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GIRIŞ

Kardiyovasküler hastalıklar dünyadaki ölümlerin %31’ni oluşturmakla insan-
lar üzerinde çok derin etkiye sahiptir ve doğuştan olan kusurların en yaygın 
kategorisidir. Arteriyal sertlik, kardiyovasküler hastalık ve nabız basıncı için 
bağımsız bir risk faktörüdür. Artan arter sertliği, kardiyovasküler olaylar için 
güçlü bir tahmin edicidir. Ayrıca artan damar sertliğinin önemli hemodinamik 
sonuçları vardır. Kalp kontraktilitesi, ventrikülovasküler etkileşim, büyük arter-
lerin dolgunluğu, mikrovasküler özelliklerin hepsi damarda ölçülebilen basınç/
dalga modelini etkiler (1).

Arteriyal Dalga Nedir?
Dalga; bir kan damarı boyunca yayılan, basınç ve akış hızındaki bir değişiklik-
tir (1). Dalgalar, dalga hızı veya nabız dalga hızı olarak da bilinen, kanın akım 
hızının on katından daha fazla hızlı olan bir hızda hareket ederler; örneğin, aor-
tun nabız dalga hızı genç yaşta 5 m/s civarındayken, insanın hayatı boyunca, yaş 
arttıkça bu değer 2 katından fazla değerde artıyor (2).

Arteriyal kan basıncı ilk olarak Stephen Hales tarafından 1733’te 9’- uzun-
luğunda cam tüp ve esnek (fleksibl) konnektör kullanarak femoral ve karotis 
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SPV (Sistolik Basınç Varyasyonu) bir mekanik ventilasyon siklüsünde sisto-
lik arter basıncının maksimum ve minimum değerleri arasındaki farkı gösteren 
parametredir. SPV’nin normal değeri anestezi altında olan, 8 ml/kg tidal hacim-
le ventile edilen normotansif hastalar için 8 ila 10 mm Hg’dir (18, 19).

Arteriyal dalga ölçümleri invazif ve noninvazif yöntemlerle yapılabilsede 
altın standart eksternal manometreye bağlanan mikromanometre uçlu kateter 
veya sıvı-dolu kateterle kullanılan invazif ölçümdür (20). Aplanasyon tonomet-
risi ve volüm-klemp (volume-clamp) yöntemleri noninvazif tekniklerdir (1). 
Spektral Doppler dalga analizi 1980’lerden beri periferik vasküler hastalıkların 
noninvaziv yöntemle tanı konulmasında kullanılan temel yöntemdir (21).

SONUÇ

Arteriyal dalga analizi kalbin kontraktilitesi, SV, doku perfüzyonu ve sıvı yanı-
tını değerlendirmek için anestezi camiasında kullanılan yaygın yöntem olmakla 
hastaların tedavi yönetiminin başarılı sonuçlanmasında büyük rolü var.
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