun operasyon siiresi, bu yontemin temel de-
zavantajlar1 arasinda yer almaktadir.

Homogreft kalp kapaklarinin en yeni modelle-
rinde bile, antijenite ve sonucunda greft yetmezli-
gine yol acan immiinolojik konakg¢1 reaksiyonlari,
hala 6nemli bir sorun olarak varligini siirdtirmek-
tedir. Bu ve benzeri problemleri ¢6zmek amaciyla,
tim protez kalp kapaklar igin iyilestirme calis-
malar aktif bir sekilde devam etmektedir. Diger
taraftan doku miihendisligi alaninda, kemik iligi,
deri ve mesane rekonstriiksiyonu iizerine yapi-
lan c¢alismalar, birim hiicrelerden yararlanarak
damar greftleri ve kalp kapag: lifletlerinin {iretil-
mesine yonelik arastirmalarin baglamasina zemin
hazirlamistir (64,65). Biyoprotez kalp kapaklars,
biiyiime, onarim ve adaptasyon kapasitesinden
yoksun olmalar1 nedeniyle 6nemli sinirlamalara
sahiptir. Bu eksiklikler, greftlerin kalsifikasyon ve
dejenerasyona neden olan bagisiklik tepkilerini
tetiklemesiyle daha da belirgin hale gelmektedir.
Bu baglamda, kalp kapak dokusu miihendisligi,
immiinolojik ve inflamatuar reaksiyonlardan arin-
dirilmis, kendi kendini onarabilen ve uzun siire
dayanikli canli kapaklarin gelistirilmesini amagla-
maktadir.

Doku miihendisligi yaklasimlari, yeni doku
iiretiminde ii¢ ana stireci igermektedir: 3D biyo-
materyal iskele {iretimi, uygun hiicre kaynagimin
belirlenmesi ve implantasyondan onceki gelisim
kosullarinin optimize edilmesi. Hiicreler, in vitro
veya in vivo ortamda bu iskelelere yerlestirilerek
doku olusumu desteklenmektedir . Ozellikle, hiic-
resizlestirilmis doku matrisleri, biyolojik olarak

¢oziinebilir sentetik polimerler, hibrit doku mii-
hendisligi stratejileri ve 3D bask1 gibi teknolojiler
bu siirecte yogun sekilde kullanilmaktadir (66).
Ancak mevcut uygulamalarda kalsifikasyon, is-
kelenin degradasyon orani ve protezin mekanik
dayaniklilig1 gibi sorunlar halen ¢oziilmeyi bekle-
mektedir. Gelecekte, bio-hibrit iskeleler ve otolog
hiicrelerin kullanildig1 biyoreaktor ¢alismalari, bu
problemlerin iistesinden gelmek icin ¢nemli bir
potansiyel sunmaktadir. Bununla birlikte, bu tek-
nolojilerin uzun vadeli etkilerini degerlendirmek
i¢in daha kapsamli ve siireklilik arz eden arastir-
malara ihtiya¢ duyulmaktadir (67,68).
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Koroner Revaskiilarizasyonda Cerrahi Endikasyonlar

4. Glincel calismalardan elde edilen kanitlar, sta-

bil iskemik kalp hastaligi, normal sol ventrikiil
ejeksiyon fraksiyonu ve anlaml ti¢ damar ko-
roner arter hastalig1 olan hastalarda revaskiila-
rizasyonun yasam siiresini uzatmada medikal
tedaviye olan isiitiinliigii eski kanitlar1 des-
teklemektedir. Bu hastalarda cerrahi revaskii-
larizasyon yasam siiresini uzatmak igin uygun
bir segenek olabilir. Perkiitan revaskiilarizas-
yonun, yasam siiresini uzatmada cerrahiye
olan {stiinliigii netlesmemistir. Revaskiilari-
zasyon kararlari; koroner lezyonlarinin yapisi,
eslik den hastaliklarin varlig1 ve tedavinin tek-
nik uygulanabilirligi g6z 6niine alinarak, hasta
Ozelinde kalp ekibi tarafindan verilmelidir.

Sol 6n inen koroner arterde énemli stenozun
yaninda sag veya sirkiimfleks arterde 6nemli
oranda darlig1 olan hastlarda, ikinci greft ola-
rak radial arter tercih edilebilir. Avantajlar
arasinda safen grefte gore {istiin agiklik orans,
greft c¢ikarilmasina bagl cerrahi komplikas-
yonlarin diisiikliigii ve yasam siiresini uzat-
maya olumlu etkisi yer alir.

. Akut koroner sendromlu veya stabil iskemik
kalp hastalig1 olan hastalarda, perkiitan gi-
risim igin; radial arter, femoral artere tercih
edilmelidir. Boylece vaskiiler komplikasyon
ve kanama riski azalacaktir. Bu yaklasim, akut
koroner sendromlu hastalarda, mortaliteyi
olumlu etkileyen bir uygulama olur.

Stabil iskemik kalp hastaligi olan hastalarda
perkiitan revaskiilarizasyondan sonra, kana-
ma riski géz oniine alinarak, ikili antiplatelet
tedavi kisa siireli uygulanmalidir. Iskemi riski
riski ortadan kalktiktan sonra, uygun hastalar-
ta, aspirin kesilerek, P2Y12 reseptor inhibitorii
(klopidogrel, prasugrel, tikagrelor, tiklopidin)
tekli antiplatelet tedaviye gegilebilir. Bu siire
yaklasik 1-3 ay arasinda degiseblir.

