
Hasta

 52  yaşında erkek hasta

 Stabil angina pektoris (CCS II)   şikayeti  ile  
polikliniğe  başvurdu.



Hikayesi

 2011 yılında inferior MI nedeni ile RCA prox’e BMS 
implante edilmiş. 2012 de RCA mid bölge darlıklara 
2 adet BMS, proximaldeki in-stent darlığa DES 
implantasyonu.

 8 ay önce RCA CTO’ya başarısız PCI girişim 
(antegrad)  öyküsü mevcut.

 MPS: inferior skar + iskemi

Risk faktörleri

1. Sigara : 1 Paket / gün 



Fizik Muayene 

 KVS  muayenesi : Apikal 2/6 sistolik üfürüm 

 Solunum sistemi muayenesi doğal. 

 Kan basıncı : 123/79 mmHg 

 Kalp hızı : 78 bpm.



Ekg

 Sinüs ritmi

 ST-T değişikliği ve patolojik Q dalgası izlenmedi 



Ekokardiyografi

 Sol ventriküler end- diyastolik çap: 50 mm

 Sol ventriküler end- sistolik çap: 32  mm 

 Sol atrium: 40  mm

 EF: % 60  

 Sol ventrikül diyastolik disfonksiyonu Evre 1 

 Mitral yetersizliği 1 .derece 



Laboratuvar sonuçları

 HGB: 16 g/l,  

 HCT: % 47,6

 PLT: 190000/µl, 

 WBC: 6400/µl

 Açlık  kan glukozu: 120 mg/dl, 

 UREA: 41  mg/dl, Creatinin: 0.75 mg/dl

 ALT:20  U/L, AST:28 U/L, 

 T-Chol: 158 mg/dl, LDL-C: ? , HDL-C: 29  mg/dl, 
TRİG: 571  mg/dl

 GFR : >120 



Medikasyon

 ASA 300  mg  

 Clopidogrel 75 mg 

 Metoprolol 50 mg

 Statin 20 mg 

 Fenofibrat 250 mg

 Ramipril 2,5 mg  



.

 Syntax skoru:8

 EuroSCORE:  %0.5














