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TrikUspit Kapak Replasmani Cerrahisi

Senol YAVUZ !

GiRiS

Tarihsel siirecte trikiispit kapak, aort ve mitral
kapak hastaliklari ile karsilagtirildiginda daha az
onemli oldugu disiiniilen “unutulmus bir kapak”
olmustur.’ Bu nedenle, trikiispit kapak hastalig
olan hastalar, hastaligin ileri ve ge¢ asamasinda
cerrahi olarak degerlendirilmistir. Ancak son za-
manlarda trikiispit kapaga minimal invazif stra-
tejiler ve perkiitan transkateter girisimler ile daha
fazla dikkat edilmeye baslandigindan artik “unu-
tulmus bir kapak” degildir. Trikiispit kapak hasta-
ligina iliskin klinik veriler, sol taraf valviiler kalp
hastaliklarina kiyasla sinirlidir.

Yakin tarihli bir ¢alisma, klinik olarak anlamli
(ortadan fazla) trikiispit yetersizliginin popiilas-
yonda yaygin oldugunu ve yasla birlikte arttigini
bildirmistir.* Ayrica izole trikiispit yetersizliginin
yiiksek bir 6liim orani ile iliskili oldugu gosteril-
mistir. Amerika’da 1.6 milyondan fazla kisi en
azindan orta-ciddi siddetli tikiispit yetersizligine
sahiptir ancak ABD’de yilda 8000’den az trikiispit
kapak replasmani (TVR) cerrahisi gerceklestiril-
mektedir.’” Trikiispit yetetersizligi onemli bir halk
saglig1 sorunu olmasina ragmen, ciddi trikiispit
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yetersizligi olan hastalarin uygun yonetimi tartis-
malidir.

TVR, teknik olarak zor olmayan ve tiim kapak
replasmanlarinin yaklagik %2’sini olusturan nis-
peten nadir bir cerrahi girisimdir.° Buna ragmen,
TVR yiiksek perioperatif morbidite ve mortalite
ile birlikte olup takip sonuglari beklenilenin altin-
dadir.”'° Bu sonuglar genellikle, TVR sonrasi bile
hastalik siirecinin siklikla devam ettigi sag taraf
kalp yetmezligi ile bagvuran bu hastalarin ameli-
yat 6ncesi durumunun kotii olmasiyla iligkilidir.

TVR genellikle trikiispit kapak onariminin
miimkiin olmadig1 veya onarim girisimlerinin
basarisiz oldugu patolojilerde gereklidir. Giinii-
miizde, trikiispit pozisyonda kapak se¢imi ile il-
gili tartismalar halen devam etmektedir ve giincel
kilavuzlar, TVR i¢in optimal protez kapak seci-
minde net bir kanit olmadigini gostermektedir.'>'?
Cogu durumda, hastalar sol taraf kapak hastalig1-
na yonelik bir operasyonun pargas: olarak tikiis-
pit kapak cerrahisine giderler ve 6zellikle kapak
replasmani gerektiginde, dogrudan trikiispit ka-
paga bagli semptomlara dayanarak ameliyat kara-
r1 vermek zordur.' Simdiye kadar ¢ogu ¢alisma,
izole TVR olan hastalari, ayn1 seansta sol kapak
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Ancak mekanik protez ile TVR hala yerini ve
endikasyonlarini koruyor. Uzun donem sonug-
lar1 tatmin edicidir, dayaniklilik iyi ve reoperas-
yon orani disiiktiir. Varfarin antikoagiilasyonu
gereken, sag ventrikiil fonksiyonu iyi olan ve sag
ventrikiil dilatasyonu orta dereceden daha az olan
hastalarda trikiispit pozisyonda mekanik protez
kapak kullanilmasi onerilir. Tercih, disiik profilli
biliflet mekanik protez yoniinde olmalidir.

Iyi bir cerrahi sonug elde etmek igin, hastalarin
sag kalp yetmezligi ile iliskili son donem sag vent-
rikiil disfonksiyonu gelismeden once cerrahiye
daha erken sevk edilmesi gerekir.

SONUC

TVR cerrahisi, yaygin olarak uygulanmayan ve
suboptimal sonuglarla iliskili yiiksek riskli bir giri-
simdir. Bu ytiksek risk genellikle primer kalp has-
talig1 ve siklikla cerrahi gecikmeye bagli olan ¢ok
kritik preoperatif klinik durumla iliskili olabilir.
Operatif mortalite, son 20 yilda beklenenden daha
fazla iyilesmemistir. Bununla birlikte, yiiksek bir
cerrahi mortalite oraninin cerrahide gecikmeye
neden olup olmadigini veya cerrahideki gecikme-
nin yiiksek cerrahi mortalite oranina neden olup
olmadigini belirlemek zordur.

Kardiyolog ve kalp cerrahi arasindaki daha
yakin koordinasyon, 6ncelikle daha erken bir cer-
rahi tedavinin degerlendirilmesine dayal1 olarak
TVR sonucunu iyilestirebilir.

Implante edilen protez tipine gore mortalite,
morbidite ve reoperasyon oraninda gercek bir fark
yoktur. Protez se¢imi, kisa ve uzun dénem sonug-
lar1 etkilemedigi gibi bu pozisyonda bir tipin di-
gerine Gstinliigi yoktur. Trikiispit kapak protezi
secimi hastaya 6zgii 6zelliklere gore yapilmalidir.
Bununla birlikte biyoprotez kullanimi, antikoagii-
lan tedavisinin zorunlu olmamasi ve dngoriilebilir
yapisal kapak dejenerasyon durumunda yeni timit
verici “kapak i¢inde kapak (valve-in-valve)” tekni-
gi ile transkateter kapak replasmani gergeklestir-
me olasilig1 nedeniyle tercih sebebi olabilir.
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