Kronik anemili hastalarda sol ventrikiil sistolik ve diastolik
fonksiyonlarimin ekokardiografik olarak degerlendirilmesi
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Kronik aneminin mivokart sistolik fonksivonlary ile ilgili hir¢ok ¢alisma yaplmis olmasina ragmen
divastolik fonksivonlar idizerine etkisi hakkindaki bilgilerimiz kisithdwr. Bu nedenle mivokardin sistolik,
ozellikle divastolik fonksivonlari dizerine kronik aneminin etkisini amagladik. Bu amagla 22 anemili hasta
ve kontrol grubu olarak 1™ normal kan degerleri olan olgu ¢alismava alindi. Anemili hastalarda hematokrit
degeri  20:1.7 olarak bulundu. Hastalara ve kontrol grubuna M-mode, iki bovutlu cko ve doppler
ckokardiografi vapuldi. Sol ventrikiil sistolik ve diastolik ¢ap ve voliimleri Glgildii. ¢jeksion fraksivonu
(EF). strok voliimii (S1) ve kardiak output (KO) hesaplandi. Diastolik mitral akim drnegi iizerinden sol
ventrikiil diastolik fonksivonlart degerlendirildi. Erken divastolik akim drnegi (E), atrial kontraksivon
esnasinda dolus ornegi (4), E:A. accelarasyon time, decelerasvon time hesaplandi. [asta grubunda EF
SI kalp hizi, enddiastolik voliim ve kardiak output anlamli olarak artmis ve endsistolik voliim ise azalmiy
olarak bulundu. Buna ilaveten diastolik fonksivon parametrelerinden . 1A oranmmda da anlamli azalma
tespit edildi. Sonug olarak kvonik anemili hastalarda sistolik hiperfonksivon ve diastolik fonksivonlarda
bozulma tespit edildi. Hastalarin hi¢hirinde kalp vetmezligi bulgusuna raslanmadi. [Turgut Ozal Tip
Merkezi Dergisi 1(2):122-125 . 1994]
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The assesment of systolic and diastolic left ventriciiler function in patients with chronic
severe anemia: an echocardiografic study

There are several reports regarding the influence of chronic scevere anemia on systolic myocardial
Junction, but the effect on diastolic function are not clearly determined. In this studv, the effects of chronic
anemia on myocardial systolic and diastolic function were investigated in 22 patients (ltc less 23 percent)
and 17 normal control subjects. All patients and control subjects were performed M-mode, two dimensional
and doppler echocardiography. Left ventriciilar end diastolic dimension and volum, endsistolic dimension
and volume were measured. ejection fraction (IF). stroke volume (S1), cardiac output (CO) swere
calculated from this measurements. Peak velocity of the early diastolic filling wave (). peak velocity of
the atrial filling wave (), acceleration time, deceleration time, and ratio of F to A were calculated from
transmitral flow pattern. e found FI< ST CQ, Enddiastolic volume and heart rate in patients with anemia
significantly higher. endsystolic volume, E. [5:4 | significantly lower than control subjects. In conclusion:
e found in patients with chronic severe anemia systolic hiperfunction and impairment of diastolic
Sunction, but there was no evidence of congestive heart failure. [Journal of Turgut Ozal \edical Center
1¢2):122-125.1994]
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Kronik siddetli anemili hastalarda kardiak output
artig1 ve yitksek debinin mevcudiyeti uzun zamandir
bilinmektedir. Genellikle anemiye bagli bulgular
hemoglobin degerleri 7 gr/dl altina indikten sonra
belirginlesmektedir'. Altta yatan bir kalp hastalii

bulunmaksizin yiiksek debili bir kalp yetmezligi ile
nadiren sonuclanabilmektedir. Anemili hastalarda
sistolik kalp fonksiyonlan ile ilgili yeterli ¢alisma
olmakla birlikte sol ventrikiil diastolik fonksiyonlan
ite ilgili ¢aligma sayis1 azdir. Biz bu ¢alismada anemi
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ve diastolik fonksiyonlar arasindaki
iligkiyi aragtirmay1 amagladik.