ST segment yiiksekligi ile seyreden akut MI'l1
hastada temel amag iskemiye neden olan ko-
roner arterdeki darligin giderilmesidir. Bunun
icin primer perkiitan revaskiilarizasyon one-
rilir. Bunun yanisira, hastada akut iskemiye
neden olan damar disinda anlamli darlig: olan
ikinci bir koroner arter darlig1 varsa, hastane-

10.

de yatarken veya taburcu edildikten sonra,
bu darlik igin de perkiitan revzakiilarizasyon
yapilabilir. Iskemi nedeni olmayan koroner
artere ayni seansta perkiitan girisim yapilma-
s1, hastanin bobrek fonksiyonlarmmin normal
olmasina baghdir. Ancak hasta kardiyojenik
sok tablosu igindeyse iskemi nedeni olmayan
koroner artere girisim diisiintilmemelidir.
Diyabet ve ¢ok damar koroner arter hastalig
olan hastalarda revaskiilarizasyon kararlari
kalp takimi tarafindan alinmalidir. Ug damar
hastaligi olan diyabetli hastalarda oncelikle
cerrahi revaskiilarizasyona diistintilmelidir.
Eslik eden hastaliklar, hastanin yas1 ve fizik
kondisyonu nedeniyle, hasta cerrahi i¢in uy-
gun aday degilse, perkiitan koroner girisim
distiniilebilir.

Koroner arter hastaliginda cerrahi revaskiila-
rizasyon karari, hastanin cerrahi riski Society
of Thoracic Surgeons skoruyla hesaplandiktan
sonra verilmelidir. SYNTAX skor hesaplama-
sinin tedavi kararlarindaki yeri, gozlemciler
arast degiskenlik gostermesi ve uygulamada
klinik degiskenlerin olmamasi nedeniyle daha
az degerlidir.(180)
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

sekli olarak gecerliligini siirdiirmektedir. Koroner
arter bypass cerrahisi perkiitan islemlere gore sur-
vi avantajina sahiptir. Koroner arter bypass cer-
rahisinde uygun hasta gruplarinda arteryel greft
kullaniminin daha da yayginlagsmasi bu cerrahinin
etkisinin daha iyi gozlemlenmesi acisindan 6nem-
lidir. Gelecek agisindan baktigimizda preventif te-
davinin 6nem kazanacagin gormekteyiz.

TECAB ve MICS -KABG , koroner cerrahi-
sinde nisbeten yeni gelisen tekniklerdir. Uzun
donem sonuglar: ile ilgili randomize calismalar
hentiz gerceklestirilmemistir. Standart koroner
bypass cerrahisinin bu yeni teknikler karsisindaki
en biiyilik avantaji ise uzun dénem sonuglaridir.
Teknoloji hizla ilerlemekte ve tedavi protokolleri
her gecen giin degismektedir. Burada en 6nemli
kriter ise etkinligi genis vaka serilerinde kanitlan-
mis yontemlerin tedavi yontemi olarak segilmesi
gerekliligidir.
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kal tedavinin ve girisimsel kardiyolojik islemlerin

yetemedigi durumlarda bu reoperasyonlar kabul

edilebilir bir risk ile yapilabilir ve hastanin yasam

kalitesini arttirir ve Omrinii uzatir.
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rizmasi, poliarteritis nodosa, Takayasu arteriti,
Marfan sendromu, sifiliz ve Reye sendromu ile de
iligkili olabilir. Anjina sikayeti olan hastalarda ek-
tazi genellikle bir miktar koroner arter daralmasi
ile birlikte goriiliir; ektazinin tek basna anjinaya
neden olmasi olas1 degildir. Ektazi olan hastalar-
da mortalite oran1 ytiiksektir; ektazik bolge icinde
yavas ve tlirbiilansli akim tromboza yatkinlig: ar-

tirir.

Koroner anevrizmalar, koroner arterlerin loka-
lize dilatasyonudur ve ateromatoz hastalik sonu-
cunda ortaya cikarlar (11). En sik neden Kawasaki
sendromudur (12). Konjenital anomaliler, disek-
siyon, enfeksiyon (sifiliz, bakteriyel ve mikotik
enfeksiyonlar), poliarteritis nodosa, skleroderma,
Ehler-Danlos sendromu, Takayasu arteriti, Mar-
fan sendromu, metastatik tiimor ve sistemik lupus
eritematozus diger olas1 nedenlerdir.

Miyokardiyal bridge genellikle kalp sistolii
sirasinda miyokard kaslarmin LAD’yi (%0.7-5.5)
sikistirmas1 durumudur. Hipertrofik kardiyomi-
yopati hastalarinda ani 6liim sebeplerinden biri
de bu bridge’lerdir.

Kateter kaynakli koroner vazospazm en sik sag
koroner arterin selektif kateterizasyonu sirasinda
gortiliir (13). Spazm siiphesi varsa, vazodilator
ajan uygulandiktan sonra goriintiileme tekrarlan-
malidir. Fakat spazm sonucu malign aritmiler ge-
lise bilecegi unutulmamalidir.

SONUC

Aterosklerotik kalp hastaligi ne kadar yaygin olsa
da koroner anomaliler, konjenital ve edinilmis
non-aterosklerotik koroner patolojiler ayric ta-
nida goz ardi edilmemelidir. Bunlar hasta nadir
goriilse de tedavi edilebilir. Bu makalede sunulan
durumlarin farkinda olmak ve bu durumlarin op-
timal radyolojik gosterimi, iyi hasta bakimi igin
olmazsa olmazdir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

donemde yogun bakim ve hastane kalis siiresi, kan
transfiizyon ihtiyaci, agr1, solunum fonksiyonlari,
hasta memnuniyeti, hastane maliyeti agisindan

avantaj getirmesidir. Preoperatif ~doénemde

hastanin genel durumu, anatomik yapisi, ek
risk faktorleri ve patolojisi detayli bir sekilde
incelenerek hastaya yonelik belirlenecek cerrahi
yontem basar1 oranlarini arttiracaktir.

KAYNAKLAR

1. Thanikachalam M, Lombardi P, Tehrani HY, Katariya
K, Salerno TA. The history and development of direct
coronary surgery without cardiopulmonary bypass. J
Card Surg. 2004;19:516-9.

