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OLGU SUNUMU

Nadir Gorilen Bir Koroner Anomali: Ayri Ostiumlardan Cikan Cift Sag

Koroner Arter

A Rare Case: Double Right Coronary Artery From Separate Ostia

Mehmet Emre Ozerdem, irem Miige Akbulut, Demet Menekse Gerede Uludag

Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Ankara, Tiirkiye

ABSTRACT

Congenital coronary artery abnormalities are rarely observed.
Their incidence ranges from 0.6 to 1.3% in different series. The
most common coronary artery abnormality is the left anterior
descending (LAD) and circumflex (CX) arteries originating from
separate ostia in the left sinus valsalva.

Double right coronary artery (RCA) constitutes a very small group,
regarding the total number of coronary artery abnormalities cases.
Although quite rare, majority of the case reports that have been
published are from Turkey. In a case series from Turkey, this
increased frequency was also addressed, and even an anatomical
classification for dual RCA was proposed.

Dual RCA was previously considered as a benign condition, but
latest research puts forth that it may actually be associated with
acute coronary syndromes. Considering its relatively high
prevalence in our country, double RCA is a clinical condition that
every physician should keep in mind.

In this case report, we present a case of double RCA arising from
separate ostia detected in a patient who underwent coronary
angiography before surgery.

Key words: Coronary anomaly, double right coronary artery,
atherosclerosis.

GIRIS

Koroner arter anomalileri; genel popllasyona oranla
¢ok daha nadir gorilen koroner arter paternleri olarak
tanimlanir ve genellikle koroner anjiyografide veya
otopsi esnasinda insidental olarak saptanir. Koroner
arter anomalileri nadir olmasina ragmen geng atletler
arasinda ani kardiyak olimin ikinci en sik nedenidir ve
bu nedenle ayrintili inceleme gerektirir (1). Turkiye’ de
yapillan ve 70,850 kisiyi iceren retrospektif bir
calismada; major koroner arter anomali sikhgi % 0,24

olarak bulunmustur (2). En sik gorilen koroner arter

OzZET
Koroner arter anomalileri nadir olarak gorilen kardiyak
anomalilerdir.  Gorilme sikhdi  %0,6 ila 1,3 arasinda

degismektedir. Koroner arter anomalileri igerisinde en sik gorileni;
sol 6n inen (LAD) ve sirkumfleks (CX) arterlerin sol sinus
valsalvada ayri ostiumlardan ¢ikmasidir.

Cift sag koroner arter anomalisi ise, total koroner arter
anomalilerinin  ¢ok kuglk bir grubunu olusturmaktadir. Az
gorilmesine ragmen literaturdeki vaka sunularinin ¢cogunun
Turkiye kaynakli olmasi dikkat cekici bir noktadir. Tirkiye'de
yapilan bir vaka serisinde de bu artmis sikliga deginilmis, hatta gift
sag koroner arter anomalisi ile ilgili bir anatomik siniflama
onerisinde bulunulmustur.

Daha o6nceleri benign bir durum olarak degerlendirilen bu
anomalinin, literatirdeki son vaka sunumlarina bakildiginda akut
koroner sendrom ile ilikili olabilecegi gériilmektedir. Ulkemizdeki
gorece sikhigi da g6z 6nline alindiginda, ¢ift sag koroner arter her
hekimin aklinda bulundurmasi gereken bir klinik durumdur.

Biz de bu vaka takdiminde kapak cerrahisi 6ncesi rutin koroner
anjiyografi yapilan bir hastada saptadigimiz, tamamiyle ayri
ostiumlardan gikan cift sag koroner arter vakasini sunmaktayiz.

Anahtar Kelimeler: Koroner anomali, ¢ift sag koroner arter,
ateroskleroz.

anomalisi; sol 6n inen (LAD) ve sirkumfleks (CX)

arterlerin  sol sinls valsalvada ayri ostiumlardan
¢cikmasidir ve insidansi %0.41'dir. Bunu % 0.37’lik
insidansla, CX'in sag sinls valsalvadan kéken almasi
takip eder (1-3). Koroner arter anomalileri arasinda cift
(dual) sag koroner arter (RCA) c¢ok nadir olarak
Bu vaka takdiminde;

bildirilmigstir. tamamiyle ayri

ostiumlardan ¢ikan bir gift RCA vakasini sunmaktayiz.
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Romatizmal mitral kapak hastaligi nedeniyle 35 yil dnce
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Resim 1A. LAD ve Cx duvar diizensizlikleri (RAO 35- CAUD 35). 1B. LAD ve Cx duvar diizensizlikleri (RAO 35 — CRAN 20). 1C. Gift
RCA yapisi (LAO 35). 1D. Gift RCA yapisi (LAO 35 — CRAN 25).

mekanik mitral kapak replasmani yapiimig olan 62
yasinda erkek hasta, son donemlerde artan dispne,
carpinti ve efor intoleransi yakinmalariyla klinigimize
Cekilen
fibrilasyon (kalp hiz1:81/dk), prekordiyal derivasyonlarda

basvurdu. elektrokardiyografisinde;  atrial

bozulmus R dalga progresyonu ve sol ventrikil
hipertrofisine ait voltaj kriterleri mevcuttu. Yapilan fizik
muayenede; solunum sesleri dogal, pre-tibial 6demi ve

boyun venéz dolgunlugu bulunmamaktaydi. Kardiyak
oskiltasyonda; metalik kapak sesi ve apekste 2/6
siddetinde mid-diyastolik rulman isitildi. Yapilan trans-
torasik ekokardiyografide, bir dnceki incelemeye oranla
artmig trans-mitral basing gradientleri izlenmesi Gzerine
(TOE) TOE
sonucunda; replase mitral kapak Uzerinde pannus ve

hastaya trans-6zofageal planlandi.

ortalama 13 mmHg trans-mitral gradient tespit edilmesi
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Uzerine hastaya re-do mitral kapak replasmani karari
verildi. Cerrahi 6ncesi rutin olarak koroner anjiyografisi
planlandi.

