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Biyoprotez Kapak Yetersizliklerinin Yönetimi

GİRİŞ

Biyoprotez kapak yetersizlikleri, yapısal bozuklu-
ğa uğramış veya disfonksiyone yaprakçıkların ara-
sından (transvalvuler yetersizlik) olabileceği gibi 
protez kapak ile yerleştirildiği doku arasındaki ay-
rışmadan da (paravalvüler yetersizlik ya da kaçak) 
kaynaklanabilir.

BIYOPROTEZ KAPAK 
YETERSIZLIKLERININ OLUŞUM 
MEKANIZMASI

Transvalvuler yetersizlik, biyoprotez kapaklarda 
mekanik protez kapaklara kıyasla daha sık görü-
lür, sebebi yaprakçıkların yapısal dejenerasyonu 
ya da fonksiyonlarında bozulmadır. Geleneksel, 
stentli biyoprotez kapak implante edilmiş hasta-
larda ilk 10 yılda %10-30; ilk 15 yılda ise %20-50 
oranında kapakta yetersizliğe ya da tıkanıklığa yol 
açan yapısal bozulma gerçekleşmektedir1. Para-
valvüler yetersizlik ise mekanik protez kapaklarda 
daha sık görülmektedir1,2.

Transvalvuler biyoprotez kapak yetersizliğinin 
nedenleri arasında, yaprakçıkların yapısal bozul-
ması, kalsifikasyonu, endokarditler ve pannus ge-

lişimi bulunur. Stentsiz olanlarda daha sık olmak-
la birlikte, kapağın implantasyonundan hemen 
sonra yaprakçıklarda minimal retraksiyona bağlı 
eser ya da hafif seviyede transvalvüler yetersizlik 
gelişebilir ve çoğunlukla ilerleyici değildir. İmp-
lantasyondan 10 yıl sonra gelişen transvalvüler 
yetersizliklerin etiyolojisinin başında ise yaprak-
çıkların yapısal bozulması gelirken, ilk 5 yılda 
gelişen yetersizliklerde bu oldukça ender bir ne-
dendir. Yaprakçıkları dejenerasyona uğramış bi-
yoprotez kapakların ileri seviyedeki transvalvuler 
yetersizlikleri çoğunlukla geniş tabanlı, merkezi 
bir yetersizlik akımıyla prezente olur. Bu görüntü-
ye genellikle perfore veya flail olmuş, kalınlaşmış, 
kalsifik yaprakçıklar ve kapak üzerinde artmış ile-
ri akım hızı eşlik eder. Bir diğer etiyolojik faktör 
de biyoprotez kapak üzerinde gelişen trombüstür 
ancak bu durum biyoprotez kapak yetersizliği eti-
yolojisi içinde oldukça az bir yer kaplar ve daha 
yaygın olan sonuç kapağın obstrüksiyonudur3.

Kapağın implantasyonundan hemen sonra 
görülen eser ya da hafif seviyedeki paravalvüler 
yetersizlikler genellikle ilerleyici değildir4,5 ancak 
geç dönemde ortaya çıkan paravalvüler yetersiz-
likler, kötü oturmuş kapak halkası, endokardit ya 
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