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ÖZET 

Bu çalış mada, panik bozukluk (PB) tan ısı  almış  51 hasta ve 60 sağ lıkl ı  denekte ekokardiyografi ile mitral valv 
prolapsusu (MVP) prevalansı  araş tı rı lm ış tır. MVP prevalansı  hasta grubunda kontrol grubuna oranla anlamlı  
olarak yüksek bulunmu ş tur. 
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SUMMARY 

In this study, mitral valv prolapse (MVP) prevalance was researched with echocardiography in 60 healthy sub-
jects and 51 patients whose diagnosis were panic disorder. In the patient group, MVP prevalance was founded 
significantly higher than control group. 
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GIRIŞ  

Mitral valv prolapsusu (MVP) sistol s ırasında mitral 
kapaklann sol ventriküldeki normal lokalizasyonla-
rından superior ve posterior yöne do ğ ru yer değ iş -
tirmesidir ve en s ık rastlanan kardiyak valvuler ano-
malidir. MVP'nun etyolojisi tam olarak bilinmemek-
le birlikte en s ık rastlanan tip primer (idiyopatik) 
MVP'dir . Sekonder olarak konjenital ve edinsel kalp 
hastal ıkları , pulmoner amfizem, turner sendromu, 
poliarteritis nodoza, herediter metabolik hastal ıklar, 
migren, hipertiroidi, anksiyete bozukluklar ı  gibi bir-
çok hastal ıkta meydana gelmektedir (1 '2). 

Panik bozukluk (PB) ve MVP aras ındaki ilişki son 
yıllarda birçok ara ş tırmac ının ilgisini çekmiş , bu 
konu birçok çalış mayla araş tırı lmış tır. Normal popu-
lasyonda görülme s ıklığı , kadın/erkek görülme oran-
larının birbirine yakın olması  ve iki hastalığı n semp-
tomlarının birbirine benzemesi bu konuya olan ilgiyi 
arttırmış tır. Bazı  çalış malarda PB'da MVP oran ının 

normal populasyondan farkl ı  olmadığı  iddia edilmiş -
se de (3-5)  çeş itli çalış malarda MVP oran ının yüksek 
olduğu gösterilmiş tir (6-9) . PB'da MVP oranlar ının 
bu kadar farkl ı  sonuçlarla bildirilmesi, seçilen has-
talardaki cinsiyet oranlar ına, MVP tan ı  kriterlerin-
deki farkhlıklara ve kardiyolojik de ğerlendirme-
lerdeki metod eksikliklerine bağ lanmaktadır (1 °31) . 

MVP prevalans ı  genel populasyonda % 2.5-5 aras ın-
dathr.  Kadınlarda 30 yaş larında % 17'ye yükselmek-
te, yaş  ilerledikçe bu oran azalmaktad ır (10). Er-
keklerde ise bu oran % 2-4'de ya şam boyu sabit kal-
maktadır 01). MVP'nun seyri s ıras ında en s ık rast-
lanan komplikasyon ağı r mitral yetersizliğ idir. Ayrı -
ca infektif endokardit, ventriküler ve supraventri-
küler aritmiler, geçici iskemik ataklar, strok ve ani 
ölümler meydana gelebilir (13,14).  PB dışı nda sosyal 
fobi (15) , yaygın anksiyete bozuklu ğu (16)  ve obsesif 
kompulsif bozukluk (17)  gibi psikiyatrik hastal ık-
larda da MVP s ıklığı  çahşı lmış tır. Bu çalış mada PB 
olan hastalarda MVP sıkh'ğı  araş tınlmış tır. 

Ondokuz May ıs Üniversitesi T ı p Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dal ı  

16 

pe
cy

a



Panik Bozukluk ve Mitral Valv Prolapsusu 
	

Ank, Y ı lmaz, Alt ı ntop, Şahin, Özdemir 

GEREÇ ve YÖNTEM 

Bu araş tırmada, Ondokuz May ıs Üniversitesi Tıp 
Fakültesi Psikiyatri poliklini ğ inde DSM IV tam öl-
çülerine göre panik bozuklu ğu tanı sı  almış , öy-
külerinde ve tetkiklerinde MVP'na neden olabilecek 
kardiyomiyopati, hipertiroidizm, romatoid artrit, 
konjenital kalp hastal ığı  olmayan 51 hasta çal ış ma 
kapsamına alınmış tır. Kontrol grubu ise, psikiyatrik 
ya da kardiyak yak ınması  ve öyküsü olmayan 60 
sağ lıklı  kiş iden oluşmuş tur. Hasta ve kontrol gru-
bunun MVP değ erlendirmeleri Ondokuz May ıs Üni-
versitesi T ıp Fakültesi Kardiyoloji klini ğ inde ya-
pılmış tır. 

