N\

Kronik Venoz Yetmezlik ve
Klasifikasyon

Temmuz TANER?

Giris

Kronik vendz yetmezlik (KVY), yaygin damar hastaliklarindan biridir. Venoz
sistemdeki morfolojik ve fonksiyonel anormal durumu tarif eder. KVY yiiksek
prevelansi olan, hastanin yagsam kalitesini diisiiren, tan1 ve tedavi maliyeti yiiksek
olan 6nemli bir klinik tablodur. Gelismis tilkelerde eriskin popiilasyonda preve-
lansinin %60 civarinda oldugu disiiniilmektedir [1].

Telenjiektazi, varikoz ven, 6dem, cilt degisikligi ve venoz tilsere kadar degisken
klinik bulgular verebilir. Genel olarak en biiyiik etkisi hastanin yagam kalitesini
diisiirmek olan, hayat: tehdit edici olmayan ve semptomlari spesifik olmayan bir
hastalik oldugu i¢in hastalar ve doktorlar tarafindan gozden kagma egiliminde
olan bir hastaliktr.

Epidemiyoloji

KVY yaygin bir hastaliktir ve Amerika Birlesik Devletlerinde 25 milyondan
fazla insanin varikoz venlerden sikayet¢i oldugu diisiiniilmektedir. Telenjiektazi
ve retikiiler venler toplumda %80-85 oraninda bulunmaktadir. Ayrica erkeklerin
%40’ 1nda, kadinlarin %60’1nda varikoz venler bulundugunu ve erkeklerin %7’sin-
de, kadinlarin %16’sinda ayak bileginde 6dem bulundugunu bildiren ¢aligmalar
vardir [2-3].

2003 yilinda yayinlanan San Diego popiilasyon c¢alismasinda, 2200den faz-
la kisi degerlendirilmistir. Bu popiilasyonda KVY prevelansrnin %81 oldugu ve
degerlendirilen kisilerin %51,6’sinda telenjiektazi, %23,3’tinde varikoéz venler,
%6,2’sinde 6dem, trofik deri degisiklikleri ve aktif veya iyilesmis venoz iilserleri
igeren ileri venoz yetmezlik oldugu bildirilmistir [4]. Bu ¢alismada kadinlarin ge-
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Bilgisayarli Tomografi ve Manyetik Rezonans Venografi:

Bilgisayarli tomografi ve manyetik rezonans venografi abdominal, pelvik ven-
lerin ve inferior vena cavanin degerlendirilmesinde etkindir. Femoropopliteal
bolgede doppler USG ve venografiye yakin dogrulukta bilgiler elde edilir [31,32].
Doppler USG ile kiyaslandiginda pahali tetkiklerdir.

Pletismografi:

Noninvaziv ve tekrarlanabilir tetkiktir. Baldir voliim degisikliklerini ve kas
pompa fonksiyonu degerlendirilerek alt ekstremite vendz sistem fonksiyonu hak-
kinda bilgi verir. Ug tipi kullanilmaktadir: Foto-pulse pletismografi, strain gauge
pletismografi (SGP) ve air pletismografisi (APG) [33]. Stipheli venoz patoloji du-
rumlarinda baslangi¢ taramasinda kullanish tetkiklerdir ve baskin patofizyolojik
faktori belirleyebilir.

Ambulatuar venéz basing élglimleri:

Venoz hipertansiyonu saptamak amaciyla ayak bilegindeki yiizeyel venoz ba-
sincin direkt olarak o6l¢lilmesidir. Venoz hastalik etkenini ayirt etmekte faydasiz
eski bir tetkiktir.
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