
Aort koarktasyonu tanısı ile on yedi gün önce sağ femoral arterden perkütan yolla stent 
implante edilen 16 yaşındaki erkek hasta, sağ bacakta ağrı ve soğukluk hissi ile acil servis 
ünitesine başvurdu. Doppler ultrasonografi  incelemesinde; sağ yüzeyel femoral arter, derin 
femoral arter ve popliteal arterde subakut trombüs görülmesi üzerine yapılan periferik an-
jiyografi de eksternal iliak arter alt kısmından itibaren sağ alt ekstremite arteryel sistemde 
yaygın trombüs izlendi (Resim 1). Alt ekstremite doppler ultrasonografi de ve periferik anji-
yografi de femoral arterde herhangi yalancı anevrizma tespit edilmedi. Ayrıca kontrol aortog-
rafi de koarktasyon bölgesine yerleştirilen stentin açık olduğu görüldü ve stent içi trombüs 
izlenmedi. Bu nedenle girişim sırasında femoral arterde oluşan muhtemel bir diseksiyonun 
insitu trombüse zemin hazırlamış olabileceği düşünüldü. Hastaya trombüs aspirasyonu ya-
pılmak üzere sol femoral yoldan 7F JR 4 kılavuz kateter sağ iliak artere kadar ilerletildi. 
Kılavuz tel (0.014) ile geçiş yapılacak güdük 
bulunamadığından, antegrad opak madde en-
jeksiyonu yardımı ile sağ derin femoral artere 
6F kılıf yerleştirildi (Resim 2A). Sağ derin 
femoral arterden ilerletilen hidrofi lik kılavuz 
tel (0.038) “snare” yardımı ile sol femoral 
arterdeki kılıftan externalize edildi. Externa-
lize edilen kılavuz tel üzerinden sol femoral 
yolla JR4 kılavuz kateter sağ derin-yüzeyel 
femoral arter ayrımının hemen üzerine kadar 
ilerletildi ve Floppy kılavuz tel ile oklüzyon 
geçildi (Resim 2B). Ardından kılavuz kateter 
ile aspirasyon denendi ancak akım sağlana-
madı. Daha sonra kılavuz kateter aracılığı ile 
trombüsün bir kısmı aşağıya doğru itilerek 
derin femoral arterdeki kılılftan aspire edildi 
(Resim 2C, 2D). Sonraki adımda 4.0x20 mm 
balonun yüzeyinde çok sayıda delik açıldık-
tan sonra 0.014 kılavuz tel üzerinden trombü-
sün içine ilerletildi ve ardışık iki kez 10 mg 
tissue plasminojen activator (tPA) yavaş ola-
rak trombüs içine enjekte edildi. Toplam 20 
mg tPA tedavisinden sonra, yüzeyel femoral 
arterde bulunan trombüste belirgin gerileme 
görüldü (Resim 3). Semptomları gerileyen 
hasta warfarin ve klopidogrel ile taburcu edil-
di.

Periferik arter trombozlarında mekanik 
trombektomi, trombolizis ile kombine edil-
diğinde yüz güldürücü sonuçlar elde edilebi-
lir(1). Bu vakada derin femoral arter yolu ile 
trombüs apirasyonu ve intraarteriyel trombo-
litik tedavi kombine edilerek optimal sonuca 
ulaşılmıştır.
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Resim 1. Sağ alt ekstremitenin anjiyografi k 
görünümü.
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Resim 2. (A) Derin femoral arter içine kılıf yerleş-
tirilmesi ve antegrad olarak verilen opak yardımı ile 
yüzeyel femoral arter güdüğünün tespit edilmesi,  (B) 
fl oppy kılavuz telin oklüzyondan geçişi,  (C) kılavuz 
kateter ile eksternal iliak arter ve ana femoral arterde-
ki trombüsün aşağıya itilmesi sırasında derin  femoral 
arterin trombüs ile tıkanması,  (D) derin femoral ar-
tere yerleştirilen kılıf yardımı ile trombüsün aspiras-
yonu sonrası  derin femoral arter ve yüzeyel femoral 
arterde akımın sağlanmasını göstermektedir.

Resim 3. Trombüs aspirasyonu ve intraarteriyel litik 
tedavi sonrası anjiografi k görüntü; posteriotibial arter 
ve peroneal arterde rezidü trombüs izlenmektedir.


