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iliak Arter Homogrefti ile Tekrarlayan Popliteal Arter Anevrizma Tamiri

Recurrent Popliteal Aneurysm Repair Using Homograft lliac Artery
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OzZET

Anevrizma, viicuttaki herhangi bir damarin ¢apinda meydana gelen artisla birlikte
duvarinda incelme olmasi anlamina gelir. Siklikla belirti vermezler. Aort ve
intrakranial arterler basta olmak tizere rlptire olduklarinda ciddi mortalite
riskleri vardir ve bu nedenle gesitli tedavi kilavuzlar hazirlanmigtir. Popliteal
anevrizmalarin cerrahi tamirinde ven grefti, sentetik greft, homogreftler ve
endovaskuller tedavi gibi segenekler bulunmaktadir. Biz de bu yazimizda
homogreft yontemle tedavi ettigimiz bir olguyu siz degerli meslektaslarimizin
bilgisine sunmak arzusundayiz.
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ABSTRACT

Aneurysm definition includes widening of any blood vessel’s diameter and
slimming of the vessel’s wall at the same time. They are mostly asymptomatic.
They bear serious risk of mortality especially when they are present at aorta and
intracranial arteries, thus treatment and management guides had been
prepared. For surgical treatment of popliteal aneurysms, there are several
options including venous grafts, synthetic grafts, homografts and endovascular
treatment. In this report, we want to present a case which we used homograft
for treatment, to you, our valuable colleagues.
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GiRiS

Arteriyel anevrizma tamimi, viicuttaki herhangi bir arterin, tim duvar
katmanlarini igerecek bigimde incelmesine verilen isimdir. Yalanci anevrizma ise
arter duvarindaki tim katmanlarin tutulmadigi, siklikla adventisya ve media
katmanlari igerisine dolan kan nedeniyle anevrizma benzeri bir goérinim
olustugu durumlar tanimlar (1). Gergek anevrizmalarda duvardaki incelme
nedeniyle kanin lineer akim diizeni bozulur ve bu durum tromboza ve distal
emboliye neden olabilir. Ayrica anevrizma duvarinda artan stres nedeniyle riptur
riski de artar(2). Popliteal anevrizma, popliteal arterde olusan anevrizma
anlamina gelir. Bu bolgede olusan anevrizmalarin baslica nedenleri, spontan,
travmatik, dejeneratif, enfeksiyoz gibi sik¢a karsilasilan nedenlerdir. Bunlardan
bagka genetik, ilag kullanimina bagl, iatrojenik gibi daha nadir nedenler de
bulunmaktadir(3). Popliteal anevrizmalar siklikla herhangi bir belirti vermezler
ancak tromboz, distal emboli, ¢ok buylk anevrizmalarda fleksiyon kisithhigi ve
ruptir gibi ciddi belirtiler gérilmesi olasidir(3). Bu nedenle karsilagildiginda
tedavi edilmesi 6nerilmektedir. Tedavi segenekleri arasinda agik cerrahi
diizeltme ya da endovaskiler yontemler tercih edilebilir(4).

OLGU SUNUMU

16 yasinda, bilinen baska hastaligi olmayan, 6 yil 6nce travma nedeniyle
popliteal arter cerrahisi gegiren hasta rutin kontrollerinde sag popliteal arter
anevrizmasi saptanmasi nedeniyle klinigimize basvurdu. Hastanin 6zge¢misinde
ek hastalik saptanmadi. 2012 yilinda travma sonrasi popliteal arter yaralanmasi
olan hastaya otolog safen ven ile patch-plasti yapildigi 6grenildi. Herhangi bir
sikayeti olmamasina karsin rutin kontrollerinde giderek artan capa sahip
popliteal anevrizma saptandigi 6grenildi. Fizik muayenesinde anormal bulgu
saptanmadi. BT anjiografi goriintlsiinde sag popliteal arterin distal femur
epifizine komsuluk gosteren bélgede 4 cm uzunlugunda en genis yerinde 17 mm
¢apa sahip anevrizma oldugu goérildu. Hasta cerrahi diizeltme yapilmasi amaciyla
yatirildi. Hazirhklari tamamlanarak anestezi onayi alindiktan sonra hastanin
ameliyatina baslandi.

Posterior yaklagimla eski insizyon hatti agilarak sag popliteal arter ve anevrizma
bulundu. Anevrizmanin gerekli 6lgtimleri yapildi (Resim-1,2). Proksimal ve distal
akim kontroll saglanarak anevrizmatik kese eksize edildi (Resim-3). 10 yasindaki
bir hastadan alinan iliak homogreft ile popliteal interpoziyon (Resim -4)
yapildiktan sonra akim ve kanama kontrolii yapildi. Proksimal ve distalde pulsatil
akim gozlendi, herhangi bir kanama veya sizinti saptanmadi. Cevre dokularin
kanama kontroli yapilarak dren kandliu vyerlestirildi ve katlar kapatilarak
operasyon sonlandirildi. Postoperatif donemde erken mobilizasyon uygulandi,
yara bakimi ve pansumani yapildi, rutin kan kontrolleri yapildi. Herhangi bir sorun
gozlenmeyen hasta postoperatif ikinci glinde taburcu edildi.

mMecdilisay-

Resim 1: popliteal anevrizmanin uzunlugu

Resim 2: popliteal anevrizmanin genigligi

Resim 3: popliteal anevrizma eksizyonu

Resim 4: iliak homogreftin popliteal interpozisyonu

SONUC

Anevrizmalar siklikla belirti vermeyen ancak hayati tehdit edebilecek kadar
ciddi komplikasyonlara yol agabilen durumlardir. Anevrizma tamirinde biiylime
¢agindaki hastalarda siklikla otolog vaskiiler greftler kullanilirken, erigkin
hastalarda bu secenege ek olarak sentetik greftler de giindeme gelmektedir.
Ancak buylime ¢agindaki hastalarda anevrizmatik segmentin de blyiumeyle iligkili
olarak genislemeye devam edebilecegi unutulmamalidir. Béyle durumlarda ince
duvarli ven greftleri kullanmak yerine homogreft arter kullanmak, uzun vadede
daha etkin bir tedavi segenegi olabilir(5). Homogreft damar kullaniminin artmasi
icin  homogreft bankalarinin ve homogreft hazirlama yontemlerinin
gelistirilmesine ihtiyag vardir. Umuyoruz ki ilerleyen yillarda, tromboz ihtimali
daha ylksek olan sentetik greftlerin yerini, daha iyi doku uyumu saglayan ve daha
uzun sire agik kalabilen homogreftler alacaktir.

Gikar Catigmasi
Yazarlar herhangi bir ¢ikar gatismasi bildirmemistir.
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