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Sozel Bildiri Oturumu 1: Akciger Enfeksiyonlari ve Tiberkiloz

SS-001
Sarkoidoz ve Tuberkiloz Lenfadenitlerin Ayiriminda Hematolojik
Parametreler Yol Gosterici Olabilir mi?

Bugra Kerget!, Yener Aydin?, Sevilay Ozmen3, Dursun Erol Afsin4,
Elif Yilmazel Ucar?, Leyla Saglam!

IAtatirk Universitesi GoGls Hastaliklari Anabilim Dali, Erzurum
2Atatirk Universitesi Gogus Cerrahi Anabilim Dali, Erzurum
3Atatirk Universitesi Patoloji Anabilim Dali, Erzurum

4Agri Devlet Hastanesi, G6GUs Hastaliklari Anabilim Dali, Agri

Giris-Amacg : Ayni hastalik spekturumunun iki farkli ucu olarak da degerlendirilen tiberkdloz ve sarkoidozis ayrimin-
da cogu zaman laboratuvar testleri ve radyolojik gorintileme yeterli olmamaktadir. Klinik, histopatolojik, bakteriyo-
lojik incelemenin yani sira tedaviye cevap da tanin degerlendirilmesinde bize yol gdsterebilmektedir. Calismamizda
mediastinoskopi sonrasinda sarkoidoz, tiberkulozis ve reaktif lenfadenopati (LAP) tanisi konulan hastalarda hematolojik
parametrelerin klinik tani ile korelasyonunu tespit etmeyi amacladik.

Gere¢ ve Yontem : Reaktif LAP (n:65), sarkoidozis (n:83), tiberkuilozis (n:75) olmak Uzere EylUl 2012-Mayis 2017 ta-
rihleri arasinda mediastinoskopi sonrasinda tani konulan toplam 223 hasta ¢calismamiza dahil edildi. Hastalar demog-
rafik 6zellikler, tam kan sayimi parametreleri, sedimantasyon hizi ve radyolojik bulgular acisindan retrospektif olarak
degerlendirildi.

Bulgular : Gruplarin PLR oranlarinin karsilastirmasinda tuberkiloz hastalarinda sarkoidoz ve reaktif LAP gdzlenen
hastalara gore istatistiksel olarak anlamli dizey de yUksek olarak izlendi (p:0,001, p:0,001). Sarkoidoz hastalarinda ise
reaktif LAP gbzlenen hastalara gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yuksek olarak gézlendi (p:0,001). NLR oranla-
rinda ise tiberkuloz ve sarkoidozis hastalarinda reaktif LAP gézlenenlere nazaran istatistiksel olarak anlamli dizeyde
yUksek iken (p:0,001,p:0,012) kendi aralarinda istatistiksel olarak fark gozlenmedi (p:0,3). Evre 1 ve 2 sarkoidozisli
hastalarin karsilastirmasinda PLR ve NLR oranlari ile platelet dizeyi evre 2'li hastalarda evre 1'e nazaran istatistiksel
olarak anlamli diizeyde yiksek olarak goézlendi (p:0,001, p:0,01, p:0,009).

Tartisma-Sonucg : PLR ve NLR sarkoidozis ve tUberkUlozisli hastalarin reaktif LAP tespit edilen hastalarda ayriminda
kullanilabilir. Ayrica PLR ayirici tanisinda zorluklar yasanan granulamatéz lenfadenit ile seyreden tiberkuloz ve sarko-
idozis ayiriminda yol gosterici bir parametre olarak kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Hematolojik Parametreler, Tiberkiloz, Sarkoidozis
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SS-002
HIV Pozitif Hastalarda izledigimiz Akciger Enfeksiyonlari, Tiiberkiiloz ve
Mortaliteye Etki Eden Faktorler

Ayseqiil inci Sezen!, Sevtap Senoglu?

'Saglik Bilimleri Universitesi Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik
Mikrobiyoloji, Istanbul

Giris-Amac : HIV/AIDS (Human immunodeficiency virus-Acquired immune deficiency syndrome) hastalarinda immun
yetmezlik nedeniyle oportunistik enfeksiyonlar gérilmektedir. Ozellikle CD4 T lenfosit sayilarinin azaldigi ve HIV viral
yUkUnun arttigr geg tani alan olgular, tani aninda tuberkiloz (TB) ve PCP (Pneumocytis jirovecii pneumonia) gibi oportu-
nistik enfeksiyonlarla presente olabilmektedir. Bu calismada amacimiz HIV pozitif hastalardaki akciger enfeksiyonlarini
ve mortaliteye etki eden faktorleri degerlendirmektir.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2015 ve Ekim 2019 arasinda klinigimize yatan HIV 77 hastanin datalari retrospektif olarak
degerlendirilmistir.

Bulgular : Hastalarin 62'si (9%80,5) erkek idi. Hastalarin ortalama yasi 42.92+9.64 yil (min 23, max:66) idi. Hastalarin
baslangi¢ CD4 sayisi ortalama 146,34+215 (min:0, max: 863) idi. 60 hastada (%77.9) CD4 sayisi 200'un altinda iken,
17 (%22.1) hastada 200 ve Uzerinde idi. 49 hastada (%63.6) HIV ile birlikte akciger patolojisi mevcuttu. 25 hastada
(%32.5) pulmoner TB mevcuttu. 12 hasta ekstrapulmoner TB (8 TB lenfadenit, 1'er tane Griner TB, TB menenjit, GIS TB,
TB lenfadenit+Santral Sinir Sistemi TB) mevcuttu. 5 hastada (%6.5) pulmoner ve ekstrapulmer TB tutulumu mevcuttu.
CD4 sayisi 200 ve altinda olan 23 hastada (%92) pulmoner TB saptanmistir (p=0.039). CD4 sayisi 200 ve altinda olan 39
hastada (9%92.9) pnémoni daha fazla saptanmistir (p=0.001). 41 hasta pndémoni tedavisi tanisi ile yatirildi. 9 hasta da
(%11.7) PCP 6n tanisi ile tedavi edildi. 41 hastanin (%53.2) akciger patolojisi 6n tanisi gérintileme yontemleri konul-
mustur. Torax BT'de 16 hastada (%20.8) akciger TB, 6 hastada (%7.8) kaviter lezyon, 19 hastada (%24.7) ise pndmoni
ile uyumlu bulgular saptanmistir. 5 hastada (6.5%) mortalite izlendi.

Tartisma-Sonug : Tuberkiloz ve PCP gibi oportunistik enfeksiyonlar ile presente olan hastalarda HIV hastalig akla
gelmelidir. Klinik ve gorintileme bulgulari silik olabilir. Akciger tomografilerinde kavite veya atipik gérinim olabilir.
Ozellikle CD4 sayisi diisiik olan hastalarda radyolojik ve klinik bulgular tipik olarak gorilemeyebilir. Genis bir radyolojik
tablo olabilir, mikrobiyolojik testler yetersiz kalabilir. Tani cogunlukla klinik ve radyolojik olarak koyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Tiberkiloz, Pnédmoni, Mortaltite, HIV
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Tablo. Mortaliteye Etki Eden Faktorlerin Degerlendirilmesi

Degiskenler Mortalite Yok Mortalite Var p-Degeri
n % n %
Yag (Yil) 42.77+9,48 45,0+12,74 0,720
(Mean +5TD)
Yag <50 55 76,4 3 60 0,592
=50 17 23,6 2 40
Cinsiyet Kadin 13 18,1 2 a0 0,249
Erkek 59 81,9 3 60
HIV RNA 995239 18364767 0.007
(Median)
cD4 <200 55 76,4 5 100 0,580
>200 17 23,6 ] 1]

Akciger Patolojisi Olanlarda

CcD4a <200 44 93,6 2 100 0,712
~200 3 6,4 0 0
Pulmoner TBC 24 33,3 1 20 0,538
Pulmoner + Ekstapulmoner 5 6,9 0 0 0,542
TBC
Ekstapulmoner TBC 12 16,7 0 0 0,320
ca ] 48 66.7 1] 1] 0,006
=0 24 33,3 5 100
Pndmoni Yok 32 44,4 3 60 0,654
Var A0 55,6 2 40
Akciger Yok 25 34,7 3 60 0,347
Patolojisi
Var 47 65,3 2 40
1-2 51 70.8 1] 1] 0,001
ECOG 1-2 51 70.8 0 0 0.001
Performans
Durumu 3-4 21 29.2 ] 100

TBC Tiiberkiiléz, CCl Charslon Comorbidite indeksi, ECOG Eastern Cooperative Oncology Group,
STD Standard Sapma
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SS-003
Cocuk Parapnomonik Efizyon ve Ampiyem Hastalarinda Video Yardimli
Torakoskopik Cerrahi Deneyimimiz; 35 olgu

Menduh Oruc?, Serdar Onat!, Fatih Meteroglu?, Refik Ulkii?
Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi GoGus Cerrahi

Giris-Amac : Herhangi bir vicut boslugunda parulan iltihabin birikmesi olarak bilinen ampiyem Hipokrat déneminden
beri drenaj yapilarak tedavi edilmistir. Ampiyem en sik nedeni pnémoni olmasina karsin baska nedenlerde (cerrahi gi-
risimler, travmatik nedenler vb.) ampiyem yapabilmektedir. Tedavi, tekrarlayan igne aspirasyonlari veya uygun yerden
takilan gdgus tupu ile birlikte parenteral antibiyotik tedavisinden, video yardimli torakoskopi ve torakotomiye kadar
dedisebilmektedir (1,2).

Gerec ve Yontem : Ocak 2015 ve Aralik 2019 yillari arasinda 17 yas ve alti 34 parapnémonik effizyon(PPE) ve ampi-
yemli hasta geriye donuk olarak incelemeye alindl. Video yardimli torakoskopik cerrahi (VATS) yaptigimiz bu hastalarin
yasl, cinsiyeti, efUzyonun tarafi, klinik durumlari, semptomlari, plevral sivinin 6zelligi (LDH, glikoz, protein dizeyleri),
VATS sirasinda plevral efizyonun hangi evrede olusu (eksudatif, fibropurilan, organizasyon evresi), patolojik tanilari,
bunlarin kaginin torakotomiye dénuldigu ve hastanede kalis streleri incelemeye alindi. TUm hastalara rutin kan labo-
ratuar dederlerinin yani sira akciger grafisi, toraks ultrasonografi (USG) ¢ekildi. Toraks USG de plevral sivi tespit edilen
hastalar disinda gerekli durumlarda toraks tomografi de ¢ekilmistir.

Bulgular : Son 5 yilda VATS yaptigimiz PPE ve ampiyemli 35 hasta incelemesinde olgularin 15(%42,8)'i kadin
20(%57,14)'i erkek idi. Yas ortalamasi 8,8 (2-17) idi. Lezyonlarin 18(%51,42)'i sol hemitoraksda 17(%48,57)'i sag
hemitoraksda idi. Tum hastalara torasentez yapildi. Torasentez sonucu eksuda olarak degerlendirildi. Olgularin
11(%31,42)'inde plevral mai biyokimyasinda glikoz 40 mg/dl altinda idi. Bu hastalara tip torakostomi ile diren uygu-
lanarak tedavi edildiler. Bunlarin drenajlari uygun olmayinca diren uygulananlar ve digerlerine VATS yapildi. VATS sira-
sinda 4(%11,42) olguda eksudatif evre, 22(%62,8) hasta fibropurulan evre, 9 (%25,7) hasta organizasyon evresi olarak
degerlendirildi. Organizasyon evresi olanlarin 5(%14,3) 'ine torakotomi uygulandi. Olgularin 8(%22,8) 'i tiberkuloz olup
27(%57,14) 'inde plevrit olarak degerlendirilip medikal tedavileri yapildi.

Tartisma-Sonuc¢ : Cocuk hastalarda erken evrede yapilacak VATS uygun bir tedavi secenedidir. Hastalarin daha buyudk
cerrahi girisimlere gerek kalmadan tedavi edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Ampiyem, Parapndémonik Eflizyon, Video, Torakoskopik, Cocuk, Ply

Tablo 1. Ampiyem Evrelemesinin Ozellikleri.
EKSUDATIF EVRE FIBROPURULAN EVRE ORGANIiZASYON EVRESI
TUP TORAKOSTOMI 1 6 4
VATS 4 22 9
TORAKOTOMI 1 4
PLEVRIT 3 15 9
PUBERKULOZ 1 7
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SS-004

Pnémoniye Bagli Tip 1 Solunum Yetmezliginde Yiksek Akimli Nazal Kanil
Oksijen Tedavisi, Nazal Kanille Verilen Oksijen Tedavisinden Daha Etkili
midir?

Saadet Ertas’, Sevda Comert?
1Saglik Bilimleri Universitesi Kartal Dr. Litfi Kirdar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ggls Hastaliklarl, istanbul

Giris-Amac : Solunum sisteminin temel gérevi akcigerlerde 02,C02 degisimi yapmaktir. Bunun icin akcigerin pompa
fonksiyonu ve gaz deg@isim Unitelerinin normal bir sekilde calismasi gerekmektedir. Eder bu Unitelerde bozukluk orta-
ya c¢ikarsa solunum yetmezligi gelisir. Pnémoni; alt solunum yollarinin savunma mekanizmalarinin bozulmasi sonucu
ortaya cikan akcider parankiminin konsalidasyonudur. Pnénoniye badgli solunum yetmezliginde daha ¢ok nazal kanul
oksijen tedavisi uygulanmaktadir. YANKO ise son yillarda kullanimi artan noninvaziv mekanik ventilasyon yéntemidir.
Biz bu ¢alismada hipoksemik solunum yetmezliginde YANKO tedavisinin nazal kanul ile oksijen tedavisinden daha etkin
oldugunu gostermeyi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Calismamiz randomize kontrolll prospektif bir calisma olup Haziran 2018-Haziran 2019 tarihleri
arasinda Saglik Bilimleri Universitesi Kartal Dr. LGtfi Kirdar Egitim ve Arastirma Hastanesi Gogus Hastaliklari Kliniginde
pnoémoni ve tip 1 solunum yetmezligi tanisi ile yatirilan hastalar dahil edildi. Oda havasinda alinan kan gazinda PO2<60
mmHg,502<%88 ve PaC02<45 mm Hg olan hastalar tip 1 solunum yetmezligi olarak kabul edildi. istatistiksel analizler
icin NCSS 2007 programi kullanildi. P degerinin <0.05 olmasi istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular : Calismamiza 40 hasta dahil edildi.20 hastaya NKOT verilirken,20 hastaya YANKO tedavisi uygulandi .Her
iki grup birbiri ile karsilastirildiginda gunlere gére Pa02 ve SO2 artisi benzer dizeyde olup istatiksel olarak anlamli
fark saptanmadi. Tedavi suresinde YANKO alan 6 hasta IMV gereksinimi nedeni ile entibe edilirken, NKOT alan 3 hasta
entUbe edildi. YANKO tedavisi alan 14 hasta, NKOT alan 17 hasta taburcu oldu. Her iki grubun oksijen desteginden
ayrilma sureleri incelendiginde ortalama 3 gundu. Yine iki grubun hastane yatisi streleri karsilastirildiginda YANKO
tedavisi alanlar ortalama 11 gun, NKOT alanlar ise ortalama 8 ginde taburcu oldu. Her iki grubun hasta memnuniyeti
incelendiginde benzer sonuclar ¢iktigr goraldu.

Tartigma-Sonug : Ozellikle yogun bakim Gnitelerinde kritik hastalarda entibasyon 6ncesi ve sonrasi giderek artan
oranlarda kullanilan ve basarili sonuglar elde edilen YANKO tedavisinin etkinligi pnémoniye bagli gelisen solunum
yetmezliginde NKOT ile benzer bulunmus olmakla beraber;calismanin tek merkezli ve az hasta sayisi ile yapilmis olmasi
nedeni ile gdgus hastaliklari pratiginde 6nemli yer tutan pnédmoniye bagli solunum yetmezliginde kullanimi konusunda
daha kapsamli calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Yiksek Akimli Nazal Kanul, Pnémoni, Tip 1 Solunum Yetmezligi.
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SS-005
immiinsupresif Hastalarda Gelisen Pnomonide Etiyolojik Ajanlarin
Prevalansi

Niliifer Aylin Acet Oztiirk!, Orkun Eray Terzi', Ezgi Demirdégen?,
Asli Gorek Dilektasli’, Ahmet Ursavas!, Mehmet Karadag*

Bursa Uludag Universitesi Tip FakUltesi Hastanesi, GoJus Hastaliklari ve TiberkUloz Anabilim Dali, Bursa

Giris-Amac¢ : Pnomoni, immuansupresif hastalarda sik tani koyulan enfeksiyonlardan biridir. Son yillarda giderek artan
sag kalim oranina ragmen pnémoni hala yiiksek mortalite ve morbidite gdstermektedir. immunsupresif konaklarda
pulmoner enfeksiyonlara yatkinligin sebebi olarak, kemoterapi ve diger immUnsupresif ajanlara bagli immunsistem
disfonksiyonu ve solunum yollarina devamli cevresel maruziyet gosterilebilir. Erken ve uygun olarak baslanan ampirik
tedavi, hastaligin prognozunda en 6nemli faktérdidr. Pnémoni olgularinin yarisindan fazlasinda etken saptanamamasi
sebebiyle ampirik tedavinin dizenlenmesinde her birim kendi mikrobiyolojik verilerini temel almaktadir. Bu hastalarda
etiyolojik ajani belirlemek amaciyla kan kulturd, balgam kaltird, BAL kultird kullanilmaktadir.

Gerec ve Yontem : Calismamizda UUTF GOGUs Hastaliklari tarafindan de@erlendirilen, immunsupresif hastalarda
toplum ve hastane kdkenli pnédmonide etiyolojik ajanlarin sikliginin belirlenmesi amaclanmistir. Ocak 2019-Aralik 2019
arasinda UUTF GAgus Hastaliklari tarafindan dederlendirilen hastalar retrospektif olarak tarandi. Calismaya 104 hasta
dahil edildi.

Bulgular : 104 hasta deg@erlendirildi.(%56 erkek, ortalama yas 59) Bu hastalarin 53(%51)'0 hematolojik malignite,
22(%21)'si otoimmun hastalik, 16(%15)'s1 solid organ transplantasyonu ile risk altindaydi. Kan kaltird alinan 78(%75)
hastanin 30(%38)'unda patojen mikroorganizmalar Uretildi, en sik karsilasilan mikroorganizmalar; genus staphylococ-
cus, genus escherichia ve genus klebsiella'ya aitti ve 9(%30) izolatta extended beta-laktam direnci saptandi. Balgam
k{ltlrd alinan 75 (%72) hastanin 31(%41)'inin kdlturinde patojen mikroorganizma Uretildi. 11(%14) olguda balgam
kalturunde birden ¢ok Greme saptandi. Balgam kultUrtinde en sik saptanan etkenler genus klebsiella, genus acinetoba-
cter ve genus pseudomonas ailesine aitti. Beta-laktam direnci 16(%55) izolatta tespit edildi. BAL yapilan 81(%77) has-
tanin ise 17(%20)'sinin kiltirdnde Greme saptandi. BAL kalturlerinde en sik genus acinetobacter saptanirken 5(%31)
izolatta beta-laktam direnci belirlendi. Ayrica BAL'da 12 genus aspergillus ve 4 PCP Uremesi saptandi. Balgam 6rnegin-
de Ureme olmayan ancak BAL drneklerinde Greme olan tek bir olgu izlendi.

Tartisma-Sonuc : Klinigimizde yapilan bu retrospektif calismada, immunsupresif olgularda balgam kultirinin pato-
jen saptamada ¢ok 6nemli yeri oldugu, BAL'In mantar ve PCP ayirici tanisinda énemini korudugu gosterilmistir. CAESAR
Annual Report 2019'taki veriler ile karsilastirildiginda, kultirlerde Ureyen mikroorganizmalar benzer olmakla birlikte
calismamizda antibiyotiklere direng daha fazla saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: immunsupresif Pnémoni, ilac Direnci, Prevalans
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Sozel Bildiri Oturumu 2: Uluslar Arasi Bildiriler

SS-008
Regional Variation and Results of the Nature of Foreign Body Aspirations
in Subtropical Region: Nyala Experiences

Hiiseyin Fatih Sezer*

Kocaeli Universitesi, GoGls Cerrahsi, Kocaeli

Introduction-Aim : Foreign body aspirations are a serious respiratory illness that can threaten life, particularly in
childhood, in the first three years of life. We aimed to compare the qualitative changes and their results of the asph-
yxiated foreign bodies of the first five-year-old children we encountered in the tropical region with literature.

Material and Methods : In Nyala Sudan Turkey Teaching Hospital, 11 patients in the range of 0-5 years between the
dates of 04/11/2018 and 05/30/2018 with history of foreign body aspiration was accepted after a physical examina-
tion and radiological imaging with a preliminary diagnosis. All patients underwent rigid bronchoscopy under general
anesthesia, foreign bodies detected were removed by using alligator forceps with no significant complication

Results : The youngest patient was 9 months old while the oldest was 5 years old and the average age was 2.43. Fore-
ign bodies were removed by rigid bronchoscopy in 5 (45.45%) patients from the right main bronchus, 2 (18.189%) in the
left main bronchus and 4 (36,36%) in the trachea. Nine (81,81%) of the extracted foreign bodies were organic (bread,
peanut, papaya, grasshopper, mango) and 2 (18,18%) were inorganic (stone, battery).

Discussion-Conclusion : In advanced countries, it is easy to reach parents and raise awareness about the subject, but
this is a difficult situation in regions where socioeconomic level is low, communication and economical problems are
experienced. Foreign body aspirations may differ in the subtropic belt due to many challanging conditions, but there is
no difference in the complications that can be encounteredat the end.

Keywords: Foreign Body Aspirations, Subtropical Region, Nyala, Childhood

Figure

Traditional Traditional Papaya Mango Traditiona Battery
bread peanut seed piece rock

Foreign bodies
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SS-009
Middle Of Africa Thorax Gunshot And Sharpened Cutting Tool Injuries: For
5 Months Nyala Experiences

Hiiseyin Fatih Sezer', Hakan Dayanir?

Kocaeli Universitesi, Gogls Cerrahisi, Kocaeli
2Diskap! Yildirim Beyazit EGitim Ve Arastirma Hastanesi, Anestezi Ve Reanimasyon Klinigi, Ankara

Introduction-Aim : The two most common causes of penetrating thoracic trauma are firearm injuries and injuries to
the sharpened cutting tool. Penetrating thoracic injuries are risk factors for high mortality and morbidity, so they need
to be diagnosed correctly and timely in order to performan effective intervention. In this study, patients with penetra-
ting thoracic trauma were treated surgical intervention accompanying minimal morbidity-mortality with comparative
to literature, even though they were admitted relatively late.

Material and Methods : 29 gunshot and stab wounds penetrating thoracic trauma admitted to the emergency de-
partment of Nyala Sudan Turkey Education and Research Hospital were analyzed retrospectively, between April 2018
- September 2018.

Results : 7 of the patients (24.13%) were gunshot injuries and 22 (75.86%) were injured with a sharpened cutting tool.
13 of the cases (44.82%) were admission on the day of occasion and 5 of them (17.24%) were post-traumatic first
day of admission, 9 of them (31.03%) were post traumatic day 2, whereas 1 of them (3.44%)post-traumatic third day
admission. 14 patients (48.28%) were followed conservatively without tube thoracostomy while 15 patients (51.72%)
underwent tube thoracostomy in follow-up. No patient was operated for penetrant trauma. Mortality was not seen.

Discussion-Conclusion : Patients with penetrating thoracic trauma were treated surgical intervention accompanying
minimal morbidity-mortality even though they were admitted relatively late.

Keywords: Penetrating thoracic injuries, Sharpened cutting tool, Gunshot

Table
Table I. Mean Periods
‘ Age 26,59 (Year) ‘
Male 26,56 (Year) ‘
‘ Female 27 (Year) ‘
Application time to i 1,92 (Day) ‘
‘ Tube thoracostomy time 6,67 (Day) ‘
Intensive care time 2,36 (Day) ‘
‘ Total hospital stay 4,5 (Day) ‘

Mean Periods
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SS-011
Risk Of Metastasis In Patients With Non-Pulmonary Cancer And Lung
Nodules

Albert Bolainos-Cubillo!

'Rafael Angel Calderén Guardia Hospital, Caja Costarricense De Sequro Social, Department Of Thoracic Surgery, San
José, Costa Rica

Introduction-Aim : To determine the frequency and odds of lung metastasis in patients with lung nodules and non-pul-
monary cancer.

Material and Methods : This observational, retrospective study included patients with extra-pulmonary cancer who
had undergone resection of pulmonary nodules at Rafael Angel Calderén Guardia Hospital between January 2005
and December 2017. Patients with known metastatic disease, primary lung cancer and hematologic malignancy were
excluded. Histology results were correlated with age of patient, number of lung nodules (solitary-multiples), nodule
location (left-right side, upper-lower lobe), and origin of primary tumor. Based on tumor origin, patients were classified
into four groups: Group 1: cancer of head and neck; Group 2: carcinomas of urinary bladder, breast, uterine cervix,
vulva, pancreas, liver, ovary, prostate, stomach and small intestine; Group 3: carcinomas of salivary glands, adrenal
glands, colorectal cancer, kidney, thyroid gland and uterus; Group 4: melanoma, testicular carcinoma, sarcoma. Binary
multivariate logistic regression analysis were performed to determine the probability of finding pulmonary metastasis
in the resected lung nodules.

Results : 111 patients with non-pulmonary cancer and lung nodules were included in the study (median age, 51.49
years). Metastatic disease was found in 62.16%, a lung cancer in 5.41%, and benign nodules in 32.43%. Multiple lung
nodules (73.91%), location in right side and upper lobes (52.17%), and group 3 and 4 tumor origin (72.46%, P<0.01),
had lung metastasis. With binary logistic regression analysis, only tumor origin group 3 and 4 were statistically associa-
ted with increased odds of finding metastatic disease (OR, 4.21; P<0.01). Group 3 was significantly associated with hig-
her odds of metastasis (OR, 6.04; P<0.01), and group 2 with lower probability of metastatic disease (OR, 0.21; P<0.01).

Discussion-Conclusion : This study showed the majority of pulmonary nodules in patients with history of non-pul-
monary cancer were metastasis, but almost one third had benign nodules. Primary tumor origin was the variable with
higher probability of metastatic disease.

Anahtar Kelimeler: Lung Nodules, Metastasis, Non-Pulmonary Cancer
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SS-012
Etiological Diagnosis Of Bronchiectasis In A Hospital Setting: A
Retrospective Study

Touahri ABDelmalek Rama?, Ketfi Ketfi ABDelbaset!, BEBEH BEHBEH Sara?,
DoOUIBI DOUIBI Taouba!, MERZAK MERZAK Gharnaout!

!University Alger, Department Of Medicine, City
2Touahri Rama University Alger, Department Of Medicine, Hospital Of Fouina

Introduction-Aim : Introduction Bronchiectasis is defined as a permanent dilation of the bronchi as a result of chro-
nic inflammation most often because of recurrent infections. It has a wide range of etiologies, but they often remain
unknown.

Material and Methods : Material and Methods It is a retrospective study of 78 patients hospitalized in the department
of pulmonology at the public hospital of Rouiba during the period from January 2014 to December 2019.

Results : Results The study had a total of 78 patients with a slight female predominance56,41%, The average age
was 54,36 years. Smoking was found in 17,94% . The clinical symptoms were dominated by bronchorrhea in 65,3%,
exertional dyspnea 43,5%, fever in 50%. Chest CT scan revealed a diffuse form in 70,5% , local in 29,48% , pathology
found a cystic form in 53,849%, cylindrical in 42,3 %, varicose in 3,8%. The etiologies : tuberculosis in 15,38%, childhood
respiratory infection in 7,6%, immune deficiency in 3 cases, Kartagener in 3 cases, eosinophilic granulomatosis with
polyangiitis (EGPA) in 1 case, autoimmune diseases in 3 cases, cystic fibrosis in 1 case, a foreign body in 1 case. The
etiology remained unknown in 61,5%. Tuberculosis sequelae caused unilateral bronchiectasis in 63% of cases with a
cylindrical shape in72% of cases. patients were hospitalized for the management of infection in 51,28%, hemoptysis in
10,25% and of pneumothorax in 3 cases, bronchiectasis was at the stage of chronic respiratory failure in 7,6%, obst-
ructive ventilatory disorder was found in 6 cases. Probabilistic antibiotic therapy and physiotherapy were indicated in
most of patients, Surgical treatment was proposed in 2 cases. The mean hospital stay was 11,45 days.

Discussion-Conclusion : Discussion-Conclusion Etiologies of bronchiectasis are different dominated by tuberculosis
sequelae and childhood respiratory infection, they were unknown in most cases, bronchiectasis are diffuse and cystic in
most cases, It is responsible for major complications.

Anahtar Kelimeler: Bronchectasis, Diffuse, Tuberculosis Sequelae, Hemoptysis, Prevention.
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SS-014
Radio-Clinical and Progressive Profile Of Pneumothorax In The Elderly
Patients In a Hospital Setting

Rama ABDelmalek Touahri?!, ABDessamed Ketfi Ketfi!, Sara Behbeh Behbeh?
Department Of Pulmonology, Public Hospital Rouiba, Algiers University

Introduction-Aim : Spontaneous pneumothorax in the elderly patients is a frequent emergency in respiratory patho-
logy, it is more common in men, often well tolerated but can be severe especially for the elderly.

Material and Methods : Retrospective study concerning 20 patients hospitalized in the department of pulmonology
at the public hospital of Rouiba during the period from January 2017 to December 2018.

Results : A total of 20 patients, all male (100%). With an average age of 67.22 years, a peak frequency between 60
and 68 years (12 cases). 85% of patients were smokers. clinical symptomatology : chest pain in (82.7%) dyspnea in
(52.8%) . Chest radiograph: complete unilateral pneumothorax in 75%, partial in 25%, right topography in 55%, left in
45% (1st episode 14 cases, homolateral recurrences 2 cases, contralateral recurrences 4 cases), The biological balance
found a hyperleucocytosis in 20.7% and a inflammatory anemia in 11.5%, 5% of patients had spontaneous primitive
pneumothorax, 85% had pneumothorax secondary of underlying lung disease (11 cases of COPD, 2 cases of pulmonary
tuberculosis, 2 cases of pulmonary fibrosis, 1 case of pneumatocele and 1 case of sequelae tuberculosis). An iatrogenic
pneumothorax was found in 2 cases and a Pyopneumothorax in 2 cases. Treatment of pneumothorax: chest drainage
in 60%, needle exsufflation in 1 case, rest and 02 in 01 case, Surgical treatment was proposed in 6 cases. The mean
hospital stay was 18,43 days, evolution was favorable in 70%, management included: subcutaneous emphysema (4
cases), respiratory distress (1 case) recurrence in 15% and 3 deaths following surgical treatment.

Discussion-Conclusion : The pneumothorax in the elderly patients is a frequent pathology , essentially secondary.
Smoking is @ major risk factor, chest drainage is the treatment of choice although the use of surgical treatment rema-
ins considerable interspersed with serious complications that can be life-threatening.

Keywords: Pneumothorax, Elderly, Spontaneous, Secondary, Drainage
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S

Sozel Bildiri Oturumu 3: Astim-Alerji ve immiinoloji

SS-015
Alerjen Spesifik immunoterapi Alan Alerjik Rinit Hastalarimizda Astim Ne
Durumda? Gercek Yasam Verileri

Dane Ediger?, Miige Erbay!, Ummiihan Seker?, Fatma Esra Ginaydin?

"Uludag Universitesi Tip Fakultesi, G6gus Hastaliklari Anabilim Dali, immunoloji ve Alerji Bilim Dali, Bursa
2Bursa Sehir Hastanesi, Allerji ve Immunoloji, Bursa

Giris-Amacg : Alerjik rinit, tekrarlayan ve inatci burun akintisi, hapsirik, burun tikanikligi ve burun kasintisi ile karakte-
rize olup bircok komorbiditeye neden olmakla birlikte en 6nemlisi eslik eden astimdir. Alerjik rinit ve astim tedavisinde,
alerjen spesifik immunoterapi (AIT) hastalik seyrini degistirebilen tek tedavi yéntemidir. Bizler de calismamizda, klinigi-
mizde AT uygulanan alerjik rinit hastalarimizda tedavinin astim (izerindeki klinik etkinligini degerlendirmeyi amacladik.

Gerec ve Yéntem : Eylil 2013-Kasim 2019 tarihleri arasinda, immunoloji ve Alerji poliklinigimizde AIT uygulanmis
hastalar retrospektif olarak tarandi. 18 yas Uzeri, alerjik rinokonjuktivit ve astimi olan, en az bir yildir subkutan aeroal-
lerjen AIT alan 115 hasta calismaya dahil edildi. Hastalar aldiklari aeroallerjen tiirine gére birinci grup, sadece ev tozu
akari ile; ikinci grup, ev tozu akart ile birlikte farkli bir aeroallerjenle (polen, hayvan tiyg, kaf); Gglinel grup, ev tozu akari
disinda herhangi bir aeroallerjen ile immunoterapi alanlar olarak siniflandirildi. Tedaviden 6nce ve en az 1 yil sonraki
serum eozinofilleri, solunum fonksiyonlari, inhale kortikosteroid dozlari, ilag ve vizilel analog skala skorlari ve AIT son-
rasi astim kontrol testleri kaydedildi.

Bulgular : Medyan yas 38(min18-max74) olup %71.3'U kadin, %28.7'si erkekti. Hastalarin AiT éncesi ve sonrasi klinik
ozellikleri Tablo 1'de verilmistir. AIT éncesinde %15.7'sinde hafif, %72.2'sinde orta, %12.2'sinde adir siddette astim
mevcuttu. Agir astimi olanlarin AT sonrasindaki klinik dzellikleri Tablo 2'de gosterilmistir. AT sonrasi inhale kortikoste-
roid dozlari; %46.1'inde azaldi,%35.7'sinde degismedi, %18.3'Unde artti ve %77.4'UGnde astim iyi kontrollt,%3.5'inde
kismi kontrolld,960.9'unda kontrolsizdu. Hastalarin %41.7'si Grup 1, %47.8'i Grup 2,9%10.4'0 ise Grup 3 olup gruplar
arasindaki klinik 6zellikler Tablo 3'te verilmistir. Subkutan immunoterapi ile iliskili sistemik reaksiyon gérilmemis olup
2 hastada astim kontrolstzligu nedeniyle tedavi sonlandirilmistir.

Tartisma-Sonug : Hastalarimizin AT sonrasi ilac ve VAS skorlarinda anlamli azalma bulunmustur ancak solunum
fonksiyonlarinda degisiklik gérilmemistir. Retrospektif olmasi ve kontrol grubunun olmamasi calismamizin kisithiligi
olmakla birlikte; calismamiz monosensitize veya polisensitize, tekli veya ¢oklu alerjen immunoterapi alan, hafif-orta
siddetteki astim yaninda adir astim hastalarini da iceren gercek bir yasam calismasidir.

Anahtar Kelimeler: Astim, Alerjik Rinit, immunoterapi
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Tablo 1. Hastalarin alerjen spesifikimmunoterapi (AiT) 6ncesive sonrasindakiilag ve VAS Tablo 2. Alerjen spesifik immunoterapi éncesinde agir siddette astimi olan hastalann AIT
skorlari, solunum fonksiyon testleri, serum eozinofil sayilari sonrasinda Klinik &zellikleri
= = = Hastano, AiTsonrasi AiTsonrasi AT AT sonras ARigin AIT
AIT oncesi AIT sonrasi P FEV1 (litre) FEV1 (%) sonrasi  IKS dozdegisimi &ncesifsonrasi

ilag skoru 4,5 (1,5-4,5) 3,5 (0-4,5) <0.05 AKT VAS
(medyan) (min-maks) 1 3,24 115 - azaldi 4

2 313 104 75 azaldi o/a
VAS (medyan) (min-maks) 9 (5-10) 2 (0-9) <0.05

3 4,80 100 22 azaldi 72
FEV1/FVC (%) 83 (67-96) 84 (63-98) 0.745 : o5 = = — 7
{medyan) {min-maks)

5 2,18 88 23 azaldi 9/1
FEV1 (%) (medyan) (min-maks) 102 (82-143) 104 (78-140) 0.896

6 4,63 119 25 azaldi 9/1
FEV1 (L) (medyan) {min-maks) 3,15 (1,99-4,77) 2,95 (1,78-5,55) 0.305 7 I5a 55 35 JeFmedi 073
Serum Eozinofil (hiicre/pL) 170 (0-810) 180 (0-690) 0.238 8 2,62 94 23 azaldi 82
{medyan) (min-maks)
VAS: Viziiel analog skala 2 i a8 & azaldi 8/6

10 2,86 124 75 azaldi 10/1

11 3,13 106 3 degismedi  a
Tablo 3. Gruplardaki olgularin demografik ve klinik dzellikleri

12 3.36 103 25 degismedi 10/1

Grup 1 Grup 2 Grup 3 P i3 142 104 3 azaldh 974

Cinsiyet {K/E) 40/8 32/23 10/2 0.012

14 2,48 85 25 azaldi 972
Yas 44 (18-74) 37 (18-60) 34 (19-50) 0.027

AIT: alerjen spesifik immunoterapi, AKT: astim kontrol testi, IKS: inhale kortikosteroid, AR: alerjik

{medyan) (min-maks) rinit, VAS: viziel analog skala

AIT sonrasi FEV1/FVC (%) 84 (67-98) 84 (63-98) 83 (79-95) 0.684
{medyan) {min-maks)

AIT sonrasi FEV1 (%) 105.5 (80-140) 103 (80-124) 105 (78-119) 0.571
{medyan) (min-maks)

AIT sonrast FEV1 (L) 271(1.78-4.87) | 3.16(1.985.19) | 2.78 (2.38-5.55) 0.021
{medyan) (min-maks)

AIT 8ncesi serum eozinofil 185 (0-810) 160 (30-800) 120 (30-480) 0.508
{hiicre/pL)

{medyan) {min-maks)

AIT 8ncesi total IgE 147 (6.9-3261) | 218 (14-5572) 174 (6.5-507) 0.303
{kIU/L)

{medyan) {(min-maks)

AIT: Alerjen spesifikimmunoterapi
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SS-016
Non-Atopik Agir Persistan Astimli Hastalarda Omalizumab Tedavisinin
Etkinligi: Genis Olgu Serisi

Emel Atayik!

IT. C. Saglik Bilimleri Universitesi, Konya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Konya

Giris-Amac¢ : Omalizumab basta agir allerjik astim tedavisi olmak Uzere, kronik Urtiker, gida allerjisi ve atopik der-
matit gibi allerjik hastalarin tedavisinde kullanilan oldukca etkin ve fayda sagladi§i gosterilmis bir biyolojik ajandir.
Non-atopik agir astim tedavisinde endikasyonu olmamasina ragmen kicuik olgu serileri seklinde etkin olduguna dair
calismalar mevcuttur. Klinigimizde simdiye kadar kontrol saglanamayan non-atopik agir astim tanisiyla takip edilen ve
omalizumab tedavisi almis ve/veya almakta olan 36 olgunun tedaviye yanitlari ve tedavi etkinligine etki eden faktorle-
rin degerlendirilmesi amaclandi.

