
Hasta

 67   yaşında erkek hasta

 NYHA Class II dispne ve Stabil angina pektoris (CCS 
III)   şikayeti  ile  polikliniğe  başvurdu.



Hikayesi

 2001 yılında CABG *2 (Ao –Cx ,  Ao –RCA  )
 RCA 2009’dan beri oklüde
 2013 KAG: LAD % 80-90 RCA % 100, Cx % 100  
 MPS:midventriküler ve bazal kesitlerde inferior duvarda orta dereceli 

iskemi, apex, apikoseptal ve apikolateralde skar
1 ay önce LAD’ye ilaç salınımlı stent implante edilmiş. 
RCA PCI işlemi başarısızlıkla sonuçlanmış(ante/retrograd). 

Risk faktörleri
1. Tip 2 DM 
2. Hiperlipidemi
3. Sigara : Ex smoker(12 yıldır sigara içmiyor) 



Fizik Muayene 

 KVS  muayenesi : Apikal 1/6 sistolik üfürüm 

 Solunum sistemi muayenesi :Bilateral bazallerde 
raller + 

 Kan basıncı : 149/72 mmHg 

 Kalp hızı : 70 bpm.



Ekg

 Sinüs ritmi

 RBBB 

 İnferior ve V3-V6 derivasyonlarda Q dalgası ve T 
negatifliği   

 QRS  süresi 120 ms



Ekokardiyografi

 Sol ventriküler end- diyastolik çap: 57 mm

 Sol ventriküler end- sistolik çap: 38  mm 

 Sol atrium: 40   mm

 EF: % 30 (bazal segmentler hariç diğer segmentler
ileri hipokinetik )  

 Sol ventrikül diyastolik disfonksiyonu Evre 1 

 Mitral yetersizliği 1 .derece 



Laboratuvar sonuçları

 HGB: 12,1 g/l,  

 HCT: % 36,5

 PLT: 380000/µl, 

 WBC: 7600/µl

 Açlık  kan glukozu: 219 mg/dl, 

 UREA: 64  mg/dl, Creatinin: 1,18 mg/dl Na: 134 mmol/L 
K : 5,4 mmol/L

 ALT:16  U/L, AST:24 U/L, 

 T-Chol: 193mg/dl, LDL-C: 116, HDL-C: 49 mg/dl, TRİG: 
135mg/dl

 GFR : 62 ml/min



Medikasyon

 ASA 300  mg  

 Clopidogrel 75 mg 

 Metoprolol 50 mg

 Statin 40 mg 

 Ramipril 5 mg  

 furosemid tb 1*1 

 İsosorbid mononitrat 50 mg 



 EuroSCORE: 5.17












