Sporcularda miyo-perikardit atagi sonrasi sportif faaliyetlere geri déntsi nasil
yOnetelim?
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Ozellikle aktif inflamasyon siirecinde potansiyel olarak 6liimcil kardiyak aritmilere ve/veya ani kardiyak élime neden olma
riski ile iligkili miyo-perikardit gibi patolojilerin saptandidi sporcularin takibi, kardiyoloji pratiginin gri alanlarindan birisidir. Bu
boélimde ACC ve ESC kilavuzlarinin konu ile ilgili glincel énerileri 6zetlenmisgtir.

Miyokardit

Muhtemel veya kesin miyokardit tanisi alan sporcularin aktif inflamasyon déneminde yas, cinsiyet ve sol ventrikil
fonksiyonlarindan badimsiz olarak rekreasyonel veya yarismali sporlara katiimasi dnerilmemektedir. Miyokardit ataginin
iyilestigi ve en az 3 aylik istirahat déneminin ardindan sporcularin, spora tekrar baglamadan dnce 12 derivasyonlu EKG,
ekokardiyografi, Kardiyak MR, 24 saatlik ritim holter monitrizasyonu ve egzersiz EKG gibi inceleme y&ntemleri ile dikkatli bir
degerlendirme yapilmasi 6nerilmektedir.

Miyokard hasari, kalp yetersizligi ve inflamasyona yénelik serum biyobelirtecleri normal, ekokardiyografi ve/veya kardiyak
MR’da sol ventrikill fonksiyonlari normal, kardiyak MR’da inflamasyon veya miyokard fibrozu bulgusu yok, fonksiyonel
kapasitesi iyi, 24 saatlik ritim Holter analizinde veya egzersiz EKG incelemesinde ventrikiler/supraventrikiler sik veya
kompleks tekrarlayan aritmilerin izlenmedidi asemptomatik sporcularin 3-6 ay sonra yarismali olanlar dahil tim sportif
aktivitelere katilabilecedi dnerilmektedir.

Perikardit

Etyolojiden bagimsiz olarak perikardit tanisi alan sporcularin aktif inflamasyon déneminde rekresyonel veya yarismali sportif
faaliyetlere devam etmesi 6nerilmemektedir. inflamasyona ait serum belirteglerinin normale dénmesi, ekokardiyografide
perikardiyal eflizyon gibi aktif hastalik bulgularinin izlenmedigi ve klinik tablonun agirhgina goére 1-3 aylik istirahat
ddéneminden sonra sporcularin yarismali olanlar dahil tim sportif sportif faaliyetlere devam edilebilecedi énerilmektedir.
Perikardit seyrinde miyokardiyal tutuluma ait kanitlar mevcut ise, sportif aktiviteye tekrar déniis igin miyokardit varligi temel
alinmalidir. Perikardit tablosu eger konstriktif perikarditle sonlanirsa orta-ylksek yogdunluklu sportif aktivitelerin devami
Onerilmemektedir.
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