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Dilate Olmayan Sol Ventrikul Kardiyomiyopati

Dilate olmayan sol ventrik{il kardiyomiyopati terimi Avrupa Kardiyoloji Dernegi (ESC) tarafindan
"Kardiyomiyopatilerin Yénetimi igin 2023 ESC" kilavuzunda resmi olarak tanimlanmistir. Dilate
olmayan sol ventrikll kardiyomiyopati fenotipi, global veya bdélgesel duvar hareket anormallikleri
olsun veya olmasin, sol ventrikll dilatasyonu yoklugunda iskemik olmayan sol ventrikil skarlasmasi
veya yag replasmaninin varligi ile tanimlanir.!

Bunun yani sira hipertansiyon veya kapak hastaligi gibi anormal yuklenme kosullari veya koroner arter
hastaligr ile aciklanamayan, gec gadolinyum fazinda skarlasmanin eslik etmedigi gosterilen izole
global sol ventrikil hipokinezisi de bu fenotipe dahildir. Global sol ventrikll sistolik disfonksiyonu
anormal sol ventrikil ejeksiyon fraksiyonu (LVEF) (< %50) ile tanimlanir.”

Bu kavram daha 6nce ESC miyokardiyal ve perikardiyal hastaliklar calisma grubu tarafindan 2016
yiinda hipokinetik dilate olmayan kardiyomiyopati terimi altinda dnerilmistir.® Dilate kardiyomiyo-
patinin erken klinik dénemi olarak tanimlanmistir. Fakat 2023 ESC kilavuzunda sistolik disfonksiyonu
olsun veya olmasin ifadesi eklenerek tanimi detaylandirilmis ve dilate olmayan sol ventrikil kardiyo-
miyopati olarak tanimlanmistir.

Goruntileme Yontemleri

Goruntlileme yontemleri kardiyomiyopatilerin tani, tedavi ve takibinde en 6nemli yol g0Osterici-
lerimizdir. Ekokardiyografi ve kardiyak manyetik rezonans gorintileme en baslica yontemlerdir.
Bunun yaninda bilgisayarli tomografi ve nlkleer gorintlleme yontemlerinden de yararlanabiliriz.
Klinigin imkanlar, hastaya 6zel sartlar (implant, cihaz varligi, daha 6nceki radyasyon maruzi-
yetleri, kontrast madde) ve maliyetler g6z éniinde bulundurularak bu ydntemleri kullanmamiz
onemlidir.™548

Telekardiyografi

Akciger grafisinde kardiyomegali olmamasi nedeniyle siklikla gézden kaginlmaktadir. Bu nedenle
diger radyolojik bulgular titizlikle incelenmelidir.>* Ana pulmoner arterin genislemesi, distal pulmoner
damarlarin periferik budanmasi, sag ventrikUl dilatasyonu gibi bulgular pulmoner arter hipertansiyo-
nunun radyolojik bulgularidir.>® Kerley cizgileri, perihiler peribronsiyal mansetleme ve yarasa kanadi
0demi pulmoner vendz hipertansiyonu distndarir.>!

Ekokardiyografi

Ekokardiyografi yaygin olarak ulasilabilir, ucuz ve tekrarlanabilir olmasiyla 6n plana ¢ikmaktadir.
KapsamU bir transtorasik ekokardiyografi incelemesi, global ve bolgesel sol ventrikil anatomisi, fonk-
siyonu ve hemodinamigi, kalp kapak hastaligi, sag kalp fonksiyonu, pulmoner basing, atriyal geometri
ilgili tlm bilgileri sagladidi icin dilate olmayan sol ventrikll kardiyomiyopatili tim hastalar icin 6ne-
rilmektedir.!2182

Normal diyastol sonu sol ventrikil boyutuyla birlikte global hipokinezi dilate olmayan sol ventrik{l
kardiyomiyopatinin tipik ekokardiyografik 6zelligidir. Sol ventrikll septumunda veya apeksinde akinezi
veya diskineziyle birlikte arka ve yan duvarlarda daha iyi kontraktilite izlenen bolgesel duvar hareketi
anormallikleri gortlebilir.>>2 Dilate olmayan sol ventrikil kardiyomiyopati ile iliskili gruplarda ortalama
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LVEF'nin dilate kardiyomiyopatiye kiyasla daha yuksek oldugu
gozlenmistir.5>3-5% LVEF sol ventrikll diyastol sonu capindan
bagimsiz olarak mortalite ve hastaneye yatisin 6nemli bir belir-
leyicisidir.>*

Benek takibi ekokardiyografi kullanabilecedimiz ileri eko-
kardiyografik tekniktir. Sistolik fonksiyonlar degerlendirmede
ejeksiyon fraksiyonundan daha yulksek hassasiyete sahiptir ve
sistolik fonksiyondaki kiiclk degisiklikleri tespit etme konusunda
etkilidir.'825% BQyle erken donem tanisi koymada ve hastalik
takibinde sistolik fonksiyonlardaki bozulmalar daha erken fark
etmemizi saglar.55” iki boyutlu benek takibi ekokardiyografi ile
yapilan degerlendirmelerde dilate kardiyomiyopati hastalarina
gore daha az bozulmus ekokardiyografik Ozellikler izlenmistir.
Dilate olmayan sol ventrikll kardiyomiyopati hastalan LVEF'den
bagimsiz olarak dilate kardiyomiyopatiye kiyasla daha disuk
pozitif cevresel gerilime (GCS) ve daha disik mekanik dispersi-
yona sahip olma egilimindedir. 2D speckle tracking ekokardiyog-
rafi ile Olcllen GCS, bu iki farkli fenotip arasinda ayrim yapmak
icin GLS veya twist'ten daha Ustlind(r.>*® Dilate kardiyomiyo-
patili hasta gruplarinda GLS ve mekanik dispersiyonun aritmi
riski ile iliskili oldugu gosterilmistir, bu yonlyle dilate olmayan
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sol ventrikll kardiyomiyopati hasta grubunda hasta takibi ve
implante edilebilen kardiyoverter defibrilatér (ICD) planlanma-
sinda g6z onuinde bulundurulabilir.>585%°

