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TDI, sol ventrikiil bélgesel disfonksiyonun erken kantitatif degerlendiriimesinde sensitif bir tekniktir. Lateral mitral annulustan sistolik (S’), erken
diastolik (E’) ve geg diastolik (A’) doku hizlari ézellikle EF <%30 olan hastalarda prognostik degerlendirmede énemlidir. Bu ¢alismada; 2006-2007
yillar1 arasinda kronik kalp yetersizligi ile kardiyojenik soklu 100 hasta retrospektif degerlendirilmis, 1.grup: 50 kisilik (30 E) kronik kalp yetersizlikli
kontrol grubu, 2.grup: 50 kisilik kardiyojenik sok’lu hasta grubu olarak siniflandiriimigtir. Bu gruplarda, Spectral Doppler ile erken (E) ve geg (A)
transmitral akim hizlari, E/A orani, E deselerasyon zamani incelenmistir. Lateral mitral annulustan TDl ile S’, E’ ve A’ élgilmdstir. Kardiyojenik soklu
hastalarda S’ ve E’ anlamli derecede dlistk iken, E/E’ orani anlamli derecede yliksek bulunmustur. Kardiyojenik sokta olup sag kalanlarda S’
dlenlerden anlamli derecede yiiksek ¢ikmistir. Sonug olarak, kardiyojenik soklu hastalarda 6 aylik mortalite %40 iken, kronik kalp yetmezIigi grubunda
% 5 bulunmustur.

Akut MI sonrasi kardiyojenik sok gelisen hastalardaki TDI parametrelerinin incelendigi bu calismada, kardiyojenik sok
kriteleri: 1) sistolik kan basinci < 90 mmHg veya en az 30 dk.” lik destek tedavisiyle 90 mmHg.nin Ustiinde tutulabilmesi 2)
kardiak index < 2.21 olmasi 3) PCWP>15 mmHg olmasi olarak tanimlanmigtir.

Sonug olarak kardiyojenik sok akut Ml sonrasi mortalitenin yaklasik yarisini (%50) olusturmaktadir. TDI ile S’-E’ ve A’ lateral
mitral annulustan tespit edilmis olan bu calismada her iki grupta ortalama EF %25 olarak tespit edilmistir. Calismada
kardiyojenik soklu hastalarda sol ventrikil sistolik fonksiyonlari diger grupla benzer diizeyde azalmig olmasina ragmen,
anlamh myokardial velosite azalmasi ve anormal ylksek dolus basinglari dikkat cekmis ve bu hastalarda 6 aylik mortalite
cok yuksek bulunmustur. Kardiyojenik soklu hastalarda S’ ve E’ anlamli derecede disiikken, E/E’ orani anlaml derecede
yuksek cikmistir. Kardiyojenik sokta olup sag kalanlarda S’ élenlerden anlamli derecede ylUksek ¢ikmistir. Ana mesaj sudur
ki; kardiyojenik soklularda bu bulgular sistolik veya diyastolik olsun miyokardiyal doku diizeyinde fonksiyonlarin anlaml
derecede azaldiini gbstermistir. Akut MI sonrasi hastane mortalitesinde ¢ok dnemli yer tutan kardiyojenik sokun prognostik
degerlendiriimesinde TDI'in kullanilabilecegi akilda tutulmahdir.



