GIRiS
Kalp yetersizligi (KY), kardiyovaskiiler mor-

bidite ve olimlerin baslica sebeplerindendir.
KY tanist her ne kadar fizik muayene ile konu-
labilse de kalbin herhangi bir yapisal veya fonk-
siyonel anormalliginin goriintiileme yéntemleri
ile gosterilmesi onem tasir. KY vakalarinin bii-
yik ¢ogunlugunda, hastaligin degerlendiril-
mesi icin kullanilan ilk kardiyak goriintilleme
testi transtorasik ekokardiyografidir (TTE) ve
kullanimi kalp yetmezligi kilavuzlarinda simif
I 6neridir '*. TTE, uygulamasi kolay, girisimsel
olmayan, miyokardin, kapaklarin yapis1 ve islev
ile, hemodinamigi hakkinda ¢ok miktarda bilgi
verebilen diigitk maliyetli, giivenli bir tetkiktir.
KY hastalarinda tan1 yani sira, tedavi segenekleri
arasinda sec¢imin yapilmasinda ve tedavi yani-
tinin degerlendirilmesi konusunda 6nemli role
sahiptir.

KY hastalarinda TTE goriintiilemenin temel
amaglari, miyokardiyal yap1 ve fonksiyon, pe-
rikard hastaliklari, kapak hastaliklar1 ve kalbin
hemodinamik durumunun degerlendirmesi ola-
raksayilabilir °. Deformasyon goriintilleme mi-
yokard hakkinda daha detayl: bilgi saglamasina
ragmen ancak TTEnin doku karakterizasyon
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yetenegi kardiyak manyetik rezonans inceleme-
den ¢ok diisiiktiir. KY ile takipli ve KY agisindan
aragtirilan hastalarda 6ncelikle degerlendirilmesi
gereken sol ve sag ventrikiillerin boyutlar1 ve sis-
tolik fonksiyonlaridir. TTE ile kardiyak yapilarin
boyutlari, morfolojisi, sol ve sag ventrikiil fonk-
siyonunun degerlendirmesi kolayca yapilabilir.
Smiflandirma ve tedavi seceneklerinin belirlen-
mesi agisindan KY baskin klinik 6zelliklere gore
siniflandirilmaya ¢alisilmistir °. KY hastalarinda,
diisiik veya yiiksek debili, diisiik veya korunmus
ejeksiyon fraksiyonlu, sistolik veya diyastolik
olmak tizere tanimlamalar yapilmistir. KY’nin
sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonuna dayanan
goreceli yeni siiflandirmasi, klinik literatiirde
daha genis bir kabul gérmiis ve giintimiizde ev-
rensel olarak kabul edilmistir. Bu siniflandirma
icerisinde yer alan ve neredeyse tiim KY vaka-
larmin yarisim1 olusturan korunmus ejeksiyon
fraksiyonlu KY, KY klinik 6zellikleri olmasi ve
sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu normal iken
sol ventrikiil diyastolik fonksiyonunda bozulma
izlendiginde teshis edilir. Son KY kilavuzlar1 sol
ventrikil ejeksiyon fraksiyonunun >% 50 olma-
sin1 korunmus, % 41-49 olmasini sinir, <% 40 ol-
masini ise diisiik ejeksiyon fraksiyonu olarak ta-
nimlamaktadir. Korunmus ejeksiyon fraksiyonlu
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KALP YETMEZLIGINDE
CIHAZ TEDAVILERI iCIN
EKOKARDIYOGRAFIK
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KY ile takipli hastalarda cihaz tedavilerinin
secimi de ekokardiyografik degerlendirmeye
baglidir. KY bulunan hastalara uygulanabilecek
implante edilebilir kardiyoverter defibrilatorler,
kardiyak resenkronizasyon tedavisi ve ileri KY
bulunan hastalara yardimci olabilecek ventrikiil
destek cihazlarinin yerlestirilmesi kararlarin-
da ekokardiyografik incelemenin yeri oldukea
onemlidir.

Implante edilebilir kardiyoverter defibrilator
tedavisi i¢in hasta secimi ejeksiyon fraksiyonu-
nun Sl¢iimiine baglidir. Implante edilebilir kar-
diyoverter defibrilator yerlestirilmesinde limit
deger olarak belirlenen ejeksiyon fraksiyonu de-
gerleri diisiik ejeksiyon fraksiyonlu KY hastala-
r1 i¢in uygun gozitkkmektedir. Ancak korunmus
ejeksiyon fraksiyonuna sahip KY hastalarinda da
aritmi azimsanmayacak kadar siklikla 6liimlere
neden olabilmektedir. Bu konuda heterojen mi-
yokardiyal fibrozis degerlendirmesi faydali ola-
bilir. Miyokardiyal fibrozis dolayli olarak benek
takibi yontemi ile 6l¢iilebilen mekanik dispersi-
yonla iligkili bulunmustur 7.

Kardiyak resenkronizasyon tedavisi KY olan
hastalarda onaylanmig bir tedavidir. Ejeksiyon
fraksiyonu oOl¢iimii karar asamasinda oldukea
onemli yer tutmaktadir Bununla birlikte, nemli
sayida hasta bu pahali ve girisimsel isleme bekle-
nen yanit1 vermemektedir. Bu, en giincel klinik
kilavuzlar1 uygularken bile bugiin hala kullanil-
makta olan 6zgiil olmayan uygunluk kriterleri-
nin sonucudur. Hasta se¢imini iyilestirme amaci
ile ekokardiyografi tabanli parametreler 6neril-
mistir. Bunlar mekanik dissenkroni gostergesi
olan “septal flash” ve “apical rocking” paramet-
releridir. Kardiyak resenkronizasyon tedavisine
verilecek yanit1 6ngérmede olduk¢a basarili ol-
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duklar1 gosterilmistir. Kardiyak resenkronizas-
yon tedavisi konusunda ekokardiyografik deger-
lendirme, ventrikiiler genislemenin ciddiyeti, sag
ventrikiil tutulumu ve mekanik senkronizasyonu
gostererek tedavi cevabini 6ngorebilir 7>

Ventrikiiler destek cihazlar1 i¢in hasta se¢imi
ve bu hastalarin izlenmesi oldukga 6zel bir konu-
dur. Implantasyon 6ncesi degerlendirmenin en
onemli yonlerinden biri sag ventrikiil islevinin
degerlendirilmesi ile ilgilidir ve ciddi sag ventri-
kiil fonksiyon bozuklugu olan kisiler i¢in bivent-
rikiiler destek cihazlar1 distiniilebilir 7.
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