2. Atluri P, Kozin ED, Hiesinger W, Woo Y]. Off-pump,
minimally invasive and robotic coronary revasculari-
zation yield improved outcomes over traditional on-
pump CABG. Int ] Med Robot. 2009;5:1-12.

3. Subramanian VA. MIDCAB approach for single vessel
coronary artery bypass graft. Operative techniques in
cardiac & thoracic surgery 1998;3:2-15

4. Cox JL. Introduction. Operative techniques in cardiac
& thoracic surgery 1998;3:1

5. Gaeta R, Lentini S, Raffa G, Pellegrini C, Zattera G, Vi-
gano M. Aortic valve replacement by ministernotomy
in redo patients with previous left internal mammary
artery patent grafts. Ann Thorac Cardiovasc Surg.
2010;16:181-6.

6. Cosgrove 3rd DM, Sabik JF, Navia JL: Minimally inva-
sive valve operations. Ann. Thorac. Surg. 1998;65:1535—
1538.

7. Mohr FW, Onnasch JF, Falk V, Walther T, Diegeler A,
Krakor R, Schneider F, Autschbach R. The evolution of
minimally invasive valve surgery--2 year experience.
Eur J Cardiothorac Surg. 1999;15:233-8.

8. Carpentier A, Loulmet D, Carpentier A et al.: [Open
heart operation under videosurgery and minithoraco-
tomy. First case (mitral valvuloplasty) operated with
success]. CR Acad. Sci.1996;319:219-223

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Reichenspurner H, Boehm DH, Gulbins H et al.: Thre-
e-dimensional video and robot-assisted port-access mit-
ral valve operation. Ann. Thorac. Surg.2000;69:1176—
1181. .

Carpentier A, Loulmet D, Aupécle B et al.: Computer
assisted open heart surgery. First case operated on
with success. CR Acad. Sci. 1998;321:437—42.

Diegeler A, Matin M, Falk V, Binner C, Walther T, Aut-
schbach R, Mohr FW. Indication and patient selection
in minimally invasive and off-pump coronary artery
bypass grafting. Eur J Cardiothorac Surg. 1999;16:579-
82

Reston JT, Tregear SJ, Turkelson CM. Meta-analysis
of short-term and mid-term outcomes following of-
f-pump coronary artery bypass grafting. Ann Thorac
Surg. 2003;76:1510-5.

Reichenspurner H, Welz A, Gulielmos V, Boehm D,
Reichart B. Port-Access cardiac surgery using endo-
vascular cardiopulmonary bypass: theory, practice,
and results. Card Surg. 1998;13:275-80

Schwartz DS, Ribakove GH, Grossi EA, Buttenheim
PM, Schwartz JD, Applebaum RM, Kronzon I, Bau-
mann FG, Colvin SB, Galloway AC. Minimally inva-
sive mitral valve replacement: port-access technique,
feasibility, and myocardial functional preservation. ]
Thorac Cardiovasc Surg. 1997;113:1022-30.
http://cgi.ebay.com/USSC-VASCULAR-TECH-
NOLOGIES-THORA-LIFT-COMPLETE-PLAT-
FORM-/190520854057

Chitwood Jr WR, Elbeery JR, Chapman WH et al.: Vi-
deo-assisted minimally invasive mitral valve surgery:
the ‘micro-mitral” operation. J. Thorac. Cardiovasc.
Surg.1997;113:413-414 .

Iribarne A, Karpenko A, Russo MJ et al.: Eight-year ex-
perience with minimally invasive cardiothoracic sur-
gery. World J. Surg. 2010;34:611-615

Zubair MH, Smith JM. Updates in Minimally Invasi-
ve Cardiac Surgery for General Surgeons. Surg Clin
North Am. 2017 Aug;97(4):889-898.



) BOLUM
KALP CERRAHISINDE

MINIMAL INVAZIV 3 7
INSIZYONLAR

Alper UCAK!

Burak ONAN ?

Adem REYHANCAN ?
Elif GUNEYSU *

Burak ERSOY °
Abdiilkerim BUGRA ¢
Onur GENC”

Ahmet Turan YILMAZ ¢

DOI: 10.37609/akya.3889.c5359

icindekiler

» GIRIS

»  MINI TORAKOTOMI INSIiZYONLARI
» Inferior Subksifoid insizyon (Transabdominal Yaklasim)
» Parasternal Insizyonlar
» Mini Sternotomi

» Sag Vertikal Infra-Aksiller insizyon

»  MINIMAL INVAZIF KALP CERRAHISINDE KANULASYON YERI

» Arteriyel Kanulasyon
» Venoz Kanulasyon

v

Prof. Dr., Ozel Maltepe Universitesi Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi, dralperucak@gmail.com,

ORCID iD: 0000-0003-1601-0740

2 Prof. Dr., Ozel Memorial Bahcelievler hastanesi Kalp damar cerrahisi klinigi, burakonan@hotmail.com,

ORCID iD: 0000-0003-1392-992X

Dr., Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Kalp ve Damar Cerrahisi AD., ademreyhancan@trakya.edu.tr,

ORCID iD: 0000-0002-2576-3835

Dr., Mehmet Akif Ersoy Gogiis Kalp Ve Damar Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi,Kalp Damar Cerrahisi Klinigi,

elifguneysu@gmail.com, ORCID iD: 0000-0001-7497-6602

> Dr., Mehmet Akif Ersoy Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,Kalp Damar Cerrahisi Klinigi,
drburakersoy@gmail.com, ORCID iD: 0000-0003-4463-9730

¢ Dr., Mehmet Akif Ersoy Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,Kalp Damar Cerrahisi Klinigi,

a.kerim@gmail.com, ORCID iD: 0000 — 0001 — 9575 - 0100

Prof. Dr., SBU Giilhane Tip Fakiiltesi, Gogilis Cerrahisi AD Bagkani, drogenc@yahoo.com,

