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[OB-01]

Endovaskiiler anevrizma onarimina bagh gelisen
postimplantasyon sendromununun belirlenmesinde
biyobelirteclerin 6nemi: Sistematik derleme ve meta-analiz

Selen Ozturk', Ugur Kisa!, Kemal Kavasoglu', Mehmet Emre Elgi',
Mehmet Aydin Kahraman', Yigit Kose', Sebil Merve Sen',

Ibrahim Oztiirk?, Cevdet Ugur Kogogullari'

ISBU Dr. Siyami Ersek Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Istanbul

*Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Istanbul

Amac: Endovaskiler anevrizma onarimi (EVAR) acik cerrahi teknige
oranla daha az perioperatif morbiditeye neden olmaktadir. Ancak
buna ragmen enflamatuar bir yanit olan postimplantasyon sendromu
(PIS) islem sonrasinda %60 gibi yuksek oranda gorulebilen bir klinik
bulgudur. Bu incelememizde PIS olasiligin1 belirlemede preopera-
tif biyobelirteglerin tanisal bir onemi olup olmadigini aragtirmayi
amacladik.

Metod: Literatiir taramas tarih sinirlamasi olmadan Pubmed elektro-
nik veritabaninda ve ilgili makalelerin kaynaklarinda manuel olarak
yapildi. EVAR sonrasinda PIS gelisen, enflamatuar biyobelirteclerin
preoperatif duzeylerinin kaydedildigi ve yalnizca Ingilizce olan arag-
tirmalar dahil edildi. Arastirmalarin bulgular1 heterojenite varligina
(I2> %25) gore random ya da sabit etki modeli ile degerlendirildi.
Istatistiksel degerlendirme Open Meta Analyst® programi kullanilarak
uygulandi.

Bulgular: Veritabani taramasindan sonra toplam 349 makaleye ulagil-
di1. Makale bagliklar ve ozetler gozden gecirildikten sonra 891 hastadan
olusan ve dahil etme kriterlerine uyan 6 makale meta-analize dahil
edildi. Arastirmalarda WBC, CRP, trombosit, IL-6 ve fibrinojen duzey-
lerinin incelendigi gozlendi. Yapilan analizde WBC (SMD: 0,70 %95
guiven araligi: 0.54-0.87 ve p<0.001), fibrinojen (SMD: 0.27 %95 guiven
araligi: 0.03-0.51 ve p=0.02), IL-6 (SMD: 1,04 %95 guven araligi:
0.64-1.44 ve p<0.001) ve trombosit (SMD: 0.91 %95 guiven aralig1: 0.13-
0.69 ve p=0.02) preoperatif duzeylerinin PIS gelisimini belirlemede
anlamli oldugu ancak CRP (SMD: 0.37 %95 giiven araligt: -0.20-0.96
ve p=0.20) duzeylerinin anlamli olmadig1 sonucu elde edildi. Analize
dahil edilen arasgtirmalarin CRP, trombosit ve IL-6 i¢in heterojen oldu-
gu (12> %25) gozlendi. Olasi yayin yanliligi sonuglar1 Begg testine gore
anlamli degildi (tau2 >0.05).

Sonu¢: Yapmis oldugumuz analiz ile EVAR1 takiben gelisen PIS1
islem Oncesi tahmin etmede WBC, trombosit, fibrinojen ve IL-6 duzey-
lerinin etkili oldugu sonucuna vardik.

[OB-02]

Sicanlarda MRSA’nin neden oldugu vaskiiler greft
enfeksiyonunda ozonun bakteri gelisimine ve tiyol-disiilfid
homeostazina etkisi

Serife Bar¢in Oztiirk!, Tunay Kurtoglu?, Selim Durmaz?,

Leyla Didem Kozaci*, Filiz Abacigil®, Mustafa Bulent Ertugrul',
Ozcan Erel*

'Adnan Menderes Universitesi, Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji
Anabilim Dalr, Aydin

2Adnan Menderes Universitesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dali, Aydin
3Adnan Menderes Universitesi, Halk Saghigi Anabilim Dali, Aydin

*Yildirum Beyazit Universitesi, Tibbi Biyokimya Anabilim Dali, Ankara

Amag: Deneysel vaskiler greft enfeksiyonu modelinde adjuvan ozon
uygulamasinin mikrobiyolojik, inflamatuar ve oksidan etkilerinin arag-
tirtlmasi amaglanmaigtir.

Metod: Kirk yetigkin Wistar sican Sham, Kontrol, Vancomisin, Ozon,
Vancomycin + Ozon gruplart olarak randomize edildi. Subkutan

implante edilen greft materyali metisiline direncli Staphylococcus
aureus (MRSA) susu ile inokiile edildi. Vankomisin + ozon grubundaki
sicanlara intramuiskiiler vankomisin tedavisine ek olarak intraperitoneal
ozon enjeksiyonu uygulandi. Greftler on giin sonra ¢ikartilarak bakteri
kulturleri niceliksel olarak degerlendirildi. Kan ornekleri alinarak
tiyoldisulfidin ve sitokin seviyeleri ol¢uldi.

