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Nadir bir hemotokezya olgusunda farkh bir tedavi yaklasimi

Alternative treatment of a rare cause of hematochezis

A. Emre YILDIRIM, Reskan ALTUN, Serkan OCAL, Enver AKBAS, Murat KORKMAZ, Haldun SELCUK, Ugur YILMAZ

Baskent Universitesi Tip Fakultesi, Gastroenteroloji Bilim Dali, Ankara

Hematokezya cogunlukla kolon kaynakli kanamay: gosterir. Fakat ozellikle
ciddi hematokezya tist gastrointestinal sistem kokenli bir kanamadan da kay-
naklanabilir. Burada nadir bir hematokezya nedeni olarak kardiada kanayan
polibi olan ve tedavisinde de basarili endoskopik bant ligasyonu uygulanan
bir hastay1 bildiriyoruz.

Anahtar kelimeler: Hematokezya, bant ligasyonu

GIRIS

Akut gastrointestinal sistem kanamalar1 (GISK) morbidite ve
mortalitesi ytiksek ciddi bir klinik durumdur. Endoskopik in-
celemelerin rutin kullanima girmesi ile GISK'nin tani1 ve teda-
visinde ilerlemeler kaydedilmistir. Endoskopik tedaviler ice-
risinde vazokonstruktor ajan enjeksiyonu, termal ablasyon ve
mekanik tedaviler yer almaktadir. Bu yontemlerin tek veya
kombine kullanilmas: tekrar kanama riskini, cerrahi mudaha-
le ve kan transfuzyon ihtiyacini azaltarak hastane yatis stiresi-
ni kisaltr hatta mortaliteyi bile olumlu yonde etkileyebilir.

Resim 1. Uzeri dejenere ve yapisik pthuli polip.

Although hematochezia generally indicates bleeding from colonic lesions, se-
rious hematochezia can result from the upper gastrointestinal system as well.
Here, we report a rare but serious case of upper gastrointestinal hemorrhage
from a cardiac polyp presenting with hematochezia. The patient was success-
fully treated with endoscopic band ligation.

Key words: Hematochezia, band ligation

OLGU SUNUMU

Son 3 gundir ates yuksekligi, oksuriik ve balgam sikayeti
olan 72 yasindaki kadin hasta acil servise basvurdu. Alzhei-
mer hastaligl nedeni ile oral yol ile beslenemeyen hastaya 5
gun once baska bir merkezde perkutan endoskopik gastrosto-
mi (PEG) acilarak enteral nutrisyon baslandigy ogrenildi. Fi-
zik muayenesinde hastanin oryantasyonu ve kooperasyonu
bozuktu. Vucut sicakhgt 38,5 C° kan basinct 155/100
mmHg, solunum sayist 28/dk, nabiz 105 atim/dk olculdu.
Orofarinks hiperemik idi. Dil tizerinde beyaz eksuda ile kap-

Resim 2. EBL sonrasi polipin gérunimu.
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l tlsere lezyonlar izlendi. Solunum sistemi muayenesinde sag
hemitoraksta belirgin bilateral krepitan raller oskulte edildi.
Karin muayenesinde PEG kateterinin ciltten giris yeri temiz
gorunumde idi. Laboratuar tetkiklerinde Hb:10,2 g/dl, Beyaz
kire: 16400 /UL, Trombosit: 346 bin/ UL, INR: 1.46, BUN:
49 mg/dl, Kreatinin: 0,9 mg/dl, ALT: 322 U/L, AST: 339 U/L,
ALP: 296 U/L, GGT: 49 U/L, CRP: 328 mg/L idi. Toraks bil-
gisayarli tomografi (BT) incelemesinde; sag ve sol pulmoner
arter dallarinda kronik donemde fokal trombiis ve her iki ak-
ciger alt lobda sagda atelektazinin de eslik ettigi pnémonik in-
filtrasyon ile uyumlu konsolidasyon alanlari izlendi. Abdo-
men BT incelemesinde; karnn on duvarindan mideye uzamm
gosteren gastrostomi kateteri disinda patoloji izlenmedi.

Hasta bu bulgular ile Gogus Hastaliklart Bolimu tarafindan
degerlendirildi. Aspirasyon pnomonisi ve pulmoner trombo-
emboli tanilar ile yogun bakim tnitesine yatirildi. Genis
spektrumlu antibiyotik ve diisitk molekul agirlikli heparin
baslandi. Takiplerinde hastanin enfeksiyonu kontrol altina
alind1 ve genel durumu duzeldi. Tedavinin 10. giintinde he-
matokezyasi olan, hemodinamisi hizla bozulan hastanin kon-
trol tam kan tetkikinde hemoglobin degerinin 6,6 g/dl'ye ge-
riledigi goruldii. Ust gastrointestinal sistem (GIS) endoskopi-
si yapilan hastanin ¢zofagus distalinde Z ¢izgisine komsu yak-
lastk 15 mm capinda tizeri dejenere ve yapisik pthtili polip iz-
lendi (Resim 1). Bu lezyonun kanamaya neden oldugu dust-
nulerek band ligasyonu yapildi (Resim 2). Hastanin hemostaz
parametrelerinin bozuk olmasi ve kanamaya ciddi egilimi ol-
masindan dolayr polip snare ile kesilerek disariya alinmadi.
Islem sonrast yapilan takipte hastanin hemodinamisi duzeldi
ve kanama tekrarlamadi. On gun sonra yapilan kontrol en-
doskopisinde polipin ligasyonu sonrast dustugt ve hafif skar
ile iyilestigi gorildu (Resim 3).

TARTISMA

Hematokezya cogunlukla kolon kaynakli kanamay1 gosterir.
Fakat olgularin %11’i treitz ligamentinin proksimalinden,
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Resim 3. EBL’dan 10 gtin sonra polip yerinde skar ile iyilesmis goruntim.

%9’u ise ince barsaktan kaynaklanir. Ttum taramalara ragmen
hastalarin %6’sinda odak saptanamaz. Ust GIS kaynakl he-
matokezyasi olan hastalarda ciddi kanamanin klinik bulgusu
olarak hemodinami bozulur (1). Masif hematokezya nedeni
ile degerlendirdigimiz hastamizda nadir bir neden olan kar-
diada kanayan polip tespit edildi. Endoskopik band ligasyo-
nu (EBL) sonrasi kanama basari ile kontrol altina alindi.

EBL primer ve sekonder ¢zofagus varis profilaksisi ile 6zofa-
gus varis kanamasinda sik kullanilan bir yontemdir (2). Ayri-
ca EBL'nun fundus varislerinin tedavisinde, peptik tlser, Mal-
lory-Weiss ve Dieulafoy lezyonlar1 kanamalarinda kullamildi-
g1 calismalar yaymlanmistir (3-5). Ancak bu konudaki dene-
yim ¢ok siirhdir. Ust GIS'de kanayan poliplere EBL uygula-
masinin guvenilir ve etkili oldugu, bu nedenle bu tur kana-
malarin kontroltinde de kullanilabilecegi kanaatindeyiz.

4. Lecleire S, Antonietti M, Iwanicki-Caron 1, et al. Endoscopic band ligati-
on could decrease recurrent bleeding in Mallory-Weiss syndrome as
compared to haemostasis by hemoclips plus epinephrine. Aliment Phar-
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