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1-Karotis Girisimleri

2-Akut Iskemik Inme'de Mekanik Trombektomi



Karotis Girisimleri Komplikasyonlar

1-Karotid sinis reaksiyonu:
-Karotid baro reseptérlerinin balon /SE stente
bagli gerilmesine bagl
-Gecici bradikardi/asistoli
-Gegici hipotansiyon
-Atropin ve sivi inflizyonu
-Kalsifik lezyonlarda siirekli ve derin hipotansiyon riski

-Dopamin ve 24 saat izlem



Karotis Girisimleri Komplikasyonlar

2-Akut Oklizyon
A -Karotis arter spazmi
B-Karotias arter diseksiyonu

C-Akut stent trombozu



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

A-Karotis Arter Spazmi:
-Distal embolik protection device bagl
-Cihazin geri ¢ekilmesiyle 1-2 dk' da diizelir.
-Direngli vakalarda: -100-400 mcgr NG

-Diisiik basin¢li balon (2 atm)



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

B-Karotis Arter Diseksiyonu:
-Ileri tortiyozite
-Distal balon okliizyonu device kullanimi
-Post dilatasyon stent edge
-Oversized post dilatasyon
-Agressif kateter manupilasyonu

-Stent implantasyonu /Balon anjiyoplasti



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

C- Akut Stent Trombozu:
-Antiplateletlerin erken kesilmesi
-Antiplatelet direnci
-Inkomplet stent apozisyonu
-Diseksiyon
-Siddetli plak prolapsusu
-Trombolitik tedavi, Stent/Balon Anjiyoplasti

-Cerrahi tedavi



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

3-Distal Embolizasyon:

-Embolik koruyucu sistemerle :7%0.4-1,5
oraninda

-Distal ICA ve dallarinda: plak/trmb/hava
-Nérolojik durumun takibi 6nemli

-Devam eden norolojik bozukluklarda serebral
anjiyografi

-Acil arteryel rekanalizasyon:

Trombolitik tedavi. Mekanik trombektomi



Karotis Girisimleri Komplikasyonlar

3-Intrakranyal Hemoraji:
-Siddetli basagrisi ve biling kaybi
-Antikoagulasyon notralize edilmeli
-Cerrahi konsdiltasyon
-Risk faktorleri:
-Asiri antikoagilasyon
-Hipertansiyon

-Serebral anevrizma



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

3-Hiperperfiizyon Sendromu
-Nadir %1
-Siki karotis stenozu ve koti kollateral dolasimi
olan vakalarda (gen karsi taraf ICA total)
-Uzun siiren hipoperfizyonla iligkilidir
-Serebral mikravaskuler yatagin otoregtlasyonu

bozulmustur



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

3-Hiperperfiizyon Sendromu
-Prosediir sonrasi hemen gelisir
-Basagrisi bulanti,kusma,konfiizyon
-Epileptik nobetler
-Fokal nérolojik defisitler

- 2 tarafli kritik darlilklarda asamali islem yapilmali



Karotis Girigimleri Komplikasyonlar

4-Kontrast Ensefalopati:
-Renal yetersizlik
-300 cc gegen kontrast kullanimi 6nemli risk
-Gegici norolojik bulgular: Genellikle 24 saatte
dizelir
-CT basal ganglionlar ve kortekste kontrast

tutulumu



Karotis Girisimleri Komplikasyonlar

H-Karotis Arter Riiptird:
-Agressif/ blyiik balon dilatasyonuna bagli
-Uzamig balon inflasyonu
-Greft stent

-Manuel kompresyonla hematom gelisimi 6nlenebilir



Karotis Girisimleri Komplikasyonlar

6-Stent Restenozu:
-%5 den daha distik
-%50'den fazla tikanma : Restenoz
-Underexpanse stent SR igin risk faktord

-Cutting balon anjiyoplasti



Karotis Girisimleri Komplikasyonlar

6-Giris Yeri Komplikasyonlar::
-Hematom
-A-V fistdl

-Diseksiyon



Mekanik Trombektomi Komplikasyonlar

1-Hemorajik Transformasyon:
-Asiri antikoagllasyon, Trombolitik tedavi
-Hipertansiyon
-Tleri yasg
-Genis infarkt alani

-Uzamig reperfiizyon zamani



Mekanik Trombektomi Komplikasyonlar

2-Intrakranyal Hemoraji:
-Intrakranyal damarlar tortiyos/frajil
-Agressif tel /stent /kateter manupilasyonu
riptir ve diseksiyon riski
-Oversize/balon ve stent risk
-Optimal stent/balon,minimal postdilatasyon

-Kontrolli manupilasyon



Mekanik Trombektomi Komplikasyonlar

3-Riptir/Kanama/Diseksiyon:
-Intrakranyal damarlar tortiyos/frajil
-Agressif tel /stent /kateter manupilasyonu
riptir/hemoraji ve diseksiyon riski
-Oversize/balon ve stent risk
-Optimal stent/balon,minimal postdilatasyon

-Kontrolli manupilasyon



Mekanik Trombektomi Komplikasyonlar

4-Reokliizyon:
-Retrivial stent acikken akim vardir.
-Retrivial stent geri gekildiginde tekrar
tikanma s6zkonusudur.
-Retrivial stent yeride birakilabilir

-Intrakranyal stent kullanilabilir



Mekanik Trombektomi Komplikasyonlar

5-Ozellikle re-use kulanilan vert kateterlerde

kateter ucunda kopma ve embolizasyon

6-Tandem lezyonlarda (Karotis ve MCA/ ACA
lezyonlarinda dnce karotis stent implante edilirse
retrivial stentin geri gekilirken karotis stentine

takilmasi

































