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Normal 20 o lgunun ekokardiyogramındaki E-F ve D-E segmenti değerleri ile 
mitral darlık/ı 20 olgunun E-F ve D-E segmenti değerleri karşılaştırıldı. Bu bulgular 
diğer çalışmalarla karşılaştırıldı. Ekokardiyografinin mitral darlığı olgularında hem 
tanıda hem de operasyon sonrası iz lenmesindeki önemi belirtildi. 

SUMMARY 

Variation of the Echocardiographic Findings in Mitral Stenotic Subjects 
From Normals 

Echocardiographic E-F and D-E slope values of 20 normal subjects and 20 
mitral stenotic patiets were investigated, in thes study. Those findings were com­
pared with other investigations. The importance of echocardiography was deter­
mined in mitral stenotic cases both diagnosis and postoperative fo llowing. 

Ekokardiyografi, kardiyoloji kliniklerinde sıklıkla kullanılan noninvazif rutin 
bir muayene metodu durumuna gelmiştir1 

-
5

• Kapak hastalıklarında ekokardiyog­
rafinin kullanılması mitral kapak hastalıklarının araştırılması ile başlamıştır2 • Günü­
müzde aort, pulmo ner, triküspit gibi her türlü kapak hastalığının tanısı ve takibinde 
kullanılmaktadır. Valvülopatiler dışında konjenital kalp hastalıkları, intraartrial 
trombüsler, miyokarditler, perikarditler, aort anevrizmaları ve aterosklero tik kalp 
hastalıklan tanısında da kıymetli bilgiler vermektedir. 

Mitral darlığı romatizmal kapak hastalıkları iç inde en sık rastlanılanıdır. Mit­
ral darlığının kesin tanısının konması, kapakların anatomik durumlarının değerlen­
dirilmesi, kalsifikasyon ve rijiditenin saptanması, operasyon endikasyonu ve operas­
yonun cinsinin saptanması ile operasyon sonrası olguların restenoz açısından izlen-
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mesinde ekokardiyografi, kardiyoloji kliniklerinin çok kıymetli bir noninvazif me­
todudur. Günümüzde iki boyutlu ekokardiyografi, Doppler ekokardiyografi gibi 
ekokardiyografinin çok daha ileri metodları ile teşhise daha büyük yenilikler gel­
miş ve çeşitli araştırmalar uygulanmaktadır6 -ı 0 • 

GEREÇ ve YÖNTEM 

Bu çalışma Uluda~ üniversitesi Tıp Fakültesi İç Hastalıkları Klini~i Ekokardi­
yografi Laboratuarmda yapılmıştır. Normal olgular grubunu, kardiyak yakınması 
olmayan fizik muayene, elektrokardiyogram ve teleröntgenogramları normal bulu­
nan 20 olgu oluşturmuştur. Normal grubunun 12'si erkek, 8'i kadın olup yaş orta­
laması 29,25'dir (Tablo: 1). 

Tablo: ı 
Uludağ üniversitesi Tıp Fakültesi Iç Hastalıkları Anabilim Dalında 

Incelenen 20 Normal Olguya Ait Ekokardiyografık Bulgular 

Sıra No Adı Soyadı Ya~ Cins 
D·E Segmenti E-F Segmenti 

mm/sn mm/sn 

ı H.ö. 26 E 365 106 
2 S. G. 32 E 351 85 
3 A.K. 33 K 390 85 
4 H. D. 43 E 242 92 
5 A. Y. 26 E 234 91 
6 A.C. 16 E 396 104 
7 Z.G. 22 K 406 170 
8 E. S. 13 E 331 120 
9 Y.B. 22 E 332 128 

lO S.G. 40 E 380 172 
ll K. K. 46 K 262 86 
12 S. T. 25 E 326 133 
13 Y. U. 19 E 360 145 
14 M.A. 31 E 378 103 
15 1. Y. 38 K 251 114 
16 E. K. 32 K 360 98 
17 G.D. 24 K 250 92 
18 E. D. 30 K 260 110 
19 B. K. 33 K 240 94 
20 A.A. 34 K 288 101 

Araştırmamız 20 mitral darlıklı olgu üzerinde yapıldı. Bunların 6'sı erkek 14'ü 
kadındır. Yaş ortalamaları 33,55'dir. 