Bulgular: Kontrol grubu ile Ozon gruplar1 arasinda bakteri sayilari
bakimindan anlamli farklilik yoktu. Ozon grubunda medyan koloni
sayis1 Vankomisin ve Vankomisin + Ozon gruplarina gore anlamli
derecede yuksekti. Ozon grubunda total tiol ve disulfur duzeylerinin
artt1g1, disuilfid / dogal tiol ve distilfid / toplam tiol oranlarinin azaldig1
goruldu. Albumin duzeyleri, Vancomycin ve Vancomycin + Ozon grup-
larinda Sham grubuna gore anlamli sekilde azalmig bulundu. Enfekte
sicanlarda IL-1 ve TNF-alfa seviyelerinin belirgin olarak arttig1 sap-
tandi. Enfeksiyonun sonucu olarak kontrol ve vankomisin gruplarinda
azalma gosteren VEGF duzeyleri, ozon grubunda anlamli bir dusus
gostermedi.

Sonu¢: Calismamizda ozonun vaskiler greft enfeksiyonunda MRSA
eliminasyonu agisindan herhangi bir yararini gozlemlemedik. Benzer
sekilde, ozonun tiyol-disulfid homeostazi ve inflamatuar sitokinler
tizerinde olumlu etkisi saptanmadi.

[OB-03]

Ven duvar1 iyilesmesinde trombosit zengin plazmanin etkisi
Aydemir Kocarslan!, Sezen Kogarslan?, Samil Guinay?, Erding Eroglu'
'Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim
Dali, Kahramanmarasg

’Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi, Tibbi Patoloji Anabilim Dali,
Kahramanmarag

*Harran Universitesi Tip Fakiiltesi, Gogiis Cerrahisi Anabilim Dali, Sanlwrfa

Amac: Tavsanlar izerinde yapilan bu deneysel ¢aligmada juguler ven
cerrahisi sonrasi trombosit zengin plazma (TZP) uygulamasinin ven
duvari iyilesmesine etkisi incelendi.

Yontem: Calismaya ortalama agirliklar: 3-4.5 kg olan 30 adet Yeni
Zelanda beyaz tavsani alindi. Tavsanlar ¢ gruba ayrildi. Birinci
grupta (sham grubu) juguler vene islem yapilmadi. Ikinci grupta
(kontrol grubu) tavsanlarin juguler venine kesi yapildi ve sutur
atildi. Ugtincui grupta (TZP grubu) juguler vene kesi yapilip sutir
atild1 ve trombositten zengin plazma uygulandi. Islemden iki hafta
sonra hayvanlar sakrifiye edildi ve juguler venleri mikroskopik
inceleme igin ¢ikarildi. Hasar1 degerlendirmede; endotelde granii-
lasyon dokusu olugumu, endotelizasyon durumu, intima ve mediada
mononiikleer iltihabi hiicre infiltrasyonu, 6dem ve hemoraji varlig:
parametreleri kullanildi. Bu papametreler 0-3 arasinda skorlanarak
degerlendirildi.

Bulgular: Mikroskobik incelemede TZP grubunda hasar skoru daha
dusuk bulundu. Anastomoz sonrasi endotel iyilesmesi TZP grubunda
diger gruplarla kiyasla daha iyi idi (p<0.001). Sham grubunda hafif
odem disinda patolojik bulgu yoktu. Kontrol grubuna ait kesitlerinin
histopatolojik incelenmesinde; intimal ve medial tabakada belirgin
disorganize graniilasyon dokusu olusumu, inkomplet endotelizasyon,
hafif-orta derece yogunlukta mononiikleer iltihabi huicre infiltrasyonu,
hafif odem ve hemoraji odaklari1 dikkati ¢ekmekteydi. PRP grubuna
ait damar kesitlerinin histopatolojik incelenmesinde; intimal ve medial
tabakada hafif granulasyon dokusu olusumu, komplet endotelizasyon,
minimal yogunlukta monontkleer iltihabi hiicre infiltrasyonu ve mini-
mal odem izlenmekteydi. PRP grubu kontrol grubuna gore daha az
grantilasyon dokusu olusumu ve minimal mononiuikleer iltihabi huicre
infiltrasyonu gostermekteydi.

Tartisma: TZP doku iyilesmesi, kemik iyilesmesi ve dis tedavi-
sinde yogun olarak kullanilmaktadir. Damar anastomozu ve tamiri
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sonrasi yara iyilesmesine faydasi oldugu bu caligmada gosterilmistir.
Limitasyonlar ¢alismamizda arter degil venler tizerinde tam kesi degil
yarim kesi yapilarak calisma yapilmigtir. Daha buyuk hayvanlarda,
daha fazla denek uzerinde arterlerde tam kesi yapilarak yapilacak
deneylerin bilime katkisi olacag: kanaatindeyiz.

Sonuc: Damar Cerrahisinde anastomoz yerine TZP uygulanmas1 damar
endoteli iyilesmesinde faydalidir.

[OB-04]

Primer varikoz ven etyopatogenezinde oksidatif stres ve
prolidaz enzim aktivitesi

Ilker Akar', Ilker Ince?, Cemal Aslan®, Ismail Benli*, Osman Demir’,
Nuray Altindeger!, Abdullah Dogan®, Mehmet Ceber?

