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amar sertli¤i asl›nda küçük yafllarda
oluflmaya bafllayan, yaflland›kça artan
ve zararlar› ancak yaflland›kça görülebi-
len, sinsi geliflen kronik bir problemdir.
Ça¤›m›z›n hastal›klardan biri olan da-
mar sertli¤i kalp krizi ile ilgili kalp hasta-

l›klar› riskini beraberinde getiriyor. Kalp ve Damar
Cerrah› Op. Dr. Orçun Ünal ülkemizde birçok insan›n
muzdarip oldu¤u damar sertli¤i konusunda önemli
noktalar›n alt›n› çizdi ve gazetemize yapt›¤› aç›klama-
da konu hakk›nda detayla bilgi verdi. ‹flte Ünal’›n ga-
zetemiz için yapt›¤› de¤erlendirme.
DDAAMMAARR SSEERRTTLL‹‹⁄⁄‹‹ NNEEDD‹‹RR

Halk aras›nda damar sertli¤i olarak bilinen “aterosk-
leroz”, atardamarlar›n esnekli¤ini kaybedip kal›nlaflma-
s› ve sertleflmesi ile  oluflan bir damar hastal›¤›d›r. Halk
aras›nda damar kireçlenmesi olarak da bilinir.Kan damar-
lar›n›n iç k›s›mlardaki hücreler esnekli¤ini kaybedip, zay›f-
lar veya kandaki ya¤l› maddeler birikinti yapar ve  damar
daral›r. Damar sertli¤i en çok kalp ve baca¤a giden da-
marlar› etkiler. Türkiye’deki tüm ölüm nedenlerinin % 45’i
bu hastal›k yüzündendir. 
DDAAMMAARR SSEERRTTLL‹‹⁄⁄‹‹ BBEELL‹‹RRTT‹‹LLEERR‹‹

Belirtiler aterosklerozun tuttu¤u damara göre de¤iflir bi-
reylerin yaklafl›k olarak yar›s›nda herhangi bir belirti görül-
mez. Kalbi besleyen koroner damarlar t›kanmaya bafllad›-
¤›nda gö¤üs a¤r›s›, flah damarlar t›kan›rken geçici veya
kal›c› felç, böbrek damarlar› t›kan›rken yüksek kan bas›nc›,
baca¤a giden damarlarda damar sertli¤i olan bireylerde
en s›k görülen belirtiler, yürüme ile meydana gelen bacak
a¤r›s› ve ileri vakalarda istirahatte bacak a¤r›s›d›r. En s›k
görüldü¤ü yer bacakta bald›r kaslar›n›n oldu¤u diz alt›nda
baca¤›n arka k›sm›nda olan kaslard›r. Bald›r kaslar›ndaki
bu a¤r› yaln›zca yürüme veya koflma gibi egzersiz anlar›n-
da ortaya ç›kar ve yürümeye ya da egzersize devam edildi-
¤i sürece a¤r› giderek artar. Nihayetinde hasta giderek ar-
tan bu a¤r›ya dayanamayacak duruma gelir ve durmak
zorunda kal›r. Ard›ndan istirahat ile birlikte a¤r› çabucak
kaybolur. ‹stirahat a¤r›s›, damar t›kan›kl›¤›n›n çok ileri dü-
zeyde oldu¤u ve istirahatte dahi bacaklara yeterli kan ve
oksijenin ulaflt›r›lamad›¤› durumlarda meydana gelir. A¤r›
tipik olarak ayaklar› etkiler ve
genellikle ciddi bir a¤r›d›r.
Bu a¤r› özellikle geceleri
hasta s›rtüstü yatt›¤› za-
manlarda daha da ar-
tar ve bacak damarla-
r› t›kan›rken ise yü-
rüme a¤r›s› yada
gangerenler geli-
flebilir.

Bacaklarda damar sertli¤i olan hastalarda görülen
di¤er belirtiler ise flunlard›r:

• Bacaklarda uyuflukluk 
• Bald›r kaslar›nda güçsüzlük
• Bacaklara ve ayaklara so¤ukluk, üflüme hissi 
• Ayaklarda renk de¤iflikli¤i (Havaya kald›r›ld›-

¤› zaman soluklaflma ve indirildi¤inde koyu k›rm›z›
renk almas›)
• Ayak s›rt›ndaki tüylerin dökülmeye bafllamas› ve

ayak t›rnaklar›n›n kal›nlaflmas›
• Ciddi damar t›kan›kl›¤›n›n oldu¤u ileri vakalar-
da a¤r›l› aç›k yaralar›n (ülser) oluflmas› veya özel-
likle ayak parmaklar›ndan bafllayarak ayak ve ba-

caklarda gangren durumunun meydana gelmesi
DDAAMMAARR SSEERRTTLL‹‹⁄⁄‹‹ NNEEDDEENNLLEERR‹‹;;

Damar sertli¤i oluflumunda birçok risk faktörleri
vard›r, e¤er bu risk faktörleri kontrol edilebilirse
damar sertli¤i geliflimi geciktirilebilir. Ancak ba-
z› risk faktörleri de¤ifltirilemez.

