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Primer ve Sekonder
Kardiyomiyopatiler ve
Acil Durumlar

Yusuf DEMIR!

Giris

Kardiyomiyopatinin tanimi ve siniflandirilmasi zaman iginde degisiklik
gostermekle birlikte temel olarak koroner arter hastaligi, hipertansiyon, kalp
kapak hastalig1, konjenital kalp hastaliginin eslik etmedigi, kalp boyutunda ve
duvar kalinliklarinda kalinlagma, incelme veya kalbin fonksiyonel kontraktil
islev bozuklugu ile karakterize genis bir yelpazeye sahip kalp kas: hastaliklar:
grubudur. 2006 yilinda Amerikan Kalp Cemiyeti (AHA) tanimina gore; Kar-
diyomiyopatiler, genellikle uygun olmayan ventrikiiler hipertrofi veya kalp
boslularinda dilatasyon gosteren ve ¢ogu zaman genetik temele dayanan, me-
kanik ve/veya elektriksel islev bozuklugu ile iligkili olan, miyokardin hetero-
jen bir hastalik grubudur (1). Yine 2008 yilinda Avrupa Kardiyoloji Dernegi
(ESC) kardiyomiyopatiyi; kalp kasinin yapisal ve fonksiyonel olarak anormal
oldugu kalp kas1 hastalig1 olarak tanimlamistir (2).

Siniflama

Klinik uygulamada etiyoloji ve patofizyoloji net olmadigindan kardiyo-
miyopatilerin siniflandirilmasinda fikir birligi hala tam olarak saglanama-
mustir (3). Kardiyomiyopatileri 2006 yilinda Amerikan kalp cemiyeti Primer
kardiyomiyopatiler ve sekonder kardiyomiyopatiler olarak iki ana kategoride
incelemektedir (Tablo 1). Primer kardiyomiyopatiler; sadece veya daha ¢ok
kalp kasini ilgilendiren ve daha az goriilen hastaliklar (genetik, genetik dis,
kazanilmis), daha sik olan sekonder kardiyomiyopatiler ise; sistemik hastali-
g1n bir parcasi olarak ortaya ¢ikan patolojik miyokard tutulumunu kapsayan
kardiyomiyopatiler olarak tanimlanmuigtir (1).
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lar1 olan bir hastaliktir. Ekg de 6zellikle gogiis derivasyonlarinda ST segment

elevasyonu goriiliir.

Ozellikle ST elevasyonu varhiginda takotsuba kardiyomiyopatisi ve akut

koroner sendrom ayrimi yapilmas: miimkiin degildir. Bu nedenle bu hastala-

ra koroner anjiografi gerekmektedir. Ve bu hastalara ayrim yapilamadigindan

ST elevasyonlu MI protokolii uygulanmalidir. Hastalarin koroner anjiografi-

leri normal veya ciddi olmayan koroner arter darlig1 olarak goriiliir. Ventrikii-

lografide apikal balonlagma goriiliir.
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