Gereg ve Yontem : 2013-2019 yillari arasinda klinigimizde non-atopik agir astimli omalizumab tedavisi alan 36 ol-
gunun dosyalari retrospektif olarak incelendi. Tedavi 6ncesi ve sonrasi acil basvurulari, atak sikliklar, sistemik steroid
kullanimi, hastaneye yatis sikligi ve astim kontrol testleri dederlendirildi. Tedaviye tam yanit, kismi yanit ve yanitsiz
olarak 3 gruba ayrildi ve gruplar arasinda tedavi etkinligine etki eden faktorleri belirleyebilmek icin tam kan sayiminda
basit biyobelirteclere bakildi. Bu amacla eozinofil dizeyi, total IgE dizeyi, eozinofil-lenfosit, eozinofil-nétrofil, nétro-
fil-Lenfosit orani ve Sistemik immun- inflamasyon indeks (SII) oranlari hesaplandi.

Bulgular : Hastalarin %72,2 'si Kadin, yas ortalamasi 50,1(42-57), ortalama hastalik yili 10(5,2-24), omalizumab kul-
lanim siresi 24(12-43,5) aydl. Ortalama total IgE ve eozinofil degerleri 74.5kU/L (41.6-170.5), 220 (150-640) saptand!.
Hastalarin %80.6'sI tedavi (tam kismi yanit) etkin olarak degerlendirildi. Omalizumab tedavi 6ncesi ve sonrasi acil bas-
vurulari, atak sikliklari, sistemik steroid kullanimi, hastaneye yatis sikligi ve astim kontrol testleri anlamli dizelmeler
izlendi (p<0.01). Tedaviye yanitlarina gére 3 grup arasinda yas,cinsiyet, kronik sintzit-nazal polip, vicut kitle indeksi,e-
ozinofil ve total IgE dizeyi, E/L, E/N, N/L, Sll oranlari agisindan bir fark saptanmadi ( pykrk310.05).

Tartisma-Sonucg : Kontrol saglanamayan non-atopik agir astimda omalizumab tedavisi klinik ve fonksiyonel paramet-
relerde belirgin dizelmeler saglayabilmektedir. Non-atopik agir astimda omalizumab tedavisi Uzerine tam kan sayimin-
da bakilan sistemik inflamatuar markerlarin etkisini belirleyemedik. Bu konuda daha fazla sayida hastayla yapilacak
calismalara ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: Non-Atopik Agir Persistan Astim, Hangi Hasta, Omalizumab
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Tablo-1 Hastalarin demografik dzellikleri.

n=36
Yas(yil) 50 (42.5-57)
Cinsiyet (kadin) 26 (%72.2)
Astim sure (yil) 10(5,2-24)
Omalizumab sire (ay) 24(12-43,5)
VKI (kg/m2) (35 tzeri) 7 (19.4%)
Primer immun yetmezlik 6(16.7)
Ek allerjik hastaliklar
Urtiker 9 (%25)
ilac allerjisi 2(%5,6)
Atopik dermatit 1(%2.8)
Ari allerjisi 1(%2.8)
Gastroosefagial refld 8 (%22.2)
Kronik sintzit 25 (%69.4)
Nazal polip 10 (%27.8)
FEV1 (%) 9%58,15 +15,27

Total Ig€ (kU/L)

74.5kU/L (41.6 -170.5)

Eozinofil diizeyi (mm3)

220 (150-640)

Vitamin D dizeyi

14.8 (10.7-23.4)

HRCT

Normal 8(%22.2)
Amfizematoz degisiklikler 11 (%30.6)
Buzlu cam, mozaik perflizyon 8(%22.2)
Bronsektazi 4(%11.1)
Lineer atelektazi, peribronsial kalinlasma 3(%8.3)
Astim Kontrol Test 9.212.2
Tedaviye yanit

Tam 18 (%50)
Kismi 11 (%30.6)
Yanitsiz 7 (%19.4)

www.uask2020.com
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SS-017
Hava Akimi K|S|tlanmasm|n_Belirlenmesinde Ekspiryum Manevrasi Yetersiz
Olan Hastalarda FEV1/FVC Icin Kestirim Noktasi Belirlenebilir mi?

Fatma Merve Tepetam?, Tugce Yakut!, Seyma 6zden!, Selver Seda Mersin?, ismet Bulut!

1Saglik Bilimleri Universitesi, Sireyyapasa Gogus Hastaliklar ve Gégls Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, im-
munoloji Ve Alerji Klinigi, Istanbul

Giris-Amac : Amerikan Toraks Dernedi 2019'daki spirometri standardizasyonununa gére zorlu ekspirasyon zamani
(FET) 15 sn. olmali veya volume- zaman edrisi plato ¢izmeli veya zorlu ekspirasyon manevrasi (EOFE) sartlarindan bi-
rini karsilamalidir. Ancak bircok hasta yeterli ekspirasyon zamanini uygulamakta zorlanmakta ve bu da goreceli olarak
FVC degerini disirmekte FEV1/FVC oraninin ise yanlis olarak yiksek gérinmesine neden olmaktadir. FET icin normal
varyasyonun Ust limiti olarak 3 sn. kullanilabilecedi bildirilmistir. Biz de ¢calismamizda bronkoprovakasyon testleri baz
alinarak ekspiryum manevrasi yeterli olmayan hastalarda FEV1/FVC orani icin kestirim noktasi belirlemeyi amacladik.

Gereg ve Yontem : Retrospektif kesitsel calismamizda 2018-2019 yillari arasinda klinigimizde astim siphesiyle BPT
yapilmis hastalarin pd20 degerleri, FET dederleri , volim zaman egrisinde plato varligi, FIVC - FVC degeri, FEV1/FVC
orani kaydedidi .FET ykrk316sn ve <6sn olan hastalarin spirometrik élcimleri karsilastirildi. FET siresi, plato varligi
veya FIVC - FVC dlzeyi baz alinarak ekspiryum manevrasi yetersiz olan hastalar belirlendi.

Bulgular : Yas ortalamasi 34,78 olan, 34’0 erkek 65'i kadin olmak Uzere toplam 99 hasta ¢alismaya alindi. 40 hasta-
da brons hiperrreaktivitesi (BHR: PD20 ykrk3016 mag/ml) mevcut idi. FET ortalama 4,9 + 1,7 sn olup, %42,6 hastanin
ykrk316sn idi. FET<6sn olan hastalarda FEV1/FVC dizeyi, BHR +/- heriki grupta da anlamli olarak yiksekti (Tablo 1).
FET ykrk316sn olanlarin %78,6'sinda, FET<6sn olanlarin ise 9%50'sinde volim zaman egrisi plato ¢iziyordu. FIVC-FVC
dederi ortalama -250 ml olup sadece % 27,3'U kabul edilebilirlik sinirlari icerisindeydi. Tum kriterlere gére toplam 13
hastanin ekspiryum manevrasi yetersiz idi, bu hastalar icin FEV1/FVC kestirim noktasi %84 olarak hesaplandi. (sensi-
tivite: %87,5 spesifite:9%60) (Resim:1)

Tartigsma-Sonug : : Spirometride en bayUk kisitlayiciligimiz hastanin ekspiryum manevrasini yetersiz yapmasidir, ¢a-
lismamizda hi¢bir hastanin ekspiyum suresi 15 sn ¢itkmamis olup 6sn kabul edilebilir olarak alinmistir. Diger kriterlerle
birlikte degerlendirildiginde manevrasi yetersiz olan hastalarda daha fazla hasta sayisi iceren ¢alismalarla hava akimi
kisitlanmasinin belirlenmesinde FEV1/FVC icin kestirim noktasl belirlenebilir.

Anahtar Kelimeler: Ekspiryum Manevrasi, FEV1/FVC, Hava Akimi Kisitlanmasi
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FET>= 6sn ile FET<6sn olan hastalarda, FEV1/FVC dizeyinin, BHR +/- her iki grupta karsilastirilmasi

FEV1/FVC (FET?6) FEV1/FVC (FET<6sn) p degeri
BHR(+) 78,4145,65 84,65+5,57 0,001
BHR(-) 81,84+5,38 87,56+5,63 0,000

FET: Ekspirasyon Suresi BHR: Brons Hiperreaktivitesi
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SS-018
Alerjik Rinit Tedavisine Farkli Bir Bakis Acisi: Nazal Seliloz Tozu

Seyma Ozden?, Fatma Merve Tepetam?
1SBU istanbul Sireyyapasa Gogis Hastaliklar ve Gogls Cerrahisi EAH

Giris-Amac : Alerjik rinit (AR); nazal ve gbz semptolariyla karakterize patogenezinde inhale edilen antijene karsi geli-
sen IgE aracili Tip 1 hipersensitivite reaksiyonunun rol oynadidi, epitelyal bariyerin fonksiyonun blyik 6lcide bozuldugu
nazal inflamatuar hastaliktir. AR'de asil tedavi alerjenden kacinmak olsa da alerjenden korunma yontemleri tam an-
lamiyla mUmkadn olmamaktadir. Nazal seldldz toz epitelde bariyer olusturarak alerjenlerin reseptérlere baglanmasina
engel olur. Subkutanimmunoterapi (SCIT) ise immun mekanizmalarla hastaligin seyrini degistiren tek tedavi yontemi
iken, antihistaminikler gibi farmakolojik tedaviler semptom gidermeye yonelik olup ilag kesilince sikayetler niks eder.
Biz calismamizda SCIT alan hastalar ile sadece farmakolojik tedavi alan hastalar ve farmakolojik tedaviye nazal sellloz
tozu eklenmis 3 hasta grubu karsilasirilarak semptom kontrolU Gzerine olan etkilerini arastirmay! amacladik.

Gere¢ ve Yontem : Klinigimizde AR nedeniyle takip edilen hastalarin dosyalari retrospektif olarak incelendi. Tedavi
oncesi ve sonrasi semptom skorlari kayitli olan toplam 79 AR tanili hasta dahil edildi. Nazal semptomlar (burun akintisi,
burun tikanikligi, burun kasintisi, aksirma), géz semptomlari (gozlerde kizariklik, sulanma ve kasinti ) sikayetin siddetine
gore O ile 3 arasinda bir deger verilerek skorlanmisdi. (O: yok,1: hafif,2: orta,3: agir). Kayitlar icelendignde SCIT (n:40);
farmakolojik tedavi ile selloz tozu alan grup (n:11) ve farmakolojik tedavi alan kontrol grubu (n:28) hasta mevcuttu.
Tedavi 6ncesi ve tedavi sonrasi nazal ve géz semptom skorlamalari, karsilastirildi.

Bulgular : Yas ortalamasi 40,5 olan 29'u erkek 50'si kadin olmak Uzere toplam 79 hasta ¢alismaya alindi. Gruplar ara-
sinda yas, cinsiyet ve mono-polisensitizasyon acisindan fark yokken, SCIt ve Seluldz toz grubundaki hastalarin bazalde
sadece farmakolojik tedavi alan gruba gdére daha semptomatik oldugu gorildd. Ancak tedavi sonrasi semptom degisimi
ise SCIT ve Seluliz toz alan grupta sadece farmakolojik tedavi alan gruba gore anlamli olarak yUksek goruldi. Sekil 1'de
tim gruplarin bazal, tedavi sonrasi ve degisim skorlari verilmistir.

Tartisma-Sonuc : Seliloz toz SCIT tedavisi kadar semtomlar azaltmada etkin bir tedavi yontemidir, bu durum her iki
tedavinin de dnleyici etki mekanizmalari olmasindan kaynaklanabilir.

Anahtar Kelimeler: Alerjik Rinit, Nasal Seliiloz, Nasal Steroid

Tanimlayici istatistikler
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B 5CIT pretreatment

B 5CIT postreatment

B Kontrol pretreatment

B Kontrol posttreatment
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seliiloz pretreatment

R seliiloz posttreatment

SCIT, Seliloz Tozu ve Kontrol Grubunun Tedavi Oncesi Ve Tedavi Sonrasi Ortalama AR Semptom Skorlarinin Karsilas-
tirilmasi
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SS-019
Hiler ve Mediastinel Lenfadenopatilerin Astim iliskili Faktérlerle
Arasindaki Baglanti

§_ erife Torun?, Oznur Uzunay?, Selim Kahraman?, Semiha Hidayetoglu3,
irfan Firat Ozcan3, Fikret Kanat?, Baykal Tiilek?, Adil Zamani¢, Sule Akcay®

1Baskent Universitesi Tip Fakltesi, GoGus Hastaliklari ABD, Konya
2Beyhekim Devlet Hastanesi, Gogus Hastaliklari Poliklinigi, Konya

3Beyhekim Devlet Hastanesi, Radyoloji ABD, Konya

4Selcuk Universitesi Tip Fakltesi, GOGus Hastaliklari ABD, Konya

5Baskent Universitesi Tip Fakiltesi, Gogls Hastaliklari ABD, Ankara
SNecmettin Erbakan Universitesi Tip Fakltesi, GoGus Hastaliklari ABD, Konya

Giris-Amac : Astim hastalarinda ¢ekilen ¢ok kesitli bilgisayarli tomografiler (MSCT)den elde edilen parankimal ve bron-
siyal bulgular iyi tanimlandidi halde, ayni tomografilerde gorilen mediastinal ve hiler LAP lerin astim iliskili faktorlerle
bir baglantisi olup olmadigina yonelik bir ¢calisma bugine dek yapilmamistir. Bu ¢calismanin amaci astim hastalarinda
MSCT de gorilen hiler ve mediastinal LAP lerin astim iliskili faktorlerle arasindaki baglantiyr dederlendirmektir

Gerecg ve Yontem : Astim hastasi 114 hastanin MSCT inde hiler ve mediastinal LAP lerin boyutlari, sayisi ve lokalizas-
yonlari ile astim iliskili faktorler arasindaki bulgular retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular : 95 hastada (% 83) lenf nodu blyumesi tespit edildi. Lenf nodu blyimesi en fazla mediasten sonra hiler
bolgede goruldi. Lenf nodu blyimeleri ATS (American Thoracic Society) lenf nodu haritasina gére encok 4R, 7 ve 5
nolu istasyonlarda gdzlendi. Lenf nodu sayisinin ve ¢apinin artmasi ile astim iliskili faktorler arasindaki en buyUk iliski
SFT bulgularindan FVC ve FEV1 dederlerindeki disuste, negatif korelasyon olarak géraldi (p<0.05). SFT bulgularindan
sonra LAP lerin varlidi ile sirasiyla Astim Kontrol Testinde kdtilesme de negatif korelasyon, sigara i¢imi, uzun hastalik
suresi, kadin cinsiyeti, sik atak gecirme ve CRP yUksekligi arasinda pozitif korelasyon gdzlendi. Bu iliskiler istatistiksel
olarak da anlamli idi (p<0.05). Lenf nodu sayisindaki artis ise en ¢cok CRP yUksekligi ile beraberdi (p<0.05). Diger yandan
lenfadenopatiler ile hastalarin Ig E diizeyleri ve Body Mass indeksi (BMI) arasinda ise anlamli bir iliski gzlenmedi.

Tartisma-Sonug : Astimda lenf nodu buyimesi yaygin gérilmektedir. Lenf nodlarindaki bliyime astimdaki inflamas-
yonun bir sonucu olarak encok solunum fonksiyon testlerindeki kotilesmeyi isaret etmekle beraber, dider astim iliskili
faktorlerle de paralel bir gidis géstermektedir. Lenf nodu sayilarinin fazlaligi ise daha ¢ok enfeksiyon bulgusu ile para-
lellik gbstermektedir. Daha fazla sayida yapilacak ¢alismalarla astim, hiler ve mediastinel LAP yapan benign hastaliklar
arasinda degerlendirilebilir ve bu durum astimli hastalarin takibinde belirlenecek durumlar disinda gereksiz radyasyon
ve tetkik yapilmasinin 6ndne gecebilecektir.

Anahtar Kelimeler: Astim, Lenf Nodu Blyumesi, Retrospektif Analiz, Radyoloji, Bilgisayarli Tomografi

Sekil.1

Number of cases

() | : .|._r.—'

Lenf nodlarinin istasyonlara gore dagilimi
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Sozel Bildiri Oturumu 4: intertisyel Akciger Hastaliklari

SS-020

Kombine Pulmoner Fibrozis ve Amfizemli Hastalarin Pulmoner
Fonksiyvon Parametreleri ile Kantitatif BT Bulgularinin Karsilastirmali
Degerlendirilmesi

Fatma Ucsular?, Giilistan Karadeniz!, Gilru Polat!, Enver Yalniz!, Aysu Ayranci?,
Akin Cinkoglu?, Recep Savas?, Hatice Solmaz?, Filiz Glldaval*

11. SBU Dr. Suat Seren G6gls Hastaliklari ve Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi
22. Ege Universitesi Tip Fakultesi Radyoloji ABD _
33, SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kardiyoloji Bolama, Izmir

Giris-Amacg : Kombine pulmoner fibrozis ve amfizem (KPFA) fibrosiz ve amfizem birlikteligi olup klinik ve radyolojik
olarak idiopatik pulmoner fibrozis(iPF) ve amfizem ile benzer ézellikler gdstermekte ve birbirinden ayirt etmek zor ola-
bilmektedir. GinUmUzde interstisyel akciger hastaliklarinin tanisinda kantitatif bilgisayarli-tomografi (BT) populerdir.
Bu nedenle biz de KPFA hastalarinin kantitatif BT analizleri ve pulmoner fonksiyon testlerini iPF ve amfizemli hastalar
ile karsilastirmali dederlendirmeyi amagladik.

Gerec ve Yontem : Eylil 2013- Subat 2019 tarihleri arasinda poliklinigimize basvuran IPF, KPFA ve amfizem tanili
hastalar etik kurul onayi ile retrospektif olarak calismaya kaydedildi.

Bulgular : FVC, TLC, RV ve RV/TLC degerleri amfizem grubunda en yiksek iken, KPFA ve IPF grubunda giderek azal-
maktaydi (p<0.001). IPF ve amfizem grubuna gore karbonmonoksid difizyon kapasitesi (TLCO) KPFA'da daha duisuk
iken, FVC/TLCO orani ise diger iki gruptan daha yUksekti (p<0.001). Kantitatif BT analizinde; sag, sol ve total akciger vo-
lumU amfizem grubunda en yUksek olup kontrol grubu, KPFA ve IPF grubunda sirasiyla giderek azalmaktaydi (p<0.001).
Hem sag hem de sol akciger dansitesi(HU) kontrol grubuna gére amfizem grubunda azalirken, KPFA ve IPF'de arttigi
goruldi(p<0.001). Tum akcigerin ortalama dusltk atentasyon alan yuzdesi (DAA %) kontrol grubunda en dustk olup, IPF,
KPFA ve amfizem grubunda sirasiyla giderek artmaktaydi (p<0.001) (Tablo). Total akciger volumu ile FVC 9%, TLCO % ve
6 DYT arasinda pozitif korelasyon, mMRC ve mortalite arasinda negatif korelasyon vardi. Sag ve sol akciger dansitesi
ile FVC %, TLCO 9%, 6 DYT ve mMRC arasinda negatif korelasyon, mortalite arasinda pozitif korelasyon saptandi. Ayrica
Kantitatif BT-analizinin mortaliteyi 6hgérmeki durumu acisindan yapilan ROC analizinde totol akciger volumu, sag akci-
der dansitesi ve sol akcider danistesi anlamli ¢tkmustir (p sirasi ile 0.04, 0.02 ve 0.013) (Sekil).

Tartisma-Sonucg : KPFA, IPF ve amfizem ayiriminda kantitatif BT degerlendirmesi ile volim, dansite ve amfizem ora-
nI(DAA%) analizi 6nemlidir. Ayrica son donemde hastalar SFT ve 6 DYT'ni yapamamaktadir. Bu nedenle KPFA ve IPF
hastalarinda kantitatif BT olcimleri, 6zellikle hastalik adirlik derecesini ve mortaliteyi 6ngdrmede de yol gdsterici ola-
bilir.

Anahtar Kelimeler: Bilgisayarli Tomografi, Kombine Pulmoner Fibrozis Ve Amfizem, idiopatik Pulmoner Fibrozis

22 Ulusal Akciger Sagligi Kongresi 2020



Sizin Sesiniz, Sizin e ongreniz, , .

www.uask2020.com <

Sekil. Total Akciger VolumU, Sag ve Sol akciger dansitesi Survi (Kaplan-meier) grafigi
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Tablo. Hastalarin Kantitatif BT volimetrik élcimleri

Survival Functions

10 =+

Cum Survival

KPFA n=36 IPF n=38 Amfizem n=32 Kontrol n=36 P degeri
Total akciger 4408.3+1161.6 3142.5+1071.3 5970.7+1382.5 4630.8+1605.7 <0.001
volimu (cm3)
5aq akciger -804.4+49.9 -737.7455.3 -846.7+33.6 -825.1429.1 <0.001
dansitesi (HU)
5ol akciger -793.9462.9 -719.9460.7 -841.0+35.4 -821.1435.2 <0.001
dansitesi (HU)
Tum akcigerin
amfizem orani 18.3+11.6 8.17.8 19.0411.9 4345 <0.001
ortalamasi
(%)
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S$S-021
Sarkoidoz Tanisinda EBUS-TBNA ilk Sirada Yer Almakta: 10 Yillik Deneyim

Emine Argiider?, Habibe Hezer?, Hatice Kili¢?, Ebru Parlak?, Serpil Kus?,
Hilya Ergiiden?, Mikremin Er?, Canan Hasanoglu?, Aysegiil Karalezli?

'Ankara Sehir Hastanesi Gogus Hastaliklari BolUmU
2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip FakUltesi Gogus Hastaliklari

Giris-Amac¢ : Sarkoidoz farkli klinik dzellikler gosterebilen bir hastaliktir. Farkli organ tutulumlari, klinik baslangig
sekilleri (akut, subakut, kronik) ve tedaviye yanita bagli olarak cok sayida fenotip ile karsimiza cikabilir. Bu ¢alismada
sarkoidozlu hastalarin klinik bulgularini, tani yontemlerini ve tedavilerini hastanemizden 10 yillik verilerle degerlendir-
meyi amacladik.

Gereg ve Yontem : Calismamiz Ocak 2009 ve Ocak 2019 tarihleri ?arasinda hastanemizde sarkoidoz tanisi konulan
hastalar retrospektif olarak hastane bilgi sisteminden tarandi. Klinik bilgiler ve bulgular yapilandirilmis bir veri toplama
formu kullanilarak kaydedildi.

Bulgular : Calismamiza 172 hasta dahil edildi. 122'si (% 70.9) kadin ve 50'si (% 29.1) erkek hasta idi. TUm hastalarda
tani alma yasi ortalamasi 50,18 + 13,73 yil, kadin hastalarda yas ortalamasi 52,86 + 13,06, erkek hastalarda 43,66
+ 13,24 (p <0,001) idi. Olgular semptomlarina gore karsilastirildiginda, artralji yakinmasi erkeklerde kadinlardan
daha yaygindi (% 30»a karsi% 12.3) (p: 0.008). Hastalarin % 70.9>unun tanisi EBUS-TBNA ile konulmustu. Hastalarin
cogu evre 1 (% 49.4) ve evre 2 (% 41.3) idi. Olgularin % 27.3>Unde akciger disi sistem tutulumu saptandi. Hastalarin
%17.4>4nde spontan remisyon, % 22.1sinde stabil hastalik ve %32.6>sinda tedavi ile remisyon gorailda.

Tartisma-Sonucg : Calismamizda degerlendirdigimiz sarkoidoz hastalarimizin genel 6zellikleri literatirde bildirilenlere
benzerdi. Olgularimizda farkli olarak artralji yakinmasi erkeklerde daha sikti. Calismamizin en anlamli bulgusu sarkoidoz
tani koyma ydnteminin blyik kismini EBUS-TBNA olusturmustur.

Anahtar Kelimeler: Sarkoidoz, EBUS, Serum ACE, Artralji

Tablo 1.
Toplam (n:172) Kadin (n:122) Erkek (n:50) P
Yas (mean + SD) 50,18 £13,73 52,86 £ 13,06 43,66 £ 13,24 <0.001
Yas dagilimi, n (%) 10(5.8) 33(19.2) 37 4(3.3)17(13.9) 23 6(12) 16 (32) 14
19-29 30-39 40-49 (21.5) 46 (26.7) 46 (18.9) 38 (31.1) 40 28) 8 (16) 6 (12) <0.001
50-59 >60 (26.7) (32.8)
Sigara 6ykUsd, n (%)
Smoker Ex-smoker 23(13.4)23(13.4) 126 9(7.4) 15(12.3)98 14 (28) 8 (16) 28 0.001
(73.3) (80.3) (56)
Non-smoker
Oksirik Dispne
Artralji Balgam 74 (43) 62 (36) 30 55 (45.1) 47 (38.5) 19(38) 15 (30) 15 8383 82{?
Eritema nodosum (17.4) 29 (16.9) 28 15(12.3)21(17.2) ’ ’
U ) (30)8(16) 10(20)5 | 0.283 0.357
GOGuUs agrisi Cilt (16.3) 25(14.5) 23 18(14.8) 20 (16.4)
(10) 10 (20) 10 (20) 0.106 0.076
lezyonu Yorgunluk (13.4)22(12.8)13(7.6) | 13(10.7) 12(9.8) 6 7(14)3(6)5 (10) 4 0.051 0.311
Ates Gece terlemesi 10(5.8)10(5.8)9(5.2) |(49)7(5.7)5(4.1)5 ® 0 0'172 0’214
Artrit Kilo kaybi 1(0.6) (4.1)1(0.8) ’ :
. 0.482
Hemoptizi

Sarkoidoz Olgularinin Genel Ozellikleri
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S$S-022
immun Checkpoint inhibitérlerine Bagli Akciger Bulgulari Olan Dért Olgu

Dursun Baygil!, Aslihan Giirin Kaya!, Serhat Erol?, Aydin Ciledag?, Akin Kaya?,
Ozlem 6zdemir Kumbasar!

!Ankara Universitesi Tip Faklltesi G6Gus Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Giris-Amag : immin checkpoint inhibitérleri hematoloji ve onkoloji alanlarinda kullanima girmeye baslamislardir.
Bunlarin kullanimin artmasi ile pulmoner toksisiteleri de bildirilmektedir. Biz de checkpoint inhibitérleri kullanan ve
pulmoner toksisite gelisen dért olguyu sunuyoruz.

Bulgular : 1.OLGU 57 yasinda kadin hasta Skuamdz Hucreli Akciger Karsinoma tanisi Karboplatin+ Paklitaksel+ Dur-
valumab ve radyoterapi baslanmis, dort ay sonra nefes darligi ve 6ksirik sikayeti olmasi Gzerine tarafimiza basvuran
hastaya cekilen Toraks BT(Bilgisayarli tomografi)‘de kitle kicilmus ancak sol akcigerde yeni gelisimli buzlu cam alanla-
ri ortaya ¢ikmasi Gzerine Durvalumab bagli pnémonit distndlerek steroid tedavisi baslandi. 11.OLGU 75 yasinda erkek
hasta Skuamoz Hicreli Akciger Karsinoma tanisi Karboplatin+ Paklitaksel+ Durvalumab ve radyoterapi baslanmis. Te-
davinin altincr ayinda semptomsuz olan hastanin kontrol Toraks BT'sinde yeni gelisimli buzlu cam alanlari ortaya ¢ikma-
si Uzerine Durvalumab bagli pnémonit disinuldl, semptomsuz olan ve akciger fonksiyonlarinda kayip olmayan hasta-
nin tedavisi kesilmedi ve yakin takibe alindi. I.LOLGU 52 yasinda kadin hasta 2013 yilinda lenfoma tanisi ile kemoterapi
almis,2015 otolog nakil olmus sonrasinda Nivolumab baslanmis, Nivolumab tedavisi altinda ates, 6ksiriuk yakinmalari
ve Toraks BTrsinde bazilari ters halo gosteren multifokal infiltrasyonlari ortaya ¢ikti, hastaya BAL(Bronkoalveoler lavaj)
yapildi ve enfeksiyon odagi gdsterilemedi, Nivolumab kesildikten sonra semptomlari ve radyolojik bulgulari kayboldu.
IV.OLGU 56 yasinda kadin hasta on iki yil 6nce malign melanom nedeni ile opere olmus ,alti ay 6nce akciderde yeni
gelisimli nodl olmasi Gizerine opere olan hastanin patolojisi metastaz olarak saptanmis ve ipilimumab baslanmis,kont-
rol Toraks BT'sinde mediastinel yeni gelisimli lenf nodlari olmasi Uzerine EBUS- TBNA(Endobronsial ultrason esliginde
transbronsial igne aspirasyonu)yapildi ve Granilamatoz Lenfadenitis ile uyumlu non nekrotizan grandlomlar saptandi,
Sarkoidoz olarak degerlendildi, semptomsuz olan hastanin tedavisi kesilmedi.

Tartisma-Sonug : immunoterapi ajanlarinin kemoterapiye kiyasla toksisite profili daha tolere edilebilir olmasina
ragmen yan etkileri ciddi morbidite ve mortaliteye yol acabilir.Bu ilaclarin kullanimlarinin artmasi ile gégus hastaliklari
olarak daha fazla akciger toksisiteleriyle karsilasacagiz. Bu nedenle immun kontrol noktasi inhibitdru ile tedavi edilen
hastalarda yan etkileri bilmek ve ydnetebilmek hayati 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Akciger, Checkpoint, Toksisite
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SS-023
BAL ve Serum Notrofil/Lenfosit Orani Kronik Hipersensitivite
Pnomonisinde Mortalitenin Bir Gostergesi Olabilir Mi?

Binnaz Zeynep Yildirim?, Elif Tanriverdi!, Demet Turan?,
Efsun Gonca UJur Choussein?, Mehmet Akif Ozgiil!, Erdogan Cetinkaya!

1Saglik Bilimleri Universitesi Yedikule Gogus Hastaliklari ve Gogls Cerrahisi Eah

Giris-Amac : Hipersensitivite pnémonisi(HP) fungal, bakteriyel ve hayvansal proteinler kaynakli organik tozlarin veya
reaktif kimyasallarin tekrarlayan inhalasyonlari sonunda olusan interstisyel akciger hastaligi olarak tanimlanabilir. BAL
hicre profili hastalik fazina gore dedisiklik gosterir. Notrofil/lenfosit orani (NLO), tam kan testindeki notrofil ve len-
fosit degerleri kullanilarak hesaplanan bir gostergedir ve genellikle subklinik inflamasyonun gdstergesi olarak kabul
edilmektedir. Bircok hastalikla mortalite ile de iliskilendirilmistir. Biz de ¢alismamizda biyopsi ile KHP tanisi almis 16
hastamizin BAL ve serum NLO, fonksiyonel parametreleri ile mortalite iliskisini inceledik

Gereg ve Yontem : Klinigimizde 2016 yilindan beri takip edilmekte olan, biyopsi ile kesin Kronik HP tanisi almis 16
hastanin tani aninda alinan hemogram, BAL, solunum fonksiyon testleri, difizyon kapasiteleri ve NLO retrospektif ola-
rak incelendi. Yasayan hastalar ile ex olan hastalarin FVC, FVC9%, DLCO, DLCO%, bronkoalveoler lavajda mutlak notrofil
sayisi ve mutlak lenfosit sayisi, BAUda nétrofil lenfosit orani, , serumda nétrofil lenfosit orani karsilastirildi.

Bulgular : Onalti hastanin 11'i erkekti. Yas ortalamasi 56,5+3,6 yildi. 16 hastanin 30 takipte ex olmustu (%18,75).
Yasayan hastalar ile ex olan hastalarin FVC, FVC9%, DLCO, DLCO% benzerdi. BAL mutlak notrofil ve mutlak lenfosit
sayilari arasinda belirgin fark olmakla birlikte istatistiksel anlamli dedildi ancak BAL lenfosit orani ex olan hastalarda
yasayanlara gore ¢ok daha disuktd. BAL NLO, serum NLO dederlendirildiginde iki grup arasinda anlamli fark izlenmedi
ancak serum NLO, GATA tarafindan 2015'te yayinlanan Ulkemiz icin yasa gore beklenen normal NLO referans araligi ile
karsilastirildiginda yasayanlarda anlamli olarak daha dusik, ex olanlarda ise daha yuksekti.

Tartisma-Sonuc : KHP'de mortaliteyi degerlendirmede cesitli parametler kullanilmistir. BALda lenfosit oraninin disik
olmasi mortalite ile iligkili bulunmustur. Bizim ¢alismamizda da literaturle uyumlu olarak bulunmustur. Ek olarak BAL
NLONin yuksek, buna karsilik serum NLO dustk olmasi bu parametrelerin de mortalite ile iliskili olabilecegdini disundur-
se de kesin sonuclar verebilmek icin genis serilere ihtiyag vardir

Anahtar Kelimeler: Bronkoalveoler Lavaj, Hipersensitivite Pnémonisi, Mortalite, Notrofil, Lenfosit
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SS-024
Tedavisiz Takipte Olan Sarkoidoz Hastalarimizda Monosit/HDL Orani

Pinar Yildiz!, Mehmet Fatih Elverisli2

Dlzce Universitesi Tip FakUltesi GoGus Hastaliklari AD.
2(Inye Devlet Hastanesi, G6Gls Hastaliklarl, Ordu

Giris-Amac : Sarkoidoz daha cok akcigeri etkileyen, nedeni tam olarak bilinmeyen sistemik grantlomatéz bir hastalik-
tir. Bu calismada, tedavisiz takip ettigimiz sarkoidoz hastalarinda MHR monosit / HDL orani (MHR) ve dider inflamatuar
belirtecler Uzerindeki etkisinin arastirilmasi amaclanmistir.

Gere¢ ve Yontem : Calismaya hastanemiz gogus hastaliklari polikliniginde takip edilen 53 sarkoidoz hastasi alind.
Hastalarin demografik 6zellikleri (yas, cinsiyet), hastalik 6zellikleri (hastalik stresi, radyografik evre, tedaviler), solunum
fonksiyon testleri [zorlu vital kapasite % (FVC), 1 saniyede zorlu ekspiratuar hacim % (FEV1), CO Diflizyon kapasitesi %
(DLCO), alveolar hacim % (VA), zorlu ekspirasyonun ortasindaki akim hizi % (FEF25-75)], kan biyokimyasi ve hemogram
bulgulari hastane kayitlarindan alindi. MHR, monosit sayisinin HDL-C seviyesine bélinmesiyle hesaplandi.

Bulgular : Ortalama + SD hastayasi 51,13 + 11,94 yilidi. 53 hastanin 42'si kadin, 11'i erkekti. Genel olarak, evre 1, 2 ve
3 sarkoidoz 8 (% 15.1), 41 (% 77.4) ve 4 (% 7.5) hastada belirgindi. MHO orani ve solunum fonksiyon testi parametreleri
ile karsilastirildiginda; % FEV1 (p = 0.043, r = -0.279) ve DLCO% p = 0.009, r = -0.360 ile negatif korelasyon gdzlendi.
FVC, FEF-25/75, VA ile anlamli korelasyon yoktu. Kan kalsiyum, idrar kalsiyum, SACE (serum anjiyotensin donistiricQ
enzim) degerleri ve MHO orani arasinda anlamli bir iliski bulunmadi.

Tartisma-Sonuc : Bircok sitokin, bunlarin reseptérleri ve gen polimorfizmleri, sarkoidozda potansiyel aktivasyon be-
lirleyicileri veya prognostik faktorler olarak arastirilmistir. Bunlardan sadece birkagi klinik uygulamada faydali olarak
bulunmustur. Sarkoidoz hastalarinda MHR'nin blyiik 6lgekli prospektif calismalarina ihtiyag oldugunu distndyoruz.

Anahtar Kelimeler: Monosit/HDL Oran, Sarkoidoz, Solunum Fonksiyon Testler
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S$S-025
Kriptojenik Organize Pnémoni: 25 Olgu Esliginde Klinik Ozelliklerin,
Laboratuvar ve Radyolojik Bulgularin Degerlendirilmesi

Aysu Ayranci?, Fatma Demirci ﬁgsularl, Gilistan Karadeniz?, Gilru Polat?, Enver Yalniz*
lizmir SBU Dr. Suat Seren Gogls Hastaliklari ve Cerrahisi E§itim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Kriptojenik organize pnémoni (KOP), nedeni bilinmeyen, alveoler duktuslar ve alveollerde fibroblastlarin,
kollajen ve fibrinli eksudanin olusturdugu Masson cisimciklerinin gérilmesi ile tani konulan klinikopatolojik bir tablodur.
Altta yatan hicbir neden bulunamadiginda “idyopatik/kriptojenik” organize pnémoni adini alirken, baska bir hastalik
ya da ilag kullaniminin akcigere yangisal etkisi olarak ortaya ciktiginda sekonder organize pnémoni olarak adlandirilir.
Klinik tabloda birkac haftadir devam eden baslangicta viral enfeksiyon benzeri bir tablonun fark edildigi, kuru 6ksaruk,
ates yUksekligi, istahsizlik ve kilo kaybina sik rastlanir. Radyolojik olarak ise bilateral gezici yamali infiltrasyonlar goru-
Lr. Bizler de klinigimizde takip edilen kriptojenik organize pnémonili olgularimizi sunmayi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Calismamiza 2016-2019 tarihleri arasinda klinigimizde takip edilen kriptojenik organize pnémoni
tanili hastalar alindi. BGtin tanilar bronkoskopik veya cerrahi yontemler ile konuldu. Sekonder organize pnémonili
hastalar calisma disi birakildi. Hastalarin dosyalari geriye dontk olarak tarandi ve demografik 6zellikleri, radyolojik
gorunum ozellikleri, laboratuar bulgulari, SFT dederleri, tani yontemleri, tedavi ve takipleri kaydedildi.

Bulgular : Calismamiza kaydedilen hasta sayisi 25:ti. Median yaslari 60 (53-66) olan hastalarin 15 (%60)i kadin, 10
(%40)»u erkekti. En fazla gorulen semptom dispne (%72) ve 6ksuruk (%64) olarak bulundu. En sik radyolojik gérdnim
konsolidasyon (%68) ve buzlu cam opasitesi (%60) olup, cogunlukla alt zon (%88) hakimiyeti mevcuttu. Lezyonlar
cogunlukla bilateral (%84)di. 16 (%64) hastaya transbronsial ince igne aspirasyon (TBB) biyopsisi ile 6 (%24) hastaya
cerrahi biyopsi ile tani konuldu. 21 (%84) hastaya kortikosteroid tedavisi uygulandi ve geri kalan 4 (%16) hastada
takipte spontan regresyon gorulda.

Tartisma-Sonug : KOP nadir gérilen bir hastaliktir fakat antibiyotik tedavisine cevap vermeyen ¢zellikle de bilateral
infiltrasyon ile seyreden pnémonili hastalarda akilda tutulmasi gereken bir tanidir. Klinik ve radyolojik 6zellikler her ne
kadar taniyi akla getirse de TBB veya cerrahi biyopsi taninin dogrulanmasi igin gereklidir. Tedavide genellikle kortikos-
teroidler kullanilir ve yanit siklikla cok iyidir.

