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KARDİYAK TAMPONADLI 
HASTAYA YAKLAŞIMI

32.

GİRİŞ

Perikard dışta fibröz tabaka ve içte çift katmanlı seröz tabakadan oluşan kalbi 
ve büyük damar köklerini çevreleyen bir membrandır. Seröz perikard visseral ve 
paryetal katmanları içerir. Sağlıklı kişilerde iki serozal katman arasında bulunan 
perikardiyal boşluk normalde 50 mL’ye kadar seröz sıvı içerir. Bu sayede sür-
tünmeyi azaltıp enfeksiyonlardan korur (1,2). Perikardiyal hastalıklar, akut veya 
kronik perikardit, perikardiyal efüzyon ve kardiyak tamponad şeklinde kendini 
gösterir. Perikardiyal inflamasyon sonucu oluşan perikardit yaygın bir hastalık-
tır. Perikardit bazen kardiyak tamponad olarak kötüleşebilen perikardiyal efüz-
yon ile ilişkilidir (2). Kardiyak tamponad, perikardiyal boşlukta ani ve / veya 
aşırı sıvı birikimi sonrasında meydana gelen ciddi bir durumdur (3). Kardiyak 
tamponad klinik olarak tanı konulan bir durum olup kardiyovasküler kollaps 
ve kardiyak arrestin önlenmesi için hızlı tanıma ve tedavi gerektirir (4). Hafif 
tamponad (efüzyon basıncı 10 mmHg’den az) asemptomatik olabilirken şiddetli 
tamponad (Tipik olarak 15 mmHg’den fazla basınç) taşikardi, dispne ve azalmış 
kalp debisine neden olur (5).
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