!Gaziosmanpaga Universitesi Tip Fakiiltesi Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim
Dali, Tokat

2Digkapt Yildirim Beyazit Egitim ve Arasgtirma Hastanesi Kalp ve Damar
Cerrahisi Klinigi, Ankara

STokat Devlet Hastanesi Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi, Tokat
‘Gaziosmanpagsa Universitesi Tip Fakiiltesi Biyokimya Anabilim Dali, Tokat
SGaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Biyoistatistik Anabilim Dali, Tokat

SActbadem International Hastanesi Kalp ve Damar Cerrahisi Klinidi,
Istanbul

Amac: Primer varikoz venlerin gelisiminde ytiksek oranda serbest
oksijen radikali birikimine yol acan vaskiiler endotel disfonksiyonu,
antioksidan sistemde yetersizlik, oksidatif stres gelisimi, inflamatuar
surecler, proinflamatuar sitokinlerin salinimi yer almaktadir. Prolidaz
enzimi, diyabet, diyabetik noropati, diyabetik nefropati, erektil dis-
fonksiyon, osteoporoz, polikistik over sendromu ve pek ¢ok hastalikta
oksidatif stres belirteci olarak rapor edilmistir. Bu caligmanin amaci
inflamatuar bir sire¢ olan vendz yetmezlikte oksidatif stres yukiuintun
degerlendirilmesi ve prolidaz enziminin primer varikoz ven gelisimin-
deki rolu ile ilgili pilot veriler elde etmektir.

Gerec ve Yontem: Yaglar1 22 ile 80 (47.35+17.69) aras1 degisen 49’u
erkek, 41’1 bayan 90 hasta caligmaya dahil edilerek 3 gruba ayrildi.
Grup 1 (n=30): (Serum Kontrol Grubu): Venoz yetmezligi olmayan
hastalar. Grup 2 (n=30) (Doku Kontrol (normal ven) Grubu) Elektif
koroner baypas ameliyat1 olan hastalar ( Greft olarak alinan buyuk
safen veninden artan kismi normal doku ornegi olarak kullanildi).
Grup 3 (n=30) (Varikoz ven grubu): Primer varikoz ven hastaligi
nedeniyle opere edilen hastalar. (Ameliyat esnasinda ¢ikartilan vari-
koz pakeler ve hastalarin preoperatif donemde alinan kanlardan artan
serumlar calisma icin kullanildi). Gruplardaki hastalardan alinan
serum ve doku orneklerinde; total antioksidan kapasite (TAK), Total
oksidasyon seviyesi (TOS), Oksidatif stres indeks (OSI), Prolidaz
enzim aktivitesi ol¢uldu.

Bulgular: Her ¢ grubun serum orneklerinde calisilan oksidatif stres
parametreleri ve prolidaz enzim aktivitesi yonunden anlamli bir fark
tespit edilmedi. Varikdoz ven grubunda doku TOS degerleri ve OSI,
normal ven grubuna gore istatistiksel olarak anlamli derecede yuksek
olarak tespit edilirken, TAK degerleri varikoz ven grubunda normal
ven grubuna gore anlamli derecede dusiik olarak ol¢uldu. Varikoz ven
grubundaki dokularda prolidaz enzim aktivitesi normal ven grubuna
gore anlamli olarak yuksek bulundu.

Sonug: Primer varikoz venlerin gelisiminde biyokimyasal duzeyde
oksidatif stresin rol aldig1 calismamiz ve literatur bilgileri 1s181nda
asikardir. Bunun yani sira oksidatif stres ile iligkili olan prolidaz enzi-
minin primer varikoz ven etyopatogenezinde dnemli rol oynayabilecegi
kanaatindeyiz.

[OB-05]

Akut alt ekstremite derin ven trombozu olan 1173 hastanin
analizi: Proksimal derin ven trombozu tanimlamasi tedavi icin
yetersiz bir tammlamadir

Evren Ozginar, Mehmet Cakici, Cagdas Baran, Ali Thsan Hasde,

Fatih Gumus, Alper Ozgur, Mustafa Bahadir Inan,

Mustafa Serkan Durdu, Mustafa Sirlak, Bulent Kaya, Levent Yazicioglu,
Ahmet Ruchan Akar

Ankara Universitesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dali, Ankara

Amac: Akut alt ekstremite derin ven trombozu (DVT), distal DVT (kalf
venine izole olmusg) ve proksimal DVT (kalf veni diizeyinin yukarisina
yayilim gosteren) olarak iki alt gruba ayrilir. Bu caligmanin amaci akut
DVT tanisi alan hastalarda genis bir kohort analiziyle trombiisiin yayi-
Iimin1 ve anatomik yerlesimini incelemektir.

Calisma Plani: 2006-2016 yillar1 arasinda Ankara Universitesi Tip
Fakiltesi Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dalina bagvuran, Doppler
ultrason taramasi ile incelenen, 18 yagin tizerindeki tum hastalar, ret-
rospektif olarak analiz edilmigtir. Hastalardaki derin ven trombozu,
anatomik yerlesim ve trombiusiin yayginligina gore bes alt gruba ayril-
mustir: kalf venleri (segment 1), popliteal ven (segment 2), femoral ven
(segment 3), ana femoral ven (segment 4), ve iliyak venler-inferiyor vena
kava tutulumu olsun veya olmasin (segment 5).