Hasta ve kontrol gruplar ına hem M-mode hem de iki 
boyutlu ekokardiyografi ve Doppler ekokardiyografi 
yapı ldı . Bu iş lem sırasında 2.5 mHz'lik probe ve 
Toshiba Sonolayer SSH-160A ekokardiyografi ci-
hazı  kullan ıldı . M-mode ve iki boyutlu ekokardiyo-
grafi kay ıtları  hasta lateral dekübitus pozisyonunda 
yatarken parasternal aks ve apikal dört bo ş luktan al ı -
nan görüntülerden elde edildi. Parasternal uzun aks-
tan M-mode ekokardiyografide mitral kapaklardan 
birinin veya her ikisinin sistolde C-D hatt ından 3 
mm ya da daha fazla arkaya hareketi, apikal dört 
boş luktan iki boyutlu ekokardiyografi ise sistolde 
mitral anüler düzlemden sol atriyu ırla doğ ru 3 mm 
ya da daha fazla hareketi MVP olarak de ğerlen-
dirildi (18 ' 19) . istatistiksel çalış malar t testi, ki-kare 
testi ve Fisher ki-kare testi ile yap ıldı . 

BULGULAR 

Panik bozukluğu olan 51 kiş ilik hasta grubunun yaş  
ortalamas ı  38.11±9.97, sağ lıklı  kiş ilerin oluş turduğu 
kontrol grubunun ya ş  ortalamas ı  38.67±12.26 olup 
iki grup aras ında yaş  açısından farkl ılık yoktu 
(t=0.32, p>0.05). 

Hasta grubunda 33 kad ın (% 64.7), 18 erkek (% 
35.3) vardı . Kontrol grubunda 41 kad ın (% 68.33), 
19 erkek (% 31.67) vard ı . İki grup aras ında cinsiyet 
aç ısından farkl ı lık yoktu (x2=1.63, p>0.05). Eko-
kardiyografik inceleme sonucunda hasta grubunda 9 
hastada (% 17.6), kontrol grubunda ise 3 hastada (% 
5) MVP saptanm ış tır. Bu iki yüzde aras ında ista-
tistild aç ıdan önemli farklılık vardı  (p=0.032, 
p<0.05). 

TARTIŞ MA 

Bugüne kadar yap ılan çalış malarda panik bozuk-
lukta MVP oranları  birbirinden çok farklı  olarak ya-
yınlanm ış tır. Değ iş ik yıllarda yaptıkları  çalış mala-
nnda Libertson ve ark. (6)  % 34, Matuzas ve ark. (7)  
% 57, Dager ve ark. (20)  % 58, Arkonaç ve ark. (21)  
% 53.57 gibi oranlar bildirmiş lerdir. Baz ı  araş tırma 
sonuçlarında ise panik bozuklukta rastlanan MVP 
oranlarının normal populasyondan farkl ı  olmadığı  
bildirilmiş tir (3 '5) . Min ve Lee (4)  ise panik bozuk-
lukta hiç MVP'na rastlamad ıkları!'" savunmu ş lardır. 

Bizim çalış mamızda ise panik bozukluklu hastalarda 
MVP oranı  % 17.6 olarak daha önce yap ı lan ça-
hşmalardan farkl ı  bulunmuş tur. Panik bozuklukta 
MVP oranlarımn bu kadar farkl ı  sonuçlarla bil-
dirilmesi, seçilen hasta gruplar ındaki cinsiyet oran-
larına, MVP tanı  kriterlerindeki farkhliklara ve kar-
diyolojik değerlendinnelerdeld metod eksikliklerin 
bağ lanmaktadır (10-11). 

Panik bozuklu ğu olan hastalarda, MVP olsun ol-
mas ın kardiyovasküler ve serebrovasküler nedenlere 
bağ lı  mortalite oranlar ının yüksek olduğu gösteril-
miş tir (23) . Ağı r mitral yetersizli ğ inin % 38-64'ünden 
MVP'nun sorumlu olduğu, hastada hipertansiyonun 
olmasının ve ilerlemi ş  yaşı n hemodinamik olarak 
mitral yetersizli ğ i riskini daha da artt ırdığı  bildiril-
miş tir (24) . 

Ancak bizim çal ış mamada MVP'u olan hastalar ın 
hiçbirinde mitral yetersizli ğ i rastlanmam ış tır. Bu 
sonuç hasta say ısının azlığı na bağ lanabilir. Bu ça-
lış ma sonucunda, panik bozuklukta MVP oran ının 
yüksek olduğu, bu hastalar ın panik bozukluk semp-
tomlar' düzeltilse bile uzun dönemde olas ı  kardiyo-
lojik komplikasyonlar açısından izlenmesinin uygun 
olacağı  karusma varı lmış tır. 
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