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2.4.b.1. Alt Ekstremite Femoro-popliteal Seviye

2.4.b. Alt Ekstremite Arter 

Giriş

Periferik arter hastalığı, aterosklerozla birlikte görülme oranı sık olan vasküler 
bir patolojidir. Beraberinde kardiyovasküler patolojilerde eşlik edebilir. Ate-
roskleroz, periferik arter hastalıklarının en sık görülen etiyolojik nedenidir (1). 
Alt ekstremite arteriel patolojilerinin en sık görüldüğü bölge femoro-popliteal 
seviyedir. İleri yaş (65 yaş üstü %20) (2), diyabet, dislipidemi, sigara içimi, hi-
pertansiyon, otoimmün hastalıklar gibi risk faktörleri ile görülme sıklığı daha 
da artmaktadır. Periferik arter hastalıklarında klinik olarak hareketle başlayan, 
istirhatle azalan bacak kaslarında ağrı ( intermittan kladikasyo ) görülür. Ayrı-
ca ekstremitelerde soğukluk, solukluk ve morarma da görülebilir.

Periferik arter hastalığı akut veya kronik iskemiyle görülebilir. Hastalarda 
semptomlar genellikle darlık derecesine bağlı olarak ortaya çıkar. Fizik muay-
nede klasik nabız kontrolünün dışında en önemli kriter ayak bileği kol indek-
sinin (AKİ) ölçülmesidir. AKİ genellikle 0,9 altında olduğu zaman periferik 
arter hastalığına ait veriler toplanır(3).

Periferik arter hastalığı daha çok kronik formda görülür. Alt ekstremitede 
kronik iskeminin başlanıç fazında belirgin klinik değişiklikler olmayabilir. Fa-
kat kronik dönemlerde adele atrofisi, kıllarda dökülme, ayaklarda soğukluk, 
üşüme ve ülsere görünüm olabilir.
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