Membranoz Septum Anevrizmasi ile Birlikte
Ventrikuler Septal Defekt ve Cerrahi Tedavisi
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OZET
Membranéz  sepium
olup, dogumsal orijinlidir. Perimembranéz tip VSD'ler sik-

anevrizmalari,  nadir lezyonlar

likla  membrandz septum anevrizmalariyla birlikte goriiliir.
Cerrahi tedavi lle diizeltilen bu tip bir vakamizi sunuyoruz.

Anevrizmalar perikarda  riiptiire  olabilirler.  Iglerinde
tromblis olusabilir, bakteriyel endokardit gelisebilir. Ayrica
ritm ve ileti bozukluklarina neden olabilirler.
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Membranéz septum anevrizmalari nadir lezyonlar
olup, konjenital orijinlidir. Bu anevrizmalarin perimem-
bran6éz ventrikiler septal defektlerin dogal spontan ka-
panmalari esnasinda oldugu 6ne silrilmektedir ve sik-
likla ventrikiler septal defekt ile beraber oldugu bilin-
mektedir (1).

Membrandz septum anevrizmalarinin genellikle sag
ventrikill kavitesine acgildidi, sag atriuma ve diger yapilari
iterek de kalp digina dogru bulylyebildlgi ve hatta bazen
mediastinal kitle olarak gorilebildigi bilinmektedir (2,3).

Biz burada istanbul Gégiis-Kalp ve Damar Cerra-
hisi merkezinde basariyla ameliyat edilmis bir membra-
ndéz septum anevrizmasi ile birlikte ventrikiler septal
defekt olgusunu ilging buldugumuz igin sunmayi amag-
ladik.

VAKA TAKDIMI

Olgumuz OK, erkek, 16 yasinda &grenci olup, ya-
pitlan muayenesinde kalbinde delik oldugu soéylenerek

Gelis Tarihi: 2.9.1991 Kabul Tarihi: 5.1.1992

Yazigma Adresi: Dr.Azmi OZLER
Gogilis-Kalp ve Damar Cerrahisi Merkezi
81010 Haydarpasa, ISTANBUL

222

SUMMARY

Aneurysm of the membranoeus septum is a rare
congenital anomaly which is freguently seen with peri-
membraneous VSD. We report such a patient who were
operated on succesfully.

Surgical resection of these aneurysm is mandatory
since they may rupture into the pericardium, thrombus
may form within them and they may cause bacteriel en-
docarditis and rhythm and conduction disturbances.
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merkezimize sevkle ileri tetkik ve tedavi igin yatirildi.
Hastanin belirgin bir yakinmasi yoktu. Yapilan muaye-
nesinde nabiz 80/dk ritmik, TA: 140/80 mmHg bulundu.
Oskiiltasyonda sol alt sternal kenarda 3/6 siddetinde
pansistolik Gfirim mevcuttu. EKG'de biventrikiler hi-
pertrofi ve telede shunt bulgusu mevcuttu.

Hastanin yapilan Doppler ekokardiyografik tetkik-
lerinde (parasternal uzun ve kisa eksen ile apikal 4
bosluk) subaortik bdlgede membrandéz septum boli-
muinde sag ventrikil icine dogru uzanan 3-4 cm c¢apin-
da, sinirlari duzenli, renkli Dopplerle iginde kan akimi
gbzlenen olusum saptandi. Bu olusumun aort ile iliski-
sinin olmadigi saptandi (Sekil 1).

Yapilan kateter galismasinda soldan saga shunt
bulgulari mevcutdu, Qp/Qs - 1.9 bulundu. Angiografik
incelemede ise membrandz septumda anevrizmatik bir
kesenin icinden sad ventrikile opak madde gegici g6z-
lendi.

Bu bulgular altinda hasta agik kalp teknigiyle ame-
liyata alindi, sag ventrikilotomiden yapilan eksplo-
rasyonda membrantéz septumdan kaynaklanan ortasi
multlpl perforasyon gdsteren 5x3x2 cm boyutlarinda
anevrizmatik bir kitle saptandi. Ayrica 0.5x0.5 cm
boyutlarinda VSD mevcuttu. Kese rezeke edildi; ortaya
cikan septal defekt gore-tex yama lle onarildi. Kardio-
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Sekil 1. Hastanin ameliyat 6ncesi ekokardiografik tetkiki

Sekil 2.
kiki

Hastanin ameliyat sonrasi kontrol ekokardiyografik tet-

pulmoner bypass sonrasi kalbin odaciklarindan alinan
kan ornekleri soldan saga shuntin yokoldugunu goster-
mekteydi. Ameliyat sonu normal seyreden hasta 10.
giin taburcu edildi.

Hastanin yapilan postoperatlf ekokardiyografik in-
celemelerinde defektln kapali oldugu ve soldan saga
herhangi bir shuntin olmadigi gosterildi (Sekil 2).

TARTISMA

Perimembranéz ventrikiiler septal defektler siklikla
membran6z septum anevrizmasi ile birlikte goriliir.
Ventrikiiler septal defektli hastalarin kateterlzasyon ¢a-
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ligmalarinda Varghose ve ark (4) bu Insidansi %33 ola-
rak bildirirken, Freedom ve ark (5) gore bu sikhik
%57'dIr. Ekokardiografi ile septum anevrizmalarini tes-
bit etmek oldukga kolaydir (6,7).

Anevrizmalar siklikla sag kalp bosluklarina dogru
uzarlar ve sag ventrikiil ¢ikim yolu daralmalarina yol
agarlar (2).

Perikarda riiptiire olup hemoperikardiumla seyre-
den fatal olgular da bildirilmistir (1). Anevrizma iginde
trombiis olabilecegi gibi, bakteriyel endokardit de ge-
lisebilmektedir (1,8). Bunlardan baska bu lezyonun arit-
mi ve iletim bozukluklarina yol agabilecegi bildiriimekte-
dir (9).

Tum bu komplikasyon olasiliklarindan dolayr mem-
bran6z septum anevrizmalari, ventrikiiler septal defekt
ile birlikte olsun veya olmasin cerrahi tedaviye gereksi-
nim gostermektedirler.
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