Bulgular: 1173 hastanin (%51 erkek) ortanca yast 58 idi
(aralik: 18-91 yas). Sol tarafli tutulum daha fazlaydi (%59). 821 hastaya
proksimal DVT tanis1 konulmustur ve etkilenen segmentlerin ortancasi
uctu (aralik: 1-5). Bu gruptaki hastalarda, iliofemoral DVT (en azinda
segment 4 ve/veya segment 5 iceren) 506 hastada tespit edildi (toplam
kohortun %41°i), geri kalan hastalarda femoropopliteal DVT (en azin-
dan segment 2 ve/veya segment 3 tespit edilen, ama segment 4 veya
segment 5 igermeyen). Iliofemoral DVT tanisi alan, ancak segment 1
ve segment 2’de trombiis tespit edilmeyen hasta sayis1 164°tu (Toplam
kohortun %141).

Sonu¢: Bu caligma, daha once proksimal DVT olarak tani alan
hastalarda, trombus dagiliminin ¢ok degisken oldugunu gostermek-
tedir. Bu yuzden, proksimal DVT kavraminini kullanilmas: yerine
iliofemoral ve femoropopliteal DVT terimlerinin kullanilmasinin
daha dogru olacagini gostermektedir. Iliofemoral DVT tanisi alan
hastalarda (%38) erken donemde trombusuin tedavisi dusunulebilir,
ayni sekilde tum DVT tanili hastalarin % 14’4 trombius tedavi giri-
simi i¢in uygun adaylardir.

[OB-06]

Perforan ven yetmezligi tedavisinde N-butil siyanoakrilat
kullanimina ait klinik deneyimlerimiz

Nur Dikmen Yaman', Mehmet Cakici?, Evren Ozg¢iar?, Cagdas Baran?,
Fatih Gumiig?, Mustafa Bahadir Inan?, Serkan Durdu?,

Ahmet Riigchan Akar?, Mustafa Sirlak?

Nevsehir Devlet Hastanesi, Nevsehir

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

Amag: Tek merkezli prospektif gozlemsel olrak yurutulen calismamiz-
da esas amag termal olmayan, timesan gerektirmeyen bir embolizasyon
metodu olan N-butil siyanoakrilati perforan ven yetmezliginde kullana-
rak sonuglar1 elde etmektir.

Yontem ve Gerecler: Perforan ven yetmezligi tanisi olan 98 hasta,
-butil siyanoakrilat ile tedavi edilmistir. Calisma proseduri; fizik mua-
yene, Doppler ultrasonografi, Ceap klasifikasyonu, yagam kalitesi skor-
lamas1 degerlendirmelerinin 1. gun, 7. gin ve 3. ayda yapilmasindan
olugsmustur. Klinik iyilesme degerlendirilmistir. Calismada esas amag;
klinik parametreler (normal yasama donme, semptomlarda diizelme),
fonksiyonel parametreler (prosediir suiresi, ulser iyilesme durumu), ult-
rasonografik parametrelerin (rekiirrens, tedavi edilen venlerde kapan-
ma) degisimlerinin degerlendirilmesidir.

Bulgular: Ortalama yaglar1 47.9+12.4 (23-79) olan 98 hasta (38 kadin,
60 erkek) tedavi edilmistir. Perforan ven caplar1 ortalama 40 mm (min
35 mm, max 52 mm). Kullanilan ortalama N-butil siyanoakrilat miktari
0.9 mL (0.7-2.1 mL). Prosedur esnasinda otal venoz okluzyon orani
%80.61, parsiyel %19.39. 1. haftada total okluzyon %90.82, parsiyel
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9%9.18. Agr1 19 (%19.4), flebit 90 (%90.8), ekimoz %7.1, parestezi %1
hastada goruldu. 3. ayda parsiyel rekanalizasyon orani %2.04, total
okluzyon %97,96.

Sonuclar: Kronik vendz yetmezlik semptomlarinin iyilegsmesinde
ve ulser iyilesme hizinin yuksek olmasinda perforan ven yetmezligi
tedavisi onem tagimaktadir. Bu nontermal ve tumesan gerektir-
meyen yontem sayesinde giivenli tedavi ve yuksek basari oranlari
saglanmistir.

[OB-07]

Vena safena parva yetmezligi tedavisinde kullanilan bes ayr1
cerrahi yontemin karsilastirilmasi

Emre Kubat', Celal Selguk Unal', Onur Geldi?, Erdem Cetin',

Aydm Keskin', Kasim Karapimar!

'Karabiik Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi,
Karabiik

2Zonguldak Atatiirk Devlet Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi,
Zonguldak

Amac: Vena saphena parva yetmezligi prevalanst %3.5 tur ve bunlarin
%61.5 u semptomatiktir. Ginimuzde, VSP’nin ligasyonu ve strippin-
gi standart tedavi yontemidir. Fakat, cerrahi tedavi dogru olmayan
ligasyon nedeniyle %25 oraninda basarisizdir ve bunun disinda g
yillik rekurrrens oranlar1 %52 gibi yuiksek bir oranda gozukmektedir.
Bu caligmanin amaci izole VSP yetmezligi tedavisinde kullandigimiz
bes ayr1 tedavi yonteminin giivenligi ve etkinligi acisidan karsilagtir-
maktir.

