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Giriş
Kalp Kapak hastalıkları acil tıp pratiğinde sık karşılaşılan hasta grupların-

dandır. Genellikle tanısı konmuş takipli hastaların akut ataklarında yada baş-
ka şikayetlerle başvurusunda karşılaşılabilir. Bu tür durumlarda hasta sempto-
matik tedavi ile şikayetlerinin azaltılması esastır. Zira mevcut kapak problemi 
artık yapısal bir sorundur ve radikal tedavi acil serviste yapılabilir değildir. Bu 
sırada eşlik eden başka bir patoloji varsa atağı başlatan bu etkende ortadan 
kaldırılmalıdır. Ateş, trotoksikoz, infektif endokardit vb. bir diğer tablo tanısı 
konmamışken tesadüfen muayene sırasında hastaların kalp üfürümlerinden 
fark edilebilir. Bu hastalar genellikle asemptomatiktir ve acil müdahale ihti-
yaçları yoktur. Bir diğer grup ise ani gelişen kalp kapak yetmezlikleridir ki 
bunlar en ciddi hasta grubudur ve mortalitesi vardır. Ameliyat gereksinimi 
olabilir. Travma ya da iskemi neden olmuş olabilir.(1)

Mitral Stenoz
Mitral stenozda romatizmal kalp hastalıkları en sık neden olarak görül-

meye devam etmektedir. Endokardit atağı sonrasında mitral kapakla ilişkili 
yapılarda yapışıklıklar ve sonrasında buna bağlı daralmalar meydana gelir. 
Kapaklar yeterince açılamaması sol atriyumdan sol ventriküle olan kan akı-
mını engellemekte ve kalbin ventriküler diyastolü sırasında yeterince dolama-
masını bir yan dan da atriyumun yeterince boşalamamasına neden olur.

Bu durum ileri düzeylerdeki darlıklarda ejeksiyon fraksiyonunda ve kan 
basıncında düşmeye neden olur. Ayrıca atriyumda biriken ama yeterince bo-
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