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TANIM

Koroner arter hastalig1 (KAH) klinikte kararli veya kararsiz olarak prezente ola-
bilir. Kararli koroner arter hastaligi (KKAH), siklikla egzersiz ya da emosyonel
stres gibi faktorlerle tetiklenebilen miyokardin oksijen ihtiya¢/sunum denge-
sizligi sonucunda olusan klinik durumlar yansitir. Bu iskemi ataklar siklikla
retrosternal bolgede sikint1 hissi (anjina pektoris) ile iliskilidir. KKAH tanimi,
akut koroner sendrom (AKS) sonras1 donemde stabil hale gelmis ve genellikle
semptomsuz olan siirecleri de icermektedir.

KKAH, farkli patofizyolojik mekanizmalarla iligkili olabilir, bunlar: (i) epi-
kardiyal arterlerin fibr6z plaklar nedeniyle daralmasi/titkanmasi; (ii) koroner
arterlerin lokal ya da diffiiz spazmy; (iii) mikrovaskiiler damar yataginin dis-
fonksiyonu ve (iv) akut MI sonrasi nekroza ya da hibernasyona bagl gelisebilen
sol ventrikiil sistolik disfonksiyonu (iskemik kardiyomiyopati sonucu kalp ye-
tersizligi). Bu hastalik siirecleri tek bagina ya da kombine olarak klinikten so-
rumlu olabilir. Bazi olgularda stabil koroner plaklar 6miir boyu tamamen sessiz
de kalabilmektedir.

EPIDEMIYOLOJI VE DOGAL SEYIR

Angina prevalansi yasla birlikte artis gostererek, 65 yas tizeri kadinlarda %10-
12’ye, erkeklerde %12-14% ¢ikmaktadir. Tiim yas gruplarinda ozellikle preme-
nopozal donemde kadinlarda goreceli olarak siklig1 daha diisiiktiir.
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nemde daha yararli gibi goriinmektedir. Giiniimiizde her hastay1 kendi 6zelinde
skorlama sistemleri (SYNTAX) kullanarak degerlendirmek ve buna gére CABG/
PKG kararini vermek en mantikli yol olacaktir. Bu amagla 6zellesmis hastanelerde
siklikla kalp takimi (HEART-TEAM) kurularak ortak karar alinmaktadir.

SONUC

Her hasta tan1 ve tedavi se¢iminde risk diizeyine gore bireysel olarak degerlen-
dirilmelidir. Hastanin izleminde disiplinli bir sekilde yasam tarzindan ilaglara
uyumuna kadar bircok nokta gézden gecirilmelidir. Bu siiregte hasta ve yakinla-
r1risk faktorlerini iyilestirme konusunda 1srarci sekilde motive edilmeli, mevcut
komorbid durumlara gore multidisipliner yaklagim benimsenmelidir.
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