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Haftalik Akis

MIYOKARD KORUMA,ISKEMIK
REPERFUZYON HASARI
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Haftalik Akis

Kalp cerrahisinde intraoperatif miyokard hasarina
bagl kardiyak fonksiyon bozuklugu postoperatif
mortalite ve morbiditenin onemli bir
belirleyicisidir.

Yetersiz miyokardiyal koruma iskemi-
reperfiizyon hasari sonrasi kardiyak fonksiyon
bozukluguna yol acabilir. Miyokard, aortaya
konulan kros klemp sonrasi gelisen iskemi-
reperfizyon hasari sonucu ciddi zarar gorebilir.
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Haftalik Akis

Bu nedenle kalp cerrahisinde lizerinde en fazla
durulan ve arastirilmaya devam edilen konulardan
birisi de miyokardiyal korunmadir.

Ik elektif hiperkalemik kardiyak arrestin 1955
vilinda Melrose tarafindan yapilmasindan bu yana
kardiyak metabolizmayi yavaslatan ve iskemi
sirasinda miyokardin korunmasini saglayan
maddeler ve cevre sartlari ¢esitli kombinasyonlarla
calismalarda uygulanmislardir .
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Haftalik Akis

Kardiyopleji solisyonlari kalp-akciger
makinesinden sonraki en 6nemli bulustur ve
bu sayede glvenli kalp cerrahisi stresi
uzamistir.

Acik kalp cerrahisi esnasinda cerraha gevsek
ve hareketsiz bir ameliyat sahasi saglamak icin
kalbin gecici bir stire durdurulmasi gerekir.
Kalbin durdurulmasini takiben vicuda oksijenli
kan pompalamak ve myositlerin de canliligini
korumak gereklidir.
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Haftalik Akis

Miyokardin canliligini koruyup kros klemp
kaldirildiktan sonra normal faaliyetine
gecmesi icin aclk kalp ameliyatlarinda
hipotermi, kardiyopleji ve venting
uygulamalari gelistirilmistir.
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Haftalik Akis

Kalbin oksijen ihtiyaci, kalbin elektromekanik
aktivitesinden, bazal metabolik hizindan ve
duvar geriliminden etkilenmektedir.

Bundan dolaylr myokardiyal korumanin
temelini, kardiyopleji solusyonuyla
olusturulan elektromekanik arrest, hipotermi
ile saglanan bazal metabolik hizda azalma ve
dekompresyon olusturur.
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Haftalik Akis

Sadece hipotermi ile myokard korumasi
saglanamaz. Sogutma esnasinda fibrilasyon
gelisebilir, bu durum kalp htcrelerinin
enerji gereksinimini artirir. Bundan dolayi
hipotermi kardiyoplejiyle birlikte
uygulanirsa kalp daha iyi korunur.
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Haftalik Akis

ISTANBUL
GELISiM

UNiVERSITESI I — www.gelisim.edu.tr _———— ¥ f gelisimedu igugelisim




Haftalik Akis

Miyokard korumasi ile ilgili olarak 6zel bir
metodu ilk kimin distindtguni kesin olarak
saptamak oldukca zordur.

Swan ve ark. tarafindan 1953’te “hipotermik
arrest’” ve Melrose ve ark. tarafindan 1955
vilinda ortaya surtlen "’elektif kimyasal
kardiyak arrest” onerileri kalbi korumak i¢in
degil, kansiz ve rahat operasyon sahasi elde
etmek icin yapiimistir.

ISTANBUL
GELISIM
UNIVERSITESI _— Www.gelisim.edu.tr ¥ f gelisimedu  (©) igugelisim




Haftalik Akis

1967 yilinda Taber ve ark., kalp cerrahisi sonrasi
erken dénemde 6len hastalarin sol
ventrikullerinin yaklasik %30’unu icine alan
miyokard nekroz alanlari tanimlamislardir.

