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Popliteal Arter Anevrizmalarinda Endovaskuler Tedavi
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GIRIS

Popliteal arter anevrizmalar1 (PAA) az goriilmekle birlikte ekstremite kaybina ne-
den olabildigi i¢cin dnem arz eden bir tibbi durumdur. Popliteal arter ¢ap1, normal
proksimal arter ¢apinin 1,5 kat1 oldugunda anevrizmatik olarak kabul edilir (1).
Tiim periferik arter anevrizmalarinin yaklasik %70’ini olusturur. Erkeklerde 20
kat fazla gorilir. Goriilme siklig1 yasla birlikte artmaktadir. Vakalarin yaklasik
yarisi bilateraldir (2). Ikinci siklikta eslik eden anevrizma bélgesi ise abdominal
aortadir. Diger bir bolge ise femoral arterdir (3). Genellikle fizik muayene sira-
sinda popliteal fossada genis bir pulsatil alanin tesbit edilmesiyle ya da baska ne-
denlerle yapilan goriintilleme yontemleriyle tesadiifen tani konur. PAA ile iligkili
primer komplikasyon, kronik distal embolizasyon veya akut arteriyel okliizyon
sonucu olusabilen ekstremite kaybidir(4).

Yakin zamana kadar PAA'nin olusum mekanizmasindan aterosklerotik deje-
nerasyon sorumlu tutulmaktaydi. Ancak son yillarda, primer etkenin inflamatuar
olaylar oldugunu gosteren sonuglara ulagilmigtir (5). Bunun disinda travma da
bir bagka nedendir.

Hastalarin yaklagik yaris1 asemptomatiktir, semptomatik hastalarda akut ya
da kronik ekstremite iskemisi bulgular1 mevcuttur. Her iki durumda da uzuv kay-
b1 riski vardir. Tan1y1 dogrulamak i¢in yapilacak testler; Renkli Doppler USG, BT
anjiyografi, MR anjiyografi ve standart anjiyografidir.

' Dr. Ogr. Uyesi, Ordu Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, alpaslantelli@gmail.
com, ORCID iD: 0000-0003-1506-5977

125



Popliteal Arter Anevrizmalarinda Endovaskuler Tedavi €» 131

SONUG

Sonug olarak, PAAnin endovaskiiler onarimi, cerrahi tedaviden bagimsiz olarak
iyi sonuglara sahiptir ve dzellikle komplike, komorbiditesi yiiksek, yasl hasta-
larda giivenli ve uygun bir secenektir. Daha kisa islem ve hastanede yatis siiresi,
yara enfeksiyonu ve genel anesteziden riskinden kaginma, daha hizli fonksiyonel
diizelme ve kan kaybinin az olmas: gibi avantajlara sahiptir. Ancak hasta se¢imi-
ne ¢ok 6zen gosterilmeli, distal arteriyel sistem ile proksimal ve distal baglanti
bolgeleri dikkatle degerlendirilmeli ve uygun greft segimi dikkatle yapilmalidur.
Her ne olursa olsun cerrahi tedavi segenegi de asla goz ard1 edilmemelidir.
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