KALP-DAMAR HASTALIKLARI
PATOLOJISI

KALP 1

Prof. Dr. Ibrahim FIRAT












KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

KALP DILATASYONU

-Tonojen (kompenzatorik)

Kalbin kanla fazla dolmasi nedeniyle kas tellerinin uzamasi sonu sekillenir; bu
sekilde kas telleri kasilma glglerini artinrlar. Kas tellerinde uzama belli bir siniri
astiginda, sekillenmis olan tonusta azalma meydana gelir. Tonojen dilatasyon
yapisal defektlerde (6rnegin valviler hastallk) ya da perifer direncin arttigi
durumlarda (hipertansiyonda) olusur.

-Myojen (dekompenzatorik)

Dejeneratif kardiomyopatiler ve myokarditisler gibi kalp kasindaki yikimlanmalara
bagl olarak sekillenir.




KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

KALP HIPERTROFISI

Hipertrofi kalbin blyUkliginin ve agirhiginin artmasidir

-Konsantrik hipertrofi

Dilatasyonun olmadigi kalp bliyiimesi anlasilir; diastol sonu volimde artis
yoktur. Bu hipertrofi sekline aorta ve arteria pulmonalis stenozislerinde ve
patent duktus arteriozusta olusan akciger hipertansiyonu yol acar. Sik sik
ventrikulus lumeninde daralma vardir.

-Ekzantrik hipertrofi

Dilatasyon da sekillenir;diastol sonu volim artmistir. Eksantrik kalp
hipertrofisine diastolde ventrikuluslara fazla kan dolmasi yol acar; bu durum
atrioventrikliler ve semilunar kapak yetersizliklerinde ya da arterioventz
santlarda gorulir.



KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

> Sol kalp yetersizligine

> Hiper‘ransiYon, aorta kapaginda stenozis ve
yetersizlikler, mitral yetersizlik, koroner
yetersizlik sonu olusan iskemik kalp hastaligt,
¢esitli myokarditisler, tirotoksikozis, uzun
sureli tasikardiler ve arteriovensz fistiiller
yol agabilir.

> Sol ventrikulus sistolde tam bosalamayinca
kan sol atriumda, akciger venalarinda ve
akciger kapillarinda birikir.




KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

> Sag kalp yetersizliginde

>

Arteria pulmonalis'in semilunar kapaklarinda stenozis,
idiopatik pulmoner hipertansiyon ve kimi konjenital
kalp hastaliklarinda sag kalp yetersizligi gelisir.

Kan sag atrium gerisinde sistemik ve portal venoz
sistemde gdallenir.

Sol kalp yetersizligi ya da mitral stenozis gibi sol
kalbe ait hastaliklar sonunda akciger arterlerinde
basing ar‘rlima (pulmoner hipertansiyon) yol agar.
Akcigerde hipertansiyon sag ventrikulusu yetersizlige
goturebilir.



KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

> Kronik bronsitis, anfizem, yaygin bronsiektazi
ve yaygin fibrozis gibi kronik ve diffuz
akciger hastaliklart da pulmoner
hipertansiyona ve sag kalp yetersizligine yol
acabilir.

> Buna kor pulmonale (pulmoner kalp hastaligi )
adi verilir.

> Akut kor pulmonale yaygin akciger
embolizminde gelisir ve sag ventrikulusta hizla
dilatasyon olusur.

> Kronik kor pulmonaleye daha ¢cok rastlanir ve
Kronik pulmoner hipertansiyona yol agan
hastaliklara bagl olarak sekillenir; sag
ventrikulusta hipertrofi meydana gelir.
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KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

«. Kalpte dilatasyon



KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME



KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME

.- Kalpte eksentrik hipertrofi



«> Kalpte konsantrik hipertrofi
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Restriktif kardiomyopati

(endomyokard fibrozisi)






KALP YETMEZLIGI ve KALPDE BUYUME
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Kalpte kahverengi atrofi






Myokrd-Hemoraji
+Mulberry (kirmizi dut)
kalp hastalig












s ~Myakardiyal infact



s ~Myakardiyal infact









Kalp dokusu (nh)



acute myocardial infarction -in the first day
-contraction band necrosis



acute myocardial infarction - about 1 to 2 days in duration

marked by changes in the electrocardiogram and fraction of creatine kinase.




recent myocardial infarction

there is extensive hemorrhage along with myocardial fiber necrosis with
contraction bands and loss of nuclei



myocardial infarction - about 3 to 4 days old

There is an extensive acute inflammatory cell infiltrate and the myocardial
fibers



myocardial infarction - 1 to 2 weeks in age

normal myocardial fibers (at the top)
(below) fibers + macrophages + numerous capillaries + little collagenization