Najafi ve ark. 1969 yilinda kapak replasmani
sonrasi erken donemde olen hastalarin kalbinde
akut diffuz subendokardiyal miyokard infarkti
alanlari saptamis ve bunu intraoperatif yonetim
metodlariyla iliskilendirmistir.
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Haftalik Akis

Koroner arter bypass greftlemenin yayginlastig
1970’li yillarda hastalarda 6nemli oranda
perioperatif transmural miyokard infarktusu
saptanmis, 1973 vilinda ise normal koroner
arterleri olan ve cesitli nedenlerle acik kalp
cerrahisi gecirecek hastalarda, %7 oraninda
transmural miyokard infarktiisui oldugu
gosterilmistir.
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Haftalik Akis

Bu gelismelerle beraber iskemik hasar, nekroz ve
“stone heart”’ terimlerinden bahsedilir olmus,
sonrasinda “stunning’”’ terimi daha acik hale
gelmeye baslamistir.

Iskemi-reperfiizyon hasarinin patofizyolojisi,
cesitli hicresel mekanizmalar, inflamatuvar
slire¢ gibi durumlarin giderek daha anlasilir
olmasi hasari dnlemek veya azaltmak icin cesitli
yontemlerin dogmasina neden olmustur.
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Haftalik Akis Ka rdlyopleJl

Soguk kristalloid kardiyopleji
Kan kardiyoplejisi

-soguk

-thk

-normotermik

-izotermik
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Haftalik Akis

Soguk kristalloid kardiyopleji

1- ekstraseliiler tip(depolarizasyonu etkiler)(ekstraseliler
plazmaya K ilave et)

Na,Ca,Mg oranlari daha yiiksek(del Nido,plegisol,St
Thomas,Buckberg)

multidoz(20-30 dk’da bir tekrar)

2-intraseliler tip(polarizasyonu etkiler)(ekstraseliler
sividan Na’u cikar)

Na ve Ca konsantrasyonlari cok dusuk veya hic yok
(Bretschneider,Custodiol, HTK)
@ ISTANBUL Tek doz(90-120 dk)
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Haftalik Akis

H*tmﬂi.i.l Ma* kapilar kapamr

Polarizasyon

%

'
Ma* kapilan acilr

Polarizasyon -
g K* kapilan kapanir

ISTANBUL
GELISIM
UNIVERSITESI _— Www.gelisim.edu.tr ¥ f gelisimedu  (©) igugelisim




Haftalik Akis

Kristalloid solusyonlara eklenen diger maddeler;
tamponlar ( tromethamine, bikarbonat, histidin),
osmotik ajanlar ( mannitol, dekstroz, albiimin),
metabolitlet { glukoz, riboz, aa, krebs siklisi
elemanlart), ATP ve onculeri, ATP sentezt ve
katabolizmasini kontrol eden enzimler, O2
radikallerini yok eden maddeler ve antioksidanlar
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Haftalik Akis

doguk kristallotd kardiyoplejt, CPB’ ta genellikle orta
hipotermide ( 28-33 °C ) uygulant.

Siklikla antegrad yol tle 1000 ml  y1 asmayan volimde
uygulantt ve iskemi stresinin uzamasinin istendidt
durumda 300-500 ml arasinda bir veya birkag kez
tekratlanabilit.




Haftalik Akis

Histidin-Triptofan-Ketoglutarat (HTK)sollisyonu ,
oncelikli olarak kardiyopleji solisyonu olarak
kullanima giren, sonradan organ koruyucu
Ozellikleri de 6n plana cikan ve bu nedenle
transplantasyon cerrahisinde de yaygin kullanim
alani bulan bir kardiyopleji solisyonudur.HTK
solisyonunun icerdigi histidin tampon gorevi
gorurken, triptofan membran stabilizasyonunda
rol oynamaktadir.
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Haftalik Akis

Ketoglutarat ise reperfiizyon asamasinda yuksek
enerji Uretimini tesvik etmektedir. HTK sollisyonu
dusuk kalsiyum ve sodyum konsantrasyonu
sayesinde membran potansiyelinin, dinlenim
membran potansiyeli degerine yakin durmasini
saglar. Bu sekilde olusturulan polarize arrest ile
hiperkalemik sollisyonun dezavantajindan
kacinilabilecegi du-stinulmektedir.
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Haftalik Akis

