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2.2.g.1. Renal Arter Patolojilerinin Cerrahi 
Tedavi Seçenekleri

2.2.g. Renal Arter

Giriş

Renovasküler hastalığın herhangi bir yöntemle tedavisinin amacı olaysız sağ-
kalımı arttırmaktır. Perkutan işlemlerin deneyimli merkezlerde düşük komp-
likasyon oranları ile gerçekleştirildiği göz önüne alındığında; fokal renal ar-
ter stenozu olan hastalar sıklıkla balon anjiyoplasti, ateroskleroza bağlı ostial 
lezyonlar ise stent anjioplasti ile tedavi edilmektedir. Renal arter hastalığının 
endovasküler tedavisi ile cerrahiyi karşılaştıran prospektif, randomize bir ça-
lışmada, renal arter darlığının balon anjiyoplasti ile tedavisinin primer 2 se-
nelik açıklık oranının %75 olduğu görülmüştür (1). Yazarlar, endovasküler 
müdahale için uygun morbidite ve mortalite oranlarına dayanarak, renal arter 
stenozu için öncelikle balon anjioyoplasti işleminin yapılmasını önermişlerdir 
(1). Bazı merkezler operatif yönetimin mükemmel çağdaş sonuçlarını rapor 
etmekte ve hipertansiyon veya böbrek yetmezliğine neden olan renovasküler 
hastalığa agresif bir cerrahi yaklaşımı savunmaktadır (2). Hastaların ameliyat 
için kabul edilebilir düşük risk faktörlerine sahip olduğunu göz önüne alınırsa, 
renal arter tıkayıcı hastalık için cerrahi yaklaşım endikasyonları 6 maddede 
özetlenebilir:
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-40’ı genişlemeye uğrar (14). Bu değişiklikler en sık çocuklarda görülür (15).
Bu nedenle çocuklarda aortorenal ven greftleri yerine otojen arter segmentleri; 
en yaygın olarak da hipogastrik arter kullanılmaktadır.
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