Calisma plani: Ocak 2012 - Ocak 2017 tarihleri arasinda, Karabuk
Egitim ve Arastirma Hastanesi ve Zonguldak Atatuirk Devlet Hastanesin
Kalp ve Damar Cerrahisi kliniginde Vena sefana parva yetmezligi olup
semptomatik varikoz venler nedeniyle konvansiyonel cerrahi veya
endovenoz ablasyon tedavisi uygulanan toplam 268 hastanin (132 kadin,
136 erkek; ort. yag 44.93+ 12.46 yil) 282 ekstremitesi caligmaya dahil
edildi. Ekstremitelerin %15.96’ine (n=45) vena sefana parva stripping,
%13.83’tine (n=39) 980 nm dalga boyu radyal fiber lazer, %12.77’sine
(n=36) 1470 nm dalga boyu radyal fiber, %47.52 (n=134) radyofrekans
ablasyonu ve %9.93 sine (n=28) glue embolizasyon uygulandi. Bu tek-
nikler ameliyat sonrast komplikasyonlar, tam kapanma, tekrar akim
olusumu oranlar ve hasta konforu agisindan karsilagtirildi.

Bulgular: Hicbir hastada derin ven trombozu, pulmoner emboli, cilt
yanig1 gibi onemli komplikasyonlar gozlenmedi. Altinci ayda gruplar
arasinda tekrar akim acisindan istatistiksel olarak anlamli fark bulun-
madi. (p>0.05) Birinci yilda gruplar arasinda tekrar akim agisindan
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmakla birlikte (p<0.05) bu oran
en fazla agik cerrahi grubunda en az glue embolizasyon grubunda
gozlenmistir.

Sonug: Endovenoz cerrahi yontemler daha az rekanalizasyon oranlari-
na sahip olmas1 nedeniyle vena saphena parva cerrahisinde agik cerra-
hiye gore daha etkili yontemler oldugu saptanmistir. Timesan anestezi
gereksiniminin olmamasi, termal enerji kullanilmamasi nedeniyle glue
embolizasyon yontemini norolojik hasar riskinin ¢ok az olmasi nede-
niyle vena saphena parva cerrahisinde kullanilmasini dnermekteyiz

[OB-08]

Kontralateral karotis arter stenozu olan ve olmayan hastalarda
karotis arter endarterektomisinin sonuclari

Ali Thsan Parlar', Engin Tulukoglu', Ibrahim Uyar?, Ilyas Kultayev',
Necmeddin Yakut!

'Akut Kalp ve Damar Cerrahisi Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi,
Izmir

Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi, Izmir

Giris: Ciddi karotis darlig1 genellikle karotis endarterektomi (KEA) ile
tedavi edilir, ancak kontralateral karotis stenozu olan hastalarda cerrahi

islemin guvenligi tartigmalidir. Ciddi karotis darlig1 ile kontralateral
%50 ve uzeri karotis stenozu olan ve olmayan hastalarda KEA’nin
sonuglarinin karsilagtirilmasi amaclandi.

Yontem: Calismamiza Haziran 2012-Agustos 2017 tarihleri arasinda
izole KEA uyguladigimiz 383 hasta dahil edildi. Tum KEA’ler genel
anestezi altinda tek cerrah tarafindan, shunt kullanilmadan gergekles-
tirildi. Hastalar kontralateral karotis arterin durumuna gore 2 gruba
ayrildi: Grup 1 (=%49 kontralateral darlik, n=292) ve grup 2 (>%50
kontralateral darlik, n=91). Hastalarin demografileri, semptomatik
durumu, erken (<30 giin) norolojik komplikasyonlar, olim siklig1 ve
survileri kargilagtirildi. Tablo 1’de preoperatif hasta verileri sunuldu.

Bulgular: Operatif veriler ve postoperatif komplikasyonlar Tablo 2’de
sunulmustur. KEA sonrasi toplam mortalite %1.3 (n=5)dir. Grup 1’de
4 hasta ve grup 2’de 1 hastada erken mortalite (<30 giin) gozlendi
(p=0.83). Genel inme orant %2.1 (n=8); grup 1’de %2.0 (n=6) ve
grup 2’de %2.2 (n=2) oraninda saptandi (p=0.94). Gecici iskemik atak
her iki grupta birer hastada gozlendi (p=0.42). Tum inme, 6lum ve
gecici iskemik ataklar her iki grupta sadece semptomatik hasta gru-
bunda gozlendi. Ortalama takip suiresi grup 1’de 29+13 ay ve grup 2’de
21+15 aydi. Takip suresince grup 1’de 18 hasta ve grup 2’de 11 hastada
cesitli sebeplerle olum gergeklesti (p=0.634). Her iki grubun survileri
Sekil I’de sunuldu.

Tartisma: Her iki karotis arterde darlik sik karsilagilan bir durumdur
ve ciddi tarafin KEA esnasinda ve sonrasinda komplikasyon riskini
arttirabilmektedir. KEA sirasinda kross-klemp sonrasi serebral kan
akiminda ki gegici kesinti norolojik hasara neden olabilir ki bu durum
kontralateral darlig1 olanlarda daha sik gozlenebilir. Bu durumun santla
onlenebilecegi onerilse de KEA sirasinda santin rutin ya da selektif
kullanimini destekleyen yeterli kanit yoktur.