Anahtar Kelimeler: Kriptojenik Organize Pnémoni, Tani, Klinik, Takip, Prognoz
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Sozel Bildiri Oturumu 5: Girisimsel Pulmolonoji

SS-026
Cocukluk Cagi Yabanci Cisim Aspirasyonlari: 6 Yillik Deneyimlerimiz

Ferdane Melike Duran!?, Sileyman Emre Akin?, Hidir Esme!

'Konya Egitim ve Arastirma Hastanesi Gogus Cerrahisi Klinigi, Konya
2Yozgat Sehir Hastanesi Gogus Cerrahisi Klinigi, Yozgat

Giris-Amacg : Yabanci cisim aspirasyonu (YCA) cocukluk caginda mortalite ve morbidite nedeni olarak ¢ok ciddi bir so-
rundur. Bu acil durum 4 yas altinda cocuklarda ve erkeklerde daha yiksek insidansa sahiptir. Nedeni bu yas grubunun
yabanci cisimleri agizlarina sokma egilimleri, yetersiz yutma koordinasyonu ve oynarken aglama ve gilme sirasinda
zorlu insprasyon yapmalarina bagli gelismektedir.

Gerec ve Yontem : Bu calismada Konya Egitim ve Arastirma Hastanesinde Ocak 2014 ve Ocak 2020 tarihleri arasinda
yabanci cisim aspirasyonu 6n tanisi ile rijit bronkoskopi uygulanan 114 olgunun dosyalari rektospektif olarak deger-
lendirildi.

Bulgular : 114 olgunun 39'u kadin (% 33.4), 75'i erkekti (9665.7). 49 cocukta bronkoskopide yabanci cisme rastlan-
madi. Kalan 65 olgunun 32'si sag,24'l sol bronsial sistem, 3 hastada bilateral, 6 hastada trakea yerlesimliydi. Yabanci
cisimlerin %82'si organik (agirlikli olarak kuruyemis)'ti. 9 hastada radyografide tespit edilebilen metal icerikliydi. Kalan
4 hastadan (%6.2) oyuncak parcasi ¢ikarildi.. Yas dagilimi ise 1 yas 41(%35.9), 2 yas 41 (%35.9) 3 yas 9 (%7.8) ve diger
yas gruplarindan 23 (%20.4) olmak (izere 1 ve 2 yas adirlikliydi. Bronkoskopik islemlerde komplikasyon gérilmedi.
Solunum arresti ile acile gelen bir ¢cocukta hipoksik ensefalopati gelisti.

Tartisma-Sonug : Yabanci cisim aspirasyonlari serimizde gozlemledigimiz gibi agirlikli olarak 4 yas altinda 6zellikle
kuruyemis aspirasyonuna bagli olarak gelismekte ve bir halk sagligi problemi olusturmaktadir. Risk olusturabilecek
gidalar hakkinda ebeveynler ve cocuk bakimi Gstlenenler basta olmak Uzere toplumun bilgilendirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yabanci Cisim Aspirasyonu, Rijit Bronkoskopi
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SS-208
Mediastinal Lezyonlarda Endoskopik Ultrasonografi Esliginde ince-igne
Aspirasyon Biyopsisinin Tani Basarisi

Duyqu Zorlu Karayigit', Necla Songir?, Yildiran Songiir?

LAhi Evran Universitesi Tip Fakultesi, Gogls Hastaliklar Ad, Kirsehir, Turkiye
2Memorial Hastanesi, GGus Hastaligi Klinigi, Antalya, Tarkiye
SMemorial Hastanesi, Gastroenteroloji Klinigi, Antalya, Turkiye

Giris-Amag : Gunumuzde, Endoskopik ultrasonografi(EUS),trans-6zefagial ve trans-gastrik girisimle, mediastinal kitle
lezyonlari dederlendirilmesinde kullanilmaktadir. Bu lezyonlarda, tani ve prognozun belirlenmesinde, mediastinal lenf
nodlari ve metastazlarina ulasmada en etkili ve minimal invaziv bir yontem olarak kabul gérmustur. Bu ¢alismada,
torasik lezyonlarda ve/veya metastazlarinda, EUS-ince-igne aspirasyon biyopsisi (ilAB)'nin diagnostik basarisinin aras-
tirilmasi amaclanmistir.

Gerec ve Yéntem : Mediastinal kitle-lenf nodu, intrapulmoner kitle ve metastazlari nedeniyle EUS-iiAB planlanan 71
hasta, dederlendirildi. Hastalarin demografik verileri, EUS endikasyonu, islemin teknik, sonografik ve ekografik 6zellik-
leri ile iIAB uygulanan lenf nodu veya kitlenin lokalizasyonu ile ilgili bilgiler kaydedildi. iiAB uygulanan vakalarda, patoloji
raporlar incelendi. Hastalarda EUS-EUS iiAB ile tanilari, uygulanan tedavi ve klinik takipleri ile birlikte degerlendirildi.

Bulgular : islemi,71 hastanin(51 erkek,20 kadin; ortalama yas: 62+10) 8'inde mediastinal kitle,11'inde pulmoner kit-
le,9 olguda pulmoner kitle ve lenf nodlarina,34 olguda yalnizca mediastinal lenf nodlarina,4 olguda strrenal-karaciger
kitlelerine ve 7 olguda ise intraABDominal lenf nodlarina uygulandi. iiAB uygulanan 60(% 84) olguda ortalama islem
suresi 33+12 dk idi.9% 32,3 olguda 22G,% 38,8'inde 19G ve %14 olguda ise her iki igne kullanildi.66 lenf nodu ile 31
kitleye EUS-IIAB uygulandi ve 60 vakadan toplam 97 biyopsi materyali alindi. Biyopsi materyallerinin 72(% 65,4)'si
yeterli idi ve sonuclar 44 (%40)'Gnde malign,28(% 25,5)'inde ise benign idi. Kitle ve lenf nodlarindan alinan biyopsi
materyallerindeki yeterlilik oranlar istatistiksel olarak farkli dedildi(p= 0,99).Alinan 97 biyopsi materyalinin,49'unda
22G ve 48'inde ise 196G igne kullanildi.22G ile % 77,6 oraninda, 196G ile % 70,8 oranlarinda yeterli materyal alindi. iiAB
uygulanan 60(% 84) hastada final taniya ulasildi.1 olguda EUS-iiAB ile tani yanlis negatif idi. EUS-iiAB'nin malign has-
talik icin spesifitesi 9% 100,sensitivitesi ise % 97 iken granilamatdz hastalik icin hem spesifitesi hem de sensitivitesi %
100 idi.

Tartisma-Sonuc : Calismalar, genellikle, mediastinal kitle, karaciger ya da slrrenal metastaz ya da sadece mediastinal
lenf nodlarina uygulama seklindedir. Fakat calismamizda, hem mediastinal lenf nodlari-kitleler, hem intrapulmoner
kitleler ve uzak organ metastazlari hem de sonografik ve igne 6zellikleri gibi bircok parametre ve endikasyon birarada
degerlendirilmistir. EUS endikasyon ve 6zelliklerinin hepsinin degerlendirildigi ilk calismadir. Sonuglarimiz, yayinlanmis
verilerle koreledir. EUS, sistematik degerlendirme ile ayni seansta tani ve evreleme saglar. Tani basarisi yiksek, komp-
likasyonu dusuk, maliyeti ucuz bir yéntemidir.

Anahtar Kelimeler: Endoskopik Ultrason, ince igne Aspirasyonu, Mediastinal Adenopati, Akciger Kanseri, Metastaz,
Mediasten

EUS-IiAB Uygulanan Lokalizas Yonlar Ve Patotojik Degerlendirme Sonuclar
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EUS-iiAB ile alinan biyopsi materyallerinde tani oranlari (N=97)

EUs-iiAB Total N= 97 Kitle N=31 LAP N=66 P
Yetersiz materyal 25 (%22,7) 8(%22,9) 17 (525,0) 0,99
Yeterli materyal 72 (%65,4) 23 (%65,8) 49 (%71,1) 0,99
Malign patoloji 44 (%40,0) 20 (557,1) 24 (%34,3) -
Benign patoloji 28 (525,5) 3(58,6) 25 (536,8) -

LAP: Lenf Adenopati, iiAB: ince-igne Aspirasyon Biyopsisi
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SS-209
Trakeobronkopatia Osteokondroplastika Olgularimizin Ozellikleri

Sertan Bulut!, Zeynep Tilbe Saymaz', Mira¢ Akpinar?, Zafer Aktas!, Cigdem Biber?, Fun-
da Demirag*

1SBU Ankara Ataturk G6Gus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EAH

Giris-Amac¢ : Trakeobronkopati Osteokondroplastika (TO) ilk kez 1857 yilinda Wilks tarafindan tanimlanan, Kronik
enfeksiyonlar ,kimyasal ve mekanik irritasyonlar, metabolik anormallikler ve genetik faktorlerin suglandigi etiyolojisi
bilinmeyen bir hastaliktir. Spesifik bir semptomu olmayan ve genellikle rastlantisal olarak tani alan, trakea ve brons-
larda submukozal alanda kikirdak ve kemik dokusunun oldugu fiberoptikbronkoskopi (FOB)ve Bilgisayarli Toraks BT'de
Tipik gorinim oldugu benign bir hastaliktir. Tani icin biyopsi sart degildir ancak trakeanin diger noddler hastaliklarini
ekarte etmek icin yapilabilir. TO i¢in karakteristik olan radyoloji trakeanin membrandz yapisi olan arka duvar yapisinin
korunmasil, 6n ve lateral kisimdaki kikirdak yapilarda kalsifikasyon ve nodilasyon olmasidir. Biz de Klinigimizde 11 TO
olgusunun klinik-patolojik-radyolojik 6zelliklerini Literatlr esliginde paylasmak icin sunuyoruz.

Gerecg ve Yontem : Ocak2012 - Aralik2019 yillari arasinda Kurumumuza basvuran ve TO tanisi alan hastalarin klinik-6-
zellikleri, radyolojik ve patolojik 6zelliklerinin retrospektif olarak arastirilmasi.

Bulgular : Ocak2012 - Aralik2019 yillari arasinda 41601 bronkoskopi isleminde 9'u erkek(%81) ,2'si kadin(%19) top-
lam 11 TO saptanan olqu calismayaalindi. Tani konuldugundaki yas ortalamasi (35-64 )53 idi. 11 hastanin 8'nin 6zgec-
misinde sigara icimi vardi. En ¢ok basvuru sikayeti 0ksurtk olup (11hastanin9'u), sonra sirasiyla nefes darligi, hemoptizi
izlendi. Hastalarin basvuru sikayeti ile tetkik sonrasi gozlenen akciger hastaligi acisindan incelenmesinde; 2olguda
pnoémoni, 2olguda akciderde kitle (1tane KHDAK-adenoca/1tane KHDAK-skuamoz hicrelica) 1olguda plevral efiizyon
saptandi. Eslik eden hastaliklar acisindan 2hastada astim,2hastada akciger kanseri 1hastada KOAH saptandi. TUm has-
talarin serum kalsiyum dederleri normaldi. TGm hastalarin PA grafisinde TO ile uyumlu bulgu saptanmadi. 11 hastanin
10'unda (8tanesi FOB forceps biyopsi-2tanesi rijit bronkoskopi esliginde kriobiyopsi) patolojik tani mevcuttu. 1 olguda
radyolojik ve bronkoskopik olarak tipik bulgular mevcuttu ancak ilk FOB islemi tanisal degildi ve 2. kez hastanin FOB
islemini kabul etmemesi Gzerine klinik+radyolojik olarak TO kabul edildi.

Tartigsma-Sonug : Olgularimiz Yas-cinsiyet-siklik acisindan litaratdr verileri ile uyumluydu. Belli bir nedensellik iligkisi
saptanmadi. Radyolojik olarak TO disunuldigu zaman; dider ayirici tanilari dislamak adina bronkoskopi islemi yapilma-
sini ve TO tanisi sonrasl izlem yapilip ancak nodulasyonlar nedeniyle ileri derecede semptomatik olunmasi durumunda
endobronsiyal tedaviler agisindan degerlendirilmesinin akilda tutulmasi gerektigini distniyoruz.

Anahtar Kelimeler: Trakeobronkopatia Osteokondroplastika, FOB, Bilgisayarli Tomgrafi

Trakeobronkopatia Osteokondroplastika

F |

Brons mukozasinda kemik iligi iceren
lameller kemik dokusu(HEx200)
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S

S$S-210
Endobronsial Ultrasonografi Ekoik Goriuntileri ile Mediastinal
Patolojilere Tanisal Yaklasim

Neslihan Ozcelik?, Yasin Abul?, Yilmaz Biilbiil, Funda Oztuna!, ilker Eyiiboglu?,
Tevfik Ozlii!

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakultesi GoGus Hastaliklari Ana Bilim Dali
2Stony Brook University, School Of Medicine, Stony Brook, NY, USA
3Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiltesi Radyoloji Ana Bilim Dali

Giris-Amac¢ : Endobronsiyal ultrasonografi (EBUS) mediastinal lenf nodlarinin incelenmesi icin yiksek tanisal degeri
olan bir tekniktir. EBUS sirasinda elde edilen ultrason goérintdlerinin sonografik dzelliklerinin degerlendirmesi ile ma-
lign ve benign lezyonlarin ayirt edilebilecegi 6ne strilmistir. Ancak sonografinin kendisi kullanici bagimlidir. Amacimiz
sonografik dzelliklerin tanisal degerinin incelenmesi, gdzlemcinin kendi icindeki uyumu ve gdzlemciler arasi uyuma
yonelik degerlendirmeler yapilarak sonografik 6zelliklerin internal ve eksternal validasyonunun incelenmesi ve bu go-
rintllerin daha objektif degerlendirmesine olanak veren nimerik verilerin yararliiginin incelenmesidir.

Gerec ve Yoéntem : Calisma Karadeniz Teknik Universitesi G6gus Hastaliklari Anabilim Dali'nda yarGtilmastir. EBUS
yapilan hastalarin ultrason gorintlleri kaydedilerek patoloji sonuclari takip edildi. Gérintiler bir klinisyen ve bir
radyolog olmak Uzere iki gozlemci tarafindan yorumlandi. Sonrasinda birer ay ara ile karistirilan veriler gézlemciler
tarafindan tekrar yorumlandi. Her bir veri ayni gdzlemci tarafindan ikiser kez olmak Uzere dort kez dederlendirildi.
Bu goruntiler ayrica bir gérintt analiz programi aracilidi ile incelendi ve histogram analizleri, nimerik dederler elde
edildi. Elde edilen degerler ile istatistiksel analizler yapildi.

Bulgular : Calismaya 119 hasta dahil edildi (E:K= 77:42)(Yas ortalamasi 58.1+13.3 ). Patolojide %50.4'0 (60) malign,
%49.6'sI benign sonu¢landi. Gozlemciler arasi uyum en iyi ekojenite ve santral hiler yapi kriterlerindeydi. Gozlemcilerin
kendi icindeki uyumu degerlendirildiginde radyologun kendi icindeki uyumu daha yUksek bulundu. Histogram mean,
median, standart deviasyon ortanca degerleri diger nimerik verilerin ortanca de@erlerine gore istatistiksel olarak
yUksek bulundu (p=0.037; p=0.048; p=0.018). ROC analizinde Sarkoidoz ve Tuberkdloz disindaki diger benign lenf
dagumlerini malign lenf digumlerinden ayirmada histogram mean, median ve standart deviasyon nimerik degerlerinin
ortancalari ytksek bulundu (p=0.005; p=0.008; p=0.001). . Benign- malign lenf bezi ayriminda histogrami olusturan
minimum gray scale kantitatif degeri icin iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu (p=0.035).

Tartisma-Sonug : Calismamizda varilan sonug, zimpara graniler yapi benign lenf dugumlerinin belirlenmesinde
bir ekoik 6zellik olabilir. Ultrason gorunttlerinin degerlendirilmesinde radyolog, klinisyene gére kendi icinde daha
uyumludur ve ekoik dzellikler kisiye bagimli veriler oldugundan sayisal de@erler veren nicel dlcimler gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Mediastinal Lenf Nodlari, EBUS, Tanisal Yaklasim

34 Ulusal Akciger Sagligi Kongresi 2020



Sizin Sesiniz, Sizin e ongreniz, .

300x240 pixels, RGB, 281K

0

)
o
5]

Count 27145
Mean 81522
StdDev: 21.531

Min: 10
Max 163
Mode: 59 (595)

KTU GOGUS

05/01/2015
11:35:03

10sasiz 4cm
6:19/19 1:01
c:5/8 FC:3
L.DEN:x2.0
TX:100%
HMEO]A I
T/8:CINE REV
1/160

Y

www.uask2020.com <

OLYMPUS

Area  |Mean |StoDev |Min |Max [Circ. |Feret

28280 61875 22666

IntDen

10

163 0833 228443

Median |Skew |Kurt |RawintDen |Feretx |Ferety

1753266 61

|Feretangle |MinFeret |AR

0344 D288 1753266

301 305

\Round |Soliaity

73469 168.981

1329 0753

1,000

Lenf DUGUmU Gorantisinin Histogram Analizi (Ustte: Solda kontrastli BT kesitinde subkarinal ve sag hiler lenf dGgim-
leri, sagda subkarinal lenf digumundn EBUS ile elde edilen USG gorintisd-lenf duguimundn sinirlari manuel olarak
secilerek ilgi alani (ROI-Region of Interest) belirlenmis; Altta: Solda lenf digumua gdérintisinin histogram analizi ve
sagda histogram analizi sonucu elde edilen verilerin dokimu verilmistir)
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SS-211
Endobronsiyal Ultrasonografinin Akciger ve Mediastinal Lezyonlarinda
Tanisal Degeri

Mehmet Durgun', Mehmet Kabak?,

!Bitlis Devlet Hastanesi, G6gus Hastaliklari, Bitlis
2Mardin Devlet Hastanesi, Gogus Hastaliklari, Mardin

Giris-Amac¢ : EBUS (Endobronsial Ultrasonografi) mediastinal lenf nodlarindan veya kitlelerden igne aspirasyonuyla
tani orani yUksek, komplikasyon orani son derece dusik ve maliyeti diger invaziv yontemlere gére oldukca ucuz bir gi-
risimsel tani yontemidir. Biz de bu calismamizda klinigimize basvuran hastalara endobronsiyal ultrasonografi esliginde
yapilan igne aspirasyonunun akciger ve mediasten hastaliklarinin tanisina katkisini saptamak istedik.

Gereg ve Yontem : Klinigimize Ocak 2016 -Ocak 2018 tarihlerinde mediastinal kitle, mediastinal lenf nodlari, paran-
kimal kitle veya primer akciger kitleleri tani amacli EBUS esliginde IIAB uygulanan hastalar retrospektif olarak deger-
lendirildi.

Bulgular : EBUS esliginde aspirasyon biyopsisi yapilan 261 hastanin 170'i(%65,1) erkek olup; 91(%34,9) hasta kadindi.
EBUS yapilan 170 erkek hastanin 154'Gnde (%90,0) taniya ulasilirken, 91 kadin hastanin ise 81'inde (%89,0) taniya
ulasildidr géraldu. Cinsiyet ile tani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi (p degeri 0.685). Hastalarin yas
ortalamasi 59.8'di. Yas ile tani arasinda istatistiksel bir fark saptanmadi (p: 0,836). 98 malignitenin 73’0 ki¢uk hicreli
disi iken, 20 hasta kicuk hicreli akciger kanseri, metastatik timor saptanan 5 hasta ise diger grubuna alindi. 28 gra-
nulomatoéz inflamasyon saptanan hastanin 14'U sarkoidoz, 14'G de tuberkiloz oldugu anlasildi.

Tartisma-Sonucg : Sonu¢ olarak; EBUS akciger ve mediastendeki leyzyonlardan alinan materyal ile granilomatéz has-
talik, kitlelerin malign/bening ayrimi yapar. Tani orani yiksek olup, komplikasyon orani disik ve maliyeti diger invaziv
yontemlere gére ucuz olmasi sebebiyle ginimuzde daha sik kullanilmaya baslanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Endobronsial Ultrason, Malign, Granilomatdz

TANI ORANI
TANI KADIN ERKEK P
DIAGNOSTIK 81 154 0,685
NON DIAGNOSTIK 10 16

Biyopsi Sonuclarinin Tani Oraninin Cinsiyet ile iliskisi
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SS-212
Yabanci Cisim Aspirasyonu: Tek Merkezli 772 Olgunun Analizi

Ali Bilal Ulas?, Yener Aydin?, Atilla Eroglu*
IAtatirk Universitesi Tip Fakdltesi, G6Gis Cerrahisi Anabilim Dali, Erzurum

Giris-Amac : Yabanci cisim aspirasyonlari 6zellikle 3 yas alti cocuklarda sik gérilmekle birlikte her yas grubunda karsi-
lasilabilmektedir. Mortaliteye yol acabilen akut asfiksi ve bogulma riskinden baska atelektazi, tekrarlayan enfeksiyonlar,
bronsektazi, harap akciger gibi subakut ve kronik riskler de barindirabilen acil klinik durumlardir. Bu ¢alismada yabanci
cisim aspirasyon 6ykusd nedeniyle rijit bronkoskopi yapilan olgulardaki sonuclarimizi degerlendirmeyi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Klinigimizde Ocak 2000 ve Ocak 2020 tarihleri arasinda, tek merkezli bir calismada yabanci cisim
aspirasyon 6yklsU olan ve rijit bronkoskopi uygulanan ardisik 772 olgu retrospektif olarak dederlendirildi.

Bulgular : Olgularin 416's1 (%53.9) erkek ve 356'sI (46.1%) kiz idi. Ortalama yas 8.2 £13.7 (5 ay ile 84 yas arasi) idi.
Olgularin 483'0 (%62.5) 3 yas alti olgulardan olusmaktaydi. Olgularda en dnemli semptom 661 (%85.6) olguda gorilen
Oksurlk ve 310 (%40.1) olguda dispne idi. Yabanci cisim aspirasyon oykusU olan ve rijit bronkoskopi uygulanan 772
olgunun 523'Unde (%67.7) yabanci cisim tespit edilirken, 249'unda (32.3%) yabanci cisme rastlanilmadi. Aspire edilen
cisimlerin 340'in1 (%65) organik cisimler olustururken 183'Unu (%35) inorganik cisimler olusturmaktaydi. Organik ci-
simlerin ise 240'1n1 (%46) kuruyemisler (ay ¢ekirdegi ve kabak ¢ekirdedi, fistik, findik, leblebi, ceviz, badem) teskil eder-
ken inorganik grupta ise 79 vaka (%15) ile en sik toplu ignelere rastlanmaktaydi. Yabanci cisimler olgularin 241'inde
(%46.1) sag bronsial sistemde, 176'sinda (%33.7) sol bronsial sistemde, 89'unda (%17) trakeada ve 17'sinde (%3.2) her
iki bronsial sistemde yerlesim gdstermekteydi. Olgularin hicbirinde mortaliteye rastlanilmadi.

Tartigsma-Sonug : Yabanci cisim aspirasyonlari, tani ve tedavide geg kalinmasi durumunda hayati riskler dogurabilecek
acillerdir. Pozitif anamnez veya disik dahi olsa siphe barindirmasi durumunda aksi ispatlanana kadar yabanci cisim
aspirasyonu var olarak kabul edilmelidir. Rijit bronkoskopi tani ve tedavide altin standarttir. Konu hakkinda uzmanlarca
toplumun bilin¢lendirilmesi aspirayon insidansini ve olusabilecek komplikasyonlari azaltacaktir.

Anahtar Kelimeler: Yabanci Cisim Aspirasyonu, Rijit Bronkoskopi
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Sozel Bildiri Oturumu 6: KOAH

SS-027
Glasgow Prognostik Skoru, KOAH Akut Alevlenme ile Gelen Hastalarda
Mortaliteyi Ongoérebilir mi?

Filiz Gildaval!, Mine Gayaf!, Melike Yiiksel Yavuz?, Ceyda Anar!, Melih Blyuksirin®

1SBU, Dr. Suat Seren G6Gls Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, izmir
2Cigli Bolge Egitim Hastanesi, Gogus Hastaliklari, [zmir

Giris-Amacg : Kronik obstriktif akciger hastaligi (KOAH) ginimuzde 6nemli morbidite ve mortalite nedenlerinden
biridir. Olume yol acan hastaliklar arasinda 2015 senesinde dérdinci sirada yer alirken, 2020 senesinde G¢iinci sira-
ya yUkselmesi beklenmektedir. Hastanede yatis gerektiren KOAH akut alevlenmesinde, Glasgow prognostik skorunun
(GPS) prognostik degerini arastirmayi amacladik.

Gerec¢ ve Yontem : Calisma retrospektif olarak akut alevlenmesi olan 233 KOAH hastasi Uzerinde yapildi. TUm
hastalarinin CRP dulzeyleri, tam kan sayimi, arteriel kan gazi degerleri ve solunum fonksiyon testi parametreleri
kaydedildi.

Bulgular : Toplamda 233 hasta ¢alismaya dahil edildi. 194’0 erkek (% 83,3), 39'u (% 16,7) kadindi. 36, 112 ve 85 has-
tada sirasiyla 0,1 ve 2 GPS'na sahipti. GPS'e gére gruplanan hastalarda yas ortalamasi 65,64 + 10,83, 68,4 £ 10,61 ve
70,06 + 10,05 idi. Serum CRP ve Ure degerleri GPS 2 grubunda GPS 1 ve O grubundan daha yuiksek iken; serum albimin
seviyelerinin istatistiksel olarak daha distk oldugu bulundu. Cox regresyon analizi yogun bakim Unitesinde yatisin (p
= 0.000, OR: 7.45, Cl:9% 4.77-11.53) ve GPS 2'ye sahip olmanin (P = 0.011, OR: 3.34, Cl:% 1.314 - 8.52) KOAH hasta-
larinda akut alevlenme acisindan basimsiz risk faktort oldugunu gdstermistir. Cox regresyon analizinde sadece GPS
degerlendirdigimizde, GPS 1 (p: 0.047, OR: 2.58, Cl:% 1.01-6,60) ve GPS 2 (P: 0.000, OR: 5.2, Cl: 2.08- 13.17%) GPS O'a
gore mortalite tespitinde istatistiksel olarak anlamli bulundu. Tim hastalarda, sirasiyla GPS 0,1 ve 2'ye gore ortalama
sagkalim 14,25 +0,73 /11,81 £ 0,61 / 8,69 £ 0,76 ay idi. GPS 2 grubunda sadkalim anlamli olarak disuktl (Grafik).

Tartisma-Sonuc : Yiksek bir GPS, zayif genel sagkalim ile iliskilidir. GPS, akut atakla gelen KOAH hastalarinda morta-
litenin tespit edilmesini saglayabilir. Bu nedenle, kolay ulasilabilen ve disik maliyetli bir yontem olan GPS akut atakla
gelen KOAH hastalarinin dederlendirilmesinde prognostik bir faktor olarak uygulanabilir.

Anahtar Kelimeler: Alevlenme, KOAH, Prognoz
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SS-028
KOAH Hastalarinda inhaler Cihazlarin Yanlis Kullanimi ve Buna Etken
Faktorler

Serhat Seker?, Suat Konuk!, Emine Ozsari?, Tuncer Tug!
1Bolu Abant izzet Baysal Universitesi Tip Fakiltesi Gogis Hastaliklari

Giris-Amacg : KOAH tanili hastalarin inhaler cihazlarin yanlis kullanimi ve buna etken faktérleri ortaya koymay amag-
ladik.

Gerecg ve Yontem : Bu calismaya, KOAH tanisiyla rastgele toplam 75 hasta dahil edildi. Calisma grubundaki hastala-
rin yasi, cinsiyeti, egitim durumu, yasadigi yer, hastalik stresi, sigara icme durumu, ilaci tarif eden, gogus hastaliklari
tarafindan takip durumu, kullanilan cihaz cesidi, ilactan memnun olma durumu ve cihazi kullanirken yeterli inhalasyon,
dogru nefes, agiz yikama ve toplam skorlari calismaya dahil edildi. Hastalarin hangi asamada ve neden hata yaptiklarini
sorgulayan goézlem formu dolduruldu.

Bulgular : Hastalarin ortalama yasi 67,9+-9 idi. Hastalarin %77,3(58)'U sigara icmiyor, %22,6(17)'si kullanmaya de-
vam ediyordu. Hastalarin %9,3(7)'0 0-3 ay, %4(3)'0 3ay-1 yil, %17,3(13)'0 1-3 yil ve %69,3(52)'U ise 3 yil ve fazlasi has-
talik sUresi mevcuttu.Gogus hastaliklari uzmani takip sikligi ise 9%28(21)'i yilda bir kez takipli, %61,3(46)'U yilda 3 kez
ve daha fazlasi takipli ve %10,7(8)'si takipsizdi.Hastalarin 9%20(15)'si diskus, %4(3)'U turbuhaler, 9%33,3(25)'U inhaler
kapsul, 9%37,3(28)'0 6di ve %5,3(4)'U elipta cihazi kullanmaktaydi. Cihaz kurulum durumu ise %96(72)'sI dogru, %4(3)'0
ise cihazi yanlis kuruyordu.

Tartisma-Sonucg : Hastalarin Gogus Hastaliklari Uzman takibi sikligina gore yilda 3 kez ve daha fazla takibi olanlarda
takipsiz olanlara gore; cihazi dogru kurma, adiz yikama orani ve dogru kullanim toplam skoru daha fazla ve bu istatis-
tiksel olarak anlamliydi(p<0,05). inhale kapsiil kullananlarda ODI kullananlara gére; dogru yeterli inhalasyonu yapma
orani ve dogru kullanim toplam skoru daha fazla ve bu istatistiksel olarak anlamliydi (p<0,05). inhaler cihazlarda ya-
sanan ortak sorun inhalasyon tekniginin dogru kullaniminin saglanmasindaki zorluklardir. Bu nedenle, inhaler cihaz-
larin dogru kullanim teknigini gogus hastaliklar uzmani tarafindan 6drenmelidir. Gerek tedavi baslangicinda gerekse
kontrollerde hastalara uygulamali inhaler cihaz egitimi verilmeli, &zellikle ODI inhaler cihaz dogru kullanimin énemi
vurgulanmali. Soruna odaklanildidi taktirde hasta editiminin ve takibin dizenli gerceklestirilmesi ile ¢cézime ulasmak
mUmkUn gézukmektedir.

Anahtar Kelimeler: KOAH, inhaler

Hastalarin Gogus Hastaliklari Uzmani Takibine Gore Toplam Skorun Dederlendirdigimizde; yilda 3 kez ve daha fazla
takibi olanlarda dogru kullanim toplam skor orani daha fazla, takipsiz olanlarda ise yanlis kullanim toplam skor orani
daha fazlaydi ve bu istatistiksel olarak anlamliydi(p<0,05). Yilda bir kez takibi olanlar ile yilda 3 kez ve daha fazla takibi
olanlar ve takipsiz olanlar arasinda toplam skoru acisindan istatistiksel olarak anlamli fark yoktu(p>0,05)
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S$S-029
KOAH'da Komorbid Bir Durum Olarak Troid Bezi Hastaliklarinin SiklLigi

Aziz Giimiis!, Bilge Yilmaz Kara!, Neslihan Ozcelik!, Songiil Ozyurt!
Recep Tayyip Erdogan Universitesi Tip Fakdltesi Gogls Hastaliklari Anabilim Dall

Giris-Amac : Kronik obstriktif akciger hastaligi (KOAH) dinya ¢apinda morbidite ve mortalitenin 6nde gelen nedenle-
rindendir. Hastalik kronik hava yolu enflamasyonu ile seyreder. Enflamasyon sadece hava yollarini etkilemekle kalmaz,
ayni zamanda komorbiditelerin ana nedenleri olan sistemik etkilere de sahiptir. KOAH'lilarda hipertansiyon ve koroner
arter hastaligi gibi komorbit durumlar cok iyi bilinmesine ragmen troid bezi hastaliklari yeterince arastirilmamistir. Bu
nedenle komorbit durumlar icinde tam olarak yerini alamamistir. Bu ¢calismadaki amacimiz KOAH'da troid bezi hastaligi
sikligi ve bunu etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaclanmistir.

Gere¢ ve Yontem : Calismaya 297 (%96)" si erkek, 122s (%4)'i kadin 309 hasta alindi. Hastalara stabil donemde
solunum fonksiyon testleri ve troid fonksiyon testleri yapildi. YUz ylize gérusilerek ve dosyalari incelenerek takip
edildikleri ortalama 5.5£1.8 (1-8) yillik stre icinde tani altiklar troid bezi hastaliklari kaydedildi.

Bulgular : Calismaya alinan hastalarin yas ortalamasi 65.9£9.8 (40-90) idi. Troid bezi hastaligi 68 (%22) kiside tesbit
edildi. Hipotroidi 7 (%2), 6troidi ile seyreden hastaliklar 45 (%15) ve hipertroidi 16 (%5) hastada tesbit edildi. KOAH
siddeti ile troid bezi hastaligi sikligi arasinda iliski saptanmadi.

Tartisma-Sonucg : Troid bezi hastaliklari KOAH'da sik gérilen komorbit bir durumdur. En sik goralen troid bezi has-
taliklari; 6troid multinodller guatr, 6troid hasta sendromu ve toksik multinodller guatrdir. Hipotroidi beklendiginden
daha az siklikta saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: KOAH, Komorbidite, Troid bezi hastaliklari

Sekil 1
I Troid Bed Haostubklar (n; 68) -|
Hipotroidi (n:7) Dtroldi_[n:a5) Hipartraidi (n:16)

ﬂ | 9

T nroad 1ok nisdnlin: 7}
2 Oiraid s bimoddler gunir {1 7j 1. Giraves hnstnlkda fne3p

1-“-"?i"'-‘:‘|°"_“'-d"'[""';:' = 3 Ohiraid diffile antr{n:4) 2 Taksik multinodiler guntr (nc10)
2. Subklinik hipotreadi(n-2) 4. Hnsta dtroid sendsoamu (n: 1 6) 3. Toksik ademom (n:3)
5. Troid knnseri (el

KOAH li hastalarda gorulen troid bezi bozukluklari

Tablo 1
Troid Bezi Bozuklugu Olanlar (n:68) | Troid Bezi Bozuklugu Olmayanlar (n:241) p degeri
Yas 65+11 6619 0.424
Cinsiyet (K/€) 4/64 10/231 0.527
FEV1 % 50+18 47+16 0.184
FVC % 6720 6319 0.211
FEV1/FVC 59+10 5849 0.553

Troid Bez Dozuklugu Olan Ve Olmayan Hastalarin Demografik Ozellikleri
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SS-031
Kronik Obstriktif Akciger Hastaligi Akut Atakta Copeptin Dizeyi

Nazife 6zge Altan?, Erdal in!, Gamze Kirkil!, Figen Deveci!, Mutlu Kuludztiirk?,
Teyfik Turqut!?, Selda Telo?

Firat Universitesi GoGus Hastaliklari Elazig
2Firat Universitesi Biyokimya Elazi§

Giris-Amacg : KOAH hava yollari ve akciger parankiminin kronik enflamatuar bir hastaligidir. Copeptin, Arginin-vazop-
ressin (AVP) ile iligkili bir glikopeptiddir, agri, enfeksiyon, hipoksemi, egzersiz, hipoglisemi, inme, sok gibi bir cokuyaran
tarafindan salinmaktadir. KOAH akut alevlenmesi olan hastalarda serum copeptin dizeylerinin belirlenmesi, copeptinin
cesitli inflamatuvar belirtecler, AKG 6lcimleri, SFT parametreleriyle ile iliskisinin saptanmasi amaclanmistir.

Gerec ve Yontem : KOAH akut atak tanisi ile yatirilan 70 hastanin demografik verileri, SFT, AKG degerleri kaydedildi.
Tedavi d6ncesi her hastadan copeptin dizeyi 6lcumu icin vendz kan alindi. KOAH'lI olgularla benzer yas ve cinsiyette 40
olgu kontrol grubu olarak belirlendi.

Bulgular : KOAH hastalarinin 61'i erkek, 9'u kadin, yas ortalamasi 66.21+6.59, kontrol grubunun 32'si erkek, 8'i kadin
ve yas ortalamasi 63.77+5.26 idi (X2 =0.994, p>0.05). KOAH hastalarinda hastalik stresi 5.8+4.17 yil, hastaneye yatis
sliresi ise 5.65+3.93 giin idi. iki grubun Copeptin dizeyleri karsilastirildiinda KOAH grubunda kontrol grubuna gére
istatistiksel olarak anlamli derecede yuksek oldugu saptandi (KOAH grubunda 7.25+2.39, kontrol grubunda 5.69+2.06,
p=0.002). KOAH grubu kendi icinde USOT kullanan/kullanmayan, ek hastalik olan/olmayan ve hastaneye yatis sayisi
1 veya ykrk312 olan seklinde gruplara ayrildiginda copeptin dizeylerinin gruplar arasinda fark gostermedigi saptandi
(p>0.05). Serum copeptin duzeyleri ile demografik ve laboratuar parametreler arasindaki iliski arastirildiginda; kopep-
tin dizeyinin sadece FEV1 ve Pa02 ile negatif korelasyon gosterdigi saptandi (sirasiyla, r=-0.350, p=0.003, r=-0.276,
p=0.026).

Tartisma-Sonucg : Serum Copeptin dizeyinin KOAH atak sirasinda yUksek olmasi, FEV1 ve Pa02 degerleri ile negatif
korelasyon gostermesi, copeptin'in hava yolu obstriksiyonu ve hipoksemi siddetini dngdérmede faydali bir parametre
olabilecegini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: KOAH Akut Atak, Copeptin
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SS-032

KOAH'ta Vitamin D Eksikligi ve Vitamin D Eksikliginin Ataklarla Olan
Iliskisi

Omer Faruk Demir?, Edhem Unver!

1Binali Yildirim Universitesi
2Binali Yildirim Universitesi, Gogus Hastaliklari, Erzincan

Giris-Amac : Vitamin D; pulmoner hucre biyolojisi, inflamasyon, konak¢l savunmasi, yara iyilesmesi, onarim ve diger
islemlerle olan iliskisi nedeniyle akciger fonksiyonlari ve KOAH alevlenmeleri Gzerinde etkilere sahiptir. Amacimiz sag-
Likli gonullilerde ve KOAH'lI hastalarda serum D vitamini dizeyine bakarak, D vitamini eksikliginin KOAH'lI hastalarda
sikligini, KOAH alevlenmeleri Uzerine etkisini arastirmaktir.

