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OLGU SUNUMU / CASE REPORT

Erișkin bir Hastada Mitral Kapak Ön Yaprakçık Üzerinde 
Doğumsal Kan-Kisti: Olgu Sunumu ve Literatür Derlemesi
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ABSTRACT
Kırk üç yașında kadın hasta atipik göğüs ağrısı ve çarpıntı nedeniyle 
kliniğimize bașvurdu. Fizik muayenede apikal sistolik 1’ üfürüm tes-
pit edilmesi üzerine ekokardiyografi  planlandı. İki-boyutlu ekokardi-
yografi de mitral ön yaprakçığın ventriküler yüzünde kan-kisti tes-
pit edildi. Üç-boyutlu real-time ekokardiyografi de bu olușum tüm 
yapılarıyla birlikte ayrıntılı olarak gösterildi. İntrakardiyak kan kistleri 
çocukluk ve süt çocukluğu dönemlerinde sık görülse de, erișkin ve 
adelosanlarda nadiren görülürler. Bu kistlerin ayırıcı tanısında üç-
boyutlu real-time ekokardiyografi  iyi bir tanı yöntemidir.
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ÖZET
A 43-year-old female patient admitted to our hospital with the 
symptoms of atypical chest pain and palpitation. Depending on the 
1’ systolic murmur at the apical region we scheduled an echograp-
hic examination. Two-dimensional echocardiography revealed a 
blood-cyst on the ventricular face of the mitral anterolateral leaflet. 
Three-dimensional real-time echocardiography demonstrated the 
details of the cystic structure. Although intracardiac blood cysts 
are common in childhood and infancy, they are rare in adolescents 
and adults. Three-dimensional real-time echocardiography is help-
ful in the differential diagnosis of the cysts.
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Sıklıkla mitral ve triküspid kapakta, daha az sıklıkla 
da aort ve pulmoner kapakta bulunurlar.2 Konjenital 
kalp defektleriyle birlikte olabildikleri gibi3, kapak 
disfonksiyonu4, koroner arter hastalığı, infektif  endo-
kardit ve strok5 gibi komplikasyonlara neden olabilir-
ler. Bu yazıda bir kadında saptadığımız, mitral kapak 
ön yaprakçık üzerinde bulunan doğumsal kan kisti 
olgusunu sunuyoruz.

Olgu sunumu

43 yaşında bir kadın kardiyoloji polikliniğimize çar-
pıntı ve atipik göğüs ağrısı şikâyetiyle başvurdu. 
Hastanın tıbbi hikâyesinde ve özgeçmişinde bir pato-
loji yoktu. Hastanın fi zik muayenesinde; kan basıncı 
140/90mmHg, nabız 88/dakika ve ritmik, solunum 
sayısı 20/dakika, ateş 36,4 °C olarak saptandı. Kalp 
sesleri ritmikti ve aritmi tespit edilmedi. S1 ve S2 nor-
maldi, S3 ve S4 duyulmadı. Mitral odakta 1-2/60 sisto-
lik üfürüm tespit edildi.

Elektrokardiyogramda ritim sinüs, P, QRS ve T nor-
mal, QRS aksı  +30 olarak saptandı. Tele kardiyog-
rafi , rutin biyokimya, kan sayımı ve tiroit fonksiyon 
testlerinde bir patoloji tespit edilmedi.

Yirmi dört saatlik ritim holter kaydında; ortalama 
kalp hızı 92 /dakika, minimum kalp hızı 60/dakika, 
maksimum kalp hızı 110 /dakika olarak tespit edildi. 
Hastanın maksimum kalp hızının olduğu saatler gün-
düz ve fi ziken aktif  olduğu saatlerdi. Hastada herhan-
gi bir aritmiye rastlanmadı. 