ORCID iD: 0000-0003-1261-4686

¢ Prof. Dr., Ozel Maltepe Universitesi Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi, dr.atyilmaz@gmail.com,

ORCID iD: 0000-0003-0273-2347

897



Kalp Cerrahisinde Minimal Invaziv insizyonlar

Tablo 2. Femoral kaniilasyonun komplikasyonlar1
(14)

Femoral arter diseksiyonu,

Geg stenoz ya da tromboz,

Kanama

Lenfore ya da fistiil,

Kasik enfeksiyonu

Serebral ya da koroner ateroemboli

Bacak iskemisi (6 saati gegen olgularda)Venoz
tromboz,

Sekil 12. Alt ekstremitede distal perfiizyonu da sag-
layan femoral arter ve ven teknigi (Resim, Cardiac
surgery in the adult. Cohn and Edmunds, 2nd ed.dan
alinmistir).(18)

Sonug olarak femoral kaniilasyon minimal in-
vaziv cerrahide kardiyopulmoner bypassi sagla-
mada 6nemli yaklasimlardan biridir. Olas1 hayati
komplikasyonlarindan kaginmak icin preoperatif
ve intraoperatif femoral arter ve venin kaniilas-
yona uygunlugu acisindan iyi degerlendirilmesi
gerekir.
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insidansi agisindan herhangi bir fark bulunama-
mustir. Benzer sekilde Rival ve ark.(67), bir sis-
tematik incelemede endoaortik balon kateter ve
eksternal transtorasik aort klempleme arasinda
sagkalim ve inme insidans1 agisindan anlamli bir
fark olmadigini raporlamistir. Murzi ve ark'nin
(68) 2017 yilinda yaymnladigi ve 1632 MIMKC
vakasini igeren gozlemsel arastirmada retrograd
perflizyon(femoral kantilasyon) ve antegrad per-
flizyon(asendan aortadan kaniilasyon) karsilasti-
rilmus ve retrograd perfiizyon uygulanan hastalar-
da inme goriilme siklig1 daha fazla bulunmustur.
Modi ve Chitwood bir meta analizde, ameliyat
oncesi donemde tetkik edilmis ve ciddi aortik ve
periferik ateroskleroz goriilmeyen olgularda ret-
rograd perfiizyonun inme riskini artirmadigin
belirtmislerdir(69)

Olas1 komplikasyonlar:

» Retrograd KPB perfiizyon teknigine bagl ola-
rak ateroembolik inme, vena kava yaralanmas,
femoral arter komplikasyonlari, retrograd aort
diseksiyonu sayilabilir. Bu tiir komplikasyon-
larin 6niine ge¢gmek adina tiim kantiller, TEE
esliginde ve Seldinger teknigi ile yerlestirilme-
lidir. Endoaortik balon yaygin aortik aterosk-
leroz ya da hareketli aterom plag1 varliginda
kullanilmamaldr.

» Alt ekstremite iskemisi, femoral arter kanti-
lasyonuna bagl gorilebilir. Takibi igin ilgili
ekstremite distaline oksijen saturasyonu probu
takilabilir. Belirgin bir diisme gozlenirse distal
femoral artere kantil tizerinden bir sant uygu-
lanabilir.

»  Frenik sinir yaralanmasi, perikardin fazla asil-
masina bagli, kotere bagl termal hasar, kriyo-
ablasyon ya da direkt yaralanma seklinde ger-
ceklesebilir.

» Tek tarafli akciger 6demi, ciddi bir kompli-
kasyondur. Kisa KPB, sistemik soguma, barot-
ravmadan kag¢inma, kan iiriinii replasmaninin
olabildigince sinirlandirilmasi, mekanik ven-
litatorden ayirip tekrar baglama dongiisiiniin
daha az siklikta tekrarlanmasi ile dniine gegile-
bilir. KPB esnasinda diisiik basing ve frekans-
ta havalandirma uygulanmasi faydal olabilir
(70,71)

» Transtorasik eksternal aortik klemp yerlestir-
me esnasinda sag pulmoner arter, sol ana ko-
roner arter ve sol atriyum appendiksinde ya-
ralanma goriilebilir. Dikkatli bir diseksiyon ve
goriintiileme ile dniine gegmek miimkiindiir.

» Sag ventrikiil disfonksiyonu, sol lateral 30°
pozisyonu kros klemp kaldirilmasi esnasinda
pozisyonu itibariyle sag koroner artere hava
embolisi riskini artirmaktadir. Titiz bir hava
¢ikarma iglemi ile risk azaltilabilir.

Kiigiik kesiden yapilan prosediirlerin sayis1 ve
cesidi tiim cerrahi disiplinlerde son geyrek ytizyil-
da oldukga artmistir. Son yillarda hastalarin artan
kozmetik kaygilarinin yaninda, hizin iyiden iyiye
arttigr diinyamizda, hastaliktan ya da ameliyattan
sonra normal rutine olabildigince ¢abuk donme
istegi, cerrahi alanindaki bu gelismeleri kamgila-
maktadir. Laparoskopik batin operasyonlari, vaji-
nal histerektomi, eklemp artroskopisi, sublingual
tiroidektomi, video destekli toraks cerrahisi gibi
minimal invaziv kapak cerrahisi de bu talebe kar-
silik vermek adina hizli bir gelisim gostermekte-
dir. Saglik ve biyoteknoloji alanindaki gelismelere
her giin bir yenisinin eklendigi ¢agimizda, hali-
hazirda yiiksek hacimli merkezlerde rutin uygu-
lamalar arasinda yerini almay1 basarmig minimal
invaziv kalp cerrahisi, cok yakin bir donemde or-
ta-kiiciik 6lgekli kliniklerde de kolay erisilebilir ve
uygulanabilir hale gelecektir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

Cerrah, kapak patolojisine veya bagka bir seye
bagli olarak, minimal erisimli bir yaklasimin ka-
liteli bir sonucu kolaylastiracagmi diistiinmiiyor-
sa, 0 zaman sternotomi yoluyla ameliyata devam
etmelidir. Islemin birincil hedefi, hastanin kapak
patolojisinin giivenli, bagarili ve tamamen diizel-
tilmesidir. Cogu durumda bunun robotik destekli
yontemler kullanilarak gergeklestirilebilse dahi,
yalnizca robotik teknikleri kullanabilmek ugruna
amagclanan kapak operasyonunun biitiinligiinii
ve dayanikliligini tehlikeye atmanin kabul edile-
bilir degildir (4,5,14).