Gerecg ve Yontem : Bu calismaya Eylil 2016- Nisan 2017 tarihleri arasinda hastanemiz Gogus Hastaliklari poliklinigi-
ne basvuran, klinik olarak ve solunum fonksiyon testi ile GOLD kilavuzuna gére KOAH tanisi konulan halen sigara icen
veya birakmis 39 hasta ile, sigara icen veya icmeyen 20 saglikli yetiskin alinmistir. KOAH disinda akciger hastaliklari
bulunan (astim, bronsektazi, pnémoni, tiberkiloz, kanser), Akciger disi organ maligniteleri bulunan hastalar ¢alismaya
alinmamistir

Bulgular : Calismaya dahil etme kriterlerine uyan 39 KOAH'li olgu,20 saglikli kontrol olgusu olmak Gzere toplam 59
olgu ile ¢alisma yaritdlda. Olgularin 43'0 erkek,16's1 kadindi. KOAH'lLilarin D vitamini ortalamasi 14,602, kontrol gru-
bunda D vitamini ortalamasi ise 19,34 saptanmistir. KOAH'lilarla kontrol grubu karsilastirildiginda D vitamini dizeyleri
istatistiki olarak sinirda anlamli bulundu ( p:0,05).0lgularin D vitamini dizeyine gore siniflandirilmasi istatiksel olarak
cok yiksek dizeyde anlamli idi.(P<0.001).KOAH Gold evrelerine gére hastalarin D Vitamin duizeyi iliskisini arastirmak
icin Kruskal- Wallis testi yapildi. Gold evrelerine gore D vitamini dizeylerinde sinirda anlamlilik bulundu (p:0,05). Gold
evrelerine gore hastalarin D vitamin duzeyi iligkisi calisilmistir. KOAH'lI hastalarda D vitamini duzeyleri ile son bir yilda
alevlenme sayilari arasinda negatif ydnde ancak anlamli iliski bulundu. (p:0,01, rho:-0.408). KOAH' li hasta grubundaki
sigara dykusu mevcut olan hastalarin, sigara icmeyen kontrol grubuyla yapilan karsilastirmasinda KOAH'LI sigara icen
grupta D vitamini dizeyleri istatistiksel olarak anlamli 6l¢ide distk bulunmustur. (p:0,043 )

Tartigsma-Sonug : Bu ¢alismada saglikli yetiskinlerle karsilastirildiginda KOAH' Ui hastalarda D vitamini dizeyi disik
bulunmustur. KOAH siddeti arttik¢a D vitamini eksikliginin arttigi, D vitamini seviyesi azaldikca alevlenme sayisinin art-
t1g1 sonucuna varilmistir. Bununla beraber vitamin D eksikliginin KOAH' ta, KOAH alevlenmelerinde olan etkisiyle ilgili
daha kapsamli ¢calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Vitamin D eksikliginde replasman tedavisinin kullanimi i¢in, randomi-
ze kontrollU ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: KOAH, Vitamin D, Solunum Fonksiyon Testleri
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Tablol.Hastalann ve kontrol grubunun D witanmini diizey

™N Bdin. Max. Mean P
Hasta 19 1.60 111,60 14,6026 0,055
Kontroel 20 5.10 107.7 19.345 0055

Tablo 2. Tim olgularnn D vitamini dizeyvine gére sumflandirilmass

; it N Ortalama Standart P Deferi
D Witanmini
Sapma
afur vitamin D eksikligi 21 6.46 1.74
vitamin I} eksikligi 29 13.95 3.040 =000 1
vitamin D wetersizligi (] 25.00 2.45
veterli vitamin ¥ 3 BB.66 36.39

Tablo 3. KOAH Gold evrelerine gére I vitamuini diizeyi iligkizi

Gold sunfi M D vitamini ortalamasi o

Kantrol 20 36 0,05
Crold 1 11 30,59 0,05
Gold 2 13 30,81 0,05
Gold 3 10 25 90 0,05
Gold 4 5 L8O 0,05

Tablod.Spearman korelasyonw sonucu KOAH'D hastalarda D vitamini dizevivle alevienme
savilars arasindaki iliski

Rho P
Alevilenme savisi -0 408 0.0l

Table S KOAH'hY sigara icen grupla kontrol grubundaki sigara icmevenlerin ¥ vitamini
diizeyinin karsilastinlmasi

N D witamini ortalama P
Kontrol grubu 20 31,25 [IEE]
EOAH sigara icen 31 2261 0043
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Tablol.Hastalann ve kontrol grubunun D vitamind ditzey

™ Min. Miax. Mean P
Hasta 39 1,60 111,60 14,6026 0055
Kontrol 20 5.10 107.7 19.345 0055

Tablo 2. Tim olgularnn D vitamini ditzeyine gére siniflandirilmass

. o ™M Ortalama Standart P Deferi
D Witanini
Sapma
afw vitamin I¥ eksikligi 21 6.46 1.74
wvitamin ¥ eksikligi 29 13.95 3.0 =000 1
witamin I vetersizligi 6 25.00 2.45
weterli vitanuin T¥ 3 B8B.66 36.39

Tablo 3. KOAH Gold evrelerine gére I vitaminid dizeyi iliskisi

Gold sunufi N D witamini ortalamasa P

Kontrol 20 36 0,05
Crold 1 11 30,59 0,05
Gold 2 13 30,81 0,05
Gold 3 10 25,90 0,05
Gold 4 5 L0, B0 0,05

Tablo4.Spearman korelasyonu sonucu KOAH'I hastalarda D wvitamind dtzevivie alevlenme

savilar arasindaki iliski
Rho P
Alevienme sayisy -0 408 001

Tabloe S KOAH')L sigara igen grupla kontrol grubundaki sigara icmevenlerin D wvitanini
diizeyinin karsilastimnlimasi

N D vitamini ortalama P
Kontrol grubu 20 31,25 [ ]
KOAH sigara igen 31 2261 0043
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Sozel Bildiri Oturumu 7: Minimal invaziv Cerrahi

SS-034
Travamatik Pulmoner Psddokistlere Yaklasim: 16 Olgu Sebebiyle

Ozge Sever?, Fazli Yanik!, Yekta Altemur Karamustafaoglu?, Yener Yorik*
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Gogls Cerrahisi Ad, Edirne

Giris-Amacg : Travmatik Pulmoner Psodokist(TPP) kint toraks travmalari sonrasi nadir tespit edilebilen, pulmoner
parankimde olusan sekel dedisikliklerdir. Gen¢ yasta travmaya maruz kalan hastalarda daha sik goéralirler. Akciger
grafisinde bazi sipheli bulgular verse de kesin tani icin bilgisayarli tomografi gerekmektedir. Calismamizda literatirde
nadir olmasi nedeniyle kiint toraks travmasi sonrasi TTP tespit edilen 16 hasta retrospektif olarak degerlendirildi.

Gereg ve Yontem : Aralik2015-Aralik2019 tarihleri arasinda toplam 380 kint toraks travmali olgu icerisinden, TPP
tespit edilen 16 olgu; yas, cinsiyet, ek travmatik patolojiler, uygulanan tani ve tedavi yontemleri, komplikasyonlar ve
takip bulgulari a¢isindan retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular : Kint toraks travmasi sonrasi TPP tespit edilen uyqulanan, ortalama yaslari 38,1£12,2(18-49 yas) olan
14(%87,5)'U erkek, ikisi (%12,5) kadin 16 olgu dederlendirildi. Sekiz (950) olguda kiint toraks travmasinin sebebi trafik
edildi. Hastalarin tamaminda TPP tanisi kontrastli toraks tomografisi ile konuldu (Resim 1). Tum hastalar hastaneye
yatirilarak takip-tedavi edildi.Ek torasik travmatik patoloji olarak; olgularin tamaminda pulmoner kontlizyon, dokuzun-
da(%56) kot fraktird, altisinda (%38) pndmotoraks ve Uclinde(%19) hematoraks tespit edildi. Toraks disi travmalar
acisindan ise alti (%38) hastada ekstremite fraktlrl, dort(%25) hastada servikal vertebra fraktird,ic(%19) hastada
ise pelvis fraktliri mevcuttu. TPP agisindan tim hastalara surekli oksijen tedavisi, monitorizasyon ve kontrol akciger
grafileri ile takip uygulandi. Ek travmatik patolojiler acisindan dokuz hastaya tip torakostomi, U¢ hastaya ortopedi
klinigince ekstremiteler icin internal fiksasyon, bir hastaya hematoraks sebebiyle acil eksploratif torakotomi uygulandi.
Mortalite izlenmedi. Ortalama hastanede kalis suresi 6,4+,54 gin (5-10gUn)'du. Tim olgular TPP acisindan kontrol
listesine alindi ve olgularinin tamaminda travmadan sonraki 1. ay kontrol grafilerinde TPP'nin regrese oldugu ve ya
kayboldugu gérildu.

Tartisma-Sonucg : TPP dzellikle kint toraks travmalarina akselarasyonun eslik etmesi ile olusmaktadir. Beraberinde
pulmoner kontlGzyon en sik gorulen travmatik patolojidir. Her ne kadar izole TPP'de konservatif tedavi yeterli olsa da
eslik eden ek travmatik patolojiler acisindan dikkatli olunmali ve bu patolojilere yonelik uygun tedavi yaklasimlari uy-
gulanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Travma, Torasik Travma, Travmatik Pulmoner Psddokist

Resim 1

Arag ici trafik kazasi sonrasi cekilen Toraks BT'de sol akciger Ust lob posterior segmentte yerlesimli TPP ve eslik eden
pulmoner kontlzyon, minimal hemapndmotoraks izlenmekte.

www.uask2020.com 45



ULUSAL AKCiGER UASK
SAGLIGI KONGRESI 2020 11-15 Mart 2020 Sueno Deluxe Hotel Belek/Antalya

SS-035
Bronkojenik kist: Ankara Universitesi Gégiis Cerrahisi AD'da Opere Edilen
31 Hastanin Analizi

Farrukh ibrahimov?, Biilent Mustafa Yenigin!, Gokhan Kocaman!, Yusuf Kahya!
IAnkara Universitesi Tip Fakltesi GoGus Cerrahisi AD

Giris-Amac¢ : Trakeobronsial agacin anormal tomurcuklanmasi bronkojenik kistlerin gelisimi ile sonuclanir. Bronkoje-
nik kistlerin cogu mediastende bulunmakla birlikte siklikla, trakea, ana brons veya 6zofagus cevresinde bulunurlar. Kist-
ler nadiren de anterior mediastende , perikard icinde, paravertebral sulcus, boyunda ve abdomende bulunabilir. Genel
olarak asemptomatiktirler. Zamanla ¢evre dokuya basl, kanama ve enfeksiyona bagli olarak semptomatik hale gelirler.

Gerec ve Yontem : Ankara Universitesi Tip Fakltesi GogUs Cerrahisi AD'da ocak 2008-aralik 2019 tarihleri arasinda
opere edilen 4214 hasta retrospektif incelendiginde bronkojenik kist nedeni ile 31 hastanin(%0,73) opere edildigi go-
rildad. Bronkojenik kistlerin yerlesim yerleri, cerrahi eksizyon yontemleri, olusan komplikasyonlar analiz edildi

Bulgular : Cinsiyet dagilimi 20 K(%65), 11E(%35) idi. Yas ort.39+9,3(9-69).Hastalarin %35'nin belirgin sikayeti olma-
makla beraber , en sik sikayetler 6ksuridk, agri , dispne olmustur. Yerlesim yerine goére bronkojenik kistlerin 8'i(%25,8)
paravertebral, 5'i(%16,1) intralober, 5'i(%16,1) subkarinal, 5'i(%16,1) intratorasik ekstrapulmoner, 4'G((%13,2) parat-
rakeal, 3'0(%9,5) anterior mediasten, 1'i(%3,2). Kistlerin BT boyutu 15-110 mm arasinda degismistir. Cerrahi girisim
yontemi olarak 25 hastaya (%80) kas koruyucu torakotomi, 3(%9,5) hastaya VATS, 1'er hastaya (%3,2) median sterno-
tomi, servikotomi, RATS uygulanmistir. Rezeksiyon tipi olarak 27hastaya (%87) kist eksizyonu, 3 hastaya (%9,5) lobek-
tomi, 1 hastaya (%3,2) enukleasyon uygulanmistir. Komplikasyon olarak intraoperatif 1 hastada intermediate brons
hasari (interkostal kas flebi ile onarim uygulandi), 1 hastada st lob brons laserasyonu(primer onarim), 1 hastada sol
rekUrren larengeal sinir hasari gorilmustir. Postop 1 hastada uzamis hava kacadi izlenmistir.

Tartigsma-Sonug : Klinik olarak malign dejenerasyon olasiligi, ileride olusabilecek semptomlar nedeniyle bronkojenik
kistlerin cerrahi eksizyonunu énermekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Mediasten, Kist, Ggus Cerrahisi, Foregut, Konjenital, Benign Hastalik
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SS-036
Pulmoner Aspergillom Nedeniyle Opere Edilen 18 Hastada Anestezi
Yaklasimi

Yiicel Ozqiir!, Cemal Aker?

Yedikule Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi Anesteziyoloji Ve Reanimasyon Klinigi,
Istanbul
2Yedikule Gdgus Hastaliklari Ve GogUs Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi Gégis Cerrahisi Bolim, istanbul

Giris-Amac : Hastanemizde 2016-2018 yillari arasinda opere edilen pulmoner aspergilloz (PA) vakalarinin demografik
Ozellikleri, semptomlari, anestezi yaklasimi ve yapilan cerrahi midahale tipinin analiz edilmesidir.

Gerecg ve Yontem : Yedikule GoGus Hastaliklari ve G6Gus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi'nde Eylil 2016- Mart
2019 tarihleri arasinda opere edilen PA vakalari geriye donik olarak incelendi.

Bulgular : Hastalar yaslari 15 ile 76 arasinda, ortalama yas 45,9 yil;12 erkek ve 6 kadindi. Altta yatan hastaliklar tu-
berkiloz/tbc sekel sonrasi enfeksiyon (n = 12), bronsektazi (n = 7), kronik obstriktif akciger hastaligi/astim (n = 12),
akciger kanseri (n=7) ve diabetes mellitus (n = 2) idi. Baslica klinik semptomlar Uretken 6ksurik (n = 20), kronik balgam
Uretimi (n = 12) ve hemoptizi (n = 9) iceriyordu. Aspergillom stphesi olan her hastaya total Ig € analizi ve aspergillom
spesifik Ig E testi istendi. Hastalara rutin PA akcider grafisi ve Toraks BT ¢ekildi. Anestezi indUksiyonunda 2mg/kg pro-
pofol, 0,5 mg/kg esmeron, 2 ugr/kg fentanil,1 mg dormicum verildi, idame %2 sevoroine, 2 [t/dk 02/hava karisimi ile
saglandi ve cift lumenli tdp ile entibe edildi. Operasyonlarin %83'U sag, geri kalan %17'si sol akcigerde gerceklesti.
Hastalara sag Ust lobektomi, segmentektomi (n=7), sag orta lobektomi(n=3), sag alt lobektomi(n=2), sag pnémonekto-
mi (n=2) ,sol Ust lobektomi (n=2), sol alt lobektomi (n=2), sol pnédmonektomi (n=1) operasyonlari yapildi. Operasyonlar
ortalama 4+1 saat surdq, ekstibasyon ardindan hastalar yogun bakimda 24 saatlik takiplerininin ardindan servise
nakledildi. 2 hastada yogun bakim takibi sirasinda alerjik reaksiyon goérildd, 1 hastada hemoraji nedeniyle kanama
kontrolu icin operasyon planlamasi yapild.

Tartisma-Sonuc : PA, genelde tbc, koah, akciger kanseri gibi kronik hastalik zeminde gelisen firsat¢i bir enfeksiyondur
ve tedavisinde medikal ve cerrahi yaklasimdan faydalanilir. En sik semptom hemoptizi olup %45-%90'inda mevcuttur.
Hastalarin masif ve fatal hemoptizi riskleri mevcut oldugundan hastalarin gecikmeden operasyona alinmasi énemlidir.
iyi bir preoperatif hazirlik ve sonrasinda kaliteli postoperatif bakim operasyona bagli komplikasyonlari belirgin derece-
de azaltacaktir.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner Aspergillom, Anestezi, Cerrahi Yaklasim

Hasta PA Akciger Grafisi
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SS-038
Benign Trakeal Stenozlarda Cerrahi; Ne Zaman? Ve Hangi Hastalarda?

Nilay Cavusoglu Yalc¢in?!, Muharrem Ozkaya', Mehmet Bilgin2

1SBU Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi
2erciyes Universitesi Tip Fakiltesi

Giris-Amac : Trakeal stenozlar travmaya sekonder gelisen artmis inflamatuar cevap sonucu olusan dairesel skar olu-
sumlaridir. Bu hastalarda en iyi uzun dénem sonuclar cerrahi rezeksion ile saglanabilmektedir. Bu calismada hastane-
mizde benign trakeal stenoz nedeniyle cerrahi yapilan hastalarin sonuclarini retrospektif olarak incelemeyi amacladik.

Gere¢ ve Yontem : Hastanemizde 2014-2019 yillari arasinda trakeal stenoz nedeniyle rezeksion ve anastomoz ya-
pilan 13 hastanin tibbi kayitlar retrospektif olarak incelendi. Hastalara ait demografik veriler, sikayetleri, bilgisayarli
tomografi ve bronkoskopi verileri, cerrahi 6ncesi yapilan islemler, ameliyat sonrasi komplikasyonlar ve takip sureci
kaydedildi.

Bulgular : Stenoz uzunlugumuz 1 cm ve 5 cm arasinda degismekteydi. Ortalama ¢ikarilan segment uzunlugu 2,6 cm
olup cikarilan trakeal halka sayisi bir ila U¢ arasinda degismekteydi (Resim 1). Bes hastada stenoz kricoid kartilaji da
icine aliyordu, subglottik darliklarda kricoid rezeksiyonu da cerrahiye eklendi. Bu hastalardan ikisine cerrahi esnasinda
silikon T stent konuldu. Tum hastalarin hikayesinde entibe halde yogun bakim yatisi mevcuttu. Bir hastada trakeostomi
ve bir hastada stenoz icin bronkoskopik lazer hikayesi mevcuttu. TUm hastalara operasyon dncesi bilgisayarli tomog-
rafi eslidinde sanal bronkoskopi yapildi (Resim 2). Daha sonra rigid bronkoskopi ile dilatasyon yapilan hastalarda ayni
zamanda, stenoz hatti ve rezeksiyon sinirlari belirlendi. Stenoz hattinda enflamasyonun devam ettigi tespit edilen iki
hastada cerrahi ertelendi. Her iki hastada da stenozun oturmasi ve cerrahi icin bir ay beklendi. Ortalama takip suresi
17,53 ay olup, iki hastada restenoz gelisti. Bu hastalardan bir tanesinde bronkoskopi sonrasi takiplerinde problem
olmad. Diger hastada ise dilatasyon i¢in yapilan bronkoskopiye ragmen stenoz bulgularinin devam etmesi nedeni ile
T tp takildi. Takibinin ikinci senesinde T tup sonlandirildl. Bir (%7,69) hastada postoperatif erken ddnemde hemovak
dreninin ¢ikmasina bagli hematom godzlendi. Hematom postoperatif 2.gin drene edildi. Bunun disinda anastomoz ay-
rilmasi, enfeksiyon, trakeomalezi, trakeodsefagial fistil gibi komplikasyonlar saptanmadi.

Tartisma-Sonuc : Trakeal stenozlarda cerrahi tedavi multidisipliner yaklasim gerektirir. Detayli ameliyat 6ncesi deger-
lendirme, uygun zaman ve endikasyonla basarili cerrahi sonuclar elde edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Anastomoz, Trakeal stenoz, Rezeksiyon

Rezeke Edilen Trakeal Segmentler
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So6zel Bildiri Oturumu 8: Pulmoner Rehabilitasyon ve Palyatif Bakim

SS-040 .
KOAH'ta 6 Dakika Yirume Isinin Prognostik Degeri

Seda Saka’, Hiilya Nilgiin Girses?, Mehmet Bayram?

Halic Universitesi, Saglik Bilimleri Yilksekokulu, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bslimi, istanbul
2Bezmialem Vakif Universitesi, Saglik Bilimleri FakUltesi, Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon BolGm
3Bezmialem Vakif Universitesi, Tip Fakdltesi, G6Gls Hastaliklari Anabilim Dali

Giris-Amacg : Hastanin vicut agirligi, yirimesi gereken isi etkiler. 6DYT sirasindaki hesaplanmis is (6DYT isi), vicut
agirligindaki degisikliklerden kaynaklanan yirime mesafesindeki farkliliklari agiklayabilir. Bu nedenle, 6DYT isi, yiru-
nen mesafeden daha iyi bir prognostik gdsterge olabilir. Bu ¢alisma, bu hipotezi test etmek icin tasarland.

Gerec ve Yontem : Klinik olarak stabil, viicut kitle indeksi (VKI) 25'ten biy(k olan 24 KOAH olgusu géndillilk esasina
gore ¢alismaya dahil edildi. Olgularin fiziksel, demografik ve fizyolojik 6zellikleri kaydedildi. Olgulara solunum fonksiyon
testi, agiz ici basing 6lcima (MIP, MEP) ve alti dakikalik yurime testi (6DYT) uygulandi. Yasam kalitesinin dederlendiril-
mesinde St George Respiratory Questionnaire (SGRQ), sesmptomatik degerlendirmede KOAH Degerlendirme Testi (CAT)
ve gunlik yasam aktivitelerinin degerlendirilmesinde London Chest Glnlik Yasam Aktiviteleri Olcedi (LCGYA) kullanildi.
6DYT isi, 6DYT'nde yirinen mesafe ile vicut agirliginin carpimi seklinde hesaplandi. 6DYT ve 6DYT isinin, degerlendiri-
len diger parametreler ile olan iliskisi incelendi. istatistiksel analiz SPSS paket programi kullanilarak yapildi. Anlamuilik
dlzeyi p<0.05 olarak belirlendi.

Bulgular : Calismaya dahil edilen olgularin sosyodemografik &zellikleri Tablo 1'de verildi. 6DYT ve 6DYT isi ile
demografik ve fiziksel dederlendirmeler arasindaki korelasyon degerleri ise Tablo 2'de verildi. MEP, SGRQ ve LCGYA
korelasyon skorlari disinda tum skorlar, 6DYT isi icin daha yuksek elde edildi. En belirgin iliski dizeyi farkliigi FEV1 (L)
ve FVC (L) degerlerinde belirlendi. Her iki dlcimuUn de 6DYT ile zayif korelasyon gdsterirken, 6DYT isi ile orta dizey
korelasyon gosterdigi belirlendi.

Tartisma-Sonucg : 6DYT isi ve 6DYT mesafesi degerlerinin, demografik ve fiziksel degerlendirmeler ile olan iliski dizey-
lerinin, FEV1 (L) ve FVC (L) disinda, benzer elde edilmesi sonucunda; mesafe x vicut agirliginin Grdnd olarak hesaplanan
6DYT isi sonug Olcitlindn, hastalarin semptom algilamalari, gunlik yasam aktiviteleri etkilenimi ve yasam kalitesini
yansitmada prognostik deder olarak 6DYT'ne gore Ustlin olmadidi ancak hastalarin solunum fonksiyonlarini daha iyi
yansitan bir gbsterge oldugu sonucuna varild.

Anahtar Kelimeler: KOAH, Prognoz, 6DYT, Fonksiyonel Kapasite
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Tablo 1: Katilmcilann demografikve fiziksel Gzellikleri

OrtalamazStandart

sapma
Yag (yag) 61,7948, 36
VK (kgXm2) 29,68+32,64
Sigara kullanimi {paket¥l) | 48,25+29,60
FEV, {L) 1,13+0,45
FEV, (%) 39,41+14,73
FYCiL) 1,81+0,71
FVC (%) 49,37+16,53
FEV./FVC 62,20+8,69
KIP {cmH20) £9,62+20,24
MEP (cmHZ20) 91,20+26,13

6DYT (mesafe)

403,19+39,75

6DYT (keXm) 34177,59+9249,37

SGRO dg,47+11,01

CAT 16,6245,60

LCGYA 16,124+7,58
Tablo 2

6DYT 6eDYT 6DYT isi 6DYT isi
r p r p

Yas (yil) -0,430 0,036 -0,470 0,021
Sigara kullanimi (paketXyil) 0,159 0,458 0,275 0,194
FEVO (L) 0477 0,019 0,575 0,003
FEVO (%) 0,336 0,108 0,346 0,097
FVC (L) 0,497 0,013 0,626 0,001
FVC (%) 0,404 0,050 0456 0,025
FEVO/FVC 0,005 0,982 -0,043 0,842
MIP (cmH20) 0,500 0,013 0,545 0,006
MEP (cmH20) 0,244 0,251 0,182 0,395
SGRQ -0,580 0,003 -0,527 0,008
CAT -0,378 0,069 -0,440 0,032
LCGYA -0,596 0,002 -0,583 0,003

6DYT ve 6DYT isi ile demografik ve fiziksel deGerlendirmeler arasindaki korelasyon
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S$S-041
Obstriktif Uyku Apne’'li Bireylerde Tai Chi ve Qigong Egzersiz Egitiminin
Kognitif Fonksiyonlara Etkisi

Gilhan Yilmaz Gokmen?', Muhammed Emin Akkoyunlu?, Zeliha Candan Algun?

1Bandirma On Yedi Eylil Universitesi, Saglik Bilileri FakUltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon B6lima, Bandirma, Bali-
kesir

2Medipol Universitesi, Saglik Bilileri Fakliltesi, Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon BoLGMG, istanbul

3Bagcilar Medipol Mega Universite Hastanesi, GoGus Hastaliklari Bolim, Istanbul

Giris-Amacg : Obstriktif uyku apne (OUA); uyku sirasinda Ust hava yolunun tekrarlayan tikanmalari ile seyreden bir
klinik tablodur. OUA tedavi edilmedigi takdirde kardiyovaskuler hastaliklar, tip 2 diabet ve erken mortalite gibi saglik
sorunlarinin yaninda ciddi kognitif bozukluklara da yol agmaktadir. Bu ¢alismadaki amacimiz hafif ve orta OUA'lI has-
talara bir ¢esit hareketli meditasyon olan ve nefes ve gevseme egzersizlerini iceren orta yogunluklu Tai Chi ve Qigong
egzersizlerinin kognitif fonksiyonlar Gzerine etkisini arastirmaktir.

Gerec ve Yontem : Calismaya, Bezmialem Vakif Universitesi Tip Fakultesi Hastanesi Gogls Hastaliklart BlGma Uyku
Poliklinigine basvuran tiim gece polisomnografi ile hafif (Apne Hipopne index (AHi) :5-15) ya da orta (AHi:15-30) OUA
teshisi konmus ve komorbiditesi bulunmayan 30-65 yas arasi (50,44+8,38) 25 ( 12 erkek, 13 kadin ) hasta katild.
Hastalarin baslangic AHi ortalamalari 19,32+7,24 idi. Hastalara 12 hafta, 3 giin/hafta, giinde 1 saat fizyoterapist
gozetiminde Tai Chi ve Qigong egzersiz programi uygulandi ve 2 gin ev egzersiz programi verildi. Degerlendirmeler
egzersiz programina baslamadan 6nce ve 12. haftanin sonunda yapildi. Hastalarin kognitif fonksiyonlari Montreal
Bilissel Dederlendirme (MoCA) 6lcedi ile degerlendirildi.

Bulgular : 12 haftalik egzersiz egitimi sonrasinda hastalarin baslangi¢ ve sonug parametreleri karsilastirildiginda
AHI'nin istatistiksel olarak anlamli azalmasinin yaninda (p=0.001) MoCA dederleri de istatistiksel olarak anlamli artmis-
tir (p<0.05) (Tablo 1).

Tartisma-Sonug : OUA'lI hastalarda kognitif durum hafif ve orta derecelerde bile etkilenmektedir. Tai Chi ve Qigong
egzersizleri orta yogunluklu ve nefes odakli egzersizler olmasi sebebiyle hastalik siddetini azaltmis ve bunun yaninda
meditatif 6zelligi ile de kognitif fonksiyonlari iyilestirmis olabilir. OUA'de Tai Chi ve Qigong egzersizleri konvansiyonel
tedavileri destekleyici bir yontem olarak kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Obstriktif Uyku Apne, Egzersiz, Kognitif Fonksiyonlar

Tablo1: OUAh hastalarm Tai Chi ve Qigong Egzersizleri Oncesi ve Sonrasi Parametrd erinin
Karalastirilmas

Egzersiz dncesi Egzersiz Sonrasi P
Baslangic Degerleri Sonuc Degerleri
BKI 30,82£3 .33 30304331 0,062
Boyun Cevresi 39,4712 92 3926278 0,328
AHI 19,32+7.24 13,787 48 <0,001
MoCA 22 68+£3.13 24134319 0,026

AHL: Apne-Hipopne Indelzi, BKI'Beden Kifle Indeksi, MoCA- Montreal Bilizsel Degerlendirme
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S$S-042
Amfizem Hastalarinda Egzersiz Kapasitesini Etkileyen Faktorlerin
Saptanmasi ve Egzersiz Programlarinin Etkinligi

Esra Pehlivan?, Esra Yazar?, Arif Balci?, Demet Turan?, Baris Demirkol?,
Erdogan Cetinkaya?®

'Saglik Bilimleri Universitesi Saglik Bilimleri Fakltesi Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon Bolima, istanbul
2stanbul Aydin Universitesi Gogus Hastaliklari Bolamd, Istanbul .
35adlik Bilimleri Universitesi Yedikule Gogls Hastaliklar Ve GoGus Cerrahisi EAH, Istanbul

Giris-Amac¢ : Calismamizin amaci amfizem hastalarinda egzersiz kapasitesini etkileyen faktorlerin belirlenmesi ve
egzersiz programlarinin hastalarin klinik durumlari Gzerine etkisinin belirlenmesidir.

Gerecg ve Yontem : Amfizem tanisi almis olup egzersiz programina alinan hastalar calismaya dahil edildi. Hastalara
2 ay suresince aerobik ve rezistif egzersiz programi uygulandi. Hastalarin egzersiz kapasitesi 6 dakikalik yarime testi
(6DYT) ile, dispne algisi modifiye Medical Research Concile (MMRC) dispne skoru ile ve semptom siddetleri KOAH de-
gerlendirme anketi ile (CAT) deg@erlendirildi. Program sonu klinik durumdaki degisimler ve yurlyUs testinden elde edilen
yurime mesafesi ile diger klinik 6zellikler arasinda iliski analizi yapildi.

Bulgular : Calismaya toplam 66 hasta dahil edildi. Yas ortalamasi 64, %91'i erkekti. Program sonu degerlendirmede
6DYT'te (p=.000), MMRC'de (p=.000) ve CAT dedgerlerinde (p=.000) istatistiksel olarak anlamli fark elde edildi. Baslangi¢
6DYM ile beden kitle indeksi, MMRC, FEV19% ve FVC% ile korelasyon saptandi. Program sonu 6DYM'de meydana gelen
gelisim ile MMRC ve FEV1% de meydana gelen degisimler arasinda iliski bulundu.

Tartisma-Sonucg : Bu ¢alisma, amfizem hastalarinda egzersiz kapasitesinin vicut kompozisyonu, solunum fonksiyon-
lari ve semptomlarla iliskili oldugunu, egzersiz programlarinin egzersiz kapasitesi, dispne ve hastalik semptomlari
Uzerine olumlu etkileri oldugunu gdstermistir.

Anahtar Kelimeler: Amfizem, Pulmoner Rehabilitasyon, Egzersiz, Dispne, Volim Kiciltme

Eqgzersiz kapasitesi ve diger klinik 6zellikler arasinda iligki analizi.

Yas BMI mMRC CAT FVC% FEV1%
6DYMr p -.219.078 .355** .003 -.553** .000 -.337** .006 .277*% .024 .323**.008
mMRC CAT FVC% FEV1% FEV1/FVC
?6DYMr p .279* .024 .054 .668 .237 .058 .262* .058 .001 .991
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SS-043
Palyatif Bakim Unitesinde Yilksek Akim Oksijen Sistemi Kullanimi: Kime?
Ne Zaman?

Ozlem Oruc?, Fulya Uludag Kiziltepe!?, Ebru Sulu?, Dudu Handan Akis?,
Seyhan Yaman Oguzhan*

ISlireyyapasa Egitim ve Arastirma Hastanesi Palyatif Bakim Unitesi

Giris-Amac : Dispne, Palyatif Bakim Unitelerinde hemen hemen tim terminal dénem hastalarinda karsilasilan bir
semptomdur. Yuksek Akim Oksijen Sistemi; noninvaziv solunum destedi disunulen dispneik hastalarda etkinligi oldukca
fazla olan bir yontemdir. Bu calismada amac, palyatif bakim Unitesinde kullanilan ylksek akim oksijen sisteminin hangi
hastalarda ne zaman kullanildidina dair bulgulari saptamak ve kullanim etkinligini saptamaktir.

Gerec ve Yéntem : Palyatif Bakim Unitesinde yiksek akim oksijen sistemini kullanan 16 hastanin retrospektif olarak
kayitlari incelendi. Hastalarin tanilar, radyolojik bulgulari, ne zaman yiksek akima gecildigi ve ne kadar sire kullandik-
lar1 degerlendirildi.

Bulgular : Calismaya alinan hastalarin yas ortalamasi 59'du (34-86), 5 hasta (%31) kadin ve 11'i (%69) erkekti.
Hastalarin tanilari ise 3'0 IPF, 1'i Mezotelyoma, 1'i Histiositozis X, 4'U KOAH, ikisi meme ca ve 5'i akciger kanseri
idi. Radyolojik bulgular lenfanjitik yayilim, bal petedi akciger, amfizematdz degisiklikler ve plérezi olarak saptandi.
Tum hastalarimiz desatlre oldugunda ve/ veya Noninvaziv Mekanik Ventilasyon cihazini istemedidinde ya da tolere
edemeyince yUksek akim oksijen sistemine alindi. Baslangi¢ oksijen satirasyonu %88 iken kullanimdan sadece iki saat
sonra ortalama % 96.2 olarak saptandi, yasam kaliteleri ve konforlari belirgin artti. Bir hastamiz hemoptizi, biri ise
anxiete nedeni ile cihazi tolere edemedi, diger tUm hastalar cihazi 6lene kadar kullandi. Kullanim sdresi 1-36 gun ve
ortalama 10,25 giin olarak tesbit edildi, akim hizi ortalama 52 L/dk olarak saptandi. Ozellikle iPF ve lenfanjitik yayilimi
olan hastalarin daha uzun sire cihazi kullandigi tespit edildi.

Tartisma-Sonucg : Yiksek Akim Oksijen Sistemi; terminal dénem hastalarda Noninvaziv Mekanik Ventilasyon cihazina
alternatif ve hasta konforu ve yasam kalitesini arttiran bir yontemdir. Ozellikle IPF ve lenfanjitik yayilimda etkin olan bu
sistemin palyatif bakim Unitelerinde de kullaniminin saglanmasi ve arttirilmasi gerekliligini disinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Yiksek Akim, Noninvaziv, Dispne
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S$S-044
Pulmoner Rehabilitasyon Programina Dahil Edilen Kronik Akciger
Hastalarinin Yasam Kalitesinde Degisimin Degerlendirilmesi

Nilifer Aylin Acet Oztiirk?, Ayten Odabas!, Demet Kerimoglu?,
Asli Gorek Dilektasli’, Mehmet Karadag*

Uludag Universitesi Gogus Hastaliklari ABD, Bursa

Giris-Amac : Dispne, yorgunluk, azalmis egzersiz toleransi ve periferik kas gu¢sizligu kronik akciger hastaliklarinin
ortak semptomlari arasindadir. Pulmoner rehabilitasyon ¢alismalari dncelikle KOAH olgulari Gzerinde yogunlasmis olsa
da literatirde yer alan yeni calismalarda, KOAH disi kronik akciger hastaliklarinda da rehabilitasyonun dnemi vurgu-
lanmaktadir.

Gerec ve Yontem : Ocak 2017 ile Aralik 2019 tarihleri arasinda Uludag Universitesi G6GUs Hastaliklari Pulmoner
Rehabilitasyon Unitesi'nde 8-12 hafta slre ile standart yapilandirilmis, alt ve Ust ekstremite dayaniklilik egzersizleri,
alt ekstremite guclendirme egzersizleri, solunum kas gucU egitimi, sekresyon yonetimi, egitim bilesenlerini iceren bir
dogrudan gozetimli pulmoner rehabilitasyon programi uygulanan tim hastalarin calismaya dahil edilmesi planlandi.
Takipleri sirasinda baslangic, 4. hafta ve 8. haftada yapilan St George solunum anketi verilerinin dederlendirilmesi,
yasam kalitesinde degisimin hastalarin tanilari ile iliskisinin degerlendirilmesi amaclandi.

Bulgular : Calismamiza rehabilitasyon programini tamamlayan 50 hasta dahil edildi. Populasyonun 37 (%74)'si erkek
ve ortalama yas 57 + 15,4 idi. 32 hasta KOAH, 5 hasta bronsiektazi, 7 hasta interstisyel akcider hastaliklari, 3 hasta
AKOS, 3 hasta astim tanilari ile rehabilitasyon programina dahil edilmis idi. Tim popUlasyonun St George solunum
anketleri de@erlendirildiginde semptom (68,2+18,8 vs 63,6+19,2, p=0,04), aktivite (67+27,8 vs 56,3+23,1, p=0,001),
impact (55,6 [41-75,3] vs 32,5[17,8-55,9], p<0,001) ve total skorlarin (61,6+£18,4 vs. 48+16,7, p<0,001) her birinde
istatistiksel anlamli dizelme izlendigi saptandi. Programa dahil edildigi tani KOAH olan ve olmayan hastalarin ayri ayri
yasam kalitesinde dizelme egrileri dederlendirildiginde, her 2 grupta da anlamli iyilesme izlendigi, yasam kalitesinde
dizelmenin tanidan bagimsiz oldugu gozlenmistir (Sekil-1).

Tartisma-Sonu¢ : Calismamiz KOAH ve KOAH disi kronik akciger hastaliklarinda pulmoner rehabilitasyon egzersiz
programlarinin yasam kalitesi Gzerine olumlu etkilerini gostermektedir. Yasam kalitesinde dizelme St George anketi

icin belirlenen minimal klinik anlamli deg@isimin Uzerinde ve istatistiksel anlamli dizeyde saptandi. Uygun hastalarin
ilgili merkezlere yonlendirilmesi hastalarin tedavisine bitincul yaklasimin énemli bir parcasini olusturmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kronik Akciger Hastaliklari, Pulmoner Rehabilitasyon, St. George Yasam Kalitesi Olcegi

Sekil-1: SGRQ total skorunda gruplara gore degisim

Sekil-1: SGRQ total skorunda degisim

65,00
= koah dig|
koah

60,00

55,00

SGRQ total skoru

50,00

L las 00

0 4, hafta 8. hafta
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Sozel Bildiri Oturumu 9: Tutdn

S$S-045
Sigara icenlerde Farkindalikta FEF25-75 Yizdelerinin Cinsiyet ve
Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Duzeyi Iliskisi

Ahmet Cagin?, Yakup Arslan!

ISBU, Gulhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, G6GUs Hastaliklari, Ankara

Giris-Amag : Tutun bagimliliginda kullanilan Fagerstrom nikotin bagimlilik testi(FNDT) bircok bagimlilik testine gore
daha sik uygulanmakta ve bununla ilgili calismalar yayinlanmaktadir. Amacimiz sigara birakma poliklinigimizde solu-
num fonksiyon testlerindeki (SFT) kicUk hava yolu darligini gdsteren FEF25-75 degerleri ile FNDT uygulanmis hastala-
rin bagimulik dizeyinin ve cinsiyet faktorinun iliskisini arastirmak.