Çalışmamızda ekagramlar Picker-Echoview System 80 C cihazı ile çekildi. 13 
mm çapında 2,25 mHz lik transd user kullanıldı. 

BULGULAR 

Normal olgularda yapılan ekokardiyografik çalışmada elde edilen D-E segmen­
ti, E·F segmenti değerleri Tablo I'de gösterilmiştir. 12 nolu olguya ait ekokardiyog-
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ram Resim l'de takdim edilmiştir. 

Resim : 1 
Kontrol Grubundaki 
12 Nolu Olguya Ait 

Ekokardiyogra m 

Resim: 2 
Araştırma Grubundan 15 Nolu Hastanın 

Ekokardiyogramı 
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Mitral darlıklı olgulardan 15 nolu olgunun ekograrnı Resim 2'de takdim edil­
miştir. Mitral darlıklı olguların ekokardiyogram bulguları Tablo II'de sunulmuştur. 
Tablonun incelenmesinden de anlaşılaca~ı gibi mitral darlıklı olguların D-E segmenti 
de~erleri normallerin D-E segmenti de~erleri ile karşılaştırıldı~ında, mitral darlıklı­
lardaki azalma çok anlamlı olarak ortaya çıktı (p < 0,001). 

Tablo : ll 
Uludağ üniversitesi Tıp Fakültesi Iç Hastalıkları Anabilim Dalında 

Incelenen 20 Mitral Darlığı Olgusuna Ait Ekokardiyografık Bulgular 

Sıra No Adı Soyadı Yat Cins 
D-E Segmenti E-F Segmenti 

mm/sn mm/sn 

ı A.T. 28 K 180 15 
2 M . B. 31 K 198 30 
3 N. O. 28 K 76 ll 
4 N. A. 30 K 227 43 
5 M.Ç. 34 E 210 14 
6 N . ö. 20 K 194 23 
7 A . E. 48 K 205 28 
8 Ş. K. 39 K 139 23 
9 R.A. 49 K 68 16 

10 Z. Y. 55 K 103 12 
ll s. u. 25 K 171 27 
12 K.Y. 45 E 172 13 
13 K. S. 30 K 89 10 
14 S. T. 31 K 121 23 
15 o. u. 35 K 176 23 
16 E.A. 16 E 145 19 
17 A.Ç. 35 E 201 15 
18 Z.Y. 26 K 282 22 
19 M. M . 21 E 244 25 
20 F. ö. 45 E 174 27 

TARTIŞMA 

Tüm ekokardiyografık tetkiklere mitral kapak ekasunun bulunarak başlan­

ması, mitral darhklı olguların tedavilerinin yönlendirilmesinde ekokardiyogramlann 
önemli bilgiler vermekte olması, ekokardiyografik tetkikte mitral kapak ekosuna 
tartışmasız önemli bir yer vermiştir. Literatür verilerine göre sayısız çalışmalar 
ekokardiyogramdaki E-F segmenti üzerinde yapılmıştır1 1 - ı 4 • 

Segal yaptı~ı araştırmalarda kontrol grubu olarak aldı~ı sa~lıklı kişilerde E-F 
segmentini 70-150 mm/sn olarak buldu1 1

• 

Edler'in çalışmasında normal 53 olguda, E-F segmentini 90-190 mm/sn orta­
lama olarak 140 mm/sn bulundu1 2

• Effert ve arkadaşları bu yöndeki araştırmaları 
ile E-F segmentini sağlıklı kişilerde, 80-200 mm/sn ortalama 125 mm/sn bulduları 3 . 