Mitral cerrahisi gerektiren bir hastanin, per-
kiitan miidahaleye uygun oldugu diistiniilen
izole koroner hastalig1 oldugu tespit edilirse, baz1
durumlarda bu lezyonu stentlemek mantiksiz ol-
mayabilir ve bunu 4 ila 6 hafta sonra bir robotik
mitral kapak prosediirii takip edebilir ve bu da
bir “hibrit strateji” olusturur. Bypass greftlemesi
gerektiren daha yaygin koroner hastalik, robotik
destekli bir operasyonu engeller ve sternotomi ge-
rektirebilir (3-5,14,46).

Gelecek senaryolari / Sonug

Teknolojinin gelisme hizina paralel olarak robotik
kalp cerrahisi sistemleri de yiiksek potansiyele sa-
hiptir. Keskinligin ve hassasiyetin artirilmasi, gok
yonliiliik ve diger teknoloji modalitelerinin enteg-
rasyonu halihazirda ¢alisilan konulardir. Ornegin,
ekokardiyografinin entegrasyonu sayesinde daha
iyi bir cerrahi bir planlama yapilarak etkinligi yiik-
sek bir prosediir uygulanabilir. Ger¢ek zamanl
navigasyon sistemleri, yapay zeka ile gelistirilen
intraoperatif karar destekleyici ekipman secimi
gibi konulardaki calismalar robotik cerrahinin ge-
lecegini ¢izmektedir. Ozellikle makine 6grenmesi
destekli sistemler vasitasi ile her vakadan edinilen
tecriibeler analiz edilip objektif sekilde ileriye ak-
tarilabilecektir (41).

Ayrica daha yiiksek ¢oziintirliiklii optikler,
daha ince motor kontrolii ve koordinasyona ola-
nak taniyan daha diistik profilli daha kiigiik alet-
ler ve robotik kollara bir tiir “dokunsal” veya
dokunsal geri bildirim sisteminin dahil edilmesi

hepsi bir araya gelerek daha hizli, daha piiriizsiiz
operasyonlari kolaylastiracak ve tutarli bir sekilde
tekrarlanabilir.

Bugtine kadar, konsolda ameliyat eden cerrah
her zaman hasta ve basucu asistaniyla ayni ame-
liyathanede fiziksel olarak birlikte konumlandiril-
mustir, ancak robotik teknolojiyi kullanan uzaktan
tele-cerrahi potansiyeli uzun zamandir tahmin
edilmektedir. Bu gelismelerin bir kisminin veya
tamaminin ne kadar hizl gerceklestigi ve bunlarin
transkateter kapak tedavilerinin patlayict sekilde
bliytidiigii mevcut ¢agda oynayacaklar: rol hala
goriilecektir.

Minimal invaziv ve robotik destekli kalp cerra-
hisinin geleceginin ¢ok parlak olmaya devam et-
mektedir. Bununla birlikte, daha az invaziv tedavi
istegi, cerrahin birincil hedefi olan hastanin pato-
lojisini her zaman giivenli, eksiksiz, basarili, ideal
ve kalic bir sekilde diizeltmekten daha 6nemli ol-
mamalidir (4,7,16,41).
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Sekil 6. Fleksibl kros klemp (Cosgroove klemp)

yotomi sahasinda yeterli ekspojur saglanabilir ve

birlikte sol anterior torakotomi ile subarteriyel ve
perimembrandz VSD’ler tamir edilebilir. Lin ve
ark. bu tip VSD'leri sol anterior mini torakotomi
teknigi ile sol femoral arter ve ven kantilasyonuy-
la kros klemp uygulamadan, hipotermik fibrila-
tuar arrestte koroner perfiizyon devam edecek
sekilde miyokardiyal koruma saglayarak tamir
etmiglerdir.(7)



MINIMAL BOLUM
INVAZiV ATRIYAL 4 3
FIBRILASYON

CERRAHISI Alper UCAK

Burak ONAN ?

Adem REYHANCAN ?
Elif GUNEYSU *

Burak ERSOY °
Abdiilkerim BUGRA ¢
Onur GENC”

Ahmet Turan YILMAZ ¢

DOI: 10.37609/akya.3889.c5365

icindekiler

» GIRIS » Torakoskopi yardimiyla yaklasim
» ATRIYAL FIBRILASYONUN CERRAHI TEDAVISI- » Robot yardimiyla yaklasimlar
NiN GELISIMi » Atriyal Fibrilasyonun Minimal Invaziv Cerrahi

Tedavisinde Kullanilan Enerji Kaynaklari
» Hasta secimi ve preoperatif testler
» Hazirlk

» TEDAVI YONTEMININ SECIMI
» Atrial Fibrilasyonun Cerrahi Tedavisinde Endi-

kasyonlar ot Tk
» Atriyal Fibrilasyonun Minimal invaziv Cerrahi > JoraKoskopikterrant fekn
Tedavisi » Postoperatif Donem
» Minimal invaziv Cox-Maze IV prosedr » SONUC

» Minimal invaziv pulmoner ven izolasyonu

Prof. Dr., Ozel Maltepe Universitesi Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi, dralperucak@gmail.com,

ORCID iD: 0000-0003-1601-0740

Prof. Dr., Ozel Memorial Bahcelievler Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi, burakonan@hotmail.com,

