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Giris:

ST elevasyonlu miyokard infarktiis (STEMI) hastalarinda %8-10 civarinda ciddi bir komplikasyon olarak gelisen kardiyojenik
sok %40-50 oraninda mortalite ile iligkilidir. Kardiyojenik sokta mekanik dolasim destegi kullanilarak perfiizyonun

saglanmasi teorik olarak faydalidir. Ekstrakorporeal yasam destedi hem kan akisini hem de kanin oksijenlenmesini saglar.
Ancak ekstrakorporeal yasam destegi, asir kanama komplikasyonlari ve ekstremite iskemisi ile iliskilendirilmistir. Perkditan
mikroaksiyel akis pompalari aktif mekanik dolagim desteginin bir tiridir. Bu pompalar kani sol ventrikilden bir kateter
araciligiyla bosaltir ve ¢gikan aortaya atar. Mikroaksiyel akis pompasinin STEMI ile iliskili kardiyojenik soklu hastalarda rutin
kullaniminin sonuglari hakkinda eksiklik bulunmaktadir.

Amag:
Bu calismada STEMI'ye bagh kardiyojenik sokta microaksiyal kalp pompasinin faydasi arastiriimigtir.
Method:

Uluslararasi, cok merkezli, randomize olan bu ¢alismaya STEMI'ye bagdh kardiyojenik sokta olan hastalar dahil edilmis. Bir
grup hasta mikroaksiyel akis pompasi (Impella CP) arti standart bakim diger grup ise yalnizca standart bakim olarak
randomize edilmis. Primer sonlanim 180 guinde herhangi bir nedenden &lim iken bilesik glvenlik sonlanim noktasi siddetli
kanama, uzuv iskemisi, hemoliz, cihaz arizasi veya koétlilesen aort yetersizligi idi.

Bulgular:

Impella microaksiyal akis pompasi grubuna 179, standart tedavi grubuna ise 176 hasta dahil edildi. Hastalarin ortanca yas!
67 olup %79,2'si erkekti. Primer sonlanim mikroaksiyal akis pompasi grubunda %45,8 (n=82), standart tedavi grubunda
%58.5 (n=103) hastada meydana geldi (HR=0,74, %95 GA 0,55-0,99, p=0,04). Mikroaksiyel akis pompasi grubundaki
hastalarin %24'iinde (n=43) ve standart bakim grubundaki hastalarin %6,2'sinde (n=11) bilesik bir glivenlik sonlanim noktasi
meydana geldi (rélatif risk=4,74, %95 GA 2,36-9,55).

Sonug:

STEMI ile iligkili kardiyojenik sok hastalarinin tedavisinde standart bakimla birlikte mikroaksiyal akis pompasinin kullanimi,
tek basina standart bakima gére 180 glinde herhangi bir nedenden dolayi 610m riskini azaltti. Fakat olumsuz olay gériilme
sikligini artirdi.

Yorum:

Impella'nin faydasinin 30 gliin sonra da devam etmesi ilgingtir. Hayatta kalma egrileri ilk 30 giinden sonra ayrilmaya devam
ediyor. Ancak Impella ile tedavi edilen hastalarda ¢ok daha ciddi komplikasyonlar gérilir. Daha gesitli hasta
populasyonlarinda faydalari degerlendirmek, mekanik destegin slresinin ciddi komplikasyon oranini nasil etkileyebilecegini
incelemek ve komplikasyonlari en aza indirecek uygulamalari belirlemek igin daha fazla ¢alismaya ihtiyag vardir.
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