Joyner'in normaller grubunda ise bu de~erler 85-170 mm/sn idi1 4 • 
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Çalışmamızda kontrol grubuna ait E-F segmenti de~erleri 85-172 mm/sn, or­
talama lll mm/sn olup, bu da literatür bulgularına uygunluk göstermektedir. 

Araştırmacılar ekokardiyogramdaki D-E segment! üzerinde de yo~un çalış­
malar yapmışlardır1 2 - ı s . Edler 51 nonnal olguda D-E segmentini 250-500 mm/sn 
ortalama 370 mm/sn bulmuştu12 • Clark ise normal olgular grubunda D-E segmenti­
ni 240-380 mm/sn olarak bildirmiştir1 s . Kontrol grubumuzda D-E segmenti 234-
406 mm/sn ortalama 320 mm/sn olarak saptandı. Bu de~erler literatürdekilere ben­
zerlik göstermektedir. 

Edler bir çalışması ile mitral darlı~ı olgularında ekokardiyografik çalışmaları­
na, operasyon sırasındaki cerrahın bulgularını da dahil etmiştir. Sonuçta ekokardi­
yografinin mitral kapa~ının darlık derecesi ve kalsifikasyonu hakkında kıymetli bil­
giler verdi~ini bildirmiştir1 2

• 

Segal ve arkadaşlan ise mitral darlıklı 75 hasta üzerinde yaptıkları çalışmada 
E-F segmenti 10-30 mm/sn olan mitral darlı~ı olgularını klinik yönden a~ır mitral 
darlı~ı olarak niteledilerı 1 

• Cope ve arkadaşları araştırmalarında Gorlin formülüyle 
elde edilen mitral valv alanları ile ekokardiyogramdaki E-F segmenti de~erleri arasın­
da zayıf bir korelasyon oldu~unu gösterdiler. Cope 1975 yılında yaptı~ı çalışmasın­
da mitral darlılclı olgulan ekokardiyogramdaki E-F segmenti de~erlerine göre şöyle 
sınıflandırdı; E-F segmenti 15 mm/sn altında olanlar, 15-25 mm/sn arasında olan· 
mitral darlı~ı olgulan; 26-35 mm/sn arasında olanlar ve E-F segmenti 35 mm/sn 
üzerinde olan mitral darlı~ı olguları. E-F segmenti e~imine göre sınıflandırılan darlık 
olgulan mitral valv alanı de~erleriyle karşılaştırıldı. Bu çalışmada mitral valv alanı 
1,3 cm2 altında olan hastaların % 75'inde E-F segmenti 15 mm/sn altında, % 40'ın­
da 15-25 mm/sn, % 30'unda 26-35 mm/sn, % 14'ünde 35 mm/sn üzerinde bulun­
du~u bildirilmektedirı 6 • 

Ekokardiyografik yöntemlerle, araştırmalardan da anlaşılac~ı üzere, invazif 
yöntemlere girmeksizin mitral darlı~ının derecesi hakkında çok do~ru bilgiler kaza­
nılmaktadır. Günümüzde klinikte mitral darlı~ı olgulannın ameliyatına karar verme· 
de ve ameliyat sonrası izlernede de ekokardiyogramın önemli katkılanndan yarar­
lanmaktayız. 

SONUÇ 

Çalışmamızla normal olgularda mitral ekogram de~erlerinin literatür bulgula­
rına uygunluk gösterdi~ini saptadık. 

Mitral darlı~ı olgularında ekokardiyogramdaki D-E ve E-F segmenti de~erleri­
nin normal olgulara göre çok anlamlı derecede azaldı~ını saptadık (p < 0,001, 
p < 0,001). 

Bu çalışma ile mitral ekokardiyogramındaki D-E ve E-F segment! de~erlerinin 
kap~ın durumu hakkında önemli bilgiler verdi~! sonucuna varıldı. 

Böylece mitral darlı~ı olgularında noninvazif bir metod olan ekokardiyografi 
kullanılmasının gerekti~ini ve klinikteki katkısının çok önemli oldu~unu vurgulamış 
oluyoruz. 
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