Sonug: Kontralateral %50 ve uzeri darligi olan ve KEA uygulanan
hastalarda ile kontralateral %50’den az darlig1 olan ve KEA uygulanan
hastalar kargilastirildiginda perioperatif norolojik olaylar ve olum aci-
sindan artmus risk goriilmedi.

[OB-09]

Cocuk ve genc eriskinlerde renovaskiiler hipertansiyonda
cerrahi tedaviler
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Renovaskiller hipertansiyon bobrek perfuzyonunun bozulmasiyla
sonuglanan renal arteriyel lezyonlara ikincil olarak hipertansiyon
gorulmesidir. Abdominal aort, ¢olyak aks ve mesenterik arterlerde
de darliklar gorulebilir. Medikal tedaviye ve endovaskiuler yontem-
lere direngli olgularda aortorenal baypas, inen aortadan abdominal
aortaya baypas, renal arteriyel rekonstriitksiyon ve ototransplantasyon
uygulanabilecek cerrahi seceneklerdir. Bu ¢alismanin amaci refrakter
renovaskiiler hipertansiyon tanisiyla takip edilen ve cerrahi uygulanan
hastalara yaklagimlarin erken ve orta donemdeki sonuglarini incele-
mektir. 2005-2016 yillar1 arasinda renovaskuler hipertansiyon tanisiyla
cerrahi yapilan 18 hastanin kayitlar1 retrospektif olarak degerlendiril-
mis, erken ve orta donem sonuclar incelenmisgtir. Hastalarin 6’s1 erkek,
18’1 ise kadindir. Yag ortalamasi 21.47+15.1°dir (4-50). Yas, cinsiyet ve
boya gore %95 persantilin tizerindeki kan basinci degerleri hipertan-
siyon olarak degerlendirilmistir. Onbir hastada midaortik sendrom,
7 hastada renal arter stenozu saptanmistir. Alt1 hastada Takayasu arteri-
ti, 4 hastada fibromuskiler displazi, 1 hastada norofibromatozis 1 eslik
etmistir. Bir hastada ise Protein C ve S eksikligi gorulmusgtur. En sik
rastlanilan semptomlar bas agrisi, bulanti, kusma, karin agris1 ve kilo
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kaybidir. Cerrahi dncesi semptomlarin gorilme suresi 39.4+48.1 aydir.
Uygulanan cerrahi iglemler 7 hastaya inen aort ile abdominal aort ara-
sina baypas ve aortorenal baypas, 7 hastaya aortorenal baypas, 1 hastaya
inen aort ile abdominal aort arasina baypas, 2 hastaya ototransplantas-
yon, 1 hastaya renal artere rekonstriiksiyondur. Komplikasyon olarak
hidronefroz, sol toraksta lokiile kistik yapi, cerrahi lojda abse, safen
vende anevrizma 4 hastada gorulmustur. Cerrahi oncesi 3 veya 4 ilagla
regiile olan hastalar cerrahi sonrasi normotansif diizeylere gelmistir.
Postoperatif izlem 47.4+31.5 aydir. Norofibromatozis tanist olan has-
taya postoperatif 2. yilinda sag renal artere anjiyoplasti uygulanmustir.
Protein C ve S eksikligi olan hastada postoperatif 3. yilda yapilan
Doppler incelemede aortorenal baypasin tikali oldugu goruilmustur.
Kirk iki yasinda fibromuskuler displazi tanisiyla aortorenal baypas
yapilmis hasta postoperatif 1. yilda serebrovaskiller kanama nedeniyle
kaybedilmistir. Diger tiim hastalarda kontrol BT anjiyolar ve Doppler
incelemelerinde greftler patent olarak bulunmustur.

[OB-10]

Ratlarda iskelet kasi iskemi reperfiizyonu tarafindan
indiiklenmis miyokard iizerine vaskiiler endoteliyal biiyiime
faktorii (VEGF) ve adrenomedullinin antioksitadif etkisi

Mehmet Kirisci', Gursel Levent Oktar?

!Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi, Kahramanmarag
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Amac: Bu calismada stimule iskelet kas1 iskemi-reperfiizyon hasar1 gegi-
ren sicanlarin miyokardlarinda adrenomedullin (AM) ve vaskiiler endo-
telyal bulyime faktoruniin (VEGF) etkilerinin arastirilmasi amaglandi.