Stres ekokardiyogafi hipertrofik kardiyomyopati takibinde
onemli 6lgiide yer alirken dilate olmayan sol ventrikil kardiyo-
miyopatide kullanimi sinirlidir. Secilmis hasta gruplarinda koroner
iskemi degerlendirilmesi icin kullanilabilir.” Stress ekokardi-
yografide egzersiz, dobutamin veya dipiridamol esliginde duvar
hareketleri degerlendirilir. Stress ekokardiyografide egzersiz,
dobutamin veya dipiridamol esliginde duvar hareketleri deger-
lendirilir. Farmakolojik stres ekokardiyografi, egzersiz stres eko-
kardiyografi testi yapilamadigi durumlarda tercih edilebilir.
Hastanin ortopedik sorunlari, sol dal blogu, pil ritmi veya stres
elektrokardiyografinin tanisal dizeyde olmamasi gibi durumlarda
iskemik kalp hastalgr tanisinda kullanilabilir.>® Gerek egzersiz
stres gerekse farmakolojik stres ekokardiyografinin tanisal gtict
test Oncesi olasilikla baglantilidir, iyi segilmis ylksek riskli hasta
grubundan duyarliigi yUksektir fakat degerlendirirken yalanci
pozitiflik ve yalanci negatiflik ihtimalleri g6z éninde bulundu-
rulmalidir. KAH degerlendirmek igin ancak diger gortntlleme
yontemlerinin kullanilamadigr durumlarda tercih edilmelidir.>60¢"

Sekil 93. Sol ventrikil fonksiyonlari azalmis olmasina ragmen sol ventrikil hacimleri normal
sinirlarda ve LGE tutulumu yok.
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Manyetik Rezonans Goriintileme

Dilate olmayan sol ventrikl kardiyomiyopatide kardiyak volimler
normal oldugundan ejeksiyon fraksiyonundaki hafif dUstsler
gozden kacabilir. Bu nedenle hipokinetik dilate olmayan kardi-
yomiyopati olgular hastaligin ileri safhalarina kadar tani alama-
yabilir. Kardiyak manyetik rezonans, iskemik ve iskemik olmayan
kardiyomiyopatiyi ayirt eder. Ge¢ gadolinyum tutulumu (LGE)
ile kardiyak manyetik rezonans, tani igin gerekli olan iskemik
olmayan miyokardiyal fibrozisin variginin dogrulanmasini sagla-
digindan dilate olmayan sol ventrikdl kardiyomiyopatide en énde
gelen goruntlleme yoéntemidir. Kardiyak volimlerin, ejeksiyon
fraksiyonunun dogru olgllmesi ve varsa fibrozisin yayginlgi
ve dagiim seklini tanimlamak icin de yararudir.>®? LGE varlg
mortalite, hastaneye yatis ve ani kardiyak 6lumin énemli bir
belirleyicisidir.>63

Dilate olmayan sol ventrikll kardiyomiyopatide kardiyak volimler
normal sinirlar icerisindeyken ejeksiyon fraksiyonunda azalma
oldugu gortlir (Sekil 93, Video 14-16). Kardiyak manyetik
rezonans iskemik ve iskemik olmayan kardiyomiyopatiyi ayirt
ettigi gibi ayrica miyokardit gibi enflamatuvar etiyolojiye isaret
edebilecek miyokardiyal 6demin varlgini da tespit edebilir.
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Belirgin LGE paternleri farkl etiyolojilerin degerlendirilmesi icin
ipucu saglar. Dilate olmayan sol ventrikll kardiyomiyopatide
cogunlukla LGE gorilmeyebilir. LGE vartgi ani 6l4m riskini belirle-
mek icin 6nemlidir ve beraberinde genetik test yapilmasi onerilir.
Tani konulan hastalarin birinci derece yakinlarina da klinik deger-
lendirme, elektrokardiyografi, ekokardiyografi ve muhtemelen
kardiyak manyetik rezonans gorintlUleme yapilmasi da Onerilir.
Bununla birlikte distrofin mutasyonunda yamali orta duvar LGE'si
olusabilir. Subepikardiyum ve orta duvar miyokardini iceren fokal
LGE varligi miyokarditi temsil edebilir. Kalbin bazal sol ventrik{l
segmentlerini veya submitral bélgeyi iceren LGE, sarkoidoz gibi
diger etiyolojilerin dislanmasina yardimci olabilir.>?

Nikleer Tip

Desmoplakin gen mutasyonu bulunan dilate olmayan solventrik{l
kardiyomiyopati hastalarinda pozitron emisyon tomografiile izole
18F-Florodeoksiglukoz tutulumu gosterilmistir.*®*  Amiloidoz
nedenli dilate olmayan sol ventrikll kardiyomiyopati hastalarinda
ise fokal veya difUiz tutulum Gzerinde fokal odalar izlenir. Bunun
yaninda kalp disi dokularda da tutulum izlenir.>%

Video 14-16. Sol ventrikil fonksiyonlari azalmis olsa da sol
ventrikll hacimleri normal sinirlardadir.