Kan kardiyoplejisi(ekstraseliiler tip)

Ik olarak Melrose ve arkadaslari tarafindan yuksek
konsantrasyonlu potasyum sitrat sollisyonu (77
mmol/L) kana eklenerek kardiyoplejik sollisyon
olarak kullanilmistir. lyi sonuclar bildirilmisse de
gerek yuksek doz potasyumdan gerekse sitrat
kullanilmasindan nekroza kadar giden myokard
hasarlari gorulmuistir. Bu nedenle 20 yil gibi uzun
bir stre hiperkalemik sollisyonlar
kullaniimamastir.
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Haftalik Akis

Bu surede elektriksel uyariyla ventriktiler
fibrilasyon ve degisik yontemler kullaniimis olup,
cerrahi tekniklerin iyi olmasina ragmen mortalite
oranlari (%10-%20) yuksek
seyretmistir.Ekstrakorporeal dolasim esnasinda
fibrilasyon olusursa subendokardiyal kan akiminin
azalmasina ve myokardin oksijen kullaniminin
artmasina neden oldugundan zararlidir. Bundan
dolayi giinUmiuzde acik kalp ameliyatlarinda
elektriksel uyarimla ventrikller fibrilasyon pek
kullaniimiyor.
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Haftalik Akis

GUnumuzde altin standart olarak kullanilan
hiperkalemik kardiyopleji sollisyonu biyokimyaci
David Hearse’un kalp cerrahlariyla isbirligi
yapmasiyla gelistirilmis olup, potasyum klorid ile
hazirlanmistir. Kardiyopleji soltisyonlarindaki
optimal K miktari litrede 15-30 mMol arasinda

degisir.
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Haftalik Akis

Daha yiuksek K miktarlari kalp hiicrelerine
kalsiyum iyonu girisini artirarak ATP tliketiminin
artmasina ve koroner endotelde bozulmaya yol
acar .

Iste ilk ddnemlerde basarisizhigin nedeni K
miktarinin bu optimal degerlerin Gzerinde
olmasiydi.
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Haftalik Akis

Izotermik kan kardiyoplejisi
En sik kullanilan kardiyoplejidir.

Pompadan alinan kana 15-30 mmol/Lt potasyum
ve bikarbonat ilave edilir.
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Haftalik Akis

Kan kardiyoplejisinin faydalar:

e Kullanimi kolaydir

 Daha az hemodiliisyona sebep olur
 Tampon etkisi daha fazla

» Elektrolit icerigi ve pH fizyolojik sinirlarda

* Antioksidan icerigi nedeni ile reperflizyon
hasarinin onlenmesinde etkisi daha fazla
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Haftalik Akis

Kardiyopleji uygulamasi yumusak ve
geridonusimli bir diyastolik kardiyak arrest
olusturarak hareketsiz bir cerrahi alan saglar.
Kardiyopleji kalbin arrestini saglamasindan
baska myokardin enerji talebini de karsilar;
boylece anabolik metabolizmayi da azaltir ve
kalp iskemik donemde korunmus olur .
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Haftalik Akis

Hipotermi sistemik ve topikal olarak
uygulanabilir. Hipoterminin kardiyak korumada
temel etkisi, myokardin bazal metabolik
hizinda ve oksijen talebinde azalma
saglamasidir. Ancak, hipotermi ne kadar derin
olursa olsun higbir vakit metabolizmayi sifira
indiremez.
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Haftalik Akis

Hipotermi tek basina myokardal oksijen tliketimini
%10 dustrurken, hiperkalemik kardiyoplejik arrest
ile birlikte uygulandiginda diisme %97’yi
bulmaktadir. Bu da kardiyoplejinin dnemini
gosterir. Myokardiyal oksijen tiketimindeki bu
azalmanin en fazla kismi1 372 Cile 282 C arasindaki
sogutmalarda olur, 282 C’nin altindaki sogutmalar
oksijen tiiketimini pek fazla disirememekte
ustelik sogutma ile ilgili komplikasyonlara yol
acabilmektedir.
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Haftalik Akis