İki-boyutlu ekokardiyografi de mitral kapakta eko 
yoğunluğu düşük kitle ve mitral kapakta 1. derece 
yetmezlik tespit edildi (Resim 1, Resim 2). Sol vent-
rikül fonksiyonları, duvar kalınlıkları ve kasılmaları 

Giriș

Kan-kistleri intrakardiyak kitleler arasında nadir görü-
len oluşumlardır ve çoğunlula fetüs ve infant otopsi-
lerinde bulunurlar. Adelosen ve erişkinlerde nadirdir. 
Kan kistlerinin prevalansı postmortem incelemelerde 
ve infantlarda %25 ile %100 arasında bulunmuştur1. 
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normaldi. Parasternal uzun aksta sol atriyum çapı 33 
mm olarak ölçüldü. Bunun kan kisti olabileceği kanı-
sına varıldı. Bunun üzerine hasta üç-boyutlu ultraso-
nografi yle incelendi. Ekokardiyografi de mitral kapak 
ön yaprakçık ventriküler yüzde, sapsız, hareketleri 
kapak hareketleri ile uyumlu, sol ventrikül çıkış yolu 
obstrüksiyonu oluşturmayan, çapı 14,82 x 8,3 mm ve 
duvar kalınlığı 2,1 mm olan kan-kisti saptandı (Resim 
3). Bu oluşumda duvar bütünlüğü tam değildi. Chorda 
tendineaların mitral kapak ön yaprakçıklara yapıştığı 
yerde duvar bütünlüğü bozulmuştu. (Resim 4). 

Tartıșma

Elsasser atrioventriküler kapaklarda bulunan ilk kan 
kan-kisti vakasını 1844’de1, Hauser kan kistinin ilk 
ekokardiyografi k görüntülerini 1983’de6 bildirmiş-
tir. İntra-kardiyak kan-kistleri çoğunlukla infantlarda 

görülürken, adelosan ve erişkinlerde nadirdir. Kistler 
genellikle infansi döneminde spontan olarak kaybol-
dukları için prevelansları yaşla azalmaktadır.7 Kistlerin 
perevelansları postmortem araştırmalarda ve infant-
larda %25 ile %100 arasında değişmektedir. Elsasser 
yeni doğan döneminde prevelansın %50 den fazla 
olduğunu1, Faher yeni doğanlarda %50, hayatın ilk 
2-3 ayılık döneminde %78 olduğunu bildirmişlerdir. 
İnfantlarda yapılan 112 vakalık diğer bir seride bu 
oran %56 olarak bildirilmiştir.4 
Kan-kistleri genellikle kalp kapakları ve supravalvüler 
aparatus ile kapakların atriyal yüzlerinin submarginal 
kısmında bulunurlar9. Literatürde en fazla bildirilen 
oluşum yeri mitral ve triküspid kapaklardır. Daha az 
sıklıkla aort ve pulmoner kapaklar, nadir olarak da 
ventriküller ve atriyumda bulunabilirler.4 Konjenital 
kalp anomalileri ile beraberlikler bildirilmiştir7, 8.

Resim 1. Kan-kistinin iki-boyutlu ekokardiyografide parasternal uzun aks görüntüsü. Resim 2. Kan-kistinin iki-boyutlu ekokardiyografide parasternal kısa aks görüntüsü. 

Resim 3. Real-time ekokardiyografi kan-kistin görünümü. Resim 4. Real-time ekokardiyografide defektif kan-kisti duvarı görünümü.
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Doğumsal kan kistlerinin etiyolojisinde çeşitli teoriler 
ileri sürülmektedir4, 9, 10. Bu teoriler beş bölümde in-
celenebilir. Bunlar;
 1. Damar içerisinde bulunan kanın ekstravazasyo-

nu sonrası oluşan hematom kiste neden olabilir.
 2. Atrioventriküler kapaklar avasküler olmalarına 

rağmen kapak tutunma yerlerinde az da olsa kan 
damarları içermektedir. Bu kan damarlarında 
anjiyoma gelişebilir ve bu da kan-kistine neden 
olabilir.

 3. Kapakta bulunan, ektazik ve dilate kan damarları 
sonucunda kist gelişebilir.

 4. Yüksek kan basıncı sonucu kapak üzerindeki en-
dotelin stroma içine invaginasyonu ve sonrasın-
da invagine olan kısmın içerisine kan dolması ve 
takiben ağız kısmının kapanması sonrasında kist 
gelişebilir.