Yontem: Otuz alti Wistar sican randomize olarak 6 sicanli 6 gruba
ayrildi (n=6). Genel anestezi altinda tum gruplara laparotomi uygu-
land1. Group S (Sam)’da bagka bir sey yapilmadi. Iskemi reperfuzyon
grubuna (Grup I/R) iskemi yapild: ve infrarenal abdominal aortanin
klemplenmesi ve dekstrasyonu ile 120 dakika boyunca reperfuizyon
uygulandi. Grup VEGF ve Grup AM, iskemi ve reperfiizyon olmaksizin
sirastyla intravenoz VEGF (0.8 pg/kg) veya AM (12 pg/kg) infuzyonu
ald1. Grup IR + VEGF ve Grup IR + AM, 2 saatlik iskemi periyodundan
hemen sonra, sirasiyla VEGF (0.8 pg/kg) veya AM (12 pg/kg) intrave-
noz infuzyonu almistir. Reperfuzyon periyodunun sonunda histopato-
lojik inceleme i¢in doku ornekleri alindi. Miyokard dokusunda MDA
(malondialdehit), CAT (katalaz), NO (nitrik oksit) ve SOD (siiper oksit
dismiitaz) duzeyleri, otomatik yontem kullanilarak belirlendi. P<0.05
istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular: AM-I/R grubundaki MDA enzim aktivitesi I/R grubuna gore
anlamli derecede dusiik bulundu (p=0.0040) ve I/R grubunda S, AM ve
VGEF gruplarina gore anlamli derecede yuksekti (p<0.0001, p=0.007,
p=0.012). SOD enzim aktivitesi AM-IR grubu I/R grubundan anlaml
olarak daha dusuktu (p=0.004). AM-I/R grubundaki NO duzeyi I/R
grubuna gore anlamli derecede dusuk bulundu (p=0.001).

Sonug¢: Bu bulgular ozellikle AM’nin ve kismen VEGF’nin sican
modelinde iskelet kas1 iskemi-reperfiizyon yaralanmasi ile indiklenen
miyokard hasarinin 6nlenmesinde etkili oldugunu gostermektedir.

[OB-11]

Glutaminin bilateral karotis okliizyonu ile serebral iskemi
olusturulan sicanlarda serebral iskemiye karsi koruyucu
etkisinin arastirilmasi
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Amac: Serebrovaskiler olaylar diunyada yetigkin donemde meydana
gelen sakatliklarin ve olumlerin en yaygin nedenlerinden biridir.
Iskemi se¢ilmig bir beyin bolgesine veya tum beyine yayilabilen kri-
tik bir esikteki serebral kan akiminda meydana gelen azalma olarak
tanimlanmaktadir. Glutamin esansiyel olmayan bir aminoasit olup
farkli mekanizmalarla dokuda iskemi-reperfiizyon hasarini azalttig:
yapilan ¢aligmalarla ispatlanmistir. Biz bu ¢aligsmada bilateral karotis
okluzyonu ile serebral iskemi-reperfuzyon olusturulan siganlarda
glutaminin serebral hasara karst koruyucu etkinligini arastirmayi
amacladik.

Gere¢ ve Yontem: Ortalama agirliklar1 200-400 gr olan 18 adet
Wistar Albino cinsi sican rastgele 3 gruba ayrildi. Kontrol grubu (n=6)
sicanlara deri alt1 kesi yapildi. Iskemi-reperfuzyon (IR) grubu (n=6)
sicanlarda bilateral common karotis arterler 20 dk sureyle klemple-
nerek iskemi olusturuldu, sonra 24 saat reperfuizyon yapildi. Iskemi-
reperfuzyon (IR) + Tedavi (n=6) grubu si¢anlara intrperitoneal 1 gr/
kg glutamin iskemiden 72 saat ve 30 dk once 2 kere uygulandi, sonra
karotis okluzyonu ile iskemi olusturuldu ve 24 saat reperfuizyon yapildi.
Tum sicanlar 24 saat sonra sakrifiye edilerek beyin dokular1 ¢ikarildi,
sag ve sol hemisfere ayrilarak biyokimya ve patoloji labaratuvarina
gonderildi. Beyin dokusunda biyokimyasal olarak malondialdehid,
proteinlerin ileri oksidasyon urtnleri, reaktif oksijen turevleri, siperok-
sid dismutaz, glutatyon peroksidaz, antioksidan kapasite ve glutatyon
duzeylerine bakildi. Histapatolojik incelemede beyin dokusu hema-
toksilen-eozinle boyanarak iskemik hiicre hasar1 bulgular: - ‘kirmizi
noron’, spongiosis (noronlar etrafindaki oligodendrositler) ve sateliosis
(noroepilde siingerimsi ayrigma) degerlendirildi.

Bulgular: Histopatolojik bulgularin degerleri incelendiginde, IR ve IR
+ Tedavi grubunda ‘kirmizi noron’, sateliosis ve spongiosis diizeyleri
kontrol grubundan anlamli diizeyde daha yiiksek bulundu. IR + Tedavi
grubunda kirmizi noron ve Spongiosis duzeyleri, tek basina IR grubun-
dan anlamli duzeyde daha dusuk bulunmugtur. Biyokimyasal incele-
mede IR grubunda ve IR + Tedavi grubunda MDA ve FRAP duzeyleri,
kontrol grubundan anlamli duzeyde daha yuksek bulunmustur. Ayni
sekilde glutamin verilen tedavi grubunda bu degerler IR grubuna gore
daha dusiik olmustur.

Sonug: Sonug olarak, IR grubunda beyin dokusunda iskemi-reperfuz-
yon hasar1 olustugunu ve glutamin tedavisinin bu hasara karsi koruyucu
etkisinin oldugunu soyleyebiliriz.

