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Kidbe elektromekanik destek veren, viicuda yerlestirilebilir cihazlarin 6nciil pro-
otipleri 1958’ de peysmeykir islevi goren yerlestirilebilir ilk cihazi yapan ve uy-
gulanabilir {iriin haline getiren déneminin taninmugs kardiyo-torasik cerrahlarindan
C.W. Lillehei ve bir miihendis olan Earl Bakken’a kadar uzanir (1). Ilk cikuklarinda
sabit ritim iireten cihazlar olarak tasarlanmig olmalarina kargin giiniimiizde, yalnizca
ritim destegi tiretmenin ¢ok 6tesinde fonksiyonlar edinmisglerdir. Modern implante
edilebilir kardiyovaskiiler elektronik cihazlar, hastanin ritmini analiz eder, gereginde
devreye girer (triger fonksiyonu), gereginde devreden ¢ika (inhibituar fonksiyon),
atriyum ve ventrikiillerin ayri ayr1 ve sirali uyarilmalarini saglar, gerekirse bunu her
iki sag/sol bogluklar i¢in senkronize olarak yapabilir ya da eger varsa hizli bir ritmi
sok tedavisiyle veya ritm yakalama yontemi (capture) ile sonlandirabilirler (1). Gii-
niimiizde kalbin fonksiyonlarina verilen destek elektriksel olmanin da 6tesine gegmis
ve artik mekanik destek cihazlari toraks icine implante edilir hale gelmiglerdir (2).

Diinya ¢apinda ¢ok diizenli yayinlanan istatistiksel veriler olmamakla birlik-
te, Avrupa’dan 25, Asya Pasifik’den 20, Orta Dogu ve Afrika’dan yedi, dokuz da
Amerika’dan olmak iizere 61 iilkenin yer aldigi; 2009 yili Diinya Aritmi Cemiyeti
11. Kalp pili ve implante edilebilen defibrilatér cihazlar siirvisine gére; diinya ge-
nelinde 737.840 adet yeni implant yerlestirilmistir. Bunlar icinde sayica en ¢ok
olan A.B.D.’nin insidansidir (225.567). Kisi bagina en ¢ok yeni implant sayisinda
ise Almanya 6ndedir (3). 2013 yilinda Avrupa genelinde 51.274 adet kardiyak re-
senkronizasyon tedavi (KRT:biventrikiiler uyar1 verir) cihazi takilmustir (4). Ulke-
mizde Karaoguz ve arkadaglar: 2000, 2001 ve 2002 yillarini kapsayan bir istatistiksel
arastirmada, kalict pil takilan hasta sayisini bu ii¢ y1l i¢in toplam 3787 olarak bul-
muglardir (5).

S6z konusu cihazlarla KPR sirasinda karsilagma ihtimali giintimiizde artan yash
popiilasyon sayisiyla birlikte ge¢mise gore ¢ok daha yiiksek bir olasiliktir. Bu bs-
liimde konu; “Implante edilebilir kardiyovaskiiler elektronik cihazlar (IKEC)” ve
“Ventrikiiler destek cihazlar: (VDC)” birinci boliim olacak sekilde, s6z konusu ci-
hazlarin “Resusitasyon uygulamasindaki etkilesimlers” ise ikinci boliim olarak iki alt
baglik halinde anlatilmigtir.

IMPLANTE EDILEBILIR KARDIYOVASKULER ELEKTRONIK
CiIHAZLAR VE VENTRIKULER DESTEK CiHAZLARI

Konunun daha iyi anlagilmast adina, bazi 6nemli tanimlamalari ve kisaltmalari vur-
gulamak faydali olacakur. Kalbin iletim sistemi anormalliklerinde uygulanan elekt-
riksel tedaviler bradikardi, tagikardi veya ventrikiiler/atrial fibrilasyon i¢in farkli doz-
larda elektriksel enerjiler ve cihaz nitelikleri gerektirir. Kalp pili ya da ingilizce adiy-
la “pacemaker”lar sadece bradikardilerde ve ileti kusurlarinda devreye girerlerken,
implante edilebilir defibrilatérler tagikardi ve fibrilasyonlarda da roller iistlenir. Her
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