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Iki tarafli anormal kismi pulmoner ven6z donus anomalisi
birlikteliginde subtotal kor triatriatum sinister

Subtotal cor triatriatum sinister associated with bilateral
partial anomalous pulmonary venous return

Dr. Onur Isik, Dr. Muhammet Akyuz, Dr. Mehmet Fatih Ayik, Dr. Yuksel Atay

Ege Universitesi Tip Fakultesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dali, Izmir

Ozet- Kor triatriatum sinister nadir gorilen bir dogumsal
kalp patolojisidir ve dogumsal kalp anomalilerinin sadece
%0.1’ini olusturmaktadir. Siklikla diger kalp anomalileri ile
birliktedir. Klasik kor triatriatumda, pulmoner vendz odacik
butun pulmoner venleri icine almakta ve farkli boyutlarda
olabilen bir ac¢ikliktan sol atriyuma gecis olmaktadir. Bu ya-
zida, sag ve sol Ust anormal pulmoner vendz donius ano-
malisi birlikteliginde subtotal kor triatriatum sinister tanisi
konan dort aylik erkek olgu sunuldu.

Kﬁr triatriatum sinister biitiin konjenital kalp
astaliklar1 arasinda %0.1 gibi ¢ok diisiik bir
goriilme oraniyla nadir rastlanan bir anomalidir.!! Bu
anomalide, sol atriyum i¢inde yerlesmis olan diyaf-
ram; pulmoner venoz keseyi sol atriyum boslugundan
ayrir. Kor triatriatumun farkl anatomik sekilleri ta-
nimlanmigtir.?!

Bu yazida, tanimlanan farkl tipler arasinda nadir
goriilen sag ve sol iist pulmoner venlerin anormal sey-
riyle kor triatriatum birlikteligi bulunan hasta tani ve
cerrahi tedavi yonlerinden tartisildi.

OLGU SUNUMU

Dort aylik erkek hasta pulmoner hipertansiyonu
nedeniyle arastirilma amaciyla baska bir merkezden
sevk edilmesi tlizerine klinige kabul edildi. Bagvuru-
sunda genel durumu iyi olan hastanin oda havasinda
oksijen satiirasyonu %96, kalp tepe atimi1 120 atim/
dk, arteriyel kan basinci 70/50 mmHg olarak 6l¢iildii.
Elektrokardiyografide normal siniis ritmi oldugu ve

Summary- Cor triatriatum sinister is a rare congenital car-
diac pathology, representing only 0.1% of congenital car-
diac anomalies, and often associated with other cardiac
defects. In classic cor triatriatum sinister, the pulmonary ve-
nous chamber receives all pulmonary veins and drains into
the left atrium through a variable-sized orifice. The case of
a 4-month-old male patient who had subtotal cor triatriatum
sinister associated with right and left upper anomalous pul-
monary venous return is presented.

sol atriyum hipertrofisine yone-
lik degisiklikler gortildii. Trans-
torasik ekokardiyografik (TTE)
incelemede; sol atriyum igerisinde pulmoner venodz
akimi engelleyen membrandz yapi1 goriildii, fakat
dort adet pulmoner venin dokiildiigii noktalarin ayri-
mi yapilamadi. Kontrastl bilgisayarli tomografi (BT)
planland:. Inceleme sonrasi elde edilen goriintiilerden
sag st pulmoner venin sag atriyum-siiperiyor vena
kava bileskesine, sol iist pulmoner venin vertikal ven
araciligryla innominate vene dokiildiigii belirlendi. Ek
olarak sol atriyum igerisinde boslugu ikiye bolen bir
diyafram oldugu goriildii (Sekil 1). Subtotal kor triat-
riatum sinister ve iki tarafli kismi anormal pulmoner
vendz donilis anomalisi tanilariyla tam diizeltme ame-
liyat1 karar1 alindi.

Kisaltma:

BT Bilgisayarli tomografi

Ameliyatta mediyan sternotomi kesisiyle kalbe
ulasildi. Aorto-bikaval kaniilasyon yapildi. Venoz
kaniilasyon selektif olarak yapildi. Kardiyopulmoner
baypasin baglatilmasi ardindan, orta dereceli hipoter-
miye ulasildiginda 6ne dogru kan kardiyoplejisi kulla-
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Sekil 1. Kor triatriatum sinister bilgisayarli tomografi goruntusu. Iki tarafli Ust pulmoner venlerin sistemik venler ile olan baglanti-
lari ve proksimal-distal LA arasindaki fibromuskuler membran (siyah ok) ve membrandaki defekt (okbasi) gorulmektedir.