MATERYAL VE METOD

Aterosklerotik  kalp  hastaligi,
hipertansiyon, valvuler kalp hastalig:
ve kardiak fonksiyonlan
etkileyebilecek herhangi bir diger
hastaligi olmayan 22 kronik anemili
(en az ii¢ ay) hasta ve tamaman
normal 17 kisi kontrol grubu olarak
¢aligmaya alindi. Hastalarin ortalama
hematokrit degerleri 20.1+1.7 kontrol
grubunda 1se 42.05+1.8 olarak tespit
edildi. Her iki gruba da M-mode, iki
boyutlu ve doppler ekokardiografi
yapildi. Olgiimler i¢in Aloka SSD-725
eko-dopler cihazi ve 3.5 Mhz’lik prob
kullanildr.

Olgiimler sol dekiibitis
pozisyonunda sol parasternal uzun aks ve apikal dort ~ $ekil 1. A) Normal mitral akim 6rnegi
bosluktan yapildi. Sol ventrikiil dlgiimleri papiller (Feigenbaum'un Echocardiography, 1994 kitabindan
adele seviyesinden ve diastolik ¢ap EKG'de q dalgas1  alinmagtir).
ile es zamanli ve sistolik ¢ap ise
septum ve arka duvarnin birbirine en
yakin oldugu zamanda ve septum
temel alinarak olgiildii. Doppler eko
kardiografi ile apikal dort
bosluktan mitral kapak hizasindan
pulsed doppler ile transmitral akim
ornegi elde edildi. Sekil 1'de normal
ve diastolik disfonksiyonlu hastalar
mitral akim 6rnegi’, sekil 2'de
anemili  hastalardan elde ettigimiz
mitral akim 6rnegi gosterilmistir. E,
A, accelerasyon time ve decelerasyon
time olgildi®®. Bu elde edilen
olgiimlerden EF, SV, KO ve E:A
orani hesaplandi. Ayrica hematokrit
degeri ile E:A ve KO arasindaki
iliski arastinldi. Sonuglar [statiksel
olarak iki yo6nli t testi ile
degerlendirildi.

SONUCLAR

Yirmi iki kronik anemili hastada
hematokrit 20.£1.7 ve 17 normal
olguda hematokrit 42+1.8 olarak bulundu. Sekil 1. B) Diastolik disfonksiyonu gésteren mitral

Her iki gruba da M-mode, iki boyutlu ve doppler ~ akim 6rnegi (Feigenbaum'un  Echocardiography,
ekokardiografi yapildi. Elde edilen sonuglar ve 1994 kitabindan alinmugtir).
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vakalanin yas, cins, hemotokrit degerikalp hizlan
Tablo-1 de toplu olarak gosterildi. Hastalarin 10
tanesi kadin, 12 tanesi erkek ve yas ortalamasi
40.9+9.01, kontrol grubunun 8 tanesi kadin, 9 tanesi
erkek ve yas ortalamasi 42.1x10.6 idi. Anemili
hastalarda kalp hizi (p <0,001), EDD (P<0.01),
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Sekil 2. Anemili hastalardan elde edilen mitral akim
ornegi.

Bulgular Hastalar Kontroller
Htc* 20.1+1.7 42.05+1.8
Yas® 40.9+9.01 42.1£10.6
Cins® 10-K,12-E 8-K,9-E
Kalp iz * 85.54+7.1 74.23+3.7
ESD* 2.78+0.36 3.13+0.37
EDD* 4.95+0.22 4.66+0.33
ESV*® 30.95+7.26 41.22+11.25
EDV* 119.59+19.80  105.31+17.02
' 85.50+11.64  64.14%9.13
EF* %73+5.6 %61+6.5
KO* 7.19+0.63 4.75+0.59
E“ 0.76+0.08 0.96+0.08
A" 0.70+0.1 0.67+0.08
E:A“ 1.10£0.09 1.43+0.13
AT 87.0+7.4 85.746.9
DT* 16515 15512

