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Sol On inen Arterin Septal Dalinda Kas Bandi
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LEFT ANTERIOR DESCENDING CORONARY ARTERY: ORIGINAL IMAGE
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Ozet Abstract

Kas bandi, anjiyografik olarak digtolde normal olan sistol Muscular bridge is defined as narrowing of awyonary arter
ise daralan koroner arter segmenti olarak tanimld¢as bandi anji- segment in systole but a normal diameter in diastdl muscule
yografi serilerinde %0.32 siklikta gdzlenmektedir. Kas bandi bridge is found in 0.32% of all coronary angiography procedu
tamamina yaku sol 6n inen arterde g6zlenirken, nadir olaragdna Almost all of the bridges involve the left antertscending corona
arterde de izlenngiir. Literatlirde sol 6n inen arterin septal dalhaa artery and they are very rarely seen in the diagarnary. Muscula
bandi hi¢ bildirilmemgtir Bu yazida 6n ytiz miyokarahfarktiisu tani bridge atthe septal branch of the left anterior descendiognar
ile miracaat eden 4§asindaki bir erkek oldu sunuldu. Koror artery has never been reported. We reported a d460jé@ male pre-
anjiyografide sol 6n inen arterde subtotal tikakikespitedildi. So senting with acute anterior myocardial infarctidtis coronary an-
on inen arterdeki subtotal darlik balon ile dilailip 3.5 x16 mm giography showed subtotakclusion of the left anterior descenc
stent implante edildiislem somasi ¢ekilen filmde stent sonrasi biri coronary artery. After successful percutaneous ramointeventior
septal dalda sistolde %80 daralma yapan kas baleddi. using a 3.5 x 16 mm stent, a muscular bridge asémal branch

the left anterior descending coronary artery becapyarat clearly
which resulted in 80% narrowing of the diameter.
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oroner kas bandi, epikardiyal koroner iskeminin ciddiyetini belirlef. Koroner kas ban-

arterlerin intramural seyri olarak tanim- di, c¢cagsunlukla efor anjinasina neden olmakla

lanir® Anjiyografik olarak diyastolde birlikte miyokard infarktiisiine, malign aritmilere
normal olan epikardiyal koroner arter segmentinin ve ani kardiyak 6liime neden olabitiKas bandi
sistolde daralmasi ile karakterizedir. Koroner kas en sik sol 6n inen arterde (LAD), daha az olarak
bandinin  konjenital oldiu ditnidlmektedir.  sag koroner arter ve sol sirkumfleks arterde goz-
Nekropsi serilerinde %5-86 siklikla izlenirken lenmekle birlikte nadiren diagonal arter dalinda
anjiyografi serilerinde %0.5-12 siklikta gozlen- da kas bandi bildirilngtir.>* Literatiirde sol én
mektedir’ Koroner arterin intramural seyreden inen arterin septal dalinda kas bandi hig bildiril-
segmentinin uzun olmasi, bu segmentte sistoldememitir.
ciddi darlik gelgsmesi ve taikardi miyokardiyal Daha 6nceden kardiyak yakinmasi olmayan

46 yginda erkek hasta, acil servise dort saatlik

sikigtirict vasifta, her iki kola ve sirta yayilhimi
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Yasin TURKER ve ark.

Blifliid

Sekil 1. Sol 6n inen arter birinci septal dalinda sistold&C
daralma yapan kas bandi goiini. LAD: Sol 6n inen arte
S1: Sol 6n inen arterin birinci septal dali.

SOL ONINEN ARTERIN SEPTAL DALINDA KAS BANDI

Sekil 2. Sol 6n inen arter birinci septal dalinin diyast
goérinimi. LAD: Sol 6n inen arter, S1: Sol 6n inetern
birinci septal dali.

diyografide sinus ritmi, V1-5 derivasyonlarinda darlk 2.0 x 20 mm balon ile dilate edilip 3.5 x 16
ST elevasyonu izlendi. Hasta akut ©6n yiz mm stent implante edildiislem sonrasi gekilen
miyokard infarktlsu tanisi ile koroner &n ba-  filmde stent sonrasi birinci septal dalda sistolde
kima yatirildi. Fibrinolitik tedavi uygulandi ve %80 daralma yapan kas bandi gorunimu izlendi
kilavuzlara uygun olarak medikal tedavistzandi. (Sekil 1,2). Hasta medikal tedavisi dizenlenerek
Hemoglobin, beyaz kiire, achk kaekeri, BUN, Onerilerle taburcu edildi.

kreatinin ve elektrolitler normal sinirlarda tespit
edildi. Takipte kardiyak enzim pik derleri
troponin T igin 4.7 mg/dl, kreatin-kinaz icin 1028
mg/dl ve kreatin-kinaz MB i¢in 248 mg/d| idi.
Yapilan ekokardiyografik incelemede Simpson
yontemiyle ejeksiyon fraksiyonu %40 olarak tes-
pit edildi; septum, anteroseptal ve anterior duvar-
larin hipokinetik oldgu izlendi. Hastaya yaginin
yedinci giiniinde koroner anjiyografi yapildi. Ana 3
koroner ve sa koroner arter normal, sol
sirkumfleks arter plakh idi. LAD’de birinci
diagonal dal (D1) sonrasi subtotal tikaniklik tespi 4
edildi. LAD’ye perkutan koroner ggim karari
alindi. Iki giin sonra LAD D1 sonrasi subtotal
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