Ailesinde, birinci dereceden akrabalar›nda
bu hastal›k varsa, bu kiflilerin

daha dikkatli olup; de¤iflti-
rilebilen faktörler aç›s›n-
dan uyan›k olmalar› gere-
kir. Bunlar da fleker hasta-
l›¤›(Diyabet), yüksek kan

bas›nc›(Hipertansiyon), koles-
terol yüksekli¤i, obezite, sigara

ve stres’dir. Yani kiflinin ailesinde
erken yaflta kalp krizi geçiren varsa,

kifli erkekse, yafl› ilerlemiflse damar sert-
li¤i için risk alt›ndad›r ama bu riski de¤ifltir-

menin bir yolu da yoktur, bu sadece daha dikkatli
olunmas› için uyar›c› bir faktördür. Sigara içenle-
rin sigaray› b›rakmas›, tansiyon yüksekli¤i olan-
lar›n tansiyonlar›n›n tedavi edilmesi, fleker has-
tal›¤› olanlar›n ve kolesterol yüksekli¤i olanlar›n hastal›klar›n›n tedavi edilme-
si sayesinde damar sertli¤i engellenebilir veya geciktirilebilir.  

TTEEDDAAVV‹‹SS‹‹ NNEEDD‹‹RR??
Aterosklerozun tedavisinden amaç, hastal›¤›n ilerlemesinin engellenmesi ve

geriletilmesidir.  Bu amaçla ateroskleroz gelifliminde rol alan risk faktörlerinin
engellenmeli veya tedavisi yap›lmal›d›r. Örne¤in kan bas›nc›n›n düzenlenme-
si, g›dalarla al›nan ya¤ ve kolesterolün azalt›lmas›, kilo kayb›, sigaras›z bir

yaflam, fleker hastal›¤› var ise kan flekerinin kontrol alt›na al›nmas› sa¤lan-
mal› ve ayr›ca daha aktif ve hareketli bir yaflam teflvik edilmelidir. 
Erken dönemde baflvuran hastalarda, damar t›kan›kl›¤› kontrol alt›na ala-

cak ve kan dolafl›m› destekleyecek ilaç tedavileri verilirken hastal›¤›n ileri
aflamalar› cerrahi tedavi gerektirir. Genellikle uygulanan ameliyatlar t›kal›
damar›n afla¤›s›ndaki bölgeye kan›n tafl›nmas›n› sa¤layacak yapay damar
greftleri ya da hastan›n kendi damar› yerlefltirilmesi fleklindeki by-pass ameli-
yatlar›d›r. Günümüz teknolojisiyle art›k çok ince damarlar bile anjiografi ile

müdahale edilebilmektedir. •• FF››rraatt TTüüggeenn
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HH avalar ›s›nmaya bafllad›. S›cak,
p›r›l p›r›l güneflli günlere hiçbiri-
mizin diyece¤i yok. Bir de terleme

sorunu olmasa. Havan›n s›cakl›¤›na,
yapt›¤›m›z fiziksel aktiviteye ve ruhsal
durumumuza ba¤l› olarak hepimiz eli-
mizde olmadan terliyoruz. Fakat sosyal
ve özel yaflam›n›z› olumsuz yönde etki-
leyen terleme sorunu art›k can s›k›c› bir
sorun olmaktan ç›kt›. Estetik, Plastik ve
Rekonstrüktif Cerra-
hi Uzman› Op. Dr.
‹lhan Serdaro¤lu
yaflam›n›z› olumsuz
yönde etkileyen kol-
tuk alt› terlemesi ve
çözümleri hakk›nda
bilgiler verdi.

Yaz aylar›n›n gel-
mesiyle birlikte en
s›k›nt›l› durumlardan
biri olan afl›r› terle-
me problemi ön
plana ç›km›fl oluyor.
Yap›lan fiziksel akti-
vite ,stress, kilo faz-
lal›¤› , ruhsal duru-
mumuz ve hava s›-
cakl›¤› genel olarak terlemeyi art›ran
faktörlerdir. 

