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Kalp ve damar hastalıkları küresel çapta önde gelen mortalite nedenleri arasın-
da olup; 2019’da tüm küresel ölümlerin yaklaşık %32’sini temsil etmekteydi (1). 
Aterosklerotik kardiyovasküler hastalıklar (AsKVH), kardiyovasküler hastalık-
ların ana bileşeni olup, Avrupa’da her yıl 4 milyondan fazla ölümle sonuçlan-
maktadır ve erkekler kadınlara göre daha fazla etkilenmektedir (2).

Aterosklerozun patogenezi bölgesel vasküler hasarla oluşan enflamasyon ve 
oksidatif stres temelinde oluşmaktadır. Vasküler endotelyal hasarlanma bu sü-
recin ilk basamağıdır. Endotelyal hasarlanma sonrası lipid birikimi ve trombo-
sit/lökosit adezyonu sonucu hücrelerden salınan büyüme faktörleri ile düz kas 
hücrelerinin proliferasyonuna neden olmaktadır (3). Miyokard enfarktüsü ve 
serebrovasküler olaylar gibi yıkıcı sonuçlar, üst üste binen trombotik süreçler-
den kaynaklanmaktadır. Bu noktada önemli olan asıl konu aterosklerotik plak-
ların trombozunun önlenmesidir. Çünkü plak trombozunun önlenmesi halinde 
daha iyi huylu seyredecek olması bilinmelidir.  Koroner trombozun en sık ne-
deni plak rüptürüdür (4).

Aterosklerotik Kardiyovasküler Hastalık (AsKVH) (5):
1. Geçirilmiş akut koroner sendrom (miyokart infarktüsü veya kararsız anjina)
2. Koroner revaskülarizasyon 
3. Serebrovasküler hastalıklar (iskemik SVO, geçici iskemik atak)
4. Periferik arter hastalığı 
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