[OB-12]

Semptomatik karotis arter stenozuna neden olan plak
olusumu ile sitomegaloviriis iligkisinin plak ici viriis DNA’sinin
arastirilmasi ile degerlendirilmesi
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Deneyim ve Hedefler: Ateroskleroz etyolojisinde Chlamidia pneu-
moniae, Helicobacter pylori, baz1 Herpesvirusler gibi enfeksiyon ajan-
larinin damar dokusunda enflamatuar yaniti tetikleyici etki yaparak
patolojinin gelismesinde etkili olabilecegi ileri surulmektedir. Biz
caligmamizda karotis arterdeki kronik inflamatuar siirecin cytomega-
lovirus (CMV) ile iligkisini karotis arterde stenoz olusturan plaklarda
CMV-DNA bakarak irdelemeyi amagladik.

Metod: Nisan 2017 - Haziran 2017 tarihleri arasinda klinigimizde
karotis endarterektomi operasyonu yapilan hastalardan c¢aligmaya
katilmak isteyen 36 gonullu arastirmaya alindi. Hastalarin demografik
ozellileri belirlendi, semptomlar1 sorgulandi. Karotis arter stenoz dere-
cesi Doppler USG, bilgisayarl1 tomografi anjiyografi veya manyetik
rezonans anjiyografi ile degerlendirildi. Tum operasyonlar rejyonel
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anestezi ile yapildi. Cikarilan plak materyalleri CMV-DNA arastirmasi
amaciyla mikrobiyolojik incelemeye gonderildi.

Sonuclar: Diyabetes mellitus saptanan hastalarda CMV-DNA pozitifli-
8i (%45.8) anlaml1 olarak diyabetik olmayan hastalara (%8.3) gore yuk-
sek bulundu (p=0.024). Hipertansif hastalarda CMV-DNA pozitifligi
%40 saptanirken hipertansif olmayan hastalarda %25 olarak hesaplandi
(p=0.008). Bilateral karotis darliginin mevcudiyetine gore CMV-DNA
pozitifligi incelendiginde cift tarafli lezyonu olan hastalarda oran ista-
tistiksel olarak anlamli yuksek bulunmustur (p<0.001).

Kararlar: Yapilan caligmalar arter duvarinin CMV igin latent bir
enfeksiyon alani olabilecegini ve virtisin bu alandaki reaktivasyonu-
nun ateroskleroz gelisiminde etkili olabilecegini one stirse de hentiz bu
viruisiin aterosklerozu primer olarak mi baslattig1 yoksa affiniteye bagli
olarak var olan lezyona m1 tutundugu oldugu bir netlik kazanamamuistir.
Bizim sonug¢larimiz CMV ile ateroskleroz arasinda anlamli bir iligkiyi
gosteriyor olsa da bu konu ile ilgili yeni ¢calismalara gereksinim vardir.
Ozellikle calismamizda da belirtigimiz gibi bilateral karotis arter
okluizyonlu hastalarda CMV-DNA gen miktarlarinin yuksek oranlarda
pozitiflik gostermesi kronik inflamatuar suirecin onemli unsurlarindan
olan CMV nin ateroskleroz temelinde ciddiye alinmasi gerektigini
dusundurmektedir.
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Objective: Measurement of cerebral saturation with NIRS is that non-
invasive method can early and easily demonstrate disorders in cerebral
blood flow. In this study, we evaluated not only the relationship between
cerebral monitoring values and shunt use but also postoperative short
term effect of cerebral monitoring in patients undergoing carotid end-
arterectomy.

Material and Methods: Between 2010 and 2015, 427 patients
underwent 481 carotid endarterectomy operations. Sixty-five of
these patients (13.5%) had bilateral critical carotid stenosis. Carotid
endarterectomy was performed under shunt requirement in 54 cases
(11.2%). The NIRS probe was placed in the frontal region of the
patient to monitor the cerebral oxygen level of the patients. At this
time, NIRS values of patients were recorded before cross-clamp (rSO
0), cross-clamp (rSO1) and post-clamp (rSO2). Following operation,
the patients were transferred to intensive care unit and then to the
ward after staying 2-4 hours. Operational time, cross-clamp time,
complications within 30 days associated with operation were record-
ed. Subsequent checks were made by the neurologist on the 30" day
and every 6 months on follow-up.

Results: The mean age was 69.95+12.84 in group 1 and 66.18+7.11 in
group 2. There was a significant difference in the carotid clamping
time(min), percentage of carotid angioplasty, bilateral carotid proce-
dures between group 1 and group 2 (23.85+12.4 vs 15.18+7.11, 100% vs
79.2%, 74.07 vs 5.85, p <0.01, respectively). The length of intensive care
unit and hospital stays were similar among groups. Regional cerebral
oxygen saturation in first 3 min after carotid artery clamping (rSOI)
in shunt group was lower compared to the patients in no-shunt group
(48.711.5 vs 59.7+6.77, p=0.03).

Conclusions: As a result, NIRS is a safely and a reliable cerebral moni-
toring technique and also it may help to reduce unnecessary shunt use
in patients undergoing carotid endarterectomy.
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Sliding arterioplasty: A novel operative technique for carotid
endarterectomy
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Carotid endarterectomy is the procedure of choice in the surgical treat-
ment of atherosclerotic disease of carotid arteries in order to prevent
ischemic and embolic cerebral complications. Traditionally, carotid
endarterectomy is performed using primary repair, patch plasty and
eversion endarterectomy techniques. We present a novel technique
of carotid endarterectomy that preserves vessel continuity without
stenosis, avoids the use of autologous or synthetic patches and ensures
complete endarterectomy.





