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Akut Mitral Yetersizligi
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GiRiS

Mitral kapak aparati; mitral lifletler, korda ten-
dinea, papiller kaslar ve mitral anulusten olusur.
Akut mitral yetersizligi (MY), bu bilesenlerden
herhangi birinin ani fonksiyon kaybi nedeniyle
gelisen cogu zaman cerrahi miidahale gerektiren
acil bir durumdur. Siddetli akut MY pulmoner
konjesyon, hipotansiyon ve kardiyojenik soka yol
acabileceginden bu hastalarda erken teshis ve te-
davi hayat kurtaricidir.

ETiYOLOJi

Akut MY organik veya fonksiyonel olarak sinif-
landirilabilir. Kapagin yapisal bozulmasina neden
olabilen organik nedenler arasinda endokardit,
miksomatoz kapak hastaligina bagl korda yirtil-
mas1 ve miyokard infarktiisiine (MI) bagh papiller
kas riiptiirt sayilabilir. Fonksiyonel MY, sol vent-
rikiiliin (LV) anormalliklerinden kaynaklanir. Is-
kemi, akut MY’ nin en 6nemli nedenlerindendir;
mitral kapak anulusunun dilatasyonu, papiller kas
disfonksiyonu, korda tendinea veya papiller kas
riptiiriine sebep olarak akut MY ye yol acabilir.
Iskemi sonrasi gelisen duvar hareket kusuru ve ani

basing degisimi sonrasi ventrikiiler geometrinin
degismesi, yaprakgciklarda tethering olusmasina
ve koaptasyon kusuruna neden olur. Bu durumda
olusan akut MY genellikle hafif-orta derecede go-
riilse de bazen ileri derecede yetersizlige yol agarak
hemodinaminin ani bozulmasiyla sonuglanabilir.
Papiller kas riptiirii, MI sonrasi genellikle iki ve
yedinci giinler arasinda gelisebilen, hayat: tehdit
eden bir komplikasyondur ve mortalitenin %5’in-
den sorumludur’?. Papiller kaslarin bir veya daha
fazla basinin parsiyel riiptiirii goriilebilmektedir.
Papiller kas riiptiirti inferior MI’da daha siklikla
tespit edilir ¢linkil anterolateral papiller kas hem
sol 6n inen arter (LAD) hem circumflex (CX) ar-
terden kanlanirken, posteromediyal papiller kas
sadece posterior descendan arterden (PDA) kan-
lanir. Tk M, kollateral dolagimin zayif olusu, tek
damar hastalig1 ve revaskiilarizasyona kadar gegen
stirenin uzamasi MI sonrasi papiller kas riiptiirii-
niin gelisimine katkida bulunur’*,

Mitral kapagin yapisal olarak bozulmasina ne-
den olan miksomat6z dejenerasyon, romatizmal
hastalik, enfektif endokardit (IE), spontan korda
tendinea riptiirii de akut MY’ye neden olabilir.
Enfektif endokarditte bakteriyemi kapak bozul-
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ter mitral kapak tamiri, yaygin olmamakla bera-
ber akut MI sonrasi iskemik MYli hastalarin vaka
raporlarinda, genellikle cerrahi miidahaleye bir
koprii olarak tanimlanmistir'®'”. Cerrahi morta-
lite akut MY nin etiyolojisine, miidahaleye kadar
gecen zamana, operasyonun kompleksligine, cer-
rahin deneyimine gore farklilik gosterir. Kardiyo-
jenik sok mortaliteyi artirir; sokun baslangicindan
once operatif miidahale, sonuglari iyilestirmenin
bir yoludur.

Akut MY, dogru tani ve hizli miidahale gerekti-
ren cerrahi bir acil durumdur. Muayene bulgular:
farkli ve genellikle daha belirsiz oldugundan, tani
genellikle gozden kagabilir. Hizl tanida siiphe ve
erken ekokardiyografi 6nemlidir.
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