ORCID iD: 0000-0003-1392-992X

Dr., Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Kalp ve Damar Cerrahisi AD., ademreyhancan@trakya.edu.tr,

ORCID iD: 0000-0002-2576-3835

Dr., Mehmet Akif Ersoy Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi,
elifguneysu@gmail.com, ORCID iD: 0000-0001-7497-6602

Dr., Mehmet Akif Ersoy Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi,
drburakersoy@gmail.com, ORCID iD: 0000-0003-4463-9730

Dr., Mehmet Akif Ersoy Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi,
a.kerim@gmail.com, ORCID iD: 0000 — 0001 — 9575 - 0100

Prof. Dr., SBU Giilhane Tip Fakiiltesi, Gogiis Cerrahisi AD. Baskani, drogenc@yahoo.com,

ORCID iD: 0000-0003-1261-4686

Prof. Dr., Ozel Maltepe Universitesi Hastanesi, Kalp Damar Cerrahisi Klinigi, dr.atyilmaz@gmail.com,

ORCID iD: 0000-0003-0273-2347

975



KALP VE DAMAR CERRAHISI

tan kalbin herniasyonunu 6nlemek icin perikard
kapatilmalidir. Perikard kapatilmadan énce geci-
ci pace leadleri sol ventrikiil perikardinin altina
yerlestirilir. Bu islem icin siitlirasyon gerekmez.
Perikard aski dikisleri gevsetilir. Bu asku siitiirleri
ve ilave atilan stitiirlerle perikard kapatilir. Eger
hasta islem sonunda siniis ritminde degilse; supin
pozisyonunda yatirilip kardiyoversiyon yapilir.
Ekstiibasyon genelde ameliyathanede gercekles-

tirilir.

Sekil 5. Sol torakstan yaklasim (Randall K\Wolf.
Minimally invasive surgical treatment of atrial fibril-
lation. Semin thorac cardiovasc surg 19:311.e1-311.
€9.2007dan alinmistir,) (16)

Postoperatif Donem

Antiaritmik ve antikoagiilan tedaviyi sonlandir-
mak igin gesitli stratejiler vardir. En az 3 ay an-
tikoagiilan tedavi verilir ve preoperatif antiarit-
mik ilaglara devam edilir. Ilk 6 ay ritm agisindan
risklidir. Artmis katekolamin ve 6deme bagli AF
ataklar1 goriilebilir. Bu nedenle refraktor siireyi
uzatan antiaritmik ilaglar (amiodaron) 6nerilmek-
tedir. Semptomatik AF’si varsa ilk 48 saat icinde
kardiyoversiyon yapilir. Postoperatif AF deger-

lendirmesi igin ritm holter monitérizasyon kulla-
nilabilir.

SONUC

Yeni gelisen teknoloji ile birlikte AF'nin cerrahi te-
davisi hizl1 ve basit hale gelmistir. Agikcas: epikar-
diyal olarak atan bir kalp tizerinde yapilan atriyal
ablasyon, katater ile yapilan endokardiyal yak-
lasimdan daha avantajlidir. Genis hasta gruplar:
uzerinde, basarili sonuglari, diisiik mortalite ve
morbidite oranlar1 ile yapilacak olan minimal in-
vaziv ablasyon konusunda deneyim kazanilmasi
kalp cerrahisi agisindan son derece 6nemlidir. Bu
islem icin en ideal yaklasim; sol atriyumun arka
tarafin1 gostermeli, tam kat lezyon yapmals, elekt-
riksel yalitim saglamali, elektriksel izolasyonu test
edebilme imkani vermeli ve tiim bunlar1 ¢evre do-

kulara zarar vermeden yapmalidir.

Endoskopik minimal invaziv tekniklerdeki
gelismelere ragmen; robot teknolojisinin AF'nin
cerrahi tedavisinde kullanima girmesi ile birlik-
te; AF’li hastalarda perkutan tekniklere onemli
bir alternatif ortaya ¢ikmustir. Bipolar ve minimal
invaziv tekniklere uygun ablasyon kalemlerinin
gelismesine paralel olarak minimal invaziv AF
cerrahisi ile perkutan AF tedavisi rekabeti iyi-
ce artacaktir. Ancak kombine girisimlere olanak
tanimas: dolayisiyla minimal invaziv cerrahi ile
ablasyon her zaman bir adim 6nde olacak gibi go-
zitkmektedir. Bircok merkez bu iki yontemi hibrid
bir sekilde uygulasa da; gelecegin hangisi igin yeni
ufuklar acacagini; etkinlik, giivenlik ve maliyetleri
belirleyecektir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

seklinde siralanmustir ve bizim 6. Ulusal Kalp
ve Damar Cerrahisi kongresinde bildirdigimiz
distincelerle ortiismektedir (34). Yine erken do-
nemlerde adaptayon siirecinin giivenli ve hizlh
olmasi icin uygun hasta se¢imi, anastomoz yapi-
lacak damar ve greft se¢imi 6nemlidir. Baslangig
doneminde on pump calisan kalp, sonrasi kaniile
ancak calisan kalp, dolu daha sonra ise kuru pom-
pa bekletilerek yapilan siralama ile nihai tam ola-
rak calisan kalbe gecis saglanabilir (224).

CKKC uygulamalarmin erken ve ge¢ sonug-
larina iliskin en giiclii bilimsel kanitlar ortaya
konsa bile her kurum ve cerrah bireysel sorumlu-
gunun farkinda olmalidir. Etik deger ve kurallar-
dan uzaklasmadan, yeni tedavi yontemlerinden
vatandaglarin zarar gormeksizin yarar saglaya-
bilmesine olanak saglamak gerek saglik ve egitim
kurumlarmin gerekse meslek odalar1 ve ulusal
mesleki derneklerin sorumluluklar1 arasmndadir.
CKKC uygulamalarmin hedeflenen yararlarmna
ulasilabilmesi i¢in, meslek derneklerinin egitim
kurumlariyla is birligi icerisinde formal egitim
programlar1 hazirlamasi ve giincelleyerek tekrar-
lamas1 gereklidir.