Hastaya radial erisim yoluyla, 6F Judkins sag ve sol
diyagnostik kataterler kullanilarak 30 cc opak ile tanisal
koroner koroner sistem

anjiyografi yapildi.  Sol

goruntilemesinde  anlamhi  aterosklerotik  lezyon
saptanmadi ve koroner dolasim sol sistem dominant
(Resim 1 A-B) Sag

goruntilemesinde ise tamamiyle iki ayri ostiumdan

sekilde izlendi. sistem
cikan dual RCA yapisi goriuntilendi. RCA ‘da anlamli

aterosklerotik lezyon saptanmadi (Resim 1 C-D )

TARTISMA

Koroner arter anomalileri nadir goérilen kardiyak

patolojilerdir. Cift RCA anomalisi ise, koroner arter
anomalileri igerisinde ¢ok daha kiguk bir bdlimi
olusturmaktadir. Ornegin; Yamanaka ve arkadaslarinin
126,595 hastanin koroner

incelendigi

yaptigr ve anjiyografi

filmlerinin bir ¢alismada; koroner arter
anomali sikligi %1,3 olarak bulunmus ve hi¢ gift RCA
rapor edilmemistir (4). Turkiye’de yapilan diger bir
biylk calismada ise 70,850 hasta incelenmis olup,
yalnizca 1 hastada gift RCA yapisi rapor edilmistir (2).

Literatlrde, gergek vaka sayilari konusunda celiskiler
RCA

eksikliginden kaynaklandigi digtndlmektedir. Vural bu

bulunmaktadir. Bu durumun, gift tanim
konuda 2008 yilinda bir siniflama énermistir (Tablo 1).
Bu siniflamaya gore bizim vakamiz G4 sinifinda yer
almaktadir (5).

Cift RCA ilk sunuldugu zamanlardan beridir benign bir
anomali olarak dusunulmekteydi. Ancak son vaka

sunumlari ¢ift RCA'nin ateroskleroz ile komplike
olabilecegini ve akut koroner sendrom ile karsimiza
(6-7-8).

aksine bizim vakamizda her iki RCA’da da anlamli

cikabilecegini gostermektedir Bu durumun

aterosklerotik degisiklige rastlanmadi.

Tablo 1. Vural M. Dual RCA siniflamasi 6nerisi (5)

SINIFLAMA | TIP OZELLIKLER

Sag aortik sintsten ayri ostiumlardan
Gl cikan ve A-V olukta arka interventrikiler
oluga kadar yan yana yol alan iki RCA
olusumu

Sag aortik sinusten c¢ikan kisa ana
arterden sonra (proksimalde) ikiye ayrilan
ve arka interventrikiler oluga kadar A-V
olukta yan yana yol alan iki RCA olusumu

Gergek (G)
Cift RCA G2

G3 Farkl aortik sinlslerden koken alan gift
RCA

G4 Ayri ostiumlardan ¢ikan RCA ve conus
arter veya RCA ve RV arter

Erken PDA (RCA orta bélgeden PDA’nin
Al normal yolunu izlemesidir ki yiksek ¢ikigl
PDL olarak da adlandirilir)

o RCA proksimal ya da orta bolimden ¢ikan
Atipik (A) A2 ve PDA olarak sonradan gelismis RV dali

Cift RCA

A3 RCA distal bélgeden kalbin diigiim noktasi
oncesi ayrilan PDA ve PLA

A4 Kalbin diigim noktasinda ayrilan ¢ift PDA

Y1 Sol ventrikule ulasmayan, PLA ya da PDA
Yalanci (Y) olarak devam etmeyen gelismis RV dali

Cift RCA

Y2 Diger yalanci cift RCA durumlari, asiri
baskin
RCA gibi

A-V : atriyoventrikller, PDA: arka inen arter , PLA: sad arka-yan
ventrikll dallari, RCA: sag koroner arter, RV: sag ventrikul

Sonug olarak ; ¢ift RCA son derece nadir gdzlemlenen
bir koroner arter anomalisidir. 2008 yilinda Vural'in da
vurguladigi gibi, net bir ¢ift RCA tanimi sonrasi vaka
sayillarinin daha da artabilecegi dusUndlmektedir. Her
ne kadar bizim vakamizda izlenmese de, dual RCA ve
akut koroner sendrom (AKS) birlikteligi sk
gOrulmektedir.

Sonug olarak, tlkemizdeki goérece yiksek insidansi ve
ateroskleroz ile iliskisi g6z 6ntnde bulunduruldugunda,
dual RCA her hekimin aklinda bulunmasi gereken bir
klinik durum olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Hasta Onayi: Hastadan bilgilendiriimis onam formu

alinmistir.
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Cikar Catismasi: Yazarlarin calisma ile ilgili c¢ikar 4.
¢atismasi bulunmamaktadir.
Finansal Destek: Calismamizda, ticari firma ya da g

firmalarin katkisi bulunmamaktadir.
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