Topikal kardiyak hipotermi, myokard metabolizmasini

yavaslatarak enerji ihtiyacini azaltir. Topikal
cardiyak sogutma ile birlikte aralikli soguk
cardiyopleji uygulanmasi, elektromekanik olarak
hareketsiz ve kansiz bir ortam saglar. Ancak, topikal
sogutmanin membran stabilitesinde azalma,
hicre i¢i kalsiyum sekestrasyonunda artis, azalmis
glukoz yararlanimi ve buna bagh bozulmus ATP
uretimi ve dokuya oksijen aliminda azalma gibi
olumsuzluklari da vardir.

ISTANBUL
GELISIM
UNIVERSITESI _— Www.gelisim.edu.tr ¥ f gelisimedu  (©) igugelisim




Haftalik Akis

Ayrica, topikal kardiyak hipotermi 6zellikle
hipertrofik ventrikilde daha fazla olmak UGzere
epikard ile endokard arasinda isi1 gradienti
olusturur. Olusan bu gradient subendokardiyal ve
septal tabakalarda hasara neden olabilir ve
hipertrofik ventrikullerde hedeflenen uniform isi
dliismesi de elde edilemeyebilir. Ayrica, Topikal
hipotermiye bagli olarak diyafragmatik sinir hasari
ve subepikardiyal nekroz da gelisebilir.

Kalbin korunmasinda sogutmak kadar ventrikiilii
@ismm dekomprese etmeninde yarari ¢oktur.
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Haftalik Akis

Myokardin oksijen talebini belirleyen lc¢ faktor
vardir: elektromekanik aktivite, kalp hizi ve duvar
gerginligidir. Oksijenin cogu (%95) elektromekanik
aktivite esnasindaki aerobik metabolizma icin
kullanilir. Ana enerji Gretimi serbest yag
asitlerinden (%70) saglanir; geri kalanin %20’si
glukoz’dan, %6’s1 ise aminasitlerden ve laktat’dan

saglanir.
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Haftalik Akis

Kardiyoplejik soltisyonlar(ekstraseliler)
hiperpotasemiye bagli olarak membran
potansiyelini depolarize ederek etki gosterirler .
Tum dinyada kardiyoplejik solisyonun terkibi
(kristaloid veya kan kardiyoplejisi olmasi),
uygulama yollari (antegrad, retrograd veya
kombine) ve isisi hakkinda degisik gorusler vardir.
Hangisinin ustiin oldugu halen tartismalidir.
Kristaloid kardiyoplejinin viskozitesi daha disuk
oldugundan hizli kardiyak arrest saglar.
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Haftalik Akis

Ancak, kan kardiyoplejisiyle myokardin ultrastrukturi
ve ATP duzeyleri daha iyi korunmaktadir . Kan
kardiyoplejisi, oksijen, dogal tamponlayici ajanlar,
anti-oksidanlar, serbest radikalleri ortamdan
uzaklastiran maddeleri kapsar. Kan kardiyoplejisi ile
kalp arrest oldugunda ayni zamanda oksijenlenmekte
ve bdylece ATP gereksinimi karsilanabilmekte ve
yikim drdnleri uzaklastirilabilmektedir . Ancak, +4 ¢
C’nin altinda da kristaloid kardiyoplejinin daha uygun
oldugu bildirilmistir.
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Haftalik Akis

Sicak kardiyoplejik soltsyonlar ile yapilan
ameliyatlarda sol ventrikul global fonksiyonunun,
klemp kaldirildiktan sonra daha hizli normale
dondugu ve kan akiskanligindaki (viskozite)
duzelme ile koroner kan akiminin daha iyi oldugu
bildirilmektedir. Ayrica, sarkoplazmik retikulum
fonksiyonlarinin da daha iyi korundugu ve Ca-
ATPaz enzim aktivitesinin normale yakin
seviyelerde tutulabilecegi bildirilmektedir .
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Haftalik Akis