 5. Atrioventriküler kapaklarda veya kalp boşlukla-
rının herhangi bir yerinde, herhangi bir nedene 
bağlı oluşan infl amasyon veya endokardit sonu-
cunda kan-kisti oluşabilir.   

Kan kistleri genellikle belirti vermezler. Kist non-
spesifi k şikâyetler veya komplikasyonlarla karşımıza 
çıkabilir. Göğüs ağrısı, çarpıntı, palpitasyon, dispne, 
ateş ve senkop gibi şikâyetler, iskemik kalp hastalı-
ğı, serbral ve periferik emboli gibi koplikasyonlar 
görülebilir.
Zhang C. ve arkadaşları mitral anterolateral kapak 
üzerine yerleşmiş, sol ventrikül çıkış yolu obstrüksi-
yonu oluşturmayan bir olguda göğüs ağrısı şikâyeti11, 
Mineci ve arkadaşları lokalizasyonları aynı, fakat sol 
vantrikül çıkış yolu obstrüksiyonu oluşturan olguda 
efor sırasında göğüs ağrısı ve nefes darlığı şikayeti ol-
duğunu bildirmişlerdir12.
Kistler oluşturduğu komplikasyonlarla da karşımı-
za çıkabilir. Dumantepe ve arkadaşları tekrarlayan 
yüksek ateş şikâyeti olan bir olguda sepsis tablo-
suyla13, Jong-HauHsu ve arkadaşları ani bilinç kay-
bı ile getirilen bir olguda kiste bağlı strok olduğunu 
bildirmişlerdir5.
Doğumsal kan kistleri makroskopik olarak oval veya 
yuvarlak oluşumlardır ve birden fazladır. Genellikle 
uniloküler nadiren multilokülerdirler. Çapları genel-
likle 2 mm’den küçüktür. Erişkinlerde çapı 40 mm’ye 
ulaşan kan-kisti olguları bildirilmiştir7. Histolojik ola-
rak, bağdokusu içerisinde kırmızı kan hücre kitleleri, 
çok az beyaz küre hücreleri ve avasküler bir yapıdan 

oluşmaktadırlar. Kistlerin iç ve dış yüzeyleri düz en-
dotel hücreler ile kaplıdır ve içerilerinde kan bulunur. 
Kapsül fi bröz dokudan oluşur ve çoğunlukla kan da-
marları içermez2-4.
Semptomatik ve komplikasyon oluşturan kistlerde 
tedavi cerrahidir. Fakat asemptomatik kistlerin teda-
visinde genel görüş olgunun konservatif  olarak takip 
edilmesidir4. Hastamızın şikâyetlerinin non-spesifi k 
olması, kan-kistinin sol ventrikül çıkış yolunda obs-
trüksiyon oluşturmaması, sol atriyumda dilatasyonun 
bulunmaması, mitral kapak hareketlerinin bozulma-
ması ve mitral yetmezliğin hafi f  olması gibi kriterler 
göz önünde tutularak hastamıza medikal tedavi öne-
rildi. Hastanın hipertansiyonuna ve sinüzal taşikar-
disine yönelik oral β-bloker ve infektif  endokardit 
profi laksisi için antibiyotik başlandı. Lezyonun muh-
temel ilerleyişini değerlendirmek için üç aylık takipler 
önerilerek hasta taburcu edildi.
Sonuç olarak real-time ekokardiyografi  intrakardiyak 
kitleler için iyi bir tanı yöntemidir. Hastaya herhan-
gi bir zahmet vermeden, intrakardiyak kitlenin solid 
veya kistik mi olduğu, duvar yapısı ve subvalvüler 
yapılar ayrıntılı bir şekilde gösterilebilir. Kesin tanı 
cerrahi ile kitlenin total veya subtotal eksizyonu son-
rasında histopatolojik incelenmesi ile konur.  
Mitral kapak disfonksiyonu etiyolojisi araştırılırken iki 
boyutlu ekokardiyografi de görülen eko dansitesi dü-
şük, valvüler ve subvalvüler aparastusta bulunan kit-
lelerin ayırıcı tanısında doğumsal kan kistleri de akılda 
tutulmalıdır.
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