Son yillarda mekanik stabilizasyon kullanila-
rak yapilan CKKC uygulamalarinin erken ve orta
dénem sonuglar1 konvansiyonel yénteme benzer
ve bazi alt gruplarda daha iyi niteliktedir. Onemli
avantajlar1 arasinda 6zellikle yiiksek risk grupla-
rinda morbidite ve mortalitenin azalmasi, daha
kisa yogun bakim siiresi, daha erken taburculuk,
daha seyrek transfiizyon ve maliyet azalmasi sa-
yilabilir.
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Kombine Koroner, Karotis ve Periferik Girisimler

arttirden periferik arteriyel hastaliktan stiphe edi-
len olgularda ABIl'in 6nemi vurgulanmaktadur.

Genellikle genel anestezi gerektirmeyen, femo-
ral arter ve distalinde lezyonlar1 bulunan hastala-
rin tedavisinde, koroner arter hastaligi acisindan
stabil- seler diisiik risk ile cerrahi uygulanabilir.
Bu olgular- da hemodinamik monitrizasyon
onem kazanir. Invaziv arteriyel monitérizasyonun
yanisira swan ganz kateterizasyonu intraoperatif
miyokard enfark- tiistiniin taninabilmesi amaciyla
bazi merkezler tarafindan siklikla kullanilmakta-
dir.

Subklaviyan diizeydeki arteriyel patolojilerin
koroner bypass oncesinde hemodinamik moni-
torizasyonu etkileme riski disinda 6zel bir 6nemi
mevcuttur. Bu da 10 yillik patensi %90"1n iizerin-
de olan ve 6zellikle sol anterior desending (LAD)
arterin revaskiilarizasyonu igin kullanildiginda
sagkalimi olumlu etkileyen internal torasik arterin
kullanilabil- mesi icin subklaviyen arterin normal
olmasidir. Subklaviyen darligi bulunan olgular
basit bir sag-sol kol tansiyon arteriyel karsilastir-
masiyla yakalanabilir. Sag-sol kol tansiyon farki
olan olgularda dubleks USG ile degerlendirme ge-
reklidir. Glintimiizde subklaviyen steal sendromu
gibi iist ekstremiteyi ilgilendiren arteriyel pato-
lojilerde endovaskiiler tedavi ile oldukca basarili
sonuglar elde edilmektedir(52) (Sekil 4).

KORONER VE AORTO BiiLYAK
GIRISIMLER

Ilyak seviye ve iistiinde yeralan lezyonlarda ope-
ratif risk distal girisimlere oranla daha ytiksektir.
Bu olgular genellikle genel anestezi gerektiren ba-
tin veya retroperitoneal yaklagimlara ihtiya¢ du-
yarlar. Kanama ve hemodinamik instabilite riskle-
ri daha yiiksektir. Aortanin klempaji ile yiikselen
afterload ve deklempaj ile olusan ani hipotansiyon
ve metabolik asidoz, diizeltilmemis koroner arter
hastalig1 bulunan olgular1 olumsuz etkiler. Bu ne-
denlerle bu olgularda koroner arter cerrahisinin
veya kardiyolojik girsimlerin daha 6nce uygulan-
mas1 gerekmektedir. Koroner agidan stabil ancak
ekstremitede istirahat agris1 veya iskemisi bulu-

nan olgularda batin eksplorasyonuna gerek kal-
madan uygulanan femoro- femoral veya aksillo-
bifemoral bypass gibi ekstraanatomik yaklasimlar
uzun doénem patensileri ¢ok iyi olmamakla birlikte
daha diistik morbidite ve mortalitesiyle bir sece-
nek olarak goriinmektedir. Ancak bu konudaki
en Onemli gelisme ilyak pozisyonda endovaskiiler
girisimlerin basarisinin giderek artmasidir. Stent
teknolojisindeki gelismeler ve diisiik morbidite
ve mortalite, koroner bypass dncesinde de bu lez-
yonlarin tedavisini olanakli kilmaktadir.

ASU(bypass, endovaksuler & KAH(CABG]

alt Ekw fist eks*emite HMMC
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Sekil 4. Periferik arter hastaliginin eslik ettigi koroner
arter hastalikli olgularda tedavi stratejisi.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

nesil sistemlerdeki doku tanima algoritmalar1 ve
otomatik anastomoz cihazlar1 cerrahi siiregleri
daha da optimize edecektir. Ayrica uzaktan cerra-
hi uygulamalarinin gelismesi, kirsal bolgelerdeki
hastalarin da uzman cerrahlara erisimini kolaylas-
tiracaktir.

Sonug olarak, robotik kalp cerrahisi teknoloji
ile tibbin sinerjisini en iyi sekilde yansitabilecek
bir disiplindir. Hem cerrahlarin teknik kapasite-
sini artiran hem de hasta konforunu 6n planda
tutan bu yaklasim, kardiyovaskiiler hastaliklarin
tedavisinde yeni bir ¢agin kapilarimi aralamakta-
dir. Ancak, maliyet etkin ¢oziimler, egitim prog-
ramlarmnin standardizasyonu ve multidisipliner
is birlikleriyle bu teknolojinin daha genis kitlelere
ulagmasi saglanmalidir. Ulkemizde robotik cerra-
hi alaninda agilacak yeni merkezler ve cerrahlari-
mizin kazandigr uluslararas: tecriibe, Tiirkiye'yi
bu alanda diinyanin 6ncii iilkelerinden biri haline
getirmeyi hedeflemektedir. Bu hedef, hem vatan-
daslarimizin saglik hizmetlerinin kalitesini en st
diizeye ¢ikararak milletimizin refahini artiracak
hem de yurtdisindan gelecek hastalarla tilkemizin
ekonomisine 6nemli bir katki saglayacaktir. Tiirk
tibb1, bu vizyon ile gelecekte de milletimizin gurur
kaynagi olmaya devam edecektir.
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GIRIS VE TARIHCE
PROKSIMAL ANASTOMOZ CIHAZLARI

OTOMATIK PROKSIMAL ANASTOMOZ

CIHAZLARI

» PAS-Port® (Cardica Inc.,, Redwood City, CA,
ABD)

» Symmetry Aortic Connector® (St. Jude
Medical/Abbott)

» Corlink® (Bypass Ltd.)