Kros kaldirilmadan verilen sicak kan kardiyoplejisinin
(hot shot) aerobik metabolizmayi dizelttigi ve
diyastolik kompliyansi arttirdigi géralmustir. Bu
faydali etki 1stya dayali mitokondriyal respirasyon
ve ATP olusumunun daha erken baslamasindan

dolayi olabilir.
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Haftalik Akis

Devamli sicak kan kardiyoplejisi uygulanmasiyla
myokardin enerji depolarinin korundugu, laktat
olusumunun inhibe oldugu ve aerobik
metabolizmanin strdlglu gosterilmistir . Sicak kan
kardiyoplejisi, soguk kan kardiyoplejisine gore
myokardi daha iyi korur (ATP sentezi daha etkin ve
myokard tim enzimatik aktivitesini sirdlruir). Ancak
sicak kan kardiyoplejisiyle serebral ve renal
komplikasyon olusma riski fazladir.
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Haftalik Alas Antegrad Kardiyopleji uygulamasi

Antegrad kardiyopleji kros klemp konduktan sonra
asendan aortaya yerlestirilen kanllden veya
aortotomi yapildiktan sonra direkt sol ve sag koroner
ostiyumlardan verilir. Antegrad kardiyopleji verirken
basin¢g 70-90 mmHg arasinda olmalidir.
Kardiyoplejinin miktari kadar verilme stresi de
onemlidir. Cunkd kalp verilen sollisyondaki oksijeni
dozdan bagimsiz olarak belli bir zaman dilimi
icerisinde almaktadir.
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Haftalik Akis

Ayni dozdaki kardiyopleji bir dakika icinde verilmesi
halinde kalp kandaki oksijenin %20’sinden
vararlanirken, 5 dakika icinde verilmesi halindeyse 5
kat daha fazla yararlanabilmektedir. Bundan dolayi
hesaplanan kardiyopleji dozu en az 3 dakika siireyle
verilmelidir.
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Haftalik Akis

Ilk 1000 mL pompa kanina 20-30 mEq potasyum
klorid ve 10 mEq sodyum bikarbonat ve 1 amp
MgS04 eklenir. Ik kardiyopleji soliisyonu 10-15
mL/kg dozunda dakikada 250-300 mL olarak en az
3-5 dakika sureyle aort kdktiinden antegrad olarak
verilir. Daha sonra potasyum dozu yariya
dustrulerek 15-20 dakika araliklarla tekrarlanir.
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Haftalik Akis

Kardiyoplejinin seri tekrarlari sonucu potasyum
duzeyinde yukselme olabileceginden idame
safhasinda verilecek olan potasyum dozu 10-20
mEqg/L olacak sekilde ayarlanmalidir
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Haftalik Akis
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Haftalik Akis

Antegrad kardiyoplejinin totale yakin tikali koroner
arterlerde bile yeterli koruma sagladigini
bildirenlerde vardir . Ancak, hipertrofik ventriktlde,
ciddi sol ana koroner lezyonlarinda antegrad
kardiyopleji yetersiz olabilir. Bu durumda retrograd
kardiyopleji daha uygundur.
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i Retrograd Kardiyopleji uygulamasi

Sol ventrikiiliin hipertrofiye oldugu hastalarda
koroner rezerv ve birim ventrikal kitlesine disen kan
akimi azalmis ve ventriktlin metabolik ihtiyaclari
artmistir. Ayrica, aort kapak hastaliklarinda oldugu gibi
ventrikiul duvar kalinligi ve sol ventrikil diyastol
sonu basincinin artmasi koroner kan akimini sinirlar
ve kardiyoplejinin yetersiz dagilimina neden olabilir .
Tdm bunlardan dolayi aort yetmezliginde ve
darliginda veya kombinasyonunda kardiyopleji
verilmesi 0zel bir dikkat gerektirir.
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Haftalik Akis

Retrograd kardiyopleji verirken koroner sinls basincinin
60 mmHg’'nin Uzerinde olmasi kapillerler ve ventllerde
hasara neden olabileceginden 20-40 mmHg arasinda
bir basincla uygulanmalidir. Koroner sints basincinin 40
mmHg’dan fazla olmasi perivaskller hemoraji, myokard
ddemi ve koroner sinluste yaralanmaya yol acabilir.

