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2.1.c.2. Torasik Aort Patolojilerinin Medikal 
Tedavi Seçenekleri

Genel Bilgiler

Aortik patolojileri anevrizma, diseksiyonlar, intramural hematom, penetran 
aortik ülser, travmaya sekonder gelişen transeksiyonlar ve rüptürler olarak 
inceleyebiliriz. Temel olarak aort patolojilerinin tedavisinde endovasküler ve/
veya cerrahi tedavi seçenekleri uygulanmaktadır. Aortik patolojilerde medikal 
tedavi ile ilgili randomize kontrollü çalışmalar veya meta-analizler bulunma-
maktadır. Aortik patolojilerde medikal tedaviler akut gelişmiş olan patoloji-
lerde hastayı daha uygun şartlarda operasyona alınmasını ve aortik rüptürü 
önlemek amacıyla ya da kronik süreçteki hastaların takiplerinde aortik pa-
tolojilerden meydana gelebilecek mortalite ve morbiditeyi azaltmayı amaçla-
maktadır. İster müdahele edilmiş olsun isterse takip altındaki aortik patolojiye 
sahip hastalar diğer kardiyovasküler sistem hastalıkları açısından yüksek riskli 
hastalardır ve primer tedavilerinin yanında kardiyovasküler risk etmenleriyle 
de mücadele edilmesi gerekmektedir. Bu bölümde torasik aortik patolojileri 
olan hastalarda uygulanabilen medikal tedavi seçenekleri; akut ve kronik dö-
nem olarak iki bölümde sunulmuştur.(1-2)

Uluslararası akut aortik diseksiyon kayıtlarında (IRAD-The International 
Registry of Acute Aortic Dissection) akut aortik diseksiyonu olan hastaların 
%67 Stanford Tip A aort diseksiyonu bulunmaktadır. Akut aort diseksiyonu 
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Sonuç

Torasik aort patolojilerinin temel tedavisi klasik cerrahi ve/veya endovasküler 
tedavidir. Aortik patolojilerde patolojiyi ortadan kaldırabilen bir medikal te-
davi seçeneği bulunmamaktadır. Medikal tedavi akut dönemde sıklıkla hasta-
nın operasyona kadar geçen sürede aortik rüptür ve diseksiyonun ilerlemesini 
önlemek, kronik dönemde de aortada rüptür, diseksiyon gelişmesini ve aor-
tik çapın artışını azaltmaktır. Bu hastalarda uzun dönemde kontrol edilebilir 
kardiyovasküler risk faktörlerinin tedavi edilmesinin mortalite ve morbidite 
üzerinde etkili olduğu gösterilmiştir. Her iki dönemde de tüm kılavuzlarda ilk 
seçenek olarak önerilen tedavi beta-blokerlerdir.
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