“P<0.001," p>0.05, P<0.01, % P<0.05

Tablo I : Anemili hastalar ve kontrol grubunda elde
edilen bulgular.
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EDV(P<0.05), SV (P <0.001) , EF (P<0.001) , KO
(P<0.001) ve decelerasyon time (P <0.05 ) anlamh
olarak artnus olarak bulundu. ESD ( P<0.001 ), ESV
( P<0.05), E ( P <0.001), ve E:A (P <0.001) anlamh
olarak hasta grubunda azalmis olarak bulundu.
Kardiak output ile htc arasinda bir korelasyon yoktu.
Fakat E: A oram ile htc arasinda ise zayif bir
dogru iligki tespit edildi (r=0.356).

TARTISMA

Anemili hastalarda sistolik hiperfonksiyon
mevcudiyeti iizerine birgok ¢aligma yapilnug
ve daha onceden SV ve KO artisinin oldugu
gosterilmistir®. Kardiak debi artis1 viskozite
azalmasina bagh olarak olusan periferik
direng azalmasina ve bizim ¢aligmanuzda da
gosterildigi gibi enddiastolik voliim artisi ve
Frank-Starling mekanizmalarinin da
katkisinin varhigin gostermektedir.
Periferik direng azalmasinda viskozite
azalisi yaninda doku hipoksisinin de roli
vardir. Yapilan bir ¢cahgmada ise plazmada
nonkatekolamin inotropik faktoriin varli-
gindan  bahsedilmektedir’. Bizim  bulgularinnz
kardiak output artisinin SV ve kalp lhizindaki artiga
bagli oldugunu gostermektedir.

Sol ventrikiil diastolik fonksiyonlar1 Bahl ve
arkadaslan® tarafindan arastininug fakat kontrol
grubu ile anemili hastalar arasinda bir fark
bulunamanustir.  Spirito  ve  arkadaslani® ise
thalassemia majorlu hastalarda restriktif diastolik
fonksiyon bozuklugu tipinde bulgular elde etmistir.

Lewis ve arkadaslari'® orak hiicreli anemili

hastalarda sol ventrikiil diastolik  fonksiyon
bozuklugunun varligini  gostermistir.  Bahl = ve
arkadaslarinin ¢aligmasinda  kronik anemili

hastalarda diastolik disfonksiyon bulunamanustir.

Bizim  ¢ahsmamizda sol ventrikiil diastolik
fonksiyon bozuklugunu gosteren E:A orami azalmig
ve deceleresyon time anlamh olarak artmistir.
Kronik anemili hastalarda elde ettigimiz diastolik
disfonksiyonu agiklayacak bir takim teorik bilgiler
mevcuttur. Anemili hastalarda koroner kan akim
¢alismalarinin sonuglar miyokardial 0O,
kullamiminin azaldigini gostermistir''. Bu hastalarda
miyokard tizerindeki yiik artmasi nedeni ile anaerob
metabolizmmaya dogru bir kayma ve koroner siniisten
elde edilen kan oOrneklerinde laktat olusumunun
arttigy  gozlenmistir. Hipoksinin etkileri yeterince
agtk  olmamakla birlikte - iskeminin diastolik
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disfonsiyon olugturucu etkileri agikca
gosterilmigtir'>.

Yapilan ¢aligmalar diastolik fonksiyonlarin
gostergesi  olarak  kabul edilen  doppler

ekokardiografik bulgularin miyokarda ait patolojik
degisiklikler olusmadan da yas, kalp hiz1 ve kalbin
6n veya arka yiiklerinde olabilecek degisikliklerden
etkilenebilecegini gostermistir’. Kalp hizindaki artig
relatif olarak sol ventrikiil dolugundaki: atrial katkiy:
arirmaktadir®’. Bu muhtemelen diastolik dolus
zamanindaki kisalmaya bagh olabilir.

Sonu¢ olarak yaptigimiz bu galigma ile sol
ventrikiil sistolik performansinda artigla birlikte
diastolik  fonksiyonlarinda bozulmanin  varlig:
gosterildi. Bu bozulma ile birlikte bir kalp
yetmezliginin mevcudiyeti gosterilemedi.
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