Basincla verilen retrograd kardiyoplejilerde her zaman risk
mevcuttur. Retrograd yoldan basincla kardiyopleji
verilirken, kalp Uzerinde manipulasyonlar yapilirsa
vaskuler pasajin okluzyonundan dolayi basing
kacinilmaz olarak yukselebilir ve zararl olabilir.
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Haftalik Akis

Yer cekimi etkisiyle olan pasif inflizyon myokarda
zararli olacak yuksek bir basinctan kacindigindan
emniyetli ve givenilir bir ydntem olup, basing
ortalama 20-25 mmHg civarinda seyreder. Retrograd
kardiyopleji esnasinda 200 mL/dak civarinda bir
akim hizi 6nerilmis ise de 100 mL/dak civarinda
surekli bir retrograd kardiyopleji uygulamasinin
myokardi yeterli derecede korudugu bildirilmistir .
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Haftalik Akis

Sonuc olarak, retrograd izotermik kan kardiyoplejisinin
yvercekimine bagl olarak pasif inflizyonu myokard
Uzerine asiri basin¢ uygulanmasina neden olabilen
basincli uygulamalarin aksine ylksek basinlarin

olumsuz etkisine neden olmaz ve yeterli myokard
korumasi saglar.
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Haftalik Akis

Torbaya kan kardiyoplejisi doldurulurken hipotansiyon
ve prime volum eksilmesi gorulebilecegi, bunun
onlenmesi icinde perflzyonistin distk seviyede
pompayi cevirerek gereksiz yere risk aldigi iddia
edilmistir.

Bu nedenle perflizyon esnasinda fazla volim ihtiyaci
gerektirmeyen minikardiyopleji yontemiyle
oksijenatdrden alinan % hat ayri bir pompa basindan
gecirildikten sonra 50 cm3’luk enjektor pompasina
baglanarak kardiyopleji uygulanmasi dnerilmistir.
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Haftalik Akis

Bu uygulamayla ayri bir pompa basindan ve basincla
kardiyoplej verileceginden dolayi o6zellikle retrograd
cardiyopleji verilirken manipuilasyon yapilirsa
complikasyonlara neden olabilecegini veya gereksiz
yere operasyon suresini uzatacagini ve gereksiz
masraflara neden olacagini distinenler de vardir.
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Haftalik Akis

Kopekler lizerinde yapilan deneysel calismalarda
retrograd kardiyoplejinin sag ventrikul serbest
duvarini ve interventrikiler septumun bazal kismini
yeterli perfuze etmedigi gortilmustir . Kbpegin sag
ventrikall, anterior kardiyak ven ile direk olarak,
sag atriyuma ayribir orifis ile aciimaktadir. Bu
nedenle kdpeklerde retrograd kardiyoplejiyle sag
ventrikul iyi perfize olmamaktadir . Ancak, insan ile
kdpegin anatomik farkhliklari oldugunu da goz
onune almaliyiz.
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Haftalik Akis