Gerec ve Yontem : istatistiksel dederlendirmede, SPSS programi yardimiyla tek yonli ANOVA test kullanilarak p<0.05
degerleri anlamli kabul edildi.

Bulgular : Calismamizda; 90 erkek, 62 kadin, toplam 152 hasta vardi. Yas ortalamasi 45(min:18-max:78) idi. Tum
hastalarin poliklinik kayitlari incelendiginde kaydedilen sigara paket-yil ortalamasi 29,283(min:6- max:96), erkeklerin
ortalamas! 31,344(min:6- max:96), kadinlarin ortalamasi 26,290(min:6- Max:80) paket-yil olarak saptandi. Hastalarin
basvurusunda alinan kan dederlerinde COHb duzeylerine bakildiginda, tim hastalarin ortalamasi %3,586(min:0,6-
max:8,8), erkeklerin ortalamasi 93,649(min:0.6-max:8,8), kadinlarin ortalamasi 9%3,494(min:1,2-max:6,4) olarak
hesaplandi. TUm hastalarin SFT'lerindeki FEF25-75 dederleri ortalamasi %68,117(min:%18-max:%97,7), erkeklerin
ortalamasl 9%65,352(min:%18-max:%97), kadinlarin ortalamasi %72,131(mMin:%23,1-max:%97,7) olarak olculda.
Erkek ve kadinlarin sigara paket-yil arasindaki farklilik dizeyi istatistiksel olarak p=0,08 idi. COHb duzeyleri arasindaki
farklilik dizeyi istatistiksel olarak p=0,564 idi. FEF25-75 yUzdesi dUzeyleri arasindaki farklilik dizeyi istatistiksel olarak
p=0,043 idi. Hastalara uygulanan FNDT sonrasinda 0-4 dusUk, 5-7 orta ve 8-10 yuksek dereceli bagimlilik olarak
3 gruba ayrildi. Hastalarin FEF25-75 ylzdeleri FNDT dUsUk orta ve yuksek bagimlilik skorlarina gére bakildiginda;
diUsuk duzeyde olanlarda ortalamasi %64,63, orta dizeyde olanlarda ortalamasi %69,01, yiuksek dizeyde olanlarda
ortalamasi 967,275, tim hastalarin ortalamasi %68,117(min:%18-max:%97,7) idi. istatistiksel olarak FNDT diisik
orta ve yUksek gruplari ile FEF25-75 yUzdesi dUzeyleri arasindaki anlamlilik dizeyi p=0,759 saptand..

Tartisma-Sonug : Bizim hastalarimizda erkekler ile kadinlarin arasinda ortalama COHb dlzeyleri benzerdi, sigara
paket-yil ortalamalarinda 5 paket-yil erkeklerin fazlaydi. Ama istatistiksel olarak anlamli degildi. FEF25-75 ylizdeleri
ortalamalarinda erkekler %65 ve kadinlar %72 idi, hicbir hastanin daha 6nce KOAH tanisi olmadigi bilindiginde polikli-
nige basvurularda kadinlarin daha 6nce davrandiklari sonucuna varilabilir. Fakat FNDT skorlari ve FEF25-75 dlzeyleri
arasinda korelasyon olmadidi, bu sonucun hastalarin teste uyumsuz olabilecedi veya tek bir testin dederlendirilmesi ile
ilgisi olabilecegi degerlendirildi.

Anahtar Kelimeler: Bagimlilik, COHb, FEF25-75, FNDT, Sigara

Tm hastalarin sigara paket-yi ortalamasi
Erkeklerin (n:90) sigara paket-yil ortalamas:
Kadinlanin [n:62) sigara paketyil ertalamast

29,283 (min:6- max:96)
31,344 (min:6- max:96)
26,290 (min:6- max:80)

Tum hastalarin COHb dizeyleri ortalamasi
Erkeklerin COHb diizeyleri ortalamas
Kadinlarin COHb diizeyleri ortalamasi

%3,586 (min:0,6-max:8,8)
%3,649 (min:0.6-max:8,8)
%3,494 (min:1,2-max:6,4)

Tim hastalarin FEF25-75 degerleri ortalamasi
Erkeklerin FEF25-75 degerleri ortalamasi
Kadinlarin FEF25-75 degerleri ortalamasi

%68,117 (min:%18-max-%97,7)
%65,352(min:%18-max:%97)
%72,131(min%23,1-max:%97,7)

Erkek ve kadinlanin sigara paket-yil arasindaki farklilik dizeyi
Erkek ve kadinlarin COHb dilzeyleri arasindaki farkliik diizeyi
Erkek ve kadinlarin FEF25-75 yuzdeleri arasindaki farklilk duzeyi

p=0,08
p=0,564
p=0,043

Hastalarin 10'u diisik diizeyde ve ortalama sigara paket-yil
Hastalarin 89°u orta dizeyde ve ortalama sigara paket-yil
Hastalarin 53'i yilksek diizeyde ve ortalama sigara paket-yil
Tim hastalarin sigara ortalama paket-yil

23,3(min:8-max:50)

27,584(min:6-max:75)
33,264(min:6-max:96)
29,283(min:6-max:96)

Diisiik dizeyde bagmiilik skoru olanlarda COHb ortalamasi
Orta diizeyde bagimlilik skoru olanlards COHb ortalamasi
Yiksek diizeyde bagmilik skoru olanlarda COHb ortalamast
Tum hastalarin COHb dizeyleri ortalamasi

2,46(min-1,2-max:3,9)

3,476(min-0,6-max:6 8)
3,981(min:0,8-max:8,8)
3,586(min-0, 3-max:8,8)

Diigiik diizeyde bagimlilik skoru olanlarda FEF25-75 yizdesi ortalamas
Orta diizeyde bagimlilik skoru olanlarda FEF25-75 yiizdesi ortalamas:
Yiksek dizeyde bagimlilik skoru olanlarda FEF25-75 yiizdesiortalamas
Tum hastalarin FEF25-75 yizdesi ortalamasi

%64,63(min:36-max:81)
%69,01(min:18-max:97,7)
%67,275(min:21,7-max:96,6)
%68,117(min:18-max:97,7)

FNDT 3 grubu ve sigara paket-yil arasindaki anlamlilik diizeyi
FNDT 2 grubu ve COHb diizeyleri arasindaki anlamhlik diizeyi
FNDT 3 grubu ve FEF25-75 yiizdesi dizeyleri arasindaki anlamlilik duzeyi

p=0,093
p=0,014
p=0,755
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SS-047
§igara igen Bireylerde Fiziksel Aktiviteye Olan Tutum Ve Davraniglarin
Incelenmesi

Sule Kecelioglu!, Gilhan Yilmaz Gokmen?

1Bandirma On Yedi Eylil Universitesi Saglik Bilimleri Fakltesi Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolima, Bandirma-
Balikesir

Giris-Amac : Arastirmamizin amaci sigara icen ve icmeyen bireyler arasindaki fiziksel aktiviteye karsi olan tutum ve
davranislarin incelenmesini ve sigara bagimuliginin fiziksel aktiviteye etkisini arastirmaktir.

Gerec ve Yontem : Calismamiz Bandirma On Yedi Eylil Universitesi'nde 6grenim goren 17-25 yas arasi (19,56+2,05)
93 kisi ile yapildi. Katilimcilarin 31'i sigara kullanmaktaydi. Sigara icen ve icmeyen grubun fiziksel aktiviteye karsi tu-
tum ve davranislari Bilissel Davranisgi Fiziksel Aktivite Olgedi (BDFAO) ile, fiziksel aktivite dizeyleri Uluslararasi Fiziksel
Aktivite Olcegi-Kisa Form (UFAO-KF) ile degerlendirildi. Sigara igenlerin nikotin bagimlilik diizeyleri Fagerstrom Nikotin
Bagimlilik Testi (FNBT) ile, sigaraya olan psikolojik bagimliliklari Sigara Psikolojik Bagimlilik Degerlendirilmesi Testi
(SPBDT) ile degerlendirildi.

Bulgular : Sigara icen ve icmeyen gruplarin BDFAO ve UFAO-KF parametreleri karsilastirildiginda aralarinda anlamli
fark yoktu (p>0,05). Sigara icen grupta, nikotin bagimlilik dGzeyinin ve sigaraya olan psikolojik bagimlilik dizeyinin BD-
FAO'nin toplam puani ile arasinda negatif yénde bir korelasyon bulundu (sirasiyla r=-0,370 p=0,41; r=-0,319 p=0,32).

Tartisma-Sonuc : Sigara icen ve icmeyen bireylerin fiziksel aktivite dizeyleri ve fiziksel aktiviteye karsi tutum ve dav-
ranislari birbirine benzer olmasina ragmen; sigara icen bireylerde nikotin bagimlilik diizeyi ve sigaraya olan psikolojik
bagimlilik dizeyi arttikca bireylerin fiziksel aktiviteye olan tutum ve davranislarinin azaldigr gorilda. Sigara icen birey-
lerde fiziksel aktivite dizeylerinin arttirilmasi nikotin bagimuliklarinin azalmasini saglayabilir ve sigaranin biraktirilma-
sinda destek olabilir. Sigara kullaniminin etkiledigi diger faktorlerin tespiti icin farkli calismalar planlanabilir.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Aktivite, Nikotin bagimullidi, Sigara
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S$S-048
Bursa Uludag Universitesi Ogrencilerinin Tiitin Kullanim Durumu ve
Titunsuz Kampis Projesine Bakis Acilari

Mehmet Karadag!, Ozge Aydin Gicld?, Asli Gorek Dilektasli’, Funda Coskun?,
Esra Uzaslan!

1Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiltesi, Gogls Hastaliklari AD, Bursa
2Boyabat 75. Yil Devlet Hastanesi, GoGus Hastaliklari, Sinop

Giris-Amac : Universitelerde titGn kontrolt ¢alismalarini sistematik ve surekli bir bigimde strdirme gereksinimi
bulunmaktadir. “TUtinsuz Kampus" yaklasimi bu amacla dinyada benimsenmis uygulamalar batinudur.

Gere¢ ve Yontem : Calismamizda Universite dgrencilerinin demografik ozellikleri, titin kullanim sikliklari, sigara
icen 6grencilerin bagimlilik dizeyleri ile TUtlnstz Kampus Projesi'ne bakis acilarinin dederlendirilmesi amacglandi.
Google Dokimanlar araciligi ile hazirlanmis olan anket Universitenin 6grenci bilgi sistemi Uzerinden tim Universite
ogrencilerine gonderildi. Hedeflenen 12,000 6grencinin 10,383'0 (%86.52) anketi basari ile tamamladi.

Bulgular : Katiimcilarin 4922'si (%47,4) kiz 6grenci, yas ortalamasi 22,1 + 3,95 idi. Katilimcilarin sigara icmeye
baslama yasi ortalama 16,5 * 2,78 olup %51.1'i hi¢ sigara kullanmamis, %10.4'U kullanip birakmis, %38.4'0 halen kul-
lanmakta idi. Sigaraya baslama nedenleri en sik arkadas ortami (%44.6), merak (%38.8) ve stres (%37.2) iken sigaray!
birakma nedenlerinin en sik saglikli olmak i¢in (65.3%), sigaranin kotl kokusu (%34.5) ve ¢ekici gelmemesi (%32.9)
nedeniyle oldugu tespit edildi. Sigara icen katilimcilarin %41'i sigarayi birakip tekrar baslamisti. Sigaraya tekrar bas-
lamalari en sik stres (%52.9), sigara icmenin keyifli olmasi (%34.4) ve bagimlilik (%25.2) nedeniyle idi. Fagerstrom Ba-
gimulik Olcegi toplam puan ortalamasi 3,41 + 2,55 olup, katilimcilarin %7.5'u cok ileri derecede, %15.5'i ileri derecede,
%10,2'si orta derecede, %25.6'sI hafif dizeyde, %41.2'si cok hafif dizeyde bagimli idi. Katiimcilarin %50'si “Tutlinsuz
Kampus" projesini desteklemekte idi, %13.9'u projenin uygun olabilecegini, %22.6'sI gereksiz bir kisitlama olacagini,
%13.6'sI kabul edilemez oldugunu bildirdi.

Tartigsma-Sonug : TUtlnstz Kampus Projesi, tdtin kullanan ve kullanmayan herkesin saglik hakkinin korunmasi igin
t0tun endustrisi ile mUcadelede dnemli bir uygulamadir ve saglikli bir cevrede yasayabilmek icin de ulasilmasi gereken
bir hedef olarak kabul edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Tiitinsiz Kampus, Universite Ogrencileri, Sigara, Bagimlilik
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SS-049
Yogun Bakim []ntesin.de Takip Edilen Hastalarda Sigara icme Oykiisii ve
Mortalite- Morbidite Iliskisi

ibrahim Mungan?, Aysegiil Karalezli?, Sema Turan!

'Ankara Sehir Hastanesi, Yogun Bakim Klinigi, Ankara
2Ankara Sehir Hastanesi, Gogus Hastaliklari Klinigi, Ankara

Giris-Amac : Sigara icme, yayginligi ve kullanimiyla iliskili mortalite ve morbiditede artis nedeniyle dinya ¢apinda
énemli bir halk sagligi sorunu olmaya devam etmektedir. Yapilan prospektif calismalarda belirtilmistir ki YBU'lerine
kabul edilen hastalarin yaklasik % 25-47'sinin sigara icme dykUsl vardir ve bu oran genel niifusa gére daha yUksektir.
Sigara icmek, invaziv pnémokok hastaliklari ve toplum kokenli pnémoni riskini artirmaktadir. Bu ¢alismada amacimiz
yogun bakima kabul edilen hastalarda sigara icme durumunun mortalite ve morbiditeki etkisini arastirmaktadir.

Gerec ve Yéntem : Bu retrospektif kohort calisma, Ankara Sehir Hastanesi Gogls Hastaliklari YBU'ne Mart 2020- Ha-
ziran 2020 tarihleri arasinda kabul edilen hastalarin verileri hastane kayitlari esas alinarak yapilmistir. Birincil sonug
sigara i¢ciminin hastane mortalitesi ile iliskisini ve ikincil olarak diger sonuglarla iliskisini incelemektir. Kategorik sonug-
lar1 dederlendirmek icin Spearman Rho testi ve sayisal degiskenler icin ise Mann-Whitney-U testi kullanildi.

Bulgular : Calisma slresinde toplam 44 hasta deg@erlendirmeye alindi ve yas ortalamasi 71, 5'ti. Mortaliteye gore
siniflandirma yapildiginda DM 6ykasU, MV destedi, vazopresor ve RRT ihtiyacinin mortaliteyle iliskili oldugu ancak sigara
OykUsunun iliskili olmadidr goruldd. Sigara 6ykisind derinlestirip paket/yil olarak ele aldigimizda mortaliteyle istatistiki
olarak anlamli iliski gdzlendi. Sigara dykusu ayni zamanda hastane ve yogun bakim kalis suresi ile iliskili olarak bulundu.

Tartisma-Sonuc : Sigara icme kronik inflamasyona neden olarak ve bagisiklik yanitina zarar vererek solunum yolu en-
feksiyonu riskini artirmaktadir. Ulkemizde hala yiksek oranda sigara kullanimi ve buna bagli morbidite ve mortalite ar-
tis mevcuttur. Bu calismamizda kisa bir stre dilimi ve kicik bir populasyon ele alinmis olsa da YBU hastalarinda sigara
icme dykusuinun morbidite ve mortalitedeki artisla iliskili oldugunu gostermei dnemlidir. Sigara kullanimi hastanede ve
YBU'de daha uzun sire kalma ve artmis mekanik ventilasyon ihtiyaci ile iliskili bulunmustur. Bu bulgulari dogrulamak
icin daha buyUk cok merkezli prospektif vaka kontrol ¢alismalarina ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Yogun Bakim Unitesi, Sigara icme Oykiisi, Mortalite, Morbidite

YBU'ne kabul edilen hastalarda mortalite ile iliskili faktorler.

Toplam (n=44) Mortalite (+) (n=13) Mortalite (-) (n=31) P
Erkek cinsiyet 23 (%52,3) 7 (%53,8) 16 (%51,6) 0,895
Tani / Pnémoni 21 (%47,7) 11 (%84,6) 10 (%32,3) 0,070
DM 17 (%38,6) 8 (%61,5) 9 (%29) 0,044
Septik sok 7 (%15,9) 7 (%53,8) 0 0,001
Vazopresor ihtiyacl 14 (%31,8) 13 (%100) 1(%3,2) 0,006
MV destek 29 (%65,9) 13 (%100) 16 (%51,6) <0,001
RRT ihtiyaci 8(%18,2) 5(%38,5) 3(%9,7) 0,024
Sigara iciciligi 24 (%54,5) 9 (%69,2) 15 (%48,4) 0,214
Acilden yatis 38 (%86,4) 11 (%84,6) 27 (%87,1) 0,832
NIV 19 (%43,2) 4 (%30,8) 15 (%48,4) 0412
Yas 715%155 76,915,4 69,2+17,7 0,372
Charlson komorbidite indeks 57+23 7%1,8 51423 0,007
Hastane kalis 22,1+ 21,8 31,7433 18,1+13,6 0,360
YB kalis 14+ 195 26,71+30,7 8,718,3 0,007
Paket/ yil 24,5+ 32,9 45143,2 15,9+234 0,027
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SS-050
Ergenlerde Titiin Uriini Kullanimi

Ayse Turan!, Ahmet Yiicel Comu?

'Seyhan Devlet Hastanesi
2Adana Il Saglik Muduarligiu Kamu Hastaneleri Hizmetleri Baskanligi

Giris-Amac : Ergenlerin bagimlilik yapan nikotine maruz kalmalarini 6nlemek icin, ergenlerin tatdn Grind kullanimini
nasil baslattiklari ve titin kullanimini durdurmak icin nasil bir ydntem arayisinda olduklarinin bilinmesi fayda saglaya-
cagi amaci ile bu ¢alisma yaratalmistar.

Gerec ve Yontem : Lise 6grencilerden (450 kisi) calismaya katilmaya gondlld 111 Kisi ile yratilmas tanimlayici tipteki
calismadir. Subat- Temmuz 2019 tarihleri arasinda literatir dahilinde anket formu olusturulmus ve anketler yiz yize
doldurulmustur. Verilerin analizi icin istatistik paket programi kullanilmistir.

Bulgular : Katilimcilarin 9%49.5'i kiz, %50.5'i erkek, %52.3'0 kamu, %47.7'si 6zel okuldadir. %82.0'si sehirde, %82.9'u
ailesi ile birlikte yasamakta olup, aylik harcama tutarlari %47.7'sinin 150-300TL, %25.2'sinin ise 300tl Gzerinde oldugu
bildirilmistir. %78.4'Gn0n ailelerinde tUtdn ve Grdnd kullaniminin oldugunu bildiren dgrencilerden %61.3'0 de tUtdn
Grunu denedigini bildirmistir. Bunlardan % 39.7'si nargile, %29.4'( sigara, %26.5'i elektronik sigara ve %4.4'G ¢igneme
tdttn oldugu bilinmektedir. Deneme nedenleri arasinda merak ve 6zenti ilk sirada yer almistir. Son 30 gln igerisinde
ictikleri sigarayi nasil ve nereden aldiklari soruldugunda % 61.8'i kendisinin, %44.1'i bakkal dikkanindan aldigini bildir-
mistir. Son 30 ginde cigneme titln kullandidini bildiren 3 kisi bu titinG kendisi Amerikan Pazari'ndan temin ettigini
bildirmistir. Son 30 ginde %47.7'si elektronik sigaray kullandigi, bu cihazlar aile Gyesi ve arkadaslarindan temin ettik-
leri bilinmektedir (kullanim gin sayilari Tablo 1'de yer almaktadir). TGtdn ve Grdnlerini birakmak ister misiniz? sorusuna
%63.0'1 evet yanitini vermis ve bunlarin %64.2'si son bir yilda bir kez birakma girisiminde bulunmustur. Son bir yilda
tatdn ve Urdnlerinden vazgecmek icin %19.8'i nikotin sakizi kullanmis, %29.6's1 internetten bilgi edinmeye ¢alismis,
%4.9'u aile ve arkadaslarindan yardim almis ve %45.7'si ise kendi basina birakmaya calismistir.

Tartisma-Sonuc : Ergenlerde ilk denenen Urun tercihlerinde dumansiz tutdn Grdnd yer alirken aktif kullanimda siga-
ranin ilk sirada yer aldigi géralmektedir. TUtdn ve Grinlerinin ebeveynler tarafindan da kullaniliyor olmasi bu trunlere
erisimi kolaylastirabilir. Ebeveynlere ve geclere yoénelik titlin zararlari egitimleri dizenlenmelidir.

Anahtar Kelimeler: ergenler, nikotin, sigara

Son 30 giinde kac Genel toplanun
giin kullandi% n %
1 yeya 2 gin %25 17
3 veva 5 gin 2%36.8 25
Sigara N 6126
6 veya 9 gin 9%23.5 16
10 veya 19 giin | %14.7 10
1 veya 2 giin %33.3 1
Cigneme tiitiin 270
3 veya 5 giin %66.7 2
6 veya 9 gin %1.9 1
Elektronik sigara | 10 veva 19 giin | %189 10 4774
20 ve iizen %792 42
1 veva 2 gin 2%19.2 5
Nargile 3 veya 5 giin %038.5 10 2342
6 veya 9 gin %42 3 11

Son 30 Ginde Kullanilan Tatdn ve Urdnlerinin Kullanim Sireleri
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SS-051
Dumansiz Ortamlarda Sigara ve Elektronik Sigara Kullanim ve SiklLigi

Ayse Turan!, imdat Onur Sari2, Mehmet Atilla Uysal®

1Seyhan Devlet Hastanesi
*Canakkale 18 Mart Tip Fakultesi
3Istanbul Yedikule GoGus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi

Girig-Amac : Elektronik sigara (e-sigara), 4207 Sayili Tuttin Urinlerinin Zararlarinin Onlenmesi ve Kontrold Hakkinda
Kanun kapsaminda icerigi ne olursa olsun “tGtin Grdnd” olarak kabul edilmistir. E-sigaralarin hi¢bir Grintne ruhsat
verilmemistir. Ancak yasa disi yollarla satisi yapilmaktadir. Klasik sigara kullanimina iliskin 4207 sayili kanunun kaza-
nimlari bilinmekte olup, titin endUstrisi tarafindan e-sigaralarin dumansiz olmasi ve zarar azaltma stratejisi olarak
pazarlanmasindan dolayi yasa ihlallerini beraberinde getirebilmektedir. Bu arastirma ile katilimcilarin sigara ve e-siga-
rayl hangi ortamlarda, ne siklikla kullandiklari arastirilmak istenmistir.

Gerecg ve Yontem : Calisma Nisan 2019- Aralik 2019 tarihleri arasinda 177 kisi ile yuratalmastar. Tanimlayici nitelikteki
calismanin verileri anket formu ile elde edilmis ve istatistik paket programinda analizleri yapilmistir.

Bulgular : Katilimcilarin %91.0'i (161 kisi) erkek, %51.4'G (91 kisi) evli, %39.5'i (70 kisi) memur, %20.9'u (37 kisi)
serbest meslek, %18.6'sI (33 kisi) is¢i ve %14.7'si (26 kisi) 6grencidir. Yas ortalamalari 34.12+£10.89 olan katilimcilarin
%45.2'si (80 kisi) Universite, %35.6's1 (63 kisi) lise mezunu olup, gunlik icilen sigara ortalamalari 20.49+9.76, paket yil
ortalamalari 15.55+9.47 ve e-sigara kullanim ay ortalamalari ise 5.53+3.96' tUr. Sigara ve e-sigara kullanim ortamlari
arastirildiginda yasa ihlallerinin yapildigi gériilmektedir (Tablo 1). ic mekan ve halka acik alanlarda (kapali alan), sigara
icilmeyen alanlarda e-sigara kullanim sikligi gézlenmis, ancak istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0.05).

Tartigsma-Sonug : E-sigaralarin dumansiz alanlarda serbestce kullanilmasi olasi istenmeyen sonuglara yol acmaktadir.
Bunlar; titin kontroll ¢abalarini baltalamak ve sigarayi yeniden normallestirmek, cifte kullanimi tesvik etmek hem
klasik hem de elektronik sigara kullanimi ile sigara icmeyenlerde ikinci el duman maruziyeti olusmaktadir. Bu sebeple
kapall alanlarda tUtin denetleme calismalarinin arttirilmasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dumansiz Titun, Elektronik Sigara, Sigara
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. ] - o
Eu mekanda olduzum hic bir. zaman 15.0 119
Eu mekands olduzum baz zamanlarda 15.3 2.0
Eu mekands oldnZum her zaman 71.8 6.1
Evide-halkonda

Eu mekanda oldugum bic bir zaman 18.1 2.7
Eu mekands olduzum baz zamanlarda 54.8 723
En mekanda oldugum her zaman 271 -
Bu mekanda oldugzum hic bic zaman 67.2 03.8
En mekandz oldugum bam zameanlarda 26.2 6.2
Eun mekands oldugium her zaman 6.8 -

I3 yerinde. kapal alanda

Bu mekanda aldusueg hic b zaman 5.5 243
BEun mekands alduzum bax zamanlarda 15.8 31.1
En mekanda oldugum her zaman 18.4 444
iy yexinde. disanda

En makanda olduzm hic bic zzman 15.0 113
Eu mekands oldugum baz zamanlarda 158 15.4
Bu mekands olduium her zaman T1.2 T5.1
Snkakita

En mekandz oldugmm bic bitzaman 23.7 19.8
Eu mekanda olduium bam zamanlanda 13.0 12.4
Eun mekanda oldugum her zapan 63.0 67.8
y— ——

En mekands oldugam hic bir zaman 2.7 T1.8
EBu mekands olduium baz zamanlarda 34 15.4
Eu mekanda oldugum her zaman T.O 14.7
Taply tasima araclarnda

Bu mekanda oldugum bic bir zaman - 93.8
BEn mekanda oldugmm barm zamanlarda - 6.2
En mekandz oldugum her zaman - -
Restoran/kafekahvehang

BEun mekands oldugom hic bir zaman 16.0 124
Eun mekands oldugum baz zamanlarda 313 40.7
Eu mekanda oldugum her zanan 50.3 469
NiEec]  alanlend

Bu mekanda olduzum hic bir zaman 21.0 4.0
En mekands oldugum baz zamanlards &2 19.8
Eu mekands oldugm her zaman 2.8 6.2

Elektronik Sigara Kullanim Ortam ve Sikligi
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Sozel Bildiri Oturumu 10: Yogun Bakim

SS-052

Kardiyak Cerrahi Sonrasi Yogun Bakim Unitesinde Takip Edilen
Hastalarda Akciger Koruyucu Ventilasyon Stratejisinde Ekstrakorporeal
Membran Oksijenasyonunun Rolu

ibrahim Mungan!, Sema Turan?
'Ankara Sehir Hastanesi, Ankara, Turkiye

Giris-Amac : Pulmoner yetmezlik durumunda ventilatorle iligkili akciger hasarini sinirlayan akciger koruyucu ventilas-
yon stratejileri dnerilir. Ancak CO2 retansiyonu bunun icin buy(k bir engeldir ve ECMO akcigerlere dinlenme ve iyilesme
icin yeterli zamani saglamaktadir. Bu ¢calismada kardiyak cerrahi sonrasi Pulmoner yetmezlik nedeniyle mekanik venti-
lator destedi gereken hastalarda ECMO kullanimi ile mekanik ventilator destek parametrelerinin azaltilmasi arasindaki
iliskiyi bulmay1 amacladik.

Gerecg ve Yontem : Bu retrospektif kohort calismada, 2016-2018 yillari arasinda kardiyak cerrahi sonrasi pulmoner
yetmezlik gelisen ve bu nedenle VV ECMO destedi alan tim ardisik hastalari analiz ettik. Kontrol grubu olarak kardiyak
cerrahi sonrasi solunum yetmezligi gelisip IMV destedi alan ve sonrasinda wean edilen hastalar ele alindi.

Bulgular : bu dénemde hastalarin yas ortalamasi 55,57 idi ve ECMO hastalari ECMO olmayan hastalara gore daha
gencti. Diger tanimlayici degiskenler ve klinik parametreler gruplar arasinda istatistiksel olarak farklilik gostermedi.
Mekanik ventilator parametreleri ve arter kan gazi degerleri islem dncesi ECMO grubunda daha kdtlydy, islem sonrasi
ECMO grubunda plerde gdzlenen iyilesme daha anlamliydi. ECMO olmayan gruptaki hastalar hastanede (35.68 gun
vs 16.9 gun) ve YBU'de (31.11 gln vs 13.33 gln) ECMO grubundaki hastalara gére daha uzun kaldilar. MV desteginin
sUresi gruplar arasinda farklilik gdstermedi.

Tartisma-Sonuc : Etkili oksijenasyon ve dekarboksilasyon saglamak icin ECMO tedavisinin, ilerleyen alveoler hasarina
neden olabilecek ylksek tidal hacim ve yiksek Pplateu ihtiyacini azalttigi iddia edilmektedir. Yogun bakim uzmaninin,
makul bir kan-gaz dedisimini strdirmek ve akcigeri MV destedinin olumsuz etkilerinden korumak arasindaki dengeyi
iceren blyuk bir ikilemi vardir. Pulmoner yetmezlik giderilinceye kadar bu ikilemin ECMO gibi ekstrakorporal yasam
destek cihazlari ile asilmasi dnerilmektedir. Bu ¢alismada, ECMO destedinin yiksek PPletau ve solunum frekansini
ECMO olmayan gruba gore daha fazla disturdigini bulduk.

Anahtar Kelimeler: Kardiyak Cerrahi, Akiger koruyucu ventilasyon Stratejisi, Ekstrakorporeal Membran Oksijenasyo-

nu
I L e L I
Weaning 7 (33.3%) 14 (73.7%) 21(52.5%) 0.010
Tracheostomy 7 (33.3%) 4(21.1%) 11 (27.5%) 0.398
Mortality 15 (71.4%) 3(15.8%) 18 (45%) <0.001
Duration MV 11.1+9.0 8.3%+3.7 9.8+7.1 0.724
LosIcu 13.33+10.5 31.11+21.1 21.78+18.5 0.003
LOS hospital 16.9+11.1 35.68+21.3 25.82+19.1 0.002
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SS-053
Modifiye Mallampati Skorunun ve Antropometrik Ol¢ciimlerin Zor
Havayolunu Ongérme Becerisi

Derya Ozden Omaygenc?, Oylum Selcuk?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Stleyman EAH, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Klinigi, istanbul
2Saglik Bilimleri Universitesi, Istanbul EAH, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Klinigi, Istanbul

Giris-Amac : Hava yolu yénetiminde zor entibasyon olasiliginin 6ngérilmesi, gerekli deneyime sahip personelin uygun
donanimla hazir bulunmasini saglayarak komplikasyon gelisme riskini azaltmaktadir. Cormack-Lehane (CL) siniflamasi,
laringoskop a@iz icinde ilerletildikten sonra vokal kordlarin ne kadar gorinir oldugunu ifade etmek icin kullanilir ve
zor entlbasyonun en dnemli belirteclerinden biridir. Bu calismada, preoperatif dederlendirme muayenesinde alinan
antropometrik élcimlerin ve Modifiye Mallampati Skoru (MMS), st dudak isirma testi gibi ydontemlerin CL'ye gére zor
entUbasyonu 6ngérme becerisi arastirildi.

Gerecg ve Yontem : Calismaya ASA I-Il (45+11,1 yas ve %67,9'u kadin) 137 hasta dahil edildi. Hastalarin preoperatif
degerlendirmede demografik verileri kaydedildi. Sternomental, tiromental ve interinsizér mesafe; boyun cevresi ve dil
kalinligi 6lcimleri yapildi. Mikrognati ve maksiller dis dizilim kusuru varsa kaydedildi. MMS ve st dudak 1sirma testi
sonucu kaydedildi. Direkt laringoskopiyle, CL sinifi belirlenerek kaydedildi. CL sinifi 1 ve 2 olan hastalar Grup A; 3 ve 4
olan hastalar ise Grup B'yi olusturdu.

Bulgular : Calisma populasyonunda, CL sinif 4 olan 3 hasta (%2,2) ve sinif 3 olan 34 hasta (%24,8) bulunmaktaydi.
Demografik veriler a¢isindan gruplar arasinda fark yoktu. Grup B'de MMS ve st dudak isirma testi dederi daha yUksek;
mikrognatisi olan hasta sikligi daha fazla, ortalama interinsizér mesafe ise daha azdi (Tablo 1). interinsizdr mesafe icin
%65 duyarlilik ve 6zginlikle 4.15 mm dederi sinir olarak belirlendi (AUC: 0,658; p=0,005). Regresyon analizine goreyse
CL sinif 3 veya 4 olarak belirlenmesinin tek bagimsiz prediktérd mikrognati varligiydi (Sekil 1).

Tartisma-Sonug : MMS, st dudak 1sirma dizeyi, interinsizér ve sternomental mesafe CL sinif 3 veya 4 olan hasta
grubunda farklilik gdsterse de; birlikte dederlendirildiginde calisma grubumuzda, zor entliibasyon igin tek bagimsiz
prediktdr mikrognati varligiydi. Yine de zor entlibasyonu 6ngérmede bahsi gecen yatakbasi testlerden faydalanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Endotrakeal Entlibasyon, Havayolu Yonetimi, Preoperatif Bakim
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Sekil 1

Mallampati skoru

Mallampati skoru = 3 olmasi

Mikrognati varhgi
Ust dudak i1sirma diizeyi
Sternomental mesafe

interinsizér mesafe

ULUSAL AKCIGER
SAGLIGI KONGRESI

UASK
2020

interinsizor mesafe < 4,15 cm olmasi

1,687
0,879
0,105
1,522
0,873
1,051

0,320

0,531 - 5,352
0,148 — 5,240
0,016 -0, 679
0,782 — 2,960
0,712 - 1,070
0,431 - 2,562

0,088 - 1,169

11-15 Mart 2020 Sueno Deluxe Hotel Belek/Antalya

0,375
0,888
0,018*
0,216
0,190
0,912

0,085

CL siniflamasina gore zor entibasyonu dngormek icin kullanilan parametrelerle gerceklestirilen lojistik regresyon ana-
lizi sonuclari. GA, given araligl; RO, risk orani.

Tablo 1.

Toplam (n=137) Grup A (n=100) Grup B (n=37) P degeri
Yas, yil; OrtalamazSS 45+11,1 44,6+11,4 46+10,5 0,532
Cinsiyet, kadin; % (n) 67,9 (93) 66 (66) 73(27) 0,438
ASA Sinif 1I; 9% (n) 62 (85) 63 (63) 59,2 (22) 0,705
BKE, kg/m2; Ortalama+SS 29,1+4,7 29,2+4,7 28,8+4,7 0,638
Mikrognati; % (n) 6.6 (9) 2(2) 189 (7) <0,001*
Mikrognati; % (n) 6.6 (9) 5(5) 10,8 (4) 0,223
Mallampati; OrtalamaSS 2,1+0,8 1,9+0,8 2,4+09 0,006*
Mallampati?3; % (n) 31,4 (43) 25 (25) 48,6 (18) 0,008*
Ust dudak 1sirma; OrtalamazSS 1,940,7 1,8+0,7 2,1+0,7 0,018*
ﬁf‘;;g‘;me”tal mesafe, cm; Ortals- 15,4+2,4 156424 14,8+2,1 0,066
Tiromental mesafe, cm; Ortalama+SS 8/4%1,5 8,5£1,6 8,3+14 0,489
interinsizér mesafe, cm; Ortalama+SS 4,4+0,8 4,5+0,8 4,1+0,7 0,013*
Boyun cevresi, cm; Ortalama+SS 39,1+4,2 38,94 39,5+4,8 0,529
Dil kalinligr, cm; OrtalamaSS 2,7+09 2,7£09 2,810,8 0,640

Calisma populasyonunun demografik verileri ve zor entibasyonu 6ngérmede kullanilan parametreler. ASA, American
Society of Anesthesiologists; BKE, beden-kitle endeksi.
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SS-054

Koroner Arter Bypass Cerrahisi Oncesinde Yapilan Solunum Fonksiyon
Testi Parametrelerinin Postoperatif Yogun Bakim ve Mortalite Arasindaki
Iliskisi

Yasin Ozden?, Seyma Ozden?, ilyas Kayacioglu?, Yavuz Sensoz?

'Saglik Bilimleri Universitesi Streyyapasa Gogus Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Gogus
Hastaliklari, Istanbul

ZSBU Istanbul Dr. Siyami Ersek Gogus Kalp ve Damar Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Kalp Ve Damar Cerra-
hisi, Istanbul

Giris-Amac : Koroner arter bypass gretleme (CABG) ameliyati olucak hastalarda preop yapilan solunum fonksiyon testi
(SFT) nindeki parametrelerin postop dénemde ekstibasyon suresi, yogun bakim yatis stresi ve toplam hastane yatis
suresi arasindaki iliski arastirilmasi amacglanmistir

Gere¢ ve Yontem : Calisma, Ekim 2017 - Temmuz 2018 tarihleri arasinda Dr.Siyami Ersek Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde acik kalp ameliyati teknigi ilen CABG ameliyati yapilan 100 hastayi icerecek sekilde retrospektif olarak
yapilmistir. Orneklem kriterlerine uygun secilen 100 hastanin preop SFT parametleri bilgisayar kayitlarindan toplan-
mis, hastalarin ekstibasyon, yogun bakim yatis ve hastane yatis sureleri hasta kayit dosyalarindan elde edilmistir.
Toplanan veriler IBM SPSS Statistics 23 programina aktarilarak tamamlanmistir. Calisma verileri degerlendirilirken sa-
yisal degiskenler, BlyUk Sayilar Yasasi'na gore nsykrk24 icin, érneklem ortalamasinin dagilimi normal dagilima yaklasir
nedeniyle parametrik testlerden yararlanilmistir. Calisma verileri degerlendirilirken kategorik dediskenler icin frekans
dagilimi, sayisal degiskenler icin tanimlayici istatistikler (ortalama, standart sapma, minimum, maximum) verilmistir.
iki gruba sahip kategorik degiskenler arasindaki farkin incelenmesinde “iki ortalama arasindaki farkin 6nemlilik testi”
ile bakilmis ve sonuglar tablolar halinde verilmistir.

Bulgular : FVC ve FEV1dedgerlerinin ortalamalari bakimindan ekstibasyon sireleri ve hastane yatis sireleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmaktadir (p<0,05). FVC, FVC %, FEV1 %, FEV1 ve PEF25-75 dederlerinin
ortalamalari bakimindan taburculuk sureleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklillk bulunmaktadir (p<0,05).
Hastalarin yogun bakim yatis sureleri bakimindan preop SFTnin herhangi bir parametresi ile anlamli bir farklilik bulun-
mamaktadir(p>0,05).