KALP VE BUYUK DAMARLARIN
KONJENITAL ANOMALILERI

-FOTAL YA DA NEONATAL ARTERIOVENOZ
BAGLANTILARIN KAPANMASINDAKI
YETERSIZLIK

-SEMILUNAR VE ARTEROVENTRIKULER
KAPAKLARIN GELISIM YETERSIZLIGI



KALP VE BUYUK DAMARLARIN KONJENITAL ANOMALILERT

-FOTAL YA DA NEONATAL ARTERIOVENOZ
BAGLANTILARIN KAPANMASINDAKI YETERSIZLIK

-=PATENT DUKTUS ARTERIOZIS

-ATRIAL SEPTAL DEFEKT

-VENTRIKULER SEPTAL DEFEKT

-FALLOT TRiLOJ ISI ve TETRALOJ ISI KONOTRUNKAL ANOMALILER
-TRUNKUS ARTERIOZUS PERSISTENS

-SEMILUNAR VE ARTEROVENTRIKULER KAPAKLARIN
GELISIM YETERSIZLIGIL

-PULMONER STENOZIS

-AORTA VE SUBAORTA STENOZISI

-TRIKUSPIDAL KAPAK DISPLAZISI

-MITRAL KAPAK YETERSIZLIGI

-ENDOKARDIAL YASTIK DEFEKTLERI

-DAMARLARIN TAM OLARAK AYRILAMAMASI YA DA ANORMAL
POZISYONLARI

-AORTA KOARKTASYONU













<. Patent duktus arteriosis + venozus

*Duktus arteriozus persistens-PDA
Aorta’dan -A. Pulmonalis’e (soldan saga) sant

Murmurs/dyspne/rales-kalp yetmz -

**Duktus venozus persistens-PDV
Vena porta'dan -V.Cava cavdalis'e sant

(Porta-sistemik sant) -






istens

-PDA







«=:atrial septal defekt



atrial septal defekt




«s.Ventrcl septal defekt

About 90% of VSD's - membranous septum
and 10% of VSD's - muscular septum



«o Fallot triolojisi

1. A. pulmonalis'de stenoz
2. Foramen ovale'nin acgik olusu
3. Sag ventrikulus' da hipertrofi



«« Fallot tetralojisi

1. A. pulmonalis'de stenoz

2. 2. Aorta - a. pulmonalis’in yer
degistirmesi

3. Ventrikuluslar arasi duvarin
delik olusu

4. Sag ventrikulus' da hipertrofi






Truncus arteriosus persistens



Congenital Heart Disease

Type of Defect

Ventricular Septal
Defect (VSD)

Atrial Septal Defect
(ASD)

Patent Ductus
Arteriosus (PDA)

Tetralogy of Fallot

Transposition of
Great Vessels

Truncus Arteriosus

Mechanism

There is a hole within the membranous or muscular portions of the
intraventricular septum that produces a left-to-right shunt, more
severe with larger defects

A hole from a septum secundum or septum primum defect in the
interatrial septum produces a modest left-to-right shunt

The ductus arteriosus, which normally closes soon after birth,
remains open, and a left-to-right shunt develops

Pulmonic stenosis results in right ventricular hypertrophy and a
right-to-left shunt across a VSD, which also has an overriding aorta

The aorta arises from the right ventricle and the pulmonic trunk from
the left ventricle. A VSD, or ASD with PDA, is needed for
extrauterine survival. There is right-to-left shunting.

There is incomplete separation of the aortic and pulmonary outflows,
along with VSD, which allows mixing of oxygenated and
deoxygenated blood and right-to-left shunting.




Stenozis li¢ formda olusabilir;
-supravalviiler,
-valviiler,

-subvalviiler ya da infindibular



< Pulmoner arterin post-stenotik dilatasyonu






aortic valve - aorta semilunar (-yarim ay) kapakgiklari
(shows three thin and delicate cusps,
the coronary artery orifices)



mitral and aortic stenosis



<. Patent Foramen ovale



«ee. Aortanin saga dogru yer degistirmesi



«e2. Aortanin saga dogru yer degistirmesi



-

e

«ere 4.form: Tam transpozisyon
Aortanin saga dogru yer degistirmesi




Ozofagusun sikismasi,
dilatasyonu ve disfajiye
yol agar.




Aorta koarktasyonu

(hyperplasia of smooth muscle and fibrous tissue in an aortic coarctation)



«er. Sag koraner arterin anormal orjini



ektopia cordis abdominalis-Cin-ikiz



PERIKARD-KALP KESESI
(+Kalp Tamponadi)

-Kesede goriilen anormal igerikler

-PERIKARDITISLER

+TRAVMATIK PERIKARDITISLER
+ENFEKSIYOZ PERIKARDITISLER

+STERIL PERIKARDITISLER






« Hydropericardium






« Haemopericardium









«ne AOrta rupturu

aortic dissection-hemopericardium+cardiac famponade



-endokardiyal fibroelastozis + ventricular aneurysm

-/+ ruptura cordis



transmural myocardial
infarction +
rupture of the myocardium

dark red blood clot
forming - hemopericardium

the hemopericardium can
lead to tamponade




PERIKARDITIS

ENFEKSIYOZ PERIKARDITISLER

Sigirlarda sporadik ensefalomyelitis, bulasici pléropndémoni,
pastorellozis, yanikara, klostridial hemoglobintri ve gdbek
kordonu yolu ile olusan bazi neonatal koliform enfeksiyonlarda

Koyunlarda pastorelloziste fibrinli perikarditise rastlanir;

kuzularda pastorellozis yaninda streptokoklar tarafindan da
olusturulur.

Atlarda streptokoklar daima vardir ve lezyon poliartritis ile
birlikte bulunur.

Kedilerde perikarditis enderdir, ancak enfeksiy0z peritonitisin
seyri sirasinda goruldr.

Domuzlarda sik sik Glasser hastaliginda (Haemophilus parasuis) ve
pastorelloziste rastlanir, ayrica enzootik pnomonide sekillenir



Kedi-kopeklerde
(6zefagus-midede)
olta ignesi ve pisipisi
otu yutulmalarinda.. y




wma PrK S€r0za .. prk fibrinoza



«nes Pericarditis



Kd-Prkd3.2 prk Ser'O Za-f i br'ino ZC(









w5 Prk fibrinohemorajik



w5 Prk fibrinohemorajik



«n Kronik fibrinéz perikarditis



«. Prk fibrinohemorajik h



TRAVMATIK (RETIKULO)PERIKARDITISLER



« PrK purulent






wmaer STl per'ikar'di'i'- uremic pericarditis









Sabriniz icin tesekkdrler...