Ekstraselltler potasyum konsantrasyonunun 10
mmol/L ylikselmesi myositlerin istirahat membran
potansiyelini -85 mV’dan -65 mV’a kaydirir ki bu
seviyede voltaj-bagimli sodyum kanali inaktive edilir
ve boylece depolarize arreste neden olan
myokardiyal aksiyon potansiyelinin iletimi bloke olur.
Ekstraselliler potasyumun daha da artmasi
membran potansiyelinin daha fazla
depolarizasyonuna neden olacaktir. Buda i1sinin
artmasina ve kalsiyum yiklenmesine neden olur.
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Haftalik Akis

stirahat membran potansiyeli ekstraselltler potasyum
30 mmol/L civarinda iken -40 mV’a ulasir ki bu
durumda L-tip kalsiyum kanali aktive olacaktir ve
kalsiyum asiri yiklenmesi ve myosit icine kalsiyum
akisina yol acacaktir. Boylece eksrasellller potasyum
yUklenmesinin yararli etkileri nispeten dar
konsantrasyon araliginda (10 ile 30 mmol/L araliginda)
sikisacaktir. Halbuki, depolarizasyonun bu
seviyelerinde bile diger iyonik akimlar aktif kalir.
Myosit icine kalsiyum yuklenmesinin artmasi
kontrakttre ve hilicre 6limline neden olur.

Bundan dolayi hiperkalemik kardiyoplejinin ideal bir
kardiyopleji olamayacagi iddia edilmektedir .
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Haftalik Akis

Bu nedenle membran depolarizasyonundan ve onun
zararli etkilerinden kacinmak icin non-depolarize
arrest saglayan alternatif kardiyoplejik soltisyonlarin,
hiperkalemik kardiyoplejilerden daha Ustin
olabilecegi dustinllerek arastirmalar yapilmis ve
intraselller tip,polarize arrest saglayan ,tek doz
kardiyopleji solusyonlari gelistirilmistir.

iperkalemik kardiyopleji sollsyonlari icindeki ekstra-
selliler magnezyumun artmasinin myokardiyal

iskemi ve reperfliizyon esnasinda kalsiyum asiri
viklenmesine karsi koruyucu oldugu gdsterilmistir.
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Haftalik Als Iskemi-reperfiizyon hasari

Kros klemp konduktan ve kros klemp kaldirildiktan
sonra olusan iskemi- reperflizyon hasari kalp
cerrahisinde 6nemli sorunlara yol agcmaktadir.
Iskemi-reperfiizyon hem serbest radikallerin
salinimina neden olarak hem de renin angiotensin
aldosteron sistemi ile trombositler tGzerinde aktif
rol oynayip hucresel hasarin artmasina katkida
bulunur.
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Haftalik Akis

Iskemik donemden sonra saglanan reperfiizyon,
iskemik dokunun canliligini strdtirmek icin
gerekliyse de, reperflizyona bagli hasarda
olusabilir. Reperflizyon esnasinda serbest oksijen
radikallerinin kalp hiicre zarinda lipid
peroksidasyonu yapmasi sonucu olusan hasar
ciddi aritmilere yol acabilir.
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Haftalik Akis

Baslica, reperflizyon hasarlari; stunning,
mikrovaskiiler disfonksiyon ve olduriicu
reperfliizyon hasarlarnidir.

Miyositlerdeki sarkoplazmik retikulum,kardiyak
siklus sirasinda kalsiyum absorbe edip salan bir
sunger gibi davranir.

Iskemik hiperkalsemik sistolik arrest “stone heart”
olarak da bilinir ve hemen hemen geri donisu
yoktur.
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Haftalik Akis

Acik kalp operasyonlarinda serbest oksijen
radikallerinin (superoksit anyonu, hidroksil
radikali ve hidrojen peroksit, vs) ilk salinimi kros
klemp kaldirildiktan sonra olur. Ikinci salinim
evresi ise lipid peroksidasyonu sonucu olusan
maddelerin bir sonucudur.

