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Arter Hastalıkları Hakkında ? 
     Ne Öğrenmeli, Ne Bilmeli?

Sistemik hastalıklarla ilişkileri
Sistemik hastalıklarda yansıması

Aterosklerotik plak oluşumu - tıkanma
Bacakta kronik arter daralması-tıkanması belirti bulguları

Yürümeyi Kısıtlayan Bacak Ağrısı = İntemitant Klaukasyon  (İK) Niye Olur
İK sebebi? Sorun Arter mi, Ven mi, Sinir mi

Ankle-Brachial İndeks (ABİ ) nedir, ne işe yarar?
Emboli mi, Tromboz mu, Daralmış-Tıkanmış artere müdahaleler

Akut Bacak İskemisi bulguları
Abdominal Aort Anevrizması nedir?

Garden&Parks 7. Ed. - Deakin 4. Ed. - Schwartz’s 12 Ed. - Sabiston 21 Ed. - Bailey&Love 27 Ed. 
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z Uzuv Kaybı Riski Yaratan Kronik İskemi (CLTI)
Son 10 yılda prevalanstaki artış%23

Sigaradan ötürü
(toplam hastalık yüküne

katkı payı)



z



z



z



z



z



z



z



z



z



z



z



z



z



zİntermitant Klaudikasyon 
(İK, Yürümeyi Kısıtlayan Bacak Ağısı)

Periferik Arter hastalığının en yaygın belirtisi. 60+ yaşta %5

Uzuv kaybı nadir. Yılda %1-2. 
Ancak İK olmayan nüfusa oranla AMİ ve İnme x3 (%5-10)

Tedavinin temeli – Risk faktörlerini yok etmek
Sigarayı tamamen bırakmak
Statin ve antiplatelet
Gözlem altında egzersiz

Sonuç Ağrısız yürü>>>>me mesafesinde anlamlı artış
Yaşam kalitesinde artış, Ömürde uzama

Endovasküler ve Cerrahi tedaviden önce - En az 6 ay Medikal tedavi / takip 
Sigara devam ediyorsa girişimsel tedaviler, anlamsız, pahalı, etkisiz.

İleri tedaviler; anjioplasti, stentleme, bypass cerrahisi
İnfrainguinal seviyeye oranla aorta-iliyak segmentte daha başarılı
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AKUT
BACAK
İSKEMİSİ
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zTromboanjitis obliterans 
(Buerger Hastalığı)

✅  <45  yaş

✅  Sigara, halen veya geçmişte

✅  Extremite distalinde İSKEMİ VAR 

(Topallama+, İstirahat ağrısı+, İskemik Ülser+)

✅  Etkilenen ve etkilenmeyen ekstremitede tutarlı arteriyografik bulgular

⛔️  Otoimmün hastalık YOK, 

⛔️ Hiperkoagulabilite YOK, 

⛔️  Diabetes Mellitus YOK

⛔️ Ekokardiyografi ve Arteriyografide proksimal EMBOLİZASYON kaynağı YOK



zRaynaud’s Hastalığı(Primer) 15-30 Y, Geri dönüşümlü, Kendini
sınırlayıcı, B blokör
Reynaud’s Sendromu(Sekonder) Yaşlı, Otoimmün hastalık vb,
Kalıcı obstrüksiyon, Prostosiklin
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zAbdominal Aort  Anevrizması

70+ ♐️ %5
çoğu asemptomatik, ancak yırtılınca farkedilir

AAA rüptürü – 
 ♐️ en sık 10. ölüm nedeni, 
Rüptürlerin 1/3’ü hastaneye –sağ- ulaşır.   
Ulaşanların yarısı ameliyattan –sağ- çıkar. 
Genel ölüm oranı %80
65+ yaş US taramayla rüptür oranı %50 azaltılır

Asemptomatik AAA operasyon 
max çap 5,5 cm’ye ulaşınca, 
operatif mortalite %5’ten az olacaksa

Giderek daha fazla endovasküler tedavi ile morbidite, mortalite düşüyor.
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Rüptüre AAA’nın Yönetimi

Erken Tanı 
(Karın ve sırt ağrısı / Nabız atımlı (pulsatil) kitle / Şok)

Acil Resüsitasyon 
(Oksijen, IV replasman, Santral Ven Kateteri)

Sistolik Basıncını koru 
 ama 100 mmHg’yı aşma, kontrollü hipotansiyon

İdrar Sondası / 6 Ü ES kan

Ameliyathaneye yolla
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