Tartisma-Sonug : CABG yapilacak olan hastalarda preop hazirlik ddnemde bir cok degerlendirme yapilmakta bunlar-
dan bir tanesi de solunum fonksiyon testidir. Preop yapilan SFT'de FEV1, FEV1 %, FVC, FVC %, FEV1/FVC %, PEF25-75
ve PEF25-75 % dederlerinin dikkate alinip postop slrecte solunum fonksiyon durumlari ile ilgili sorun yaratabilicek
hastalar belirlenebilir. Bu hastalar preop dénemde iyi degerlendirilip gerekirse tedavi edilmelidir. Cinkl bu dederlerin
dislk olmasi muhtemel postop sorunlara yol acabilicegi ve hastanin mortalite ve morbiditesine etki edecedi unutul-
mamalidir.

Anahtar Kelimeler: Koroner Arter Hastaligi, Solunum Fonksiyon Testi, FEV1, FVC, Ekstibasyon Siresi, Yatis Sresi
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SS-055
Yogun Bakim Unitesine Kabul Edilen Akut Solunum Yetmezligi
Hastalarinda Kotu Prognoz Gostergeleri

Leyla Talan!

Ankara Universitesi, ic Hastaliklari Yogun Bakim BD, Ankara

Giris-Amac : Solunum yetmezligi yogun bakima kabul nedenleri arasinda en sik gorilenlerden biridir. Akut solunum
yetmezliginin (ASY) mortalitesi oldukca yUksek olabilmektedir. Bu ¢alismada yogun bakim Unitesine kabul sirasinda ASY
olan hastalarda yogun bakim ve hastane sonucu Gzerine etkili faktérlerin arastirilmasi planlandi.

Gerec ve Yontem : UclincG basamak medikal yogun bakim Gnitesine 2018-2019 yillarinda kabul edilen ve mekanik
ventilasyon destegi verilen ASY hastalari retrospektif olarak incelendi. Demografik dzellikleri, solunum yolundan izole
edilen mikroorganizmalar, uygulanan mekanik ventilasyon yaklasimi, kabul edildikleri servis ve altta yatan hastaliklarinin
risk faktorl olup olamayacad incelendi.

Bulgular : incelenen sirecte yogun bakima toplam 417 hasta kabul edilmisti. Bunlardan 166'si ASY tablosuyla kabul
edilmisti. Bu hastalarin 79 (%47.3)'u kadindi ve hastalarin ortanca yasi 70 (IQR:22)'di. Hastalarin APACHE Il skoru
ortalamasi 22,54+8,59 ve yogun bakimda kalis sureleri ortancasi 11(IQR:18) bulundu. Yogun bakim sag kaliminin
%71(n:118) ve hastane sag kaliminin 9%65.1(n:108) oldugu izlendi. Hastalar yogun bakim sonucuna gore hayatta
ve dlenler olarak iki gruba ayrildi. iki grup karsilastirildiginda; diyabetes mellitus (p<0,01), kronik bébrek yetmezligi
(p<0,01), malignite (p<0,01), immunsupresyon (p<0,01) gibi komorbiditelerin bulunmasi durumunda mortalitenin
daha yuksek oldugu gdzlenmistir. Beklendigi Gzere non-invaziv mekanik ventilasyon uygulanan hastalar ile invaziv
mekanik ventilasyon uygulanan hastalar karsilastirildiginda, invaziv mv uygulanan hastalarda mortalite daha yuksekti
(p=0,01). Hastalar kabul edildikleri kliniklere gore karsilastirildiginda hali hazirda hastane servisinde yatarken yogun
bakima kabul edilen hastalarin mortalitesinin daha yuksek oldugu gdzlendi (p<0,01). Hastalar yogun bakim Unitesine
kabul edildikleri sirada izole edilen mikroorganizmalar a¢isindan incelendiginde viral, bakteriyel ya da ikisinin birden
bulunusunun mortalite Uzerine etkisi olmadigi gdzlendi.

Tartigsma-Sonug : ASY ile yogun bakim Unitesine kabul edilen hastalarda artan komorbidite artmis mortalite ile iligkili
bulunmustur. Ayrica acil servise kiyasla hastanenin diger servislerinden alinan hastalarin mortalitesi daha yuksek olup
bu durum uzamis hastane yatis sureleri, tedaviye yanitsizlik ve komplikasyon gelisimi ile iliskili olabilir.

Anahtar Kelimeler: Akut Solunum Yetmezligi; Mortalite; Yogun Bakim Unitesi; Mekanik Ventilasyon
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Hastalarin genel 6zellikleri
Toplam (n:166) Hayatta (n:118) Olenler (n:48) p
Yas(median) 70 (IQR:22) 72(1QR:21) 68(IQR:22) 0,08
Kadin (%) 79 (%47.3) 28(%44.4) 14(%50) 0,62
APACHE Il (mean) 22.54+8.59 20.0318.59 23.6618.70 <0,01
KOAH (%) 59 (%35.5) 47 (%39.8) 12 (%25) 0,07
DM (%) 71 (%42.7) 58 (%49.1) 13 (%27) <0,01
KAH (%) 56 (%33.7) 41 (%34.7) 15(%31.2) 0,40
KKY (%) 53 (%31.9) 37 (%31.3) 16 (%33.3) 047
Malignite (%) 47 (%28.3) 26 (%22) 21 (%43.7) <0,01
immunsupresyon (%) 42 (%25.3) 22 (%18.6) 20 (%41.6) <0,01
KBY (%) 33(%19.8) 16 (%13.5) 17 (%35.4) <0,01
Kronik karaciger hast. (%) 11 (%6.6) 5 (%4.2) 6(%12) 0,05
Romatolojik hast (%) 14 (%8.4) 9 (%7.6) 5(%10.4) 0,55
Demans (%) 14 (%8.4) 13 (%11) 1(%2) 0,06
YBU kalis stresi (median) 11 (IQR: 18) 11 (IQR:17) 12(IQR17) 0,41
Entlbasyon (%) 129 (%77.7) 84 (%71.1) 45 (%93.7) <0,01
lKab”lde uygulanan venti- IMV 116 (9%69.9) IMV 76 (%64.5) IMV 40 (9%83.3) 0,01
asyon modu(%)
i (o) il i 0 -
izole edilen etken (9%) \g;é(lozgl('é))z\}i)rglabéel;zﬁl ;/;r(af;ogi (??/;)fl?rg l) \/Beall;tailjcigsil- tgll.li-yaéﬁllG(g/f:f;)B\zlﬁal 0,79
teriyel 12 (%7.2) Yok 66 ve bakteriyel 2 (%4.1)
(940.1) yel 10 (%8.4) Yok 47 (%39.8) Yok 19 (939.5)

Kabul edilen klinik (%) Acil 100 (Z;)E:l%?l))Servis 66 Acil 80 (O(A())Z;Z)Z;Servis 38 Acil Zgé‘z/iu)/éoléé%)servis <001

KOAH: Kronik Obstruktif Akciger Hastaligi, DM: Diyabetes Mellitus, KAH: Koroner Arter Hastaligi, KKY: Konjestif Kalp Yetmezligi, KBY:
Kronik Bobrek Yetmezligi, IMV: invaziv Mekanik Ventilasyon
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SS-056
.f-\kcit“;er Nakline Képriu Olarak Ekstrakorporeal Membran Oksijenasyonu:
ILk Deneyimlerimiz

Murat Ersin Cardak?, Erdal Tasci*

17, C. Saglik Bakanligji Kartal Kosuyolu Yilksek ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Akciger nakli, son dénem akciger hastaligi olan hastalar icin hayat kurtarici bir tedavidir. Her ne kadar
akcider nakli sayisi yillar icinde artmis olsa da, mevcut verici akcigerlerinin sayisi ayni oranda artmamis, bu da na-
kil adaylarinin bekleme listelerinde 6limine yol acmistir. Bu sunumda akcider nakline kopri olarak ekstrakorporeal
membran oksijenasyon (ECMO) kullanimi ile ilgili ilk deneyimimizi sunduk.

Gereg ve Yontem : Aralik 2016 ve Agustos 2018 arasinda, ECMO'nun akciger nakline kopru olarak kullanimini ret-
rospektif olarak inceledik. On ¢ hastaya akcider nakline kdprileme icin ECMO uygulandi ve yedi hastada basarili bir
sekilde kopruleme ile akciger nakli uygulandi.

Bulgular : Hastalarin yas ortalamasi 45,7 (19-62 yas) idi. Yedi hastada akciger nakline kopru basariyla uygulandi. Bu
hastalarin yas ortalamasi 49,8 (dagilim 42-62) idi. Koprileme suresi 3-55 guindur (ortalama 19 gun; medyan, 13 gun).
iki hasta ameliyat sonrasi erken dénemde 6ldi. Bes hasta hastaneden taburcu edildi. Hastalarin minimum takip sresi
bir yildi. Dort hastada bir yillik sag kalim saglandi.

Tartisma-Sonug : ECMO, kritik hastalarin fizyolojik ihtiyaclarini karsilamak icin uzun stre givenle kullanilabilir. Akciger
nakli icin bir kdpriu olarak ECMO, bekleme listelerindeki 6lUm sayisini azaltmak icin bir tedavi secenedi olarak kabul
edilmistir. Elde edilen basarili sonuclara ragmen, bu yaklasim hala riskleri ve komplikasyonlari icermektedir.

Anahtar Kelimeler: Ekstrakorporeal Membran Oksijenasyonu, Akciger Nakli, Koprileme

Hastalarin Ozellikleri ve Klinik Siire¢ Detaylari

Toplam n=13 Basarili koprileme n=7 Basarisiz kopriileme n=6
Yas 45,7(19-62) 49,8(24-62) 41(19-59)
Cinsiyet E/K 12/1 7/0 5/1
BMI, kg/m? 23,9(16,4-29,3) 26,7(22,8-29,3) 20,8(16,4-24,2)

Pre ECMO Solunum yetmezligi Hiperkar-
bik Hipoksik Hiperkarbik + hipoksik ABG
pH PCO2 mm Hg Pa02 mm Hg Sat %
Inotrop destedi

11027,34(7,2-7,46)
55 (35-95) 83,9 (44-
172)91,7 (81-96) 4

-7-7737(7,29-7,46) 45.8
(35-51) 83,2 (45-172) 91,5
(81-96) 1

1327,31(7,2-7,4) 67 (40-95)
84,6 (44-141) 92 (89-95) -

Nakil endikasyonlari Adenokarsinom

Lepidik adenokarsinom Karisik alt tip 2118122 2--5--- ---3122
adenokarsinom IIP KOAH Kistik fibroz

Ortalama toplam bilirubin, mg/dl 3,12(0,6-12,9) 2,99 (0,6-12,9) 3,3(0,8-8,1)
V-V/A-V ECMO 12/1 7/0 5/1
e T R
ECMO degisimi - 3
Trakeostomi 4 5
Ekstlbasyon (tekrar entibe edilmedi) 2 1

MV + ECMO 10 5 5

ECMO suresi, gin 18,7 (3-55) 18 (3-55) 19,6 (10-32)
ES, Unite 15,2 (1-34) 13,1 (1-34) 17,1 (5-27)

BMI, vicut kitle indeksi; ABG, arteriyel kan gazlari 1P, idiyopatik interstisyel pnémoni; KOAH, kronik obstruktif akciger
hastaligi; MV, mekanik ventilator; €S, eritrosit sispansiyonu
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Sozel Bildiri Oturumu 11: Torasik Onkoloji

SS-057
Pulmoner Adenoskuamoz Karsinom Cerrahi Tedavi YOonetimi

Funda incekara?, Goktirk Findik?, Koray Aydogdu!?, Giilsen Yilmaz?!,
Sevki Mustafa Demiroz!

1Saglik Bilimleri Universitesi Ankara Atatirk Gogls Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, Gogus
Cerrahi Klinigi

Giris-Amac : Pulmoner adenoskuamdz karsinom (PASK) nadir gérulmektedir ve kdtl prognoza sahiptir. Bu retrospektif
calismanin amaci PASK nedeni ile cerrahi tedavi edilen hastalarin 6zelliklerini ve sonuclarini deGerlendirmektir.

Gerecg ve Yontem : 2009 - 2018 yillari arasinda cerrahi olarak tedavi edilen PASK tanisi alan hastalar incelendi. Top-
lanan veriler arasinda demografik bilgiler, timor lokalizasyonu, patolojik evre, lenf nodu durumu, tedavi ve sagkalim
mevcuttu.

Bulgular : PASK nedeniyle cerrahi uygulanan 32 erkek ve 4 kadin hasta mevcuttu, ortalama yas 49 yil (41-80) idi. TU-
mor altl hastada (%16.6 ) santral ve 30 hastada (%83.3 ) periferik yerlesimli idi. Ondokuz olguda tumor sag akcigerde,
17 olguda sol tarafta yerlesmekteydi. Ondokuz olgu transtorasik biyopsi, 3 olgu bronkoskopik biyopsi ve geri kalan 14
olgu operasyon sirasinda frozen biyopsi ile malignite tanisi aldi. Cerrahi olarak 6 olguya VATS ve 30 olguya torakotomi
uyqulandi. Operasyonlar 29 lobektomi, 1 bilobektomi, 6 pnédmonektomi ile lenf nodu diseksiyonu icermektedir. . Peri-
operatif mortalite gortulmedi. Olgularin altisi Evre | A, onddrdu Evre | B ve ikisi Evre Il A, UcU Evre |1 B, ikisi Evre Il A ve
kalan dort olgu Evre Ill B idi. Ortalama sag kalim 49.25 ay olarak hesaplandi. Evre 2B olan bir olguda 3 yil sonunda karsi
akcigerde skuamoz hucreli karsinom gelisti ve kemoterapi tedavisi ile 44. ayinda halen yasamaktadir, bir olguda 3 ayda
godgus duvarinda nuks gelisti ve eksize edildi ve sagkalimi 36 ay idi. Evre 2B olan diger bir olgu 21 ay sonunda EBUS
sonucu N2 hastalik olarak degerlendirildi ve sagkalim 34 ay idi. Evre 1B olan bir olguda 4 yil sonunda kranial paryetal
lobda metastaz tespit edildi ve opere edildi 89. ayinda halen yasamaktadir. Postoperatif mortalite 7 idi.

Tartisma-Sonucg : PASK'un prognostik faktorleri arasinda evre ve uygulanan cerrahi rezeksiyonun boyutunun énemli
oldugunu disinmekteyiz. Komplet rezeksiyonlarin, orta ve uzun vadeli sagkalim oranlarinin iyi olmasi nedeniyle en iyi
tedavi secenegidir. Lenf nodu tutulumu en 6nemli prognostik faktordar.

Anahtar Kelimeler: Adenoskuamdz Karsinom, Akciger Rezeksiyonu, Sagkalim

Toraks CT Mediasten Kesiti

Sag akciger alt lobda periferik yerlesimli PASK
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S

SS-058

Kicik Hucreli Dis1 Akciger Kanseri Nedeniyle Akciger Rezeksiyonu
Yapilan Olgularda Skip Mediastinal Lenfatik Metastazin Prognoz Uzerine
Etkisi

Yunus Seyrek?, Levent Cansever?!, Hasan Akin!, Muzaffer Metin!, Mehmet Ali Bedirhan!

1SBU Yedikule Gégus Hastaliklari ve Gogis Cerrahisi SUAM
2SBU Mehmet Akif Ersoy Gdglis ve Kalp Damar Cerrahisi Hastanesi SUAM

Giris-Amac : Skip metastazlar; N2 hastalik grubu icerisinde ayri 6zellikleri olan bir alt grubu olusturmaktadirlar. Diger
N2 metastaz hastalik gruplarina gére daha iyi prognoz gosterdigi bilinmektedir.

Gerec ve Yontem : Calismamizda, pulmoner rezeksiyon uygulanan kicuk hicreli disi akciger kanserli hastalar 8. TNM
evrelemesine gore evrelenmistir.Tek mediastinal lenf nodu istasyonu metastazi saptanan 202 N2 hasta ¢alismaya
dahil edildi. Hasta grubu; skip ipsilateral mediastinal lenf nodu metastazli hastalar “sN2"(%27.3,n=55)(N1(-),N2(+)) ve
skip olmayan ipsilateral mediastinal lenf nodu metastazli hastalar “nsN2" (%72.7,n=147) (N1(+),N2(+)) olmak Uzere iki
gruba ayrilarak incelendi.

Bulgular : Hastalarin %11.3'0 kadin (n=23),9%88,7'si erkek (n=179)idi. Ortalama yas 59.66+9.89 yil(min 29 yil,maks 84
yibolarak saptandi. Calismamizda; sag akciger timar orani %38.2 (n=77),sol akciger timaor orani %61.8(n=125) olarak
izlendi. Yetmis-sekiz hastaya (%38.6)pndmonektomi yapildi, en sik yapilan ameliyat sol pnémonektomi (n=60,%29.7)
oldu. SN2 grubunda pnémonektomi oraninin (n=16, %29), nsN2 grubunun pnémonektomi oranina gére (N=62,%42.1)
daha disUk oldugu gérildi (p= 0.089).En sik Ust loblarda skip metastaz goérildi (n=27,%49)(p=0.093).Skip metas-
tazli N2 hasta grubu ile skip metastaz izlenmeyen N2 hasta grubu arasinda, istatistiksel anlamli olarak farkli bulu-
nan anatomik veya patolojik faktor bulunmadi.Ortalama sagkalim;genel hasta grubunda 63.5+4.56 ay,sN2 grubunda
68.8+7ay,nsN2 grubunda 59.3+5.35ay olarak saptandi. Bes yillik ortalama sagkalim oranlari; genel N2hasta grubunda
%38.2, sSN2 grubunda 9%46.3 ve nsN2 grubunda %36.4olarak hesaplandi(p=0.06).

Tartisma-Sonucg : Skip metastaz fenomeninin sagkalima etksini, daha iyi analiz edebilmek amaciyla ¢oklu-N2 hasta-
ligi olanlar calismadan cikarildi. Ozellikle erken evre opere akcider kanserlerindeki niksler, saptanamamis mikrome-
tastaz varligina bagli olabilin.Sonucunda, aslinda skip olmayan ama skip metastaz gérinimuinde olan N2 hastaliklar
ortaya ¢ikabilir. Calismamizda;bazi skip metastazli hastalarda gorilen beklenmeyen distk sagkalim, saptanamamis
bronkopulmoner mikrometastatik N1 lenf nodu varligina baglanabilir. Calismamizda;skip metastazli hasta grubunun
n=55,%27.2)skip metastaz gorilmeyen hasta grubuna gore daha iyi 5 yillik ortalama sagkalima(%46.3) ahip oldugu
goruldu fakat aradaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmadi(p=0.06).Grupta heterojenite olusmamasi icin, skip
metastaz olarak raporlanan hastalarin gercek sN2 olup olmadigini belirlemek icin N1 lenf nodlari mikrometastaz aci-
sindan immunohistokimyasal incelemeler ile tetkik edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Skip Metastaz, N2 Hastalik, Mikrometastaz, Sagkalim
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SS-059
KHDAK Nedeniyle Pnomonektomi Yapilan Hastalarda Morbidite ve
Mortaliteyi Etkileyen Faktorlerin Degerlendirilmesi

Mustafa Vedat Dogru?, Celal Bugra Sezen?, Cemal Aker!, Oguz Girgin?,
Umut Kilimci!, Semih Erduhan?, Muzaffer Metin*

edikule G&giis Hastaliklari ve Gdgis Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris-Amac : Akcider kanseri ginimuzde sikligi giderek artan ve kansere bagli 6limlerde birinci sirada olan bir hasta-
Liktir. Akciger kanserinin tedavisi hastalidin histopatolojisine gore degismektedir. Erken evrelerde ( Evre I-11) altin tedavi
yontemi cerrahi olsa da lokal ileri ( Evre IIIA- I1IB ) evrelerde multimodalite tedavileri gerekmektedir. Ozellikle de santral
tUmoru olan veya lobektomi gibi sinirli prosedurlerle rezeke edilemeyen hastalarda rezeksiyon genisletilerek pnémo-
nektomi yapilmasi gerekmektedir. Pndmonektomi akciger kanserli operasyonlarinin 9%15'inden azini olusturmaktadir.
Ancak pndmonektomi morbiditesi ve mortalitesi halen yuksek olan bir cerrahi girisimdir. Son 2 dekatta klcuk hacreli
disi akciger kanserli hastalarda secim kriterlerinin ve pulmoner rehabilitasyonun artmasi ile bu riskler azaltilsa da ha-
len mortaliteye ve morbiditeyi etkileyen faktorler tartismalidir. Bizim bu ¢alismadaki amacimiz; pnémonektomi yapilan
kUcUk hicre disi akciger kanserli hastalardaki morbidite ve mortalite etkileyen risk faktorlerinin dederlendirilmesidir.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2013 ile Aralik 2018 yillari arasinda kucuik hicre disi akciger kanseri nedeniyle pnémonekto-
mi yapilan 107 hasta retrospektif olarak degerlendirilmistir. Calismada mortalite ve morbiditeye etki eden prognostik
faktorler arastirilmistir.

Bulgular : Calismaya 10 kadin (9%9.3), 97 erkek (90.7%) hasta dahil edildi. Hastalarin ortalama yaslari 59.5+8.5 yil
idi. 73 hastaya (%68.2) standart pndmonektomi, 34 hastaya ise (%31.8) ekstended akciger rezeksiyonu yapilmisti.
9 hastaya (%8.4) induksiyon kemoterapisi tedavisi verilmistir. 33 hastada (930.8) komplikasyon meydana gelmistir.
Komplikasyonlar cerrahi, kardiyovaskuler, pulmoner ve enfeksiyoz olarak dederlendirildi. Komplikasyon gelismesinde
CCI>3 olmasi ve sag rezeksiyon yapilmasi risk faktorleri olarak saptandi. En sik gelisen komplikasyon atrial fibrilasyon
idi. Postoperatif ilk 30 ginde 7 hastada (%6.5) mortalite gelisti. Mortalite Gzerine demografik ve cerrahi ¢zelliklerin
etkisi saptanmazken sadece CCI>3 ve Uzeri olan hastalar istatiksel olarak anlamli saptandi(p=0.05).

Tartigsma-Sonu¢ : Calismamizdaki datalar sonucunda pnémonektomi hastalarinda yUksek morbidite ve mortalite
oranlari olmasina ragmen kabul edilebilir sonuc¢larimiz mevcuttur. Pnémonektomi cerrahisinde morbidite yonetimi
kadar dogru hasta seciminde olduk¢a onemlidir. Komorbiditesi ylksek hastalarda deneyimli merkezlerde bu
operasyonlarin yapilmasinin daha uygun olacagi gérusindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Cerrahi, Morbidite, Mortalite, Pnémonektomi
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Table 2. Proonostic factors affecting morbadity
Wariabla Morbidi by (-} Morbidi b (+) pvalue
n=74) (r=33)
n % n %o
B3 50 67.6 25 738
Age (vears) 0393
»E3 24 2.4 8 242
Age (year) (Mean =51 59.2+8.2 60 2+8.6 0651
Miale Y] 019 24 g70
Gender 05140
Femala 6 81 4 121
Comaorbidity Candiar [ g1 11 333 0,001
D 13 176 T 212 0655
CCI Group <2 61 24 & 182
0,001
=3 ] 176 27 813
Laft 3] 24 18 345
ide 0.002
Fight 13 176 15 455
e Mo Y] 019 30 o000
= 5 0 866
24 Yes & g1 3 |
Standard 47 633 26 788
Besection 0117
Extendad 27 36.3 7 212
o Mo 35 473 23 697
e 0.032
Support Tes 35 527 10 303
Adenocarcinoma 14 185 & 182
Histopathology | 8qCC 58 =4 26 TR E 09492
Other 2z 27 1 3
Temor 8 iz <Sem 41 354 10 303
0016
>3em 33 446 23 697
CCL: Chadson Comorbidity Index, 3D: & tandard deviation, DM: Dhabetes mel lites, 8qCC: Squamous cell
carcinoma; Bold valees indicate statiztical sipnificancs (p003)

Morbiditeye Etki Eden Faktorler
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SS-060
Akciger Kanseri Hastalarinda Metastaz Paternleri ve Prognoza Etkisinin
Arastirilmasi

Feyza Merve Sekkin Sinici?, Ersin Glinay3, Mikremin Uysal3,
Sule Cilekar?, Hacer Demir?, Sibel Gliinay*

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tibbi Onkoloji
2Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Gogls Hastaliklari
3Afyonkarahisar Devlet Hastanesi Gogus Hastaliklar

Giris-Amac¢ : Bu calismada akciger kanseri tanisi konan hastalarin uzak organ metastazlarinin insan émrine olan
etkisini retrospektif olarak incelemeyi amacladik.

Gerec¢ ve Yontem : Calismaya akciger kanseri tanisi konan 430'u erkek (%89), 53’0 kadin (%11) toplam 483 hasta
dahil edildi. Hastalarin demografik verileri, radyolojik dagilimi, tani yéntemleri, TNM evrelemesi, metastaz yerleri,
basvuru semptomlari, histopatolojik tipleri, yasam sureleri, dosya taramasi yapilarak kaydedildi. Kaydedilen verilerin
sikligi, sagkalima etkileri arastirildi.

Bulgular : Olgularin en sik basvuru semptomlari dispne ve 0ksurtktu. Olgularin ¢cogunlugu skuamoz hicreli karsi-
nomdu. BUyUk bir cogunlugunun sigara dykisU mevcuttu. Tani ydntemi olarak bronkoskopik brons biyopsisi en ¢ok
kullanilmaktaydi. En sik metastaz yeri iskelet sistemiydi. Ikinci siklikta santral sinir sistemi gelmekteydi. Akciger kanseri
nedeniyle herhangi bir tedavi alan hastalarin sagkalimi daha uzun oldugu saptandi. Kemik, beyin, karaciger, surrenal ve
karsi akciger metastazi olmayan hastalarin sagkaliminin daha uzun oldugu goruldu.

Tartigsma-Sonug : Sonuc olarak, akciger kanseri olan hastalarda histopatolojik alttip, metastaz bolgesi ve tedavi yon-
temi sagkalimi etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Malignite, Evreleme, Metastaz

Tabloe 6: Hastalarin demografik verileri ve klinik ozellikleri

Sav1 Yiizde (%)
Cinsiyet
Erkek 430 89
Kadm 53 11
Sigara
Biraknus 71 457
Igivor 193 300
Hig icmemis 69 14.2
Hiicre Tipi
Skuamoz 210 434
Adenokarsinom 162 335
Kiiciik hiicreli 100 207
Diger 11 22
Yasam durumu
Ex 386 700
Yastyor 97 20
Tedavi durumu
KT alan 430 909
RT alan 264 54.6
Opere edilen 39 8
Tedavi almayan 29 6

Hastalarin Demografik Verileri Ve Klinik Ozellikleri
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SS-061
88 Gogiis Duvari Timoér Olgusunun Retrospektif incelenmesi. Tek
Merkezli Calisma

Meral Selin Onay!?, Celal Bugra Sezen?, Volkan Erdogu?, Yasar Sonmezoglu?,
Yasemin Emetlil, Semih Erduhan?, Ozkan Saydam!, Muzaffer Metin!

edikule G&égis Hastaliklari ve Gagls Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi. istanbul

Giris-Amac : Gogus duvari timaorleri malign ve benign olarak iki baslik altinda incelenir. Malign gégus duvari timérleri
primer olarak gogus duvarindan kaynaklanabilecedi gibi, komsuluk yolu ile direk invazyon veya baska organ kanserle-
rinin metastazi sonucuda gelisebilir.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2010-Ocak 2016 tarihleri arasinda Yedikule Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahi Merkezi Egi-
tim Arastirma Hastanesinde opere olan gogus duvari timaorleri retrospektif olarak, ameliyat notlari, patoloji raporlari
ve arsiv dosyalari dokimente edilerek incelendi. Malign ve benign gogus duvari timorlerinin dagilimlari, uygulanilan
cerrahi, cerrahi sinirlar ve yasam sureleri acisindan geriye donuk arastirildi.

Bulgular : 88 hastada, 35 Malign gdégus duvari timord (MGDT), 53 benign gdégus duvari (BGDT) tespit edilmistir. MGDT
icerisinde en sik goérulen 12 hasta ile kondrosarkom olurken, BGDT icerinde ise en sik gorilen 19 hasta ile fibroz displazi
idi. MGDT de timorun en sik koken aldigi doku kikirdak doku iken, BGDT nin ise en sik kemigin fibréz dokusundan koken
aldigi goruldu. BGDT de ortalama 1,6 kot eksize edilirken, MGDT de bu sayi 3,1 kot olarak gorildu (p<0,05). MGDT de
ortalama tUumér capi 7,8 cm iken, BGDT de 4 cm olarak gorulmustir (p<0,05). 35 MGDT tUmor olgusunda takip eden
yillarda 12 ex goralda (%34). MGDT timdrlerinde ortalama cerrahi sinir 2 cm olarak goraldu. Ex olgularda ortalama
cerrahi sinir 1,2 cm iken, halen hayatta olan hastalarda ortalama cerrahi sinir 2,2 cm idi. Bu oran istatistiksel olarak
anlamli gérildi (p<0,05). MGDT hastalarin ortalama takip stresi 68 ay idi. 5 yillik sag kalim ise %73.7 olarak goruldu.

Tartigsma-Sonug : Calismamizin bir takim limitasyonlari mevcuttur. MGDT' lerinde hasta sayisinin az olmasi nedeniyle
yasam sUreleri incelenirken homojen hasta gruplari karsilastirilamamistir. Yine hasta sayinsin az olmasi dolayisiyla
hastalarin postoperatif kemoterapi ve/veya radyoterapi tedavilerinin sag kalim Gzerine etkisi degerlendirilememistir.
G6GUs duvari benign ve malign timorlerin tedavisinde birinci secenek cerrahi rezeksiyondur. Malign gégus duvari
timorlerinde genis cerrahi sinirilar ile RO rezeksiyon sag kalimi etkileyen en 6nemli faktordur.

Anahtar Kelimeler: Benign Gogus Duvari Timérleri, G6gus Duvari Tumorleri, Malign Gogus Duvari Timorleri

74 Ulusal Akciger Sagligi Kongresi 2020



Sizin Sesiniz, Sizin e ongrentiz. . www.uask2020.com <

SS-062
Toraks BT'de Lezyon Olan Normal Akciger Grafileri: Neyi Atliyoruz?

Baris Mustafa Poyraz', Numan Numanoglu?
1Tobb EtU Tip Faklltesi G6GUs Hastaliklari ABD

Giris-Amac : Akciger grafisi, g6gus hastaliklari uzmanlari tarafindan muhtemelen en siklikla kullanilan tanisal aractir.
Toraks bilgisayarli tomografisi (BT) de gectigimiz birkag onyilda yayginlikla kullanilmaktadir. Calismamizda, akciger
grafileri normal olarak raporlanan hastalarda ¢ekilen toraks BT leri inceledik ve tanisal degerlerini analiz ettik.

Gere¢ ve Yontem : Klinigimizde, 2017 ve 2019 yillar arasinda cekilen toraks BT'leri retrospektif olarak inceledik.
Radyoloji Bolumu tarafindan akcider grafileri normal olarak raporlanmis ve eszamanli toraks BT'leri ¢ekilen hastalari
calismaya dahil ettik. Kayitlardan hastalarin yas, cinsiyet, sikayet bilgileri ve toraks BT sonuclarini inceledik.

Bulgular : Toplam 1505 toraks BT incelemesinde, 59 hastanin es zamanli akciger grafileri Radyoloji BolUmu tarafin-
dan normal olarak raporlanmisti. Bu hastalar 22 - 80 yaslari arasindaydi ve 40 erkek hasta ve 19 kadin hasta mev-
cuttu. En sik gorulen sikayet 6ksUrikta ( % 54,2). BT sonuclari incelendiginde, 13 hastada bilateral milimetrik noduller
izlendi (9%22), 8 tanesinde bronsektazi saptandi ( % 13,6), 10 tanesinde herhangi bir tarafta tek nodil vardi (% 17), 6
tanesinde tek tarafli buzlu cam lezyonlari mevcuttu ( % 10,2) ve 4 tanesinde bilateral buzlu cam lezyonlari saptandi ( %
6,8). Yedi hastada pnémoni ( % 11,9), 4 hastada kosta kiriklari ( % 6,8) ve 4 hastada da ( % 6,8 ) bilateral amfizemattz
degisiklikler raporlanmisti.

Tartisma-Sonucg : Tanisal araglar, karar vermemizde ¢ok yardimci olsalar da, doktorun tecribesi ve hastanin klinigi
hala muhtemelen en 6nemli anahtarlardir. BT'deki bronsektazi ya da noduller takip edilebilecek olsa da, pnémoni,
bronsiyolit ya da kosta kiriklari gibi durumlar hemen tedavi gerektirebilir. Gérinttleme ¢alismalarinda bazi yazilimlar
yardimci olsa da yapay zekanin gercek klinisyenlerin yerini almasi yakin gelecekte mimkidn gérinmemektedir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Grafisi, Toraks BT, Akcider Noddlleri

Toraks BT Hastalarinin Bulgulari.
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Sozel Bildiri Oturumu 12: Akciger Enfeksiyonlari ve Tiberkiloz

S$S-063
Sekel Tiiberkiiloz Degisikliklerinin KOAH Uzerine Etkisi

Hulya $Sahin?, ilknur Naz Girsan?, Onur Sinecli?

1Dr. Suat Seren GoGUs Hastaliklari Ve Cerrahisi E§itim Ve Arastirma Hastanesi, izmir )
2Katip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakultesi, Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon Boluma, Izmir

Giris-Amacg : Akciger tiberkilozunun KOAH gelisimine ve klinik duruma etkisi cok az bilinen bir konudur. Oysa tiber-
kiloz endemik bolgelerde bu konu ¢ok 6nemli olabilir. Bu ¢alisma ile amacimiz Toraks BT'sinde sekel tiberkiloz degi-
siklikleri olan KOAH'lI hastalarin klinik farkliliklarini belirlemektir.

Gerecg ve Yontem : Poliklinige basvuran ve Toraks BT'si bulunan KOAH'lI hastalarin ayrintili anamnezi alindi. Sigara
Oykusy, hastalik suresi, son 1 yildaki acil basvuru, hastane ve yogun bakim yatis sayisi sorgulandi. Tium hastalara SFT
yapildi. Saglik durumlarini belirlemek icin CAT skalasi, dispne algisi icin MRC dispne skalasi uygulandi. Torax BT'leri
incelendi. Sonuglar, tiberkiloz sekeli olan ve olmayan KOAH'lI hastalar olmak Uzere 2 ayri grupta incelendi.

Bulgular : Torax BT'si incelenen 100 KOAH'lI hasta calismaya dahil edildi. Tuberkiloz sekeli bulunan 42 KOAH'lI has-
tanin sadece 26'sI dnceden tuberkuloz gecirdigini ifade etti. TUberkiloz geciren 2 hastada ise sekel degisikliklere rast-
lanmadi. Her iki grupta yas, cinsiyet, egitim siresi, sigara tuketim miktari, sigaray! biraktiktan sonra gecen sure, SFT
degerleri, komorbidite sayisi, son 1 yildaki acil basvuru sayisi, hastane yatis sayisi ve yogun bakim yatis sayisi agisindan
benzerdi. Tilberkiiloz sekeli olan grupta BKi anlamli olarak daha disiikti, hastalik siiresi ise daha fazlaydi. CAT skoru
ve bronsektazi varligi sekel olan grupta daha yiksekti ancak istatistiksel olarak anlamli degildi. MRC skoru sekel olan
grupta anlamli olarak daha yiksek bulundu.

Tartisma-Sonug : Sekel tiberkuloz dedisiklikleri olan KOAH'lI hastalar daha zayif, hastalik streleri daha uzun, daha
dispneik hastalardi. Bu nedenle KOAH'lI hastalar sekel tiberkuiloz degisiklikleri acisindan incelenmelidir.

Anahtar Kelimeler: KOAH, Sekel akciger tuberkilozu, MRC Dispne Algisi
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Hastalarin demografik ve klinik dzellikleri

Tablo 1. Olgulann demografik ve klinik dzelliklerinin karsilagtinimasi

Degisken Tim Hastalar The Sekeli Clanlar The Sekeli Olmayanlar B
(n=100]) [n=42) (n=58)

Yas (yil) 64(58,68) 64(57 ,68) 54(60,68) 0,552

BKI (kg/m?) 24(21,26) 22(1%,25) 24(23,29) <0,001

Erkek Cinsivet n(%) 84(84.8) 35(85.4) 49(84.5) 0,904

Eitim siiresi (yil) 5(5,8) 5(5,8) 5(5,11) 0,477

Sigara Ovykiisii n{%)

iciyor 26(26.3) 12{29.3) 14{24.1) 0,307

Sigara Tiketim Miktari 50{40,75) 50[{40,78) 48(39,75) 0,689

(p*wl)

Sigarayl Biraktiktan Sonra | 7(1,13) B(2,15) 6(1,13) 0,383

GegenSiire (yil)

Hastalk Saresi (yil) B(4,12) 10(5,14) 7(3,10) 0,017

FEVL (%) 36(26,52) 35(24,49) 38(27.54) 0,250

FWC|%) 57(47,73) S4(43,64) 5E(49,78) 0,185

FEVL/FVC 53(46,66) 53(47,64) 53{45,66) 0,752

CAT Skoru 25(19,31) 27(20,32) 22(18,31) 0,100

mMRC, 32,3 3(2,3) 2(2.3) 0,021

GOLD Evre n{%)

Evre 1 3 (3.0 1(2.4) 2(3.4)

Evre 2 28 (28.3) 9(22.0 19{32.8) 0,643

Evre 3 39 (38.4) 19(43.9) 20{34.5)

Evre 4 30 (30.3) 13{31.7) 17(29.3)

Birlesik KOAH Deg. n{%)

A 4(4.0) 2{4.8) 234)

B 39(39.4) 15(36.6) 24{41.4) 0,782

C 1{1.0) = 1{1.7)

D 56(55.6) 24(58.5) 32(33.4)

Amfizem Varhg n{%)

Var 22(82.8) 33(80.5) 49(84.5) 0,604

Yok 18(17.2) 8(18.5) 10(15.5)

Bronsektazi Varligi n(%)

Var 36 (36,4 17(41.5) 19{32.8) 0,375

Yok 64(63,6) 24(58.5) 40(67.2)

The Anamnezi n(*%)

Var 28](27.3) 26(51.,0) 2(3.4) <0.001

Yok 72(72,7) 16(39.0) 56{96.6)

Komorbidite Sayisi 0(0,1) 0(0,0.5) 0(0,1) 0,222

Acil Basvuru Sayisi fSon 1 2(0,3) 2(0,4) 1(0,3) 0,080

wil

Hastane Yatis Sayisi/Son 1 | 0{0,1) 0(0,1) 0{0,1) 0,105

il

YBU Yatis SayisifSon 1 yil 0(0,0) 0({0,0) 0{0,0) 0,370
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SS-064
Multiple Kaviter Lezyonlu Akciger Tiiberkiilozu Olgularin Analizi

iclal Hocanli?, Ziilkif Tanriverdi?