MANUEL PROKSIMAL ANASTOMOZ

CIHAZLARI

» Heartstring® (MAQUET Cardiovascular LLC, San
Jose, CA, ABD)
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Haluk Caglar KARAKAYA'!

» Enclose II° (Peters Surgical, Bobigny, Fransa)

DISTAL ANASTOMOZ CiHAZLARI

OTOMATIK DISTAL ANASTOMOZ CiIHAZLARI

» C-Port® (Cardica Inc.,, Redwood City, CA, ABD)

» Heartflo® (Ventrica, Inc,, Redwood City, CA,
ABD)

» Diger Cihazlar

MANUEL DISTAL ANASTOMOZ CiHAZLARI

» U-Clip® (Medtronic, Inc, Minneapolis, MN,
ABD)

» Diger Cihazlar
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Anastomoz Cihazlari

dir. Cihaz, titanyumdan {iiretilmis kiigiik kanca-
lara sahip bir halka yapisina sahiptir ve greft ile
hedef damarin intima ytizeylerini karsilikl1 olarak
sabitleyerek siitiir gereksinimini ortadan kaldirir.
HeartFlo’nun amaci, distal anastomoz siiresini
azaltmak ve teknik zorluklar1 minimize ederek
standart, tekrarlanabilir sonuglar elde etmekti.
Ancak, cihazin klinik uygulamalarinda teknik
yerlesim zorluklari, greft ve hedef damar arasinda
tam uyum saglanamamasi ve erken dénem trom-
boz/stenoz gibi komplikasyonlarin goriilmesi ne-
deniyle uzun dénem sonuglar beklentileri karsi-
lamamustir. Ayrica, cihazin sinurl endikasyonlara
sahip olmasi ve maliyet etkinliginin diisiik bulun-
masi, ticari basarisizliga yol agmis ve bu nedenle
HeartFlo piyasadan ¢ekilmistir.

Diger Cihazlar

ATG Coronary Connector’, Solem Graft Connec-
tor’ ve Magnetic Vascular Positioner” gibi birgok
farkli cihaz gelistirilmis olmasina ragmen, bu ci-
hazlarin bazilar1 deneysel asamada kalmis, bazila-
11 ise yiiksek cihaz kompleksitesi ve/veya komp-
likasyon oranlar1 veya maliyet etkin olmamalar:
sebebiyle piyasadan cekilmistir.

MANUEL DiSTAL ANASTOMOZ
CiHAZLARI

U-Clip® (Medtronic, Inc., Minneapolis,
MN, ABD)

U-Clip’, kardiyovaskiiler ve genel cerrahi uygula-
malarinda kullanilan, diigtimsiiz siitiirleme sagla-
yan bir sistemdir. Elastik hafizali nitinol veya ti-
tanyumdan {iiretilen U seklindeki klipsler, cerrahi
igne ile dokuya gecirildikten sonra kendiliginden
kapanarak siitiir hattini sabitler. Ozellikle kiiciik
¢apli damar anastomozlari1 ve minimal invaziv cer-
rahilerde islem siiresini kisaltan ve teknik kolaylik
saglayan bu sistem, geleneksel siitiir yontemine
benzer sekilde manuel olarak uygulanir. Ancak
U-Clip, diigiim atma ihtiyacini ortadan kaldirarak
cerrahi siireyi azaltir ve giintimiizde sinirli da olsa
halen aktif klinik kullanimda bulunmaktadir.

Diger Cihazlar

VCS Autosuture’ gibi manuel cihazlar dizayn edil-
se de, klinik pratikte kullanim yeri bulamamuistir.

SONUC

Gilintimiizde mekanik anastomoz cihazlari, cerra-
hi islemlerde daha hizli ve gilivenilir anastomoz-
lar olusturulmasina olanak saglamaktadir. Cihaz
destekli anastomozIlar, cerrahin el becerisine bagh
degiskenligi azaltarak daha standart ve tekrarla-
nabilir sonuglar hedeflenmistir. Ayrica cerrahi
slirelerin kisalmasi, kanama miktarinin azalmasi
ve kalp-akciger pompas: ve kros klemp siirele-
rinin kisalmas1 gibi operasyonel avantajlar elde
edilmistir. Biitiin bu gelismeler, hastanede kalis
stirelerinin kisalmasi, erken mobilizasyon ve daha
hizli iyilesme gibi hasta odakli sonuglara da olum-
lu yansimustir. Cihaz kullanimina bagl maliyet ar-
tis1, egitim gereksinimi ve bazi teknik simirlamalar
gibi faktorler ise halen tartisiimaktadir. Sonug ola-
rak, anastomoz tekniklerinin tarihsel gelisimi, cer-
rahi beceri temelli manuel yontemlerden teknoloji
destekli, standartlastirilmis mekanik cihazlara
dogru evrilme gostermektedir. Bu siireg, kardiyo-
vaskiiler cerrahinin daha giivenilir, hizli ve hasta
dostu bir hale gelmesine katki saglamay1 amagla-
mustir. Glintimiizdeki egilim, cerrahi siirecin her
asamasini optimize eden, komplikasyonlari en aza
indiren ve uzun dénem agiklik oranlarini artiran
yeni nesil anastomoz cihazlarmin gelistirilmesi
yoniindedir.
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