Protamin verilmesinden hemen sonra kompleman
tarafindan aktive olmus notrofiller nedeniyle
olusur.
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Haftalik Akis

Serbest oksijen radikalleri kardiyak sarkoplazmik
retikulumun fonksiyonu lzerine direkt negatif bir
etkisiyle kardiyak fonksiyonlari bozabilirler. Bu
reaktif oksijen tlirleri yag asitlerine saldirarak
hiicrelere sitotoksik olabilir. Buna bagli olarak hiicre
zarlarinda lipid peroksidasyonu, aminoasitlerin
oksidasyonu ve tahribi, sulfidril gruplarinin
oksidasyonu ve polipeptid zincir ayrilmasini da
kapsayan proteinlerin reaksiyonu olusabilir.
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Haftalik Akis

Bu sitotoksik oksijen tlrlerinin potansiyel
kaynaklari ksantin oksidaz yolu, aktive olmus
notrofiller, mitokondri ve arasidonik asit
metabolizmasi olup, iskemi ve reperfliizyon’da
serbest radikallerin baslica kaynagi heniz

cozimlenmemistir.
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Haftalik Akis

Kalbin operasyon esnasinda yeterli korunamamasi
nedeniyle olusan iskemi-reperfizyon hasari
postoperatif erken donemde, yuiksek doz
inotropik gereksinimine, intraaortik balon
pompasi kullanimina neden olabilir.

Eger koruma ¢ok yetersiz ise oliim de
kacinilmazdir. Hasta yasasa bile gec donemde

myokardiyal fibrozis olusumuna neden olabilir.
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Haftalik Akis

Myokard iskemisi sirasinda yag asiti metabolizmasi
bozulur ve doku karnitin seviyesi azalir. Myokard
karnitin sentezi yapamadigindan reperflizyon
esnasinda karnitin varliginin myokard
fonksiyonunda onemli olabilecegi icin kardiyopleji
solisyonu icine karnitin’de eklenmistir. Karnitin
mitokondride ATP yapimini uyarir ve myokardin
enerji ihtiyacini saglamaya yardimci olur.
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Haftalik Akis

Karnitin gibi, glutamat ve aspartat’da
mitokondride ATP yapimini uyardigindan
kardiyopleji sollisyonlarina eklenmektedir.
Aspartat ve glutamat mitokondride ATP
yapimini stimule eder. Aspartat ve glutamat
eklenen kan kardiyoplejisi verilen olgularda
NO(nitrik oksit) degerleri kontrol grubuna gore
daha yuksek bulunmustur .
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Haftalik Akis

NO’nun vazodilatator etkisi myokardin énemli bir
korunma mekanizmasidir. Diyastolik kardiyak
arrest esnasinda glutamat ve aspartat ortamdan
uzaklastigindan bu iki aminoasitin kardiyoplejiye
eklenmesinin metabolik diizelme saglayacagi
varsayilmistir.
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Haftalik Akis

NO’nun vazodilatator etkisi myokardin énemli bir
korunma mekanizmasidir. Diyastolik kardiyak
arrest esnasinda glutamat ve aspartat ortamdan
uzaklastigindan bu iki aminoasitin kardiyoplejiye
eklenmesinin metabolik diizelme saglayacagi
varsayilmistir.
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Haftalik Akis

Myokardin oksijen talebini belirleyen lc¢ faktor
vardir: elektromekanik aktivite, kalp hizi ve duvar
gerginligidir. Oksijenin cogu (%95) elektromekanik
aktivite esnasindaki aerobik metabolizma icin
kullanilir. Ana enerji Gretimi serbest yag
asitlerinden (%70) saglanir; geri kalanin %20’si
glukoz’dan, %6’s1 ise aminasitlerden ve laktat’dan

saglanir.
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Haftalik Ogrenim . .. . -
Kazanimlar |\/|etln|eI‘mIZ| buraya yazab|||r

veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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R amant Metinlerinizi buraya yazabilir
veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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gainin Ozet Metinlerinizi buraya yazabilir
veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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el Oneriler Metinlerinizi buraya yazabilir
veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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Onerilen Haftalik

areey  Metinlerinizi buraya yazabilir
veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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Basvurulan Kaynaklar

Metinlerinizi buraya yazabilir
veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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Bir Sonraki Ders

ety Metinlerinizi buraya yazabilir
veya PowerPoint Ust arac
cubugu menusunden ilave
metin kutusu ekleyebilirsiniz
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