BOLUM 6

'KALP YETMEZLIGI VE AKUT AKCIGER ODEMI

Betiil ISCAN ER!

TANIM, EPIDEMiYOLOJi VE PROGNOZ

Kalp Yetmezliginin Tanimi

Kalp yetmezligi (KY) tek bir patolojik tan1 degildir. Yiiksek juguler venoz basing,
pulmoner higilt1 ve periferik 6dem gibi belirtilerin eslik edebilecegi, nefes darlig,
ayak bileginde sisme ve yorgunluk gibi kardinal semptomlardan olusan klinik bir
sendromdur. Istirahat veya egzersiz sirasinda kalp ici basinglarin yiikselmesine
veya yetersiz kalp debisine neden olan kalbin yapisal ve/veya islevsel bir anormal-
liginden kaynaklanir (1).

Altta yatan kardiyak disfonksiyonun etiyolojisinin belirlenmesi KY tanisinda
zorunludur ¢iinki spesifik patoloji sonraki tedaviyi belirleyebilir. KY en yaygin
olarak miyokardiyal disfonksiyona baglidur: sistolik, diyastolik ya da her ikisi. An-
cak kapakgik, perikard ve endokard patolojisi ile kalp ritim ve iletim anormallik-
leri de KY’ye neden olabilir veya katkida bulunabilir (1).

Terminoloji

Korunmus, hafif azalmis ve azalmis ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetmezligi

Geleneksel olarak KY, sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu (LVEF) 6l¢iimiine dayali

olarak farkli fenotiplere ayrilmistir. Bunun arkasindaki mantik, LVEF <%40 olan

hastalarda 6nemli 6lgiide iyilesmis sonuglar gosteren KY'deki orijinal tedavi ¢alis-

malariyla ilgilidir.

« Azalmis LVEF <%40 olarak tanimlanir, yani LV sistolik fonksiyonunda 6nemli
bir azalma olanlar. Bu durum HFrEF olarak adlandirilir.

o LVEF’si %41 ile %49 arasinda olan hastalarda LV sistolik fonksiyonu hafif de-
recede azalmistir, HFmrEF olarak adlandirilir.
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gibi komorbiditeleri tedavi etmek (132). Ugiinciisii, sonug iizerinde faydali etki-
leri olan oral OMT’yi baglatmak veya yeniden diizenlemek. Dozlar taburculuktan
once ve/veya taburculuk sonras: erken donemde artirilabilir.

Calismalar, tibbi tedavinin bu sekilde optimize edilmesinin daha diisiik 30
glinlitk yeniden yatis riski ile iliskili oldugunu gostermistir, ancak bugiine kadar
prospektif randomize ¢aligmalar yapilmamuistir (97,133,134). Retrospektif analiz-
ler, bir AKY hastasinin yatis sirasinda beta-bloker tedavisinin kesilmesinin veya
dozunun azaltilmasinin daha kétii sonuglarla iliskili oldugunu gostermektedir
(135). ACE-I/ARB tedavisi alanlar da dahil olmak tizere yakin zamanda hastaneye
yatirilan stabil HFrEF hastalarinda ARNI'nin baslatilmasi giivenlidir (136,137).
Yakin zamanda, EF’lerine bakilmaksizin KY nedeniyle hastaneye yatirilan diya-
betik hastalarda sotagliflozin ile yapilan prospektif randomize bir ¢aliymada da
giivenlik ve daha iyi sonug gosterilmistir (138).

Taburcu olduktan sonraki 1-2 hafta i¢inde bir takip yapilmasi onerilir
(139,140). Bu takip bilesenleri KY belirti ve semptomlarinin izlenmesini, hacim
durumunun, KB'nin, kalp hizinin ve bobrek fonksiyonu, elektrolitler ve muhte-
melen NP’ler dahil olmak tizere laboratuvar 6l¢timlerinin degerlendirilmesini
icermelidir. Taburcu edilmeden 6nce yapilmadiysa demir durumu ve karaciger
fonksiyonu da degerlendirilmelidir. Klinik degerlendirme ve laboratuvar tetkikle-
rine dayanarak, HFrEF i¢in daha ileri optimizasyon veya hastalik modifiye edici
tedavi baslatilmalidir. Retrospektif ¢aligmalar, boyle bir yaklasimin daha distik
30 giinliik tekrar yatis oranlari ile iligkili oldugunu gostermektedir, ancak bugiine
kadar prospektif randomize ¢aligmalar yapilmamustir (134,140-142).
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