Harran Universitesi, Gogus Hastaliklari, Sanliurfa
2Harran Universitesi, Kardiyoloji Klinigi, Sanliurfa

Giris-Amac : Tuberkiloz (TB), basta akcigerler olmak Uzere tim organlari etkileyen tedavi edilebilir ve énlenebilir bir
enfeksiyon hastaligidir. Radyolojik olarak kavitasyon, nodul, konsolidasyon, bronsektazi gibi gérinimler olabilir. Kaviter
lezyon, postprimer TB'un temel bulgusu olup, olgularin yaklasik yarisinda bulunur. Kaviteler genellikle tektir bazen bir-
den fazla sayida da izlenebilir. Bu ¢alismamizda klinigimizde akcider tiberkilozu tanisi almis hastalarin multiple kaviter
lezyon sikligini ve sebeplerini arastirmayi planladik.

Gereg ve Yontem : Temmuz 2016- Aralik 2019 tarihleri arasinda klinigimizde mikrobiyolojik olarak kanitlanmis ak-
ciger tuberkilozlu 96 hastanin demografik verileri ve radyolojik gérinimleri retrospektif olarak incelendi. Multiple
kaviter hasta grubu ile multiple kaviter olmayan grubun bazal karakteristik 6zellikleri karsilastirildi.

Bulgular : Calismamizda 39 kadin, 57 erkek olmak Uzere toplam 96 hasta mevcuttu. Yas ortalamalari 43.1£19.2
(min:18, max:80) idi. Toplam 24 hastada (16'sI erkek, 8'i kadin) multiple kaviter lezyon gdzlendi. Yasam alani, mesleki
durum ve uyrugu acisindan her iki grup karsilastirildi anacak istatiksel anlamli farklilik gdrilmedi. Multiple kaviter hasta
grubunda Diabetes mellitus (DM) sikliginin, multiple kavite olmayan hasta grubuna gdre anlamli olarak daha ylksek
oldugu tespit edildi (p=0.041). Multivariate logistic regresyon analizi ile DM ’nin multikaviter tiberkilozun bagimsiz
prediktord oldugu gosterildi (p=0.037).

Tartigsma-Sonug : Akciger tiberkilozu her tdrld radyolojik gorinimle karsimiza ¢ikabilir. Yetiskinlerde gorilen postp-
rimer tUberkulozda akcigerde kaviter lezyon gérdlme orani daha siktir. Ancak cok sayida kaviter lezyon olmasi altta ya-
tan farkli nedenlere bagli olabilir. Retrospektif calismamizda, diabetes mellitus'un multikaviter lezyonlarin olusumunda
bagimsiz risk faktori oldugunu tespit ettik.

Anahtar Kelimeler: Kavite, Multiple, Tiberkiloz

Sekil 1: Toraks BT

Multiple Kaviter Lezyonlar
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S$S-065
Direncli Bakterilere Bagli Pnémonide Saptanan Diren¢ Paternleri ile
Ampirik Antibiyotik Tedavi Uyumu

Ayse Bahadir?, Derya Hir¢cin Cenger?, Arzu Deniz Aksan?!, Gonen¢ Ortakdylu*

1SBU, Yedikule Gogiis Hastaliklari ve Gégiis Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Go§is Hastaliklari AD, istanbul
2SBU, Yedikule GOgus Hastaliklar ve Gogus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik
Mikrobiyoloji AD, Istanbul

Giris-Amacg : Son ylzyilda ¢ok ilaca direncli bakterilerin hastane infeksiyonlarinda kontrold amaciyla infekte veya
kolonize hastalarin izolasyonuna verilen 6nem giderek artis gostermektedir. Pnémoni tedavisinde gecikmis ve uygun
olmayan antibiyoterapi ise prognozu olumsuz yonde etkilemektedir. Bu nedenle direng¢ paterni saptanincaya kadar,
baslangicta secilen ampirik antibiyoterapi 6nem kazanmaktadir. Calismamizda izolasyon gerektiren pndémonilerde sap-
tanan etkenlerin, direng paternlerini ve ampirik antibiyoterapi arasindaki uyumu ve prognoza olan etkisini incelemeyi
amacladik.

Gerecg ve Yontem : Son bir yil icinde servisimizde pnémoni tanisi ile yatarak tedavi alan, solunum yolu érneklerinde
direncli bakteri Gremesi nedeni ile izolasyona alinan hastalar ¢alismaya dahil edildi. Demografik 6zellikleri dosya bil-
gileri incelenerek retrospektif olarak kaydedildi. Hastalar ampirik baslanan antibiyoterapi ile devam eden (grupl), ilac
direnc¢ sonrasi tedavi degisikligi yapilan (grup2) olarak iki gruba ayrildi. Gruplarin tedaviye uyumu ve prognoza etki eden
faktorler incelendi.

Bulgular : izolasyona alinan 29 hastanin 22'si erkek (%75.9)idi. Yas ortalamasi 63.8+10.5(44-82). iki hastada brons
lavajl, iki hastada plevra sivisinda, geri kalanda balgam érneklerinde Ureme saptandi. En sik gérilen mikroorganizma
E.coli 8(%27.6) ve Pseudomonas aeruginosa 8 (%27.6), Acinetobacter spp. 6(%20.7) , Stenotrophomonas maltophilia 4
(%13.8), , Klebsiella spp. 2(%6.9), ve Serratia spp.1 (%3.4) idi. ilac direncine gdre 18 hastada (%62.1) tedavi degisikligi
yapildi. Kinolon direnci %72.4, karbapenem direnci % 37.9 saptandi. Tedavi degisikligi yapilan grupta tedavi degisikligi
yapilmayan gruba gore CRP yUksekligi daha fazla ve yatis suresi daha uzun bulundu (p <0.001), yas ortalamasi, cinsiyet,
komorbidite, daha dnceden hastaneye yatis hikayesi, Ureyen etken, ila¢ diren¢ paterni ve ampirik tedavi ile tedaviye
yanit acisindan fark saptanmadi.

Tartigsma-Sonug : Calismamizda akilci antibiyotik kullanimi dogrultusunda ampirik tedavinin uygun secimi ile yatis
sdresinin kisaldigi ve tedavi degisikligi kararinda CRP yUksekliginin etkili oldugu gorildu. Tedavi dedisikligi yapilan
ve yapllmayan gruplar arasinda prognoz acisindan fark saptanmamasi tespitinin daha genis ¢apli calismalar ile
desteklenmesi gerekse de tedavi dedisiklidi kararinda akilci antibiyotik kullaniminin 6nemi, calismamizda bir kez daha
ortaya konmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Direncli Bakteriler, Akilci Antibiyotik, Pnémoni
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SS-066
Parapnomonik Plevral Efizyonlarda Plevral Sivi Prokalsitopin.Dﬂzeyinin
Ayirici Tanidaki Yeri ve Plevral Sivinin Ultrason Goruntusd Ile Iliskisi

Bilent Akkurt!, Nesrin Gurbiz Kiral?, Ali Fidan?, Ecem Ay?,
Banu Musaffa Salepci3, Sevda Sener Comert?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Atatlirk Gogis Hastaliklari ve Gogiis Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, is ve Meslek
Hastaliklari, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Kartal Dr. Litfi Kirdar Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Gogus Hastaliklari Klinigi, istanbul
3veditepe Universitesi, Tip Fakiiltesi, G6Gis Hastaliklari Anabilim Dali, istanbul

Giris-Amac : Prokalsitonin (PCT) infeksiyon hastaliklarinin tayininde kullanilan 6zgallugu oldukga yuksek bir belirtectir.
Plevral sivisi olan hastalarda son yillarda bu belirtec ile ilgili calismalar yaritilmstir. Bu ¢calismada amacimiz, plevral
sivi PCT dizeyinin parapndémonik plevral efizyon (PPE) tanisindaki roliny, diger eksudatif plevral efizyon nedenlerin-
den ayriminda kullanilabilirligini ve toraks ultrasonografi (USG) gorintUsu ile iligkisini arastirmaktir.

Gere¢ ve Yontem : Calismaya toplam 128 eksudatif plevral sivili hasta dahil edildi. Hastalar PPE (n= 71) ve PPE dislI
(n= 57) olmak Uzere iki gruba ayrildi. Hastalarin demografik bilgileri, ek hastaliklari, akcider grafisindeki ve toraks
USG'deki radyolojik bulgulari, hemogram ve C Reaktif Protein (CRP) bulgulari, plevral sivida albumin, protein, laktat
dehidrogenaz (LDH) ve glukoz seviyeleri, plevral sivi hicre sayimi kaydedildi. PPE ve PPE disi gruplarin plevral sivi
PCT diizeyleri, serum PCT diizeyleri ile toraks USG bulgulari istatistiksel olarak birbirleri ile karsilastirildi. istatistiksel
analizler icin SPSS 17.0 programi kullanildi. P deg@erinin <0.05 olmasi istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular : 128 hastanin 71'i (%55) PPE ve 57'si (%45) PPE disi nedenlere bagli tani aldi. Plevra sivisinda PCT dizeyi ve
serum PCT dlzeyi bakimindan PPE ve PPE disi gruplar arasinda anlamli fark yoktu (sivi PCT icin p=0.31 ve serum PCT
icin p=0.21). Toraks USG gorintulerine gore dort gruba ayrilan hastalarda PPE ve PPE disi gruplarda anekoik sivilar
ile kompleks septasiz sivilarda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi (sirasiyla p=0.079 ve
p=0.147). Ancak kompleks septali sivilar PPE grubunda daha fazla bulundu ve aralarindaki bu fark istatistiksel olarak
anlamliydi (p=0.003).

Tartisma-Sonucg : Sonug olarak calismamizda PPE’lerde, plevral sivi PCT ve serum PCT 6lgUmUnin tanisal degeri
olmadigi saptandi. Her iki grupta plevra sivi PCT duzeyinin, serum PCT dizeyine orani da tanisal 6nem tasimiyordu.
Ayrica toraks USG goérantdleri ile PCT dizeyleri arasinda korelasyon saptanmadi.

Anahtar Kelimeler: Parapnomonik Plevral Efiizyon, Prokalsitonin, Toraks Ultrasonografi
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SS-067
Komplike Plevral Efiizyonlu Olgularda intraplevral Fibrinolitik Ajanlarin
Etkinliginin Degerlendirilme ve Karsilastirilmasi

Hasan Yavuz!, Ali 6zdil?, Tevfik ilker Akcam?, Ayse Giil Ergondiil?,
Kutsal Turhan!, Alpaslan Cakan?, Ufuk Cagirici!

1€ge Universitesi Tip Fakiiltesi, G6gUs Cerrahisi Anabilim Dali, izmir

Giris-Amacg : Ampiyem, hemotoraks, lokile plevral eftizyon, parapnémonik eflizyon ve malign eflizyon nedeniyle ge-
lisen komplike plevral eflizyonun tedavisi zor ve uzun bir strectir. Streptokinazin bulunmasi ile birlikte tedavide fibri-
nolitikler kullanilmaya baslanmis ve zamanla buna Urokinaz ve doku plazminojen aktivatord (tPA) eklenmistir. Calis-
mamizda komplike plevral eflizyonlu olgularda fibrinolitik tedavinin sonuclarinin degerlendirilmesi ve streptokinaz ile
rekombinan-tPA'nIN (Alteplaz) etkinliginin karsilastirilmasi amaclandi.

Gerecg ve Yontem : 2001-2019 yillari arasinda gelisiminden itibaren uzun sdre gecmis (> 7 gun) ampiyem ve drene
edilemeyen hemotoraks nedeniyle klinigimizde yatirilarak tedavi edilen 41 olgu incelendi. Olgular yas, cinsiyet, etyoloji,
tani-girisim arasinda gecen slre, uygulanan fibrinolitik ajan, uygulanma sayisi ve sonuclari acisindan retrospektif ola-
rak degerlendirildi. Hastalarin timinde streptokinaz uygulama basina 250000 IU, alteplaz ise 25 mg olarak uygulandi.

Bulgular : 6'si (%14.6) kadin, 35'i (%85.2) erkek olan olgularin yas ortalamasi 54.54 idi. 18 olguda (%43.9) sol hemi-
toraksa yonelik, 23 olguda (%56.1) ise sagd hemitoraksa yonelik girisim yapilmisti. Bu olgularin 18'i (%43.9) ampiyem,
23'0 (%56.1) ise drene edilemeyen hemotoraks tanilari ile izlenmisti. Fibrinolitik ajan olarak, 32 (%78) olguda ise
streptokinaz, 9 (%22) olguda alteplaz kullanildi. Uygulamaya badli hemoraji izlenmedi. Ampiyem tanisi ile takip edilen
olgularda klinik ve radyolojik iyilesme icin ortalama 2.77 kez intraplevral fibrinolitik uygulanmasi gerekir iken, drene
edilemeyen hemotoraksli olgularda bu sayi 2.34 idi. Tekrar sayisi acisindan ampiyem ve hemotoraks arasinda istatis-
tiksel anlamli fark bulunamadi (p=0.582). Fibrinolitik ajanlar karsilastirildiginda ise; alteplazin streptokinaza gore daha
fazla sayida tekrarlandigi ve bunun sonucunda alteplazin istatistiksel anlamli olarak streptokinaza gére daha etkin
oldugu belirlendi (p<0.001).

Tartisma-Sonuc : Komplike plevral eflizyonda her ne kadar videotorakoskopi en etkin tedavi secenegi olsa da, dzellikle
baslangic ile girisim arasindaki sirenin uzamasi nedeniyle bu secenek bazi olgularda mimkdn olmamaktadir. Calisma-
mizda, fibrinolitik ajanlardan alteplazin streptokinaza gore daha etkin oldugu belirlenmis olup, olgu sayisinin artirilmasi
ile birlikte daha net sonuclar ortaya konacadg dusinulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Alteplaz, Streptokinaz, Lokule Plevral Efizyon
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Sozel Bildiri Oturumu 13: intertisyel Akciger Hastaliklari -
Cevre ve Meslek Hastaliklari

SS-068
Firin Iscilerinde Solunum Fonksiyon Testleri ve
Ekshale Nitrik Oksit Dizeyi

Aydin Balci?, Sule Cilekar!?, Ersin Ginay!
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi, Gogls Hastaliklari Ana Bilim Dali, Afyonkarahisar

Giris-Amacg : Tum dinyada mesleki maruziyetlere gore, akciger hastaliklari yaygin gorilmektedir. Firin isciligi de bu
mesleklerden birisidir. Firin iscilerinde ¢alisma ortamindaki sicaklik, duman ve un mikro partikullerinin inhalasyonuna
bagli olarak akcigerlerde hasar olusmaktadir. Bu hasar akcigerlerde inflamatuvar yanit olusturur. Fraksiyone ekshale
nitrik oksit (FeNO) akcigerlerdeki inflamasyonun gdstergelerinden biridir. Biz calismamizda firin iscilerinde meydana
gelen akciger inflamasyonunu ve solunum fonsiyon kapasitelerindeki degisimi karsilastirmayl amagladik.

Gerec¢ ve Yontem : Bolgemizde en az 5 yil Unlu Mamdl Firinlarinda ¢alisan, 21 yas ve Gzeri 100 kiside gerlendirildi.
Benzer Ozelliklerde hayatinin hicbir dénemi firin isinde calismamis 100 kisi kontrol gurubuna alindi. Katilimcilara
uygun sekilde Solunum Fonksiyon Testi yapildi. Solunum fonksiyon testlerine koopere olabilen, son 6 hafta icinde aktif
solunum yolu enfeksiyonu gecirmemis olan, sigara iciyor ise kendisine uygulanacak 6l¢imlerden en az 1 saat dncesine
kadar sigara icimi kesilmis kisiler en az 5 dakika test oncesi dinlendirildiler. Ekshale nitrik oksit cihazi ile FeNO él¢imleri
yapildi. Katiimcilarin fizik muayene, oksijen saturasyon ve nabiz él¢cimleri yapild.

Bulgular : Calismamiza dahil edilen 200 kisinin 100'0 firin iscisiydi. Calismamizdaki kisilerin hepsi erkek cinsiyette
idi. Demografik bulgularina baktigimiz zaman yas ortalamalari 32,1 13,2 yil idi. Firin iscilerinin 601 (9%60), kontrol
gurubunun 40'1 (%40) sigara kullaniyordu. ( p=0,083) (resim:1). Calismamiz sirasinda 12 kisiye Astim tanisi, 19 kisiye
ise KOAH tanisi konuldu. Calismamizdaki her iki gurubun akciger dinleme bulgulari kiyaslandiginda, firin iscilerinde
patolojik solunum seslerinde anlamli farklilik gérildu (p=0,002). Her iki grubun oksijen saturasyonu, nabiz ve FeNO
Olcimlerinde firin iscilerinde kontrol grubuna gére anlamli farklilik saptandi (sirasiyla p<0,001, p=0,005 ve p<0,001).
Solunum fonksiyon testi sonuclari incelendiginde ise yalnizca FEF 25-75 deg@erinde anlamli farklilik oldugu gérildu (p
ykrk300,001)

Tartisma-Sonucg : Calismamizin sonuglarinda, firin iscilerinde FeNO dizeylerinde anlamli farklilik gozlemledik. Ayrica
FEF 25-75 degerinde de anlamli farklilik gozlendi. Her iki degerdeki anlamli farklilik bizlere duman ve un inhalasyonuna
maruz kalan iscilerde inflamasyonun arttigini géstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Firin iscileri, Ekshale Nitrik Oksit, Solunum Fonksiyon Testi, Solunumsal Semptom
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Table 1: Sosvedemografil Szelikler

Furm cahsan (on=100) Kontrol gurobua (n=100) P

N a N Y

Medeni | Exli 26 26 13 73 0.350

35

Hal Bekar 14 14 27 27
Olmryazar dagil 8 8 ] ]
Egitim Okuryazar 16 16 10 10
Durumu | flkolonl 26 26 17 17

0,008
Ortaokul 26 26 13 16
Lizse 16 16 30 30
Universits 3 3 19 19

Sigara | Ewet 60 60 48 48 0,003

Icimi | Hayr 40 40 52 52 -

Elektrik 3 3 2 2
Afjet ] ] 33 33

Ev 0,001
Ismmas1 | Dogalgas & ] 3l 31
Soba (tezek | go %3 34 34

kdmiir)

Sosyodemografik Ozellikler
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SS-069
idiopatik Pulmoner Fibroziste Gap indeksi ve CRP/Albumin Oraninin
Prognostik Roli

Derya Yenibertiz!, Berna Akinci Ozyiirek!, Sertac¢ Biiyiikyayalaci Ozden?,
Aslihan Giriin Kaya?, Yurdanur Erdogan?

1Saglik Bilimleri Universitesi Atatlrk Gogus Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Gogls Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara

Giris-Amac : Bu calismada iPF'li hastalarin prognozu, klinik seyri ve sagkalimini degerlendirmek icin GAP indeksi ve
CRP / albimin oranini karsilastirmayi amagladik.

Gere¢ ve Yontem : Ocak 2013 - Aralik 2018 tarihleri arasinda hastanemizin 8. kliniginde radyolojik veya patolojik
olarak tani konulmus olan 47 IPF hastasi calismaya dahil edildi. Hastalarin demografik 6zellikleri, solunum fonksiyon
testleri, 6 dakika yirume testi (MWT) degerleri, Ekokardiyografi sonuclari, yasam sureleri, ek hastaliklari, tedavi bilgi-
leri, laboratuvar sonuclari, GAP (cinsiyet, yas ve fizyoloji) indeksleri ve baslangic CRP / Albimin oranlari hasta dosyala-
rindan kaydedildi.

Bulgular : GAP indeksine gore evre I'de 25 (% 53.2) hasta, evre ll'de 11 (% 23.4) hasta ve evre lll'te 11 (% 23.4) hasta
vardi. Hastalar yasam durumlarina gore 2 gruba ayrildi. Eksitus olan grupta solunum yetmezligi, ortalama PAP ve GAP
evresi anlamli olarak yuksekti (p ? 0.05). 6 dakikalik yirime testi eksitus grubunda anlamli olarak disiktu (p ? 0.05).
CAR sonuclari her iki grupta benzerdi ve her iki grupta da diger parametreler a¢isindan anlamli farklilik yoktu.

Tartigsma-Sonug : GAP evresi kolay ve kullanislidir, ancak CAR iPF'nin prognozunu tahmin etmek icin uygun degildir.
Pulmoner arter basincinin yuksekligi, dustk 6 dakikalik yirime testi sonuclari ve solunum yetmezliginin varligi IPF'de
kotl prognostik faktorlerdir.

Anahtar Kelimeler: idiopatik Pulmoner Fibrosis (iPF), GAP indeksi, CAR
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SS-071
Granilomatoz Akciger Hastaliklarinda Etyoloji: Retrospektif Bir Analiz

Aysel Abbasova!?, Fatma Sema Oymak?, inci Giilmez?, Nuri Tutar!
'erciyes Universitesi Tip Fakultesi GoGls Hastaliklari Anabilim Dali, Kayseri

Giris-Amag: intersitisyel Akciger Hastaliklari (IiAH) basligi altinda, enfeksiyéz (mikobakteriler ve mantarlar)
ve nonenfeksiydz (sarkoidoz, granilomatoz polianjitislangerhans hicreli histiositozis ve s.) bir grup hastaligin
olusturdugu Granulamatoz Akciger Hastaliklari (GLD), patolojik ve klinik acidan tanisi zor durumlardir. GLD etyolojisinin
belirlenmesinde patolojik bulgularin, klinik, mikrobiyolojik ve radyolojik verilerle iliskilendirilmesi esastir. Bu ¢calisma ile
GLD etyolojisindeki farkli nedenlerin retrospektif yontemle belirlenmesi amaclandi.

Gerecg ve Yontem: Bir Tip Fakiltesi Hastanesi Patoloji Anabilim Dali arsiv dosyalari ve bilgisayar kayitlari taranarak
Ocak 2013- Ocak 2019 tarihleri arasinda degerlendirilen akcider biyopsi sonuglari incelendi. Transbronsial, transto-
rakal, ince igne aspirasyon biyopsisi, wedge rezeksiyon, endobronsial ultrasonografi ve mediastinoskopik biyopsiyle
histopatolojik degerlendirmesinde “granilomatéz iltihabi olay” tanisi alan toplam 150 hastadan dosyasina ulasilan 121
hasta calismaya dahil edildi. Geriye donik olarak dosyalari incelenen hastalara demografik 6zellikleriyle birlikte klinik,
histopatolojik, mikrobiyolojik ve radyolojik korelasyon varliginda “GLD" tanisi kondu. Verilerin istatistiksel analizinde
gruplar arasi fark Ki-kare testi ya da Fisher testi kullanilarak karsilastirildi. Anlamlilik diizeyi p<0,05 kabul edildi. ilgili
kurumdan etik izin alind.

Bulgular: Calismaya alinan 121 hastanin %33,9'u erkek, %66,1'i kadin ve %45,4'0 20-50 yas araliginda olup %41,3'0
transbronsial, 9%26,6'sl EBUS, %23,1'i ise iiAB ile tani almisti. Enfeksiyéz granilomlarin % 66,7'si tiberkiiloz, %20,0'
MOTT, kalani kist hidatik ve tularemi kaynakli, enfeksiy6z nedenli olmayan granilomlarin % 87,7'si sarkoidoz, %4,7'si
tumaor iliskili, %3,8'i hipersensivite pndmonisi ve idiyopatik, % 3,6'sI diger nedenlerdir (wegener, yabanci cisim, silikoz
ve langerhans hicreli histiyositoz). Sarkoidoz olanlarda mediastinal lenfadenopati (p=0,005) ve buzlu cam gérintisu
(p=0,002)

Tartisma-Sonug: Bu ¢alismaya gore GLD'nin en sik sebebi sarkoidoz (%76,8) ve mikobakteriyal enfeksiyonlar (%10,7)
olup kadin cinsiyetle iliskilidir. Yas ve sigarayla iliski saptanmadi. Saglik bakimi ve etnik farkliliklarin oldugu diger cografi
boélgelerde mikobakteriyel enfeksiyonlarin ve sarkoidozun gorilme sikligi sonuclarimizdan farkli olabilir. Buna ragmen,
onceki calismalar bulgularimizla uyumludur. GLD'nin etiyolojisini anlamak icin farkli cografi bolgelerde daha fazla 6r-
neklemda calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Enfeksiydz, Granilom, Nonenfeksiydz, Retrospektif, Sarkoidoz, Tiberkiloz
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$S-072
Sarkoidoz Tanili Hastalarda Mesleksel ve Cevresel Maruziyet Ozellikleri
(62 Olgu Nedeniyle)

Nevra Ezgi Yasli’, Pinar Yildiz!

Dlzce Universitesi Tip FakUltesi GoGus Hastaliklari Anabilim Dali, Diizce

Giris-Amac : Sarkoidozun etyolojisi kesin olarak aydinlatilamamis olsa da mesleksel ve cevresel etkilenmenin rolind
tartisan yayinlar artmaktadir. Bu ¢alismada amacimiz hayvancilik ve tarimin yaygin oldugu bir bélgede yasamakta olan
sarkoidoz hastalarinin mesleksel ve ¢cevresel maruziyet 6zelliklerini incelemektir.

Gerec ve Yontem : Dizce Universitesi Tip Fakiltesi GoGUs Hastaliklart kliniginde 2012-2019 yillari arasinda izlenmis
olan 62 ardisik olgunun dosyasi retrospektif olarak incelendi.

Bulgular : Hastalarin %71'i kadin (44/62), %82.3'U evli (51/62) iken, %67.7'si (42/62) mistakil evde oturuyordu. Orta-
lama yas 49.3 + 12.5 idi (26-71). Sigara kullanmayanlarin orani %51.6 (32/62) iken, 1sinmak icin dogdalgazi kullananla-
rin orani %38.7 (24/62), sobada odun ve kémdar yakanlarin orani %27.4 (17/62) idi. Bahcesi bulunanlarin orani %67.7
(42/62) iken, hastalarin %58.1'i (36/62) blylkbas beslemekteydi. Hastalarin %41.9'u (26/62) ahir calisani, %38.7'si
isci (24/62), %12.9'u ev kadini (8/62) idi. Meslek olarak en sik gozlenenler sirasiyla; hayvan beslemeciligi (%41.9), ev
kadinligi (9612.9), tekstil (%11.3), mobilya imalati (%3.2), seker imalati (%3.2), tasocadi isletmeciligi (%3.2), 6gretmenlik
(%3.2) idi. Karsilasilan maddeler siklik sirasiyla; ahir tozu (9%43.5), pamuk tozu (9%11.3), kum (%4.8), aga¢ tozu (%3.2),
seker tozu (%3.2) idi. Karsilasilan temizlik maddeleri sorusuna hastalarin yarisindan azi yanit verse de, siklik sirasiyla;
%30.6 oraninda sadece camasir suyu (19/62), %12.9 oraninda camasir suyu ile tuz ruhu yanitini verdiler (%12.9).

Tartisma-Sonuc : Literattrin arastirilmasinda; kirsal alanlarda odunun isinma amaciyla kullanilmasina, cift¢iligin yay-
gin olmasina bagli olarak sarkoidoz hastaliginin daha fazla gorilebilecedi bildirilmistir. Agag isleme, tekstil iscisi olarak
calismak da sarkoidoz icin riskli meslek gruplarindandi. Calismamizda hastalarin yaklasik % 'Undn 1sinma amacli olarak
odun ve komur kullandidi, %40 oranindan fazlasinin ahir tozuna maruz kaldigi (hayvan epiteli, mantarlar, saman tozu
ve hayvan yemleri ve hayvan diskisinin karisimi), %10 Ustinde tekstil Gretimiyle ilgilendigi gozlendi. Kirsal bolgelerde
sarkoidoz icin risk yaratan ortamlarin saptanmasi hastalidin etiyolojisinin aydinlatilmasina katki sunabilir.

Anahtar Kelimeler: Sarkoidoz, Meslek, Isinma, Blyikbas Hayvan Besiciligi
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SS-073
iPF Olgularinda Kan Eozinofil Diizeyinin Klinik Parametrelere Etkisi

Elif Yelda Niksarlioglu?, Giingér Camsari®

1Saglik Bilimleri Universitesi Yedikule Gogus Hastaliklari ve Gdglis Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : idiopatik pulmonary fibrosis (iPF) en sik gérilen idiopatik intersitisyel pnémoni nedenidir ve akut
alevlenme major morbidite ve mortalite sebebidir. Bazi arastirmalar bronkoalveoler sivi eozinofil dizeyinin IPF akut
alevlenme ile iliskili oldugunu géstermistir. Bu arastirmada kan eozinofil dizeyi ile IPF klinik agirligi arasindaki iliski
arastirilmstir.

Gerec ve Yontem : Arastirmada 47 iPF olgusu retrospektif olarak incelenmistir (Kadin/erkek, 10/37). Stabil donemde
demografik parametreler, solunum fonksiyon testleri, difizyon testleri, 6-dk yirime testi, hemogram degerleri, IPF
evresi ve GAP skoru kaydedildi.

Bulqgular : Ortalama yas 66.9+6.3 (aralik 53-78) yil ve 37 (78.7%)'si erkekti. Ortalama GAP puani 4.3+ 1.3 (aralik 1-7)
idi. En sik saptanan iPF evresi 2 (30, 63.8%) ve ortalama kan eozinofil dederi 271.9+141.6 U/L (aralik 50-580) ve or-
talama kan eozinofil yiizdesi 3.2+1.8 (aralik 0.7-7.3) idi. iPF olgularinda stabil dénemdeki kan eozinofil diizeyi saglikli
kontrol grubundan daha yuksekti. (Sirasiyla 271.9+141.5 vs 140.5+£136.7, p=0.002). Kan eozinofil ylzdesi ile sigara pa-
ket-yil, vicut kitle indeksi, beyaz kire sayisi, kan notrofil dizeyi arasinda gicli korelasyon saptandi. Fakat kan eozinofil
ylUzdesi ile solunum fonksiyon testleri difizyon testleri, GAP skoru, 6dk yirime test arasinda korelasyon saptanmadi.

Tartisma-Sonuc : Stabil donemdeki IPF olgularinda kan eozinofil duzeyi saglikli kontrol grubundan yiksek bulunmus-
tur. Kan eozinofil diizeyi ile olgularin sigara dykiisii ve beden kitle indeksi ile giicli korelasyon saptanmis olsa da; IPF
olgularinda akut alevlenmede ile iliskili bulunan bronkoalveoler sividaki eozinofil diizeyinin stabil dénemdeki iPF olgu-
larindaki fonksiyonel duruma etkisi bu arastirmada izlenmemistir. IPF olgularinda kan eozinofil dizeyinin énemi ile ilgili
ileri arastirma planlanabilecegini kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Alti Dk Yirime Testi, Diflizyon Testleri, Eozinofil, GAP Skoru, idiopatik Pulmoner Fibrosis, Solunum
Fonksiyon Testi

Korelasyon tablosu
Eozinofil % Pearson katsayisi p degeri
Yas -.280 0.056
Sigara paket-yil -.388 0.019
BKI 458 0.002
Beyaz kire sayisi -.308 0.035
No&trofil sayisi -.438 0.002
CRP -.173 0.244
FVC .043 0.784
DLCO .006 0.969
DLCO/ VA 116 0.482
6 DK yUrime testi .128 0.375

Kan eozinofil yizdesi ve klinik parametreler arasi korelasyon
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SS-074
Antifibrotik Tedavi Alan IPF Hastalarinda Oksiiriik Semptomunun
Degerlendirilmesi

Muzaffer Onur Turan!?, Binyamin Sertogullarindan?, Ayse Gizem Eren Kara!
lizmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim Ve Arastirma Hastanesi, izmir

Girig-Amag : idiopatik pulmoner fibrozis (iPF), k6t prognozlu, kronik ve ilerleyici bir akciger hastaligidir. Oksaruk,
IPF'de sik gorllen bir semptomdur. Klinigimizde antifibrotik ilac tedavisi baslanilan IPF hastalarinin 6kstrik acisindan
dederlendirilmesi amacglandi.

Gerec ve Yontem : Hastanemizde 2017-2019 yillari arasinda antifibrotik ajan tedavisi baslanan 35 iPF hastas ret-
rospektif olarak incelendi. Bu hastalardan 20'sine 6ksurik varligi nedeni ile tedavinin basinda ve 6. Ayinda Leicester
OksUrik Anketi (LOA) uygulandi@i tespit edildi.

Bulgular : 20 olgunun 10'u erkek, 10'u kadin olup yas ortalamas! 71.6+4.8 idi. Klinik ve radyolojik olarak iPF tanisi ko-
nulmus olan bu hasta populasyonunun 14'0ne (%70) pirfenidon, 6'sina (%30) nintedanib tedavisi baslanmisti. Hastala-
rin 6. ay degerlendirilmesinde %25'inde dksurik semptomunun tamamen kayboldugu, %70'inde azaldidi, %5'inde ise
degismedigi tespit edildi. Pirfenidon kullanan hastalarin %71.4'Gnde, nintedanib kullananlarin ise %66.7'sinde LOA'de
diuzelme mevcuttu. Her iki ila¢ grubu arasinda; 6kstrik yaniti agisindan anlamli fark bulunmadi (sirasiyla p=0.348).

Tartigsma-Sonug : iPF’de sik gériilen ve yasam kalitesini olumsuz etkileyen semptomlarin basinda 6ksiirik gelmektedir.
Her iki antifibrotik ajan tedavisi alan hasta grubunda da hastalarin cogunlugunda 6ksUrik sikayetinde azalma olmasi,
Oksurugu olan IPF hastalarinda mevcut tedavi seceneklerinin basarisini gdzler 6nine sermektedir.

Anahtar Kelimeler: Antifibrotik Tedavi, idiopatik Pulmoner Fibrozis, Oksiirik
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Sozel Bildiri Oturumu 14: Girisimsel Pulmolonoji

SS-075
EBUS ile Tan1 Konulan Malignite Olgularimizin Retrospektif Analizi

Olcay Aycicek!, Kadir Colak!, Mehtap P. Ki¢ik*
Karadeniz Teknik Universitesi, Gogls Hastaliklari BoIGmU, Trabzon

Giris-Amacg : EBUS son yillarda akciger hastaliklarinin tanisinda giderek artan oranlarda kullanilmaktadir. Ozellikle
akciger malignitelerinin tanisi ve evrelendirilmesinde de 6nemli rol oynamaktadir.

Gerecg ve Yontem : Kinigimizde Ocak 2013-Temmuz 2019 tarihleri arasinda EBUS ile tani konulan olgularin dosyalari
retrospektif olarak incelenerek elde edilen veriler sunuldu.

Bulgular : Belirtilen tarihler arasinda 802 hastaya EBUS yapilmisti. Hastalarin 215'i sarkoidoz, 268'i nondiagnostik ve
sarkoidoz disi beningn hastalik, 319'u malign tanisi almisti. 319 malign hastanin 288'i (%90.3) erkek, 31'i (%9.3) kadin-
di. Yas ortalamasi erkeklerde 65.17, kadinlarda 59.65 idi. Patolojik tanilar; Adenokarsinom 84 (%26.3), Kicuk Hucreli
Karsinom 78 (%24.5), Squamdz Hicreli Karsinom 62 (%19.4), Kicuk Hicreli Disi 42 (%13.2), diger 53 (%16.6) idi. Lenf
nodu biyopsi sayilari; Subkarinal 201 (%63), Sag Ust Paratrakeal 6 (%1.6), Sol Ust Paratrakeal 1(90.3), Sag Alt Paratra-
keal 75(%23.5), Sol Alt Paratrakeal 8(%2.5), Aortikopulmoner 6 (%1.9), Prekarinal 24 (%7.5), Sag Hiler 50 (%15.7), Sol
Hiler 32 (%10), Bronsa komsu Kitle 35 (%11) Malignite tanilarinin lenf nodu odaklarina goére dagilimi ; Tablo 1

Tartisma-Sonuc : 6.5 yillik EBUS tecribemize, en ¢cok hangi lenf nodlarinin kullanildigina ve hangi lenf nodlarinda en
cok hangi tanilar saptandigina dair veriler sunduk.

Anahtar Kelimeler: EBUS, Malignite, Lenf Nodu

Sekil 1
60 -
50 -
40
30 -
20 + m Adenckarsino
m
m KiigUk Hicreli
AC CA
10 1 m Skuamiiz
Kig Gk Hicreli
0 - Disi
m Diger
3 > > 2 > S * o g 3
5 & & & @g? & \¢°& & & F tf"ée = Malign Sitoloji
& & & & & & & < F *_d(‘h &
& & o & ) 2 Kuskulu Sitoloji
N N o ) m Kuskulu Sitoloji
oo P o < W <& \5.9
& Malign Disi

Malignite tanilarinin lenf nodu odaklarina gore dagilimi
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SS-076
EBUS'ta Kullanilan TBNA igneleri Ultrason Olmadan Fiberoptik
Bronkoskopi ile Kullanildiginda Basarili mi?

ibrahim Giiven Cosgun?, Ersin Giinay?, Sule Cilekar?, Sibel Giinay?

IAfyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi
2Afyonkarahisar Devlet Hastanesi

Giris-Amacg : Konvansiyonel transbronsiyal igne aspirasyon biyopsisi (TBiA), mediyastinal/hiler lenf nodlarinin deger-
lendirmesinde fiberoptik bronkoskopi (FOB) kullanilarak uygulanan tanisal, minimal invaziv bir tekniktir. Endobronsiyal
ultrason (EBUS) cihazlarinin kullanima girmesi ile birlikte EBUS'ta kullanilmak icin transbronsiyal aspirasyon igneleri
revize edilmistir. EBUS-TBIA'nIN daha iyi sonuclari olmasina ragmen &zel gelismis cihazlara ihtiyac duyulmasi dezavan-
tajina sahiptir. FOB ile uygulanan TBIA ulasilabilirligi fazladir ve klinik uygulamasi énemini devam ettirmektedir. EBUS
uygulamasi icin revize edilen transbronsiyal aspirasyon ignelerinin FOB ile kullanimi degerlendiren ¢alisma bulunma-
maktadir. Calismamizda FOB uygulamasi ile revize transbronsiyal aspirasyon ignelerinin tani basarisini arastirdik.