Bununla birlikte tiroid hastal›klar›nda ,
hormonal dengesizliklerde, hamilelik ve
menapoz sonras›nda, böbreküstü bez-
lerinin baz› hastal›klar›nda ve baz› ilaç
kullan›mlar›nda (emetikler , insulin kul-
lan›m› gibi), hipoglisemi ataklar›nda
terleme art›fl› olabilir ve hastal›k belirtisi
olarak kabul edilebilir.Vücudumuzun

%65 kadar› su ve asl›nda terleme mikta-
r›n›n günlük olarak 500 cc kadar olma-
s› do¤al ve fizyolojik bir olayd›r. 

Özellikle s›ca¤a ba¤l› olarak oluflan
terleme sadece vücut at›klar›n›n at›lmas›
için bir yol de¤il ayn› zamanda vücut
›s›s›n› da düzenleyen en önemli meka-
nizma.Tuz ve su dengesi için de terleme
önemlidir.Ama toplumda yaklafl›k %1
oran›nda görülen ve genetik sebeplere

ba¤l› olarak hiçbir neden
olmaks›z›n oluflabilen afl›r›
terleme vakalar›nda kifli
toplumdan kendini soyutla-
yabilmekte ya da sosyal
yaflamda çekinceli olarak
yer alabilmektedir. Bu kifli-
lerde ter bezlerinin yo¤un
oldu¤u koltuk alt› , el ve
ayaklarda afl›r› terleme fi-
ziksel aktivite olmaks›z›n
gerçekleflir ve adeta kiflinin
el ve ayaklar› s›r›ls›klam
olabilir. 

Günlük yaflam› olumsuz
etkileyen ve insanlar› adeta
eve kapatabilen bu olgu-
nun tedavisinde günümüz-

de kullan›lan teknikler oldukça yayg›n
olarak kullan›lmaya bafllanm›flt›r.Afl›r›
terleme için biz estetik cerrahlar›n ge-
nellikle tercih etti¤i yöntem koltuk alt›na
botox uygulamalar› olmaktad›r. Yüzde-
ki mimik kaslar›n› geçici olarak dondur-
mak için kulland›¤›m›z botox, ter bezle-
rinini de çal›flmas›n› geçici olarak bloke
edebilmektedir. 

Terlemenin yo¤un oldu¤u koltukalt›na

yaklafl›k 10-13 noktadan 1-2 cm ara-
l›klarla yap›lacak olan botox enjeksi-
yonlar› tamammen a¤r›s›z ve 10 dakia-
l›k bir ifllemdir. Uygulama sonras› 2-3
gün içinde terlemede azalma hissedilir
ve yaklafl›k 4-6 ay kadar etkili olarak
problem ortadan kald›r›r.Yaz aylar›
bafllang›c›nda yapt›r›lacak olan botox
uygulamas› ile tüm yaz› bu derttten
ar›nm›fl olarak geçirebiliriz.

Terlemenin tedavisinde baz› koltukalt›
ve bölgesel uygulamalar fleklinde kul-
land›¤›m›z  alüminyum klorid içeren
dermakozmetik ürünlerin (roll on’lar,
spreyler gibi) yeri olmakla birlikte kesin
çözüm için cerrahi de bir seçenektir.
Gö¤üs cerrahlar›n›n uygulad›¤› “torakal
sempatektomi” yönteminde koltukalt›n-
daki  birkaç yerden  ufak kesilerle giri-
lerek sempatik sinir ganglionlar›n›n›n
cerrahi tahribat›yla terleme tamamen
yok edilebilir. 

Genel anestezi alt›nda ve ameliyatha-
ne flartlar›nda yap›lmas› gereken bu
operasyon, afl›r› terlemeden flikayetçi ki-
flilere alternatif bir çözüm sunmaktad›r.
‹yontoforez yöntemi, etkinli¤i geçici
olan bir terleme tedavi yöntemidir.Bu
teknikte vücudun terleyen bölgesine (el,
ayak gibi) su içinde düflük dozda do¤ru
elektrik ak›m› uygulanmaktad›r. Bu te-
davi flekliyle de terlemede azalma ra-
por edilmifltir.Pekçok seans gerektiren
ve etkinli¤i kal›c› olmayan bu teknik da-
ha çok el ve ayaklarda kullan›lmakta-
d›r. Koltukalt› terlemesinde ise etkinli¤i
asla botoxla karfl›laflt›r›lamaz.

•• TTiijjeenn EErrddaall
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