nilarak diyastolde kalp durmasi saglandi. Sag atriyo-
tomi yapildi. Siniis venozus tipi (yliksek yerlesimli)
atriyal septal defekt fossa ovalise dogru genisletildi.
Sol atriyum boslugu igindeki diyafram kesildi. Sag at-
riyum siiperiyor vena kava bileskesine agilan sag iist
pulmoner ven solda kalacak sekilde atriyal septum re-

konstriikte edildi. Sol iist pulmoner venin vertikal ven
araciligtyla innominate vene agildigi goriildii. Anor-
mal agilimli pulmoner ven sol atriyum apendiksi ile
uc-yan anastomoz yapildi ve innominate ven baglandi
(Sekil 2). Normotermi saglanmasinin ardindan kar-
diyopulmoner baypasdan sorunsuz ayrilindi. Normal

Sekil 2. Kor triatriatum sinister ameliyat sirasindaki goruntusu. Sol st pulmoner venin vertikal ven araciligi ile innominate vene
olan baglantisi (A) ve sol Ust pulmoner venin LA appendiksine olan anastomozu (B) gorulmektedir.
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iyilesme doneminin ardindan ameliyat sonrasi besinci
giin taburcu edildi.

TARTISMA

Kor triatriatum, tim dogumsal kalp hastaliklar
arasinda %0.1’lik bir boliimii temsil eden cerrahi te-
daviyle diizeltilebilen bir anomalidir.'"? Bu anomali;
sol atriyumun, pulmoner venodz kese ve atriyum auri-
kulasiyla birlikte mitral kapak olmak iizere ikiye ay-
rilmasiyla kendini gdsterir. Bu anomali birgok farkli
dogumsal kalp anomalisiyle birliktelik géstermesine
ragmen en sik anormal vendz doniis ile birliktelige
rastlanmaktadir.’) Kor triatriatumun anormal venoz
doniis ile birlikteligindeki anatomik tipleri Lucas ve
ark. tarafindan tanimlanmistir.”” Sunulan hastada sag
ve sol {ist pulmoner venlerin anormal agilimi birlik-
teligi ile bu smiflamaya gore 3A2 grubunda yer al-
maktadir.

Hastaligin tanisi genellikle erken ¢ocukluk ¢agin-
da konmasina karsin; sol atriyum iginde yerlesmis
olan fibromuskiiler diyaframin neden oldugu pulmo-
ner vendz obstriiksiyonun derecesine bagli olarak or-
taya ¢ikan klinik gidis tan1 yasini etkileyen en 6nemli
faktorlerden sayilabilir. Tanida ekokardiyografi cogu
zaman yeterli olmasina ragmen; siiphe oldugunda ka-
teter anjiyografi ve BT gibi goriintiilleme yontemlerin-
den de yararlanilabilir.

Kor triatriatumun tedavisi cerrahidir. Fakat ilk
asamada cerrahiye uygun goriilmeyen hastalarin ba-
samakli tedavisi amaciyla kateter laboratuvarinda
pulmoner vendz kese ile sol atriyum arasindaki de-
ligin genisletildigi bildirilmistir.¥y Cerrahi tedavide
kalbe yaklasim cerrahlarin deneyimine veya mevcut
patolojik anatominin tipine gore sag atriyotomi, sol
atriyotomi veya her iki kesi birlikte kullanilarak ter-
cih edilebilir. Sunulan olguda siniis venozus (yliksek
yerlesimli) tipi atriyal septal defekt varlig1 ve atriyal
septektomi sonrasi diyafram kesilmesi planlanmasi
nedeniyle sag atriyotomi kesisi tercih edildi.

Anormal sol {ist pulmoner venin diizeltilmesinde
pulmoner venin anatomik pozisyonunun korunarak,

gergin olmayan, sol atriyum aurikulasiyla genis bir
anastomoz gerceklestirilmesi gereklidir. Ayrica sol
atriyum aurikulasi i¢cindeki kas bandlarinin temizlen-
mesinin ileri takipteki darlik ihtimalini azaltacagini
diisiinmekteyiz. Anormal tek pulmoner venin tasin-
masinda zorluk olacagi diisiiniilen durumlarda bu tek
ven oldugu gibi birakilabilir. Bu durum hemodinamik
olarak anlamli bir sol-sag sant yaratmamakla birlikte,
uygun sartlar saglanamadan yapilmis bir anastomoza
tercih edilebilir.

Bu hasta grubunun cerrahi tedavisindeki onemli
noktalar; diyaframin genis rezeksiyonu, anormal sag
pulmoner venin darlik olmaksizin sol atriyuma yon-
lendirilmesi ve sol {ist pulmoner venin dikkatli deger-
lendirilmesi ardindan karar verilmesi olarak vurgula-
nabilir.
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