Gereg ve Yéntem : Kasim 2018 ve kasim 2019 tarihleri arasinda akciger kanseri evrelemesi veya mediastinal lenfa-
denopati yonelik tanisal amagli FOB TBIA yapilan 35 olgunun verileri retrospektif incelendi. Islem deneyimli bronkopist
tarafindan 22-Gauge sitoloji ignesi (model NA-201SX-4022 Olympus) kullanilarak yapildi

Bulgular : Calismamiza FOB cihazi ile TBiA yapilan 35 hasta alindi. Hastalarin 25'si erkek, 10 kadindi. Hastalarda toplam
72 lenf nodu 6rneklemesi yapilmisti. Hastalarda 15(9%42,8)'inde 6ksurik 14(%40)'inde dispne, 9(%25,7)'unda gogus
agrisi 7(%20)'sinde kilo kaybi, 5(14,2)'inde hemoptizi, 1(%2,8)'inde yutma gucligu sikayeti vardi. Hastalardan 1'inde
Gveit tanisi, 1»inde akcider disi malignite ve akcider malignitesi tanisi, 1'inde akciger malignitesi tanisi mevcuttu. Tani
amacli 33 olguya tani, evreleme amacli 2 olguya TBIA uygulandi. Tanisal amacli TBiA yapilan 33 olgudan 32(%96,9)'unda
tani konulurken 1 hastaya ek tetkikler ile tani 6nerildi, hasta takipten ciktidi icin kesin sonuca ulasilmadi. Tani konulan
32 olguda 16 akciger malignitesi, 5 hastaya sarkoidoz, 1 hastaya TBC, 6 hastada antrakozis, 3 hastaya benign lenf bezi
buylmesi tanisi konuldu. Benign olarak raporlanan 3 olguda takipte lenf nodlarinda biyime olmadi. Akcider kanseri
evrelemesi icin TBIA yapilan 2 olgunun, 1'inde (%50) mediastinal lenf nodlarinda metastaz saptandi

Tartisma-Sonucg : FOB ile yapilan TBIA 6zel ekipman gerektirmemesi nedeniyle ulasilabilirligi, EBUS-TBIA gére daha
fazladir. EBUS'ta kullanilan ignelerin tecribeli bir bronkoskopist tarafindan kullanimi ile yiksek tani orani géz éninde
bulunduruldugunda konvensiyonel ignelerin EBUS ignesine benzer sekilde teknolojik olarak gelistirilmesi gerektigini
distinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Konvansiyonel, Transbronsiyal, i(jne, Aspirasyon, Biyopsi, Fiberoptik, Bronkoskopi
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SS-077
Havayolu Obstruksiyonu Gelisen Olgularimizda Rekanalizasyon
Uygulamalarimizin Retrospektif Analizi

Ozlem Sogukpinar?, Ulkii Aka Aktiirk!
1Saglik Bilimleri Universitesi, Streyyapasa Gogus Hastaliklari ve Gogis Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Havayolu obstruksiyonu benign ve malign nedenlerle olusabilen hayati tehdit eden bir durumdur.Endo-
luminal, ekstraluminal nedenlerle, fiks yada dinamik darlik olusabilir.Malign nedenlerin blyUk bolimuani kiglk hicreli
disi akcider kanserleri olustururken ekstrapulmoner timorler de direk invazyon yada metastaz yoluyla obstruksiyon
olusturabilirler. Desobstruksiyon icin mekanik rezeksiyon, mikrodebritman, dilatasyon, sicak yontemler, soguk yontem-
ler, fotodinamik tedavi, brakiterapi ve stent yerlestirme uygulanan girisimsel tedavi yontemleridir. Uygulanacak yontem
hastanin klinik durumu, lezyonun sekli, hastaligin evresi, mevcut imkanlar ve klinisyenin deneyimi gézoninunde bulun-
durularak belirlenir. Stenozlarin agilmasinda girisimsel bronkoskopik modalite secimini etkileyen faktorler konusunda
kesin fikir birligi yoktur.

Gerec ve Yéntem : Girisimsel Pulmonoloji Unitesinde Ocak.2016-Temmuz.2019 tarihleri arasinda havayolu obstruk-
siyonuyla malignite 6ntanisiyla,endobronsiyal eksizyon yapilan olgular retrospektif olarak incelendi.Trakeal darliklar
calisma disi birakildi. Havayolu obstruksiyonuyla islem yapilan toplam 57 olgu ¢alismaya dahil edildi. Demografik 6zel-
likleri, radyolojik bulgulari, uygulanan endobronsiyal tedavi yontemleri, tanilari, sonug ve komplikasyonlari kaydedildi.

Bulgular : Yas ortalamasl 59,8+12,3(17-81), E/K:48/9 idi. %85,9'unun sigara maruziyeti vardi. %64,9'unun ek has-
taligi vardi. En sik ek hastaliklar HT(%54,7), KAH(%15,7), DM'du(%12,3). Endobronsiyal tedavi; olgularin tamaminda
yazili onam alinarak, genel anestezi altinda rijit bronkoskop kullanilarak uygulandi. %77,2 olguda tani ve tedavi, %22,8
olguda ise tedavi amaciyla islem uygulandi. Olgularin radyolojilerinde %54,4'inde kitle, %8,8'inde endobronsiyal obst-
ruksiyon gérinuma, %14'Unde total, %15,8'inde parsiyel atelektazi izlendi, %7'sindeyse BT'de obliterasyon yaratan
lezyon saptanmadi. Desobstruksiyon islemleri sirasinda; olgularin %43,8'inde argon plazma koagulasyon, %75,4'Gnde
kriyoterapi, %8,8'inde elektrokoter, %36,8'indeyse enaz iki ydntem kombine edilerek mekanik yontemlere ilaveten
kullanildi. islem sonrasi olgularin %61,4'inde tam, %33,3'inde parsiyel rekanalizasyon saglandi. %3,5 olguda obstruk-
siyonun lezyon distaline dogru ilerledigi gozlenerek isleme devam edilmedi. Bir olguda ise parsiyel olan obstruksiyon
rekanalizasyonda basarili olunamayarak islem sonrasi total obstruksiyona ilerledi, acil radyoterapi uygulandi. Olgularin
%14'linde disbasi bulgularinin baskin oldugu gérildi. islemlerin %15,8'inde hemoraji gelisti, %3,5 islemde hemoraji
yogundu. Lokal tedavilerle kontrol altina alind.

Tartigsma-Sonug : Girisimsel pulmonoloji alaninda uygulanan endobronsiyal tedavi yontemleri havayolu obstruksi-
yonu olusturan lezyonlarin tani ve tedavisinde énemlidir.Hastaliklarin kontrolinde benign lezyonlarda kiratif tedavi
imkani saglarken malign hastaliklardaysa palyasyon sadlayarak dispneyi azaltir ve onkolojik tedaviye toleransi arttirir.
Deneyimli merkezlerde uygulanan endobronsiyal tedavi ydntemlerinin paylasiminin, bu konuda uzlasi olusumuna katki
saglayacadi kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Endobronsiyal tedavi, girisimsel pulmonoloji, havayolu obstruksiyonu
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Tanilarin Dagilimi
Tamlanndagihmi {n:57)
Malign tiimorler (n:49, %85,9)
Squamoz hiicreli karsinom 29 (%59,2)
Adenokarsinom 6 (%612,5)
Karsinoid tiimor 3 (%6,1)
Kiiciik Hiicreli Karsinom 3 (%6,1)
Verriikoz karsinom 2 {%4,1)
Biiyiik Hiicreli timor 1 (%2)
Noroendokrin&Kiiciik Hicreli karsinom mixt timor 1 (%2)
Noroendokrin timor 1 (%2)
Sarkomatoid timor 1 (%2)
Undiferansiye timor 1 (%2)
Troid papiller karsinom (trakeada) 1 (%2)
Benign tiimarler (n:5, %8,8)
Hamartom 2 (940)
Glandular papillom 1(%20)
inflamatuar polip 1(%20)
Lobuler kapiller hemanjiom 1(%20)
Yabanci cisim (n:3, %5,3)
Lezyonlarin lokalizasyonunun dagilimi
Trakea %19,3
Sag bronsiyal sistem %52,6
Ana brons %36,8
Ust lob %3,5
intermedier brons %10,5
Alt lob %1,8
Sol bronsiyal sistem %28,1
Ana brong %17,6
Ust lob %7
Alt lob %3,5
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SS-078
Go6gus Hastaliklari Klinigimizde Son 2 Yilda Endobronsiyal Ultrasonografi
Yapilan Hastalarin Retrospektif Degerlendirilmesi

Sibel Emre?, Derya Yicesoy?, Levent Cem Mutlu?, Nejat Altintas?, Nevin Fazlioglu?
INamik Kemal Universitesi Tip Fakiltesi Gogls Hastaliklari AD, Tekirdag

Giris-Amac : Endobronsiyal ultrasonografi (EBUS) esliginde transbronsial igne aspirasyonu (TBiA), mediastinal, hiler
lenf nodlari ve parabronsial kitlelerin drneklenmesini, dolayisiyla da tani ve evrelemeyi kolaylastiran bir yéntemdir. Bu
calismada son 2 yilda klinigimizde EBUS-TBIA yapilan olgulardaki deneyimimizin paylasilmasi hedeflenmistir.

Gerec ve Yontem : Tekirdag Namik Kemal Universitesi Tip Fakiltesi G6Gis Hastaliklari Klinigi'nde Aralik 2017-Aralik
2019 tarihleri arasinda EBUS-TBIA yapilan olgularin; demografik dzellikleri, patolojik tani, tani basarisi ve kompli-
kasyonlar agisindan gozden gegirilmistir. Tim islemler Fujinon marka cihazla, bronkoskopi Unitesinde orta derecede
sedasyon/analjezi destedi ile nazal veya oral yoldan gerceklestirildi. Ornekler patoloji laboratuvarinda degerlendirildi.

Bulgular : Calismaya 113 (%63) erkek ve 64(%37) kadin olmak Uzere toplam 177 olgu dahil edilmistir. Olgularda 8
ayri istasyonda EBUS-TBIA yapildi. Subkarinal ve sag alt paratrakeal bélgeler, en cok drneklenen lenf nodu istasyonlari
olarak saptandi. Sarkoidoz &n tanisiyla EBUS-TBIA yapilan 42 olgumuzun 15'inde sarkoidoz, akciger kanseri 6n tanisiyla
EBUS-TBIA yapilan 135 olgumuzun 18 inde kiicik hiicreli akciger kanseri, 16 sinda adenokarsinom, 12 sinde skuaméz
hicreli karsinom, 5 inde alt tipi bilinmeyen kicik hucreli disi akciger kanseri, 39 unda benign sitoloji, 8'inde malign
sitoloji saptanmistir. Klinigimizde yapilan EBUS islemi 6 aylik periyodlar seklinde incelendiginde pozitif tani oraninin
zaman icinde arttigi gorulmastar. Hastalarda uzun sureli takip gerektirecek major komplikasyon gelismemistir.

Tartisma-Sonug : EBUS-TBIA endobronsial lezyonu olmayan LAP veya peribronsiyal kitlelerin tanisinda guvenli bir
yontemdir. Islemin tanisal basarisi uygulayicinin islem tecribesi yaninda alinan érnedin uygun sartlarda laboratuvara

tasinmasi ve yine benzer sekilde 6rnekleri degerlendiren patologun tecribesinden etkilenebilmektedir. Merkezimizde
de zaman icinde pozitif tani oraninin artmasi kazanilan deneyimle aciklanabilir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Sarkoidoz, EBUS

Lenf Nodu Yeri

Frequency PERCENT VALID PERCENT

2R 8 4.5 4.5

2L 2 1.1 5.6
VALID 4R 48 27.1 32.8
4L 9 5.1 379

7 55 31.1 68.9

10R 13 7.3 76.3
10L 4 2.3 78.5
11R 7 4.0 825
4R,7 31 175 100.0

TOTAL 177 100.0
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SS-079
Diger Yontemlerle Tani Konulamamis Akciger Kanseri Sipheli Olgularda
Endobronsial Ultrason Yardimli Orneklemenin Etkinligi

Sule Giil', Elif Yelda Niksarlioglu?, Ayse Yeter!
edikule G&giis Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi, Gégiis Hastaliklari, istanbul

Giris-Amag : Endobronsial Ultrason (EBUS) Yardimli Transbronsial igne Aspirasyonu, akciger kanserinin éncelikle ola-
rak evrelemesinde ve ayni zamanda tani konulmasinda uzun suredir kullanilmaktadir. Calismamizda, dider tanisal yon-
temlerle tani konulamamis akciger kanseri suphesi olan olgularda EBUS'un etkinligi, givenilirligini ve klinik tecribemizi
goéstermek planlanmistir.

Gerecg ve Yontem : 1 Ocak 2014-30 Kasim 2019 tarihleri arasinda klinigimize basvuran, konvansiyonel bronkoskopik
teknikler (FOB), transtorasik idne aspirasyonu(TTiA), periferik lenf nodu eksizyonu gibi yéntemlerle tani konulamamis
akcider kanseri siphesi olan olgularin retrospektif olarak hastane kayitlarindan, demografik verileri, bilgisayarli tomog-
rafi bulgulari, bronkoskopik islem ve EBUS bilgileri kaydedilmistir.

Bulgular : Akciger kanseri siphesi olup tani konamayan ve EBUS yapilan 45 hastanin demografik verileri ve bilgisa-
yarli tomografi (BT) bulgulari Tablo 1'de 6zetlenmistir. EBUS dncesinde hastalarin 36 (%80)'sina FOB, 6 (%13,3)'sina
TTIA, 1 (%2,2)ine FOB+TTIA, 1 (%2,2)ine periferik lenf nodu exizyonu uygulandi. EBUS islemi ortalama siresi 29.8+7,9
dk idi. 8 hastada (%17.8) kitle, 30>unda (%66,7) lenf nodu, 7»>sinde (%15,5) kitle+lenf nodu érneklendi. Lezyon basina
ornekleme sayisi 1.8+0,6xdi. Lenf nodu istasyonlarinda; 7(subkarinal) 20 (%55,5), 4R(sag alt paratrakeal) 16 (%44,4),
10L (sol hiler) 9(%25), 4L (sol alt paratrakeal) 8(%22,2), 10 R (sag hiler) 3 hastada (%8,3) 6rneklendi. 5 hastada (%11,1)
isleme bagli komplikasyon gdzlendi; 2 tanesinde hipertansiyon, 2'sinde solunum sikintisi, 1'inde hemoraji gelisti.
islem sonrasi takiplerinde sorun yasanmadi ve hastane yatisi gerekmedi. EBUS islemi 35 hastada (%77,7) tanisald!.
Tani konulamayan hastalarin 4'Gne cerrahi wedge rezeksiyon, 1'ine lobektomi, 1'ine pndmonektomi, 1 hastaya da
mediastinoskopi ile tani kondu. 1 hastada humerustaki metastatik lezyondan biyopsi ile tani konulabildi. 2 hastanin
sonraki akibeti hakkinda bilgi edinilemedi.

Tartigsma-Sonug : Calismamizda, akciger kanseri siphesi olan olgularin yaklasik %80'ine tani konulmustur. Daha
once yapilan ¢alismalarda, EBUS'un tanisal etkinliginin %78-92 arasinda oldugu gosterilmis, komplikasyon oranlari
%0-3 arasinda saptanmistir. Calismmamizdaki benzer tanisal oran ile klinigimizin tecribesi paylasilmistir. Komplikasyon
oranl, literatlre gore biraz yiksek saptanmis fakat islem sonrasi bu komplikasyonlara bagli hastane yatisi gerektirecek
medikal durum izlenmemistir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Endobronsial Ultrasonografi, Tani
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Tablo 1
N:45 Say! (%)
Yas 63,317,3
E/K 40(%88,9)/ 5 (%11,1)
Sigara P/Yil 40.1+22.0
Nonsmoker 3(%7)
Exsmoker 10 (%23)
Smoker 31(%70)
Ek hastalik yok 16(%36)
HT+IKH 14(%32)
KOAH 11(%25)
DM 5(%11)
Gegirilmis malignite 5(%11)
Kitle Yeri
RUL/ RML/ RLL 17 (%40,4) / 3 (%7,1)/ 4 (%9,5)
LUL/ LLL 9 (%21,4)/ 8 (%19)

Mediastinal kitle

6(%13,3)

Parankimal kitle

22 (%48,9)

Mediastinal+parankimal kitle

12 (%26,7)

Kitle capi (ort) mm 37.9+25.2

Lenf nodu var 38 (%84,4)

Lenf nodu yok 3(%15,6)

2R/ 2L 4(%10,5)/ 1 (%2,6)
4R/ 4L 24 (%63,1)/ 13 (%34,2)
6/7 13 (%34,2)/ 24 (%63,1)
10R/ 10L 19 (%50)/ 15 (%39,4)
3/5 3(%7,8)/ 2 (%5,2)

En blyuk lenf nodu capi (ort) mm

22,5%£16,5

Hastalarin demografik 6zellikleri (HT-Hipertansiyon, iKH-iskemik kalp hastaligi, KOAH-Kronik obstruktif akciger hasta-
g1, DM-Diyabetis mellitus) ve bilgisayarli tomografi verileri (RUL: Sag Ust lob, RML: Sag orta lob, RLL: Sag alt lob, LUL:

Sol Ust lob, LLL: Sol alt lob)
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S

SS-080
Graniilomato6z Hastaliklarin EBUS-TBNA ile Tanisinda; Hizli Ve Yerinde
Degerlendirmenin (ROSE) Katkisi

Aysegiil Sentirk!, Aysegiil Aksoy Altinboga?

!Atatlrk GOgus Hastaliklari ve Ggus Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi 7.g6gus Hastaliklari Klinigi, Ankara
2yildirim Beyazit Universitesi Patoloji ABD, Ankara

Giris-Amac : EBUS-TBNA, mediastinal/hiler lenf nodu olan sarkoidoz ve tiberkiloz gibi benign granilomat®z hastalik-
larda, tani dogrulugu ytksek ve minimal invaziv bir islemdir. EBUS islemi ile toplanan érneklerin hizli ve yerinde deger-
lendirmesi (ROSE); dogru patolojik degerlendirme i¢in toplanan numunelerin yeterli olup olmadidini belirler. EBUS'un
tanisal verimi arttirma potansiyeli vardir. Oysa Akciger kanseri tanisinda EBUS-TBNA sirasinda ROSE uygulamasinin;
islemin tani degerine katkisi olmadigini gosteren ¢alismalar mevcuttur. Ancak soz edilen ¢calismalarda ROSE uygulama-
sinin yapilan aspirasyon sayisinda ve hazirlanan lam 6rnegi sayisinda anlamli azalmaya yol actigi ortaya konulmustur.
ROSE imkani olan merkezlerde 6zellikle molekuler testlerin yapilmasinin planlandigi akciger kanseri olgularinda ROSE
uygulanmasi énerilir. Ancak grantlomatdz hastaliklarin EBUS-TBNA ile tanisinda ROSE'un taniya katkisini gosteren az
sayida calisma mevcuttur. Bu ¢alismada bu durum retrospektif olarak degderlendirildi.

Gere¢ ve Yontem : 2013-2017 yillari arasinda haftanin iki gind ROSE diger gunler ROSE olmadan yapilan EBUS
olgulari retrospektif olarak dederlendirildi. Calismamiza 143 olgu alindi. Toplam 231 lenf nodu 6rneklendi. 60 olguda
ROSE kullanildi.

Bulgular : ROSE yapilan 55 (%85,9) olgunun sonucu son tani ile uyumlu bulundu. Ancak ki-kare testi sonucunda rose
ile son tani arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski gérilmemistir ( p>0,05). Ancak lenf noduna igne giris sayisi,
lam sayisi ve islem slresi istatistiksel olarak anlamliydi ( p<0,001).

Tartisma-Sonug : Bu calismada, EBUS-TBNA tarafindan ¢rneklenen granilom iceren mediastinal lenf nodlari igin
ROSE ve son sitolojik tani arasinda uyum orani % 89.1 idi. ROSE, lenf nodu igne giris sayisl, islem sudresi, lam sayisi
azaltmaya yardimci olmustur. Bu konuda kesin bir sey séylemek icin prospektif ve karsilastirmali calismalara ihtiyac
vardir.

Anahtar Kelimeler: Endobronsiyal Ultrasonografi, Transbronsial igne Aspirasyonu, ROSE, Granilomatéz Lenf Adenit
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Sozel Bildiri Oturumu 15: KOAH

SS-081 .
KOAH'da Mortalite ile Iliskili Faktorlerin Belirlenmesi

Aziz Giimiis!, Bilge Yilmaz Kara?, Neslihan Ozcelik!, Songiil Ozyurt!
Recep Tayyip Erdogan Universitesi Tip FakUltesi G6Gls Hastaliklari AD

Giris-Amac : Kronik obstruktif akciger hastaligi (KOAH), diinya ndfusunun %10" unu etkileyen ve yilda 3 milyon 6lime
neden olan yaygin bir hastaliktir. KOAH'da mortalite multifaktoriyel olarak bircok degiskenin etkisi ile ortaya ¢ikmakta-
dir. ileri yas, disik viicut agirligy, icilen sigara miktari, sik alevlenmeler, komorbitide varligi, siddetli hava yolu obstriik-
siyonu, dispne azalmis egzersiz kapasitesi gibi bircok faktdr tanimlanmistir. Bu calismadaki amacimiz; KOAH tanili
hastalarin 7 yilik takibinde mortalite sikligini belirlenmesi ve mortalite ile iliskili faktorlerin saptanmasidir.

Gere¢ ve Yontem : Calismaya 168 hasta ile baslandi. Farkli nedenlerle 23 hasta takipten cikti. Kalan 145 hasta 7
yil takip edildi. Hastalarin demografik 6zellikleri ve sigara icme durumlari kaydedildi. Tim hastalara stabil ddnemde
solunum fonksiyon testleri, 6 dakika yirime mesafesi 6lcima, arter kan gazi 6lcimleri, hemogram ve biyokimyasal
testlerin Olcumleri yapildi. Gerek baslangic déneminde gerekse takip esnasinda ortaya cikan komorbit durumlar
kaydedildi. Olen hastalarda 6lime neden olan olaylar belirlendi. Olen ve hayatta kalanlarin degiskenleri karsilastirildi.

Bulgular : Yas ortalamasi 63.6+9.5 (40-84) olan hastalarin 139(%96)'u erkeklerden olusmakta idi. Hastalarin 7 yillik
takibinde 83 hasta hayatta kalirken (%57), 62 hasta 6ldU. En sik 6lum nedeni, 38 hastada ortaya ¢ikan KOAH akut alev-
lenme sonucu gelisen solunum yetmezligi idi. Ayrica kansere bagli 15, kardiyovaskuler olaylara bagli 6 ve pnémoniye
bagli 3 hastada 6lim gelisti. Olen hastalarda sag kalanlara gére yas, icilen sigara miktari ve eforla oksijen desatiirasyon
yuzdesi anlamli yuksek bulunurken, vicut kitle indeksi, FEV19%, FVC%, 6 dakika yurime mesafesi, pO2 ve oksijen satl-
rasyonu yuzdesi anlamli olarak distk bulundu.

Tartigma-Sonug : Calisma sonuglarimiza gére KOAHbIn ylksek mortalite orani ile seyreden bir hastalik oldugu
saptanmistir. Yedi yillik takipte hastalarin ancak %57'si hayatta kalabilmistir. Icilen sigara miktari, disik FEV1% ve 6
dakika ylirime mesafesi basta olmak Uzere bircok faktor mortalite ile iliskili olarak tesbit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Mortalite, Mortalite ile iliskili Faktorler, KOAH

Resim

Calismaya Alinan Hasta Sayisi
(n:168)

. | Takipten Cikan Hasta Sayisi
(n:23)

L

[ Gahismay Tamamlayan Hasta Sayisi }

(n:145)

[ Hayatta Kalan Hasta Sayisi (n:83) ] [ Olen Hasta Sayisi (n:62) ]

KOAH Akut Alevienme (n:38)
Kanser (n: 15)

Kardiyovaskiler Hastaliklar (n: 6)
Pnémoni (n: 3)

Calismaya alinan hastalarda mortalite siklidi ve 6lime neden olan durumlar
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Tablo.1

Degiskenler Hayatta Kalan Hastalar (n:83) Olen Hastalar (n:62) p degeri
Yas (yil) 61+10 6749 <0.001
VKI 26.9+5.2 24.8+4.2 0.011
Sigara (paket-yil) 38+21 48+22 0.003
FEV1% 50+18 42+16 0.003
FVC% 69+21 58+18 0.002
6DYM (metre) 414+68 342498 <0.001
pH 7.40+0.53 7.41+0.36 0.222
PO2 (mmHg) 69+12 6310 0.003
PCO2 (mmHQg) 4016 4015 0.968
S02 (%) 9414 9115 0.001
Desatlrasyon miktari (%) 3.7+3.8 5.414.2 0.027
Komorbidite Sayisi 2.0+1.4 1.9+1.4 0.692
Yillik Atak Sayisi 0.7x1.4 2.4%3.1 <0.001

Hayatta kalan ve 6len hastalarin karsilastirilmasi
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SS-082
Kronik Obstruktif Akciger Hastaligi'da Kardiyovaskiiler Komorbiditeye
Morfolojik Bakis: Capraz Kulak Kirisi Kirisikligi

Nalan Ogan?, Ersin Giinay?, Berkay Ekici!, Ayse Baha3,
Esen Sayin Giilensoy?, Evrim Eylem Akpinar?, Aycan Yiksel!

1Ufuk Universitesi Tip Fakultesi
2Afyon Kocatepe Universitesi Tip Fakultesi
3Akcicek Devlet Hastanesi

Giris-Amac : Kronik obstriktif akciger hastaligi (KOAH) ginimuzde kiresel saglida tehdit eden kronik hastaliklardan
biridir. Temel olarak akcigerleri etkilemekle birlikte pek cok hastalik KOAH'a eslik edebilmektedir. KOAH'a eslik eden en
sik ve en 6nemli komorbidite grubu ise kardiyovaskuler hastaliklardir ve ciddi hava yolu obstriksiyonu olan hastalarda
mortalitenin yarisindan fazlasinin nedenidir. Capraz kulak kirisi kirisikligi (CKKK), 1973'te Frank tarafindan orijinal ola-
rak tanimlanan kulak kuyrugunun derisinde bulunan kat veya kirisiktir. CKKK ile koroner arter hastalidi (KAH) arasinda
bir iliski oldugunu gdsteren ve destekleyen bircok klinik ¢alisma yapilmistir. Buna karsin bazi ¢alismalar ise bu isaretin
ileri yas ile ilgili oldugu, KAH ile iliskili olmadigini iddia etmislerdir. Amacimiz KOAH ile siki bir birliktelik gosteren KAH'nI
rutin fizik muayene sirasinda basit bir gézlemle yakalayabilmektir

Gerec ve Yoéntem : Bu calisma kohort olarak tasarlanmistir ve Ufuk Universitesi ve Afyon Kocaeli Univeristesi olmak
Gzere iki ayri Universite tarafindan yGritilmastar. Eylal 2018- Aralik 2018 tarihleri arasinda Gogus Hastaliklari bola-
muane KOAH tanisi ile basvuran hastalar ile kontrol grubunu olusturan olgular prospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular : KOAH'lI hastalarin 155'inde (% 62) diyagonal kulak memesi kirigi gdzlendi. Frank belirtisi olan KOAH has-
talarinda daha yuksek koroner arter hastaligi (KAH) gorulmastuar (P = 0.044). Cinsiyete gore, KOAH'lI kadinlarda pozitif
DELC isareti orani erkeklerde % 68.5 (n: 135) ve KOAH'lI kadinlarda% 37.7 (n: 20) idi (P <0.001); kontrol grubunda
erkeklerin% 48.8'inde (n: 39) ve kadinlarin% 56.0'inda (n: 14) pozitifti (P = 0.527). Hastaligin siddetine gére erken evre
KOAH evresi olan hastalarin % 18'inde (N = 104) ve ge¢ evre KOAH'lI hastalarin% 30.8'inde (N = 146) KAH gozlendi (P
= 0.041). KOAH hastalarinda kardiyovaskuler komorbiditelerin saptanmasi ile ilgili olarak, DELC belirtisinin duyarliligi
% 80.65 ve 6zgilligu% 44.15 idi.

Tartigsma-Sonu¢ : KOAH hastalarinda kardiyak komorbiditelerin varligi, hastaligin siddetini, alevlenmeleri ve tedaviye
yanitl azaltmada hayati bir rol oynayabilir. Bu nedenle, KOAH hastalarinda, hastanin kulak memesi muayenesi ile kardi-
yak komorbidite daha yUksek duyarlilik orani ile tahmin edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Kronik Obstriktif Akciger Hastaligi, Diyagonal Kulak Memesi Kirisikligi, Kardiyovaskuler Hastalik-
lar, Komorbidite
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KOAH ve kontrol grubundaki hastalarda ek bir hastalik olarak koroner arter hastaliginin birlikteligi

Tablol

Veriler KOAH Grubu N=250 Kontrol Grubu N=105 P
Cinsiyet, Kadin, N(%) 53(21.2) 25 (23.8) 0.588
Yas (yil 68.17 £9.15 66.28+ 6.96 0.085
Sigara durumu (N%)

Hic icmemis 25(10.1) 29 (28.2)

icmis birakmis 132 (53.4) 44 (42.7) <0.001
Hic icmemis 90 (36.4) 30(29.1)

Sigara tuketim (p/yil) 40 (5-140) 30(1-135) 0,006
VKIi, kg/m2 26.92+5.23 27.96£3.63 0.247
KOAH Grup (N%)

A 45 (18.0)

B 59 (23.6)

@ 52 (20.8)

D 93 (37.6)

mMRC 1.87 £0.83 1.61+£0.89 0.008
Atak sayisl 1(0-6)

Koroner Arter Durumu (N%)

Koroner Arter Hastaligi ykis( 62 (24.8) 27 (26.0) 0.819
Koroner anjiografi 99 (39.6) 40 (38.5) 0.842
Stent 6ykUsl 33(13.2) 9(28.8) 0.262
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SS-083
KOAH'lI Hastalarimizin Yillik Maliyet Analizi

Sedat Altin!, Enver Yalniz?, Nurdan Kalkan?, Giilsah Giinliioglu?, Ozlem Yalniz?, Ozgiir
Uslu?, Erkut Bolat?

1SBU Yedikule G6gUs Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi
2‘SB[_'I Izmir Dr Suat Seren GAgus Hastaliklari Ve Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi
3|stanbul Universitesi Tip Fakultesi Bioistatistik BolimU

Giris-Amac : Kronik obstruktif akciger hastaliginin neden oldugu kuresel ekonomik maliyetin ginimuizde 2,1 trilyon
Amerikan Dolari dizeyinde oldugu ve bu maliyetin 2030 yilina kadar 4,8 trilyon Amerikan Dolarina yukselmesi bek-
lendigi bilinmektedir. Biz de iki buyik EGitim ve Arastirma Hastanemizde KOAH'lI hastalarimizin yillik maliyetlerini
incelemeyi amacladik.

Gerec ve Yontem : Retrospektif, kesitsel tipteki calismamizda, 2015-2017 yillarinda istanbul ve izmir illerinde iki
buylk G6GUs Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi'nde ICD10'a gore J44 ve alt kirmlari tani-
lariyla poliklinik ve acile basvuran ve yatisi yapilan hastalarin, yillik maliyetleri hesaplanarak, iki hastanenin maliyetleri
arasinda karsilastirmalar yapilmistir. P<0.05 anlamli kabul edilmistir.

Bulgular : 2015-2017 yillari arasinda 93.460 hasta Yedikule'ye 247.186 kez (hasta basi 2,6 kez), 47.415 hasta ise,
Suat Seren'e 146.718 kez (hasta basi 3,1 kez) miracaat etmistir. Yillik hasta sayisi Yedikule'nin Suat Seren'in yaklasik
2 kati civarinda gerceklesmistir (p<0.001). Yillik analizde, Yedikule'li KOAH'lI hasta basina 2015 yilinda 370,55 TL,
2016 yilinda 472,82 TL, 2017 yilinda ise, 593,40TL fatura kesilmisken, Suat Seren'de 2015'te 685,68 TL, 2016'da
685,09 TL ve 2017'de ise, 828,30 TUlik fatura kesilmistir. Yedikule'de ayaktan hasta basi maliyet 141,86 TL olurken,
ayaktan muracaat basi maliyet 68,62 TL hesaplanmistir. Suat Seren'de ise, bu maliyetler sirasiyla 126,29 TL ve 51,26
TL olmustur. (p<0.01,p<0.001). Suat Seren'de KOAH'lI hastanin ayaktan maliyeti Yedikule'nin maliyetlerinden anlamli
olarak disuk bulunmustur. Yine 3 yillik dénemde yatan KOAH'lI hasta basi maliyet Yedikule'de 2,879,45 TL, yatis basina
ise, 2.157,57 TL olarak hesaplanirken, bu degerler Suat Seren icin sirasiyla 2.129,21 TL ve 1.637,86 TL olarak hesap-
lanmistir (p<0.001, p<0.001). Yatan hasta maliyetleri acisindan da Suat Seren'’in maliyetleri daha disik saptanmistir.
Yatisl yapilan KOAH'lI hastalarin maliyeti, ayaktan takibi yapilan KOAH'lilarin maliyetinin Yedikule'de 20,3 kati iken, Suat
Seren'de 16,9 kati olmustur.

Tartigma-Sonuc : Ug yil boyunca KOAH'lI hasta maliyetlerinin giderek arttigi, KOAH'lI hastalarin ayaktan takibinin
dizgUn yapilarak maliyetlerin azaltilabilece@i ve mukerrer yatislarin dnlenebilecedi, aksi takdirde KOAH'lI hastalarin
artan maliyetlerinin karsilanmasinda sikintilar yasanacagi soylenebilir.

Anahtar Kelimeler: KOAH, Hasta, Maliyet
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SS-084
Kronik Obstriktif Akciger Hastaligi Akut Atakta Hasta Profili

Tugba Naziroglu!?, Elif Torun Parmaksiz?, Sevda Sener Comert?,

Gizem Tirkes?, Sedef Senyiirek?

IPendik Devlet Hastanesi, Gogls Hastaliklari, istanbul )
2Kartal Dr. LUtfi Kirdar Egitim ve Arastirma Hastanesi, G6gus Hastaliklari, Istanbul

Giris-Amac : Kronik Obstriktif Akciger Hastaligi (KOAH), genellikle zararli partikil veya gazlara ciddi maruziyetin ne-
den oldugu havayolu ve/veya alveoler anormalliklere bagli kalict hava akimi kisitlanmasi ve solunumsal semptomlarla
karakterize, yayqin, dnlenebilir ve tedavi edilebilir bir hastaliktir. KOAH akut atak; hastanin semptomlarinda ek tedavi
gerektirecek dizeyde kotilesme ile karakterize bir olaydir. Calismamizda KOAH akut atak hasta profilinin ve risk fak-
torlerin belirlenmesi, ataga sebep olan patojenlerin saptanmasini amacladik.

Gerec ve Yéntem : Ajgustos 2017 - Kasim 2018tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi Kartal Dr. Litfi Kirdar
Egitim ve Arastirma Hastanesi Gogus Hastaliklari Kliniginde KOAH akut atak tanisi ile yatirilan hastalar ¢alismamiza
dahil edildi. Calismaya katilan hastalarin sosyodemografik 6zellikleri, medikal dykileri ve semptomlari sorgulandi. Has-
talara klinigimizde yatarak takip edildigi zaman icerisinde solunum fonksiyon testi(SFT) ve karbonmonoksit diffiizyon
kapasitesi (DLCO) olcimleri, kanitatif balgam kiltird, ekokardiyografi (EKO), alti dakika yirime testi (6 DYT) yapildi.
C-reaktif protein (CRP), prokalsitonin, D-Dimer degerlerini iceren biokimyasal degerlendirme yapildi. Veriler IBM SPSS
17.0 (SPSS Inc., Chicago, IL, USAJile istatistiksel olarak karsilastirildi.

Bulgular : Calismamiza alinan 100 hastanin 74'0 (%74) erkek, 26's1 (%26) kadindi. Bakteriyel patojenler 25(%35) va-
kada izole edilebildi. En sik izole edilebilen patojenler sirasiyla Hemophilus influenza %12,7,Pseudomonas aeruginosa
%7,1 ve Acinetobacter baumani %4 oldu. Balgam kultirlerinde normal flora elemanlari Greyenler ile balgam kalturdn-
de patolojen ajan Ureyenlerin CRP, prokalsitonin degerleri kiyaslandiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi
(p>0,05, p>0,05).Calismaya alinan hastalari VKi<25 kg/m2 ve VKIi ykrk3125 kg/m2 olarak iki gruba ayirdigimizda, VKi
ykrk3125 olan grubun daha iyi DLCO, DLCO/VA degerlerine, daha az hastane yatisi gerektiren akut atak sayisina ve
daha dusuk PABs degerlerine sahip oldugu saptandi.

Tartisma-Sonuc : Enfeksiydz nedenlerde etkenin saptanmasi antibiyoterapi acisindan yol gésterici niteliktedir. CRP
ve prokalsitonin gibi inflamatuvar belirtecler KOAH akut atakta yikselebilir fakat balgam kiltirinde bakteriyel etken
saptanmasi ile her zaman korele olmayabilir.Calismamizda VKi'nin artmasi ile diffiizyon kapasitesinde iyilesme olurken,
PABs degerleri ve hastane yatisi gerektiren akut atak sayisi azalmistir. Bu nedenle VKi KOAH'li hastalarin prognozunu
tahmin etmede yararli bir gésterge olabilir.

Anahtar Kelimeler: KOAH

Balgam kulturlerinde patojen ajan Ureyenler ile Gremeyenlerin CRP, prokalsitonin degerlerinin kiyaslanmasi

Normal flora elemanlari Diger
Ortalama + SS Ortalama + SS p
CRP 67,24 £ 80,99 83,03 +70,32 0,385
Prokalsitonin 094 +2,79 3,15+15,11 0.336
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SS-085
Atak ile Yatirilan KOAH Hastalarinin Hastanede Yatis Suresini Etkileyen
Parametreler

Merve Acun Pinar?, Onder Oztiirk!, Haci Ahmet Bircan?, Gonil Seven Yalgin!
1S(leyman Demirel Universitesi, Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Isparta

Giris-Amac : Kronik Obstriktif Akciger Hastaligi (KOAH); kalici hava akimi kisitlanmasi ve solunumsal semptomlarla
karakterize, yaygin, dnlenebilir ve tedavi edilebilir bir hastaliktir. Ataklar KOAH olgularinda FEV1 kaybini artirarak has-
taligin gidisatini kdtulestirmekte ve ylksek oranda morbidite ve mortaliteye neden olmaktadir. Bu ¢alismada; hastala-
rin hastanede yatis suresini etkileyen parametrelerin belirlenmesi amacglanmistir.

Gere¢ ve Yontem : Calismaya, atak nedeniyle hastanede yatan 56 KOAH hastasi ve kontrol grubu olarak 17 stabil
KOAH hastasI olmak Gzere toplam 73 hasta alindi. KOAH atak nedeniyle yatirilan hastalarin demografik dzelliklerinin,
evrelerinin, solunum fonksiyon duzeylerinin, klinik, radyolojik, laboratuvar, mikrobiyolojik etkilerin ve tedavilerin
retrospektif incelenmesi ile hastanede yatis stresini etkileyen parametreler arastirilmistir.

Bulgular : Hastalarin yas ortalamasi 64,9 yil ve ortalama sigara tiketimi 40,8 paket/yil idi. Hastalarin ortalama FEV1,
FVC ve FEV1/FVC dederleri sirasiyla %46,2+21,6, %67,6126,4 ve %53,7+14,1 idi. GOLD 2020 evreleme sistemine
gore hastalarin 50'si (%68,5) D grubu, 4'U (%5,5) C grubuy, 6'si (%8,2) B grubu ve 13'0 (%17,8) A grubunda idi. Atak
nedeniyle yatirilan KOAH hastalarinin 48'inin (%85,7) D grubunda yer aldidi, 21'inde (%37,5) siddetli, 19'unda (%33,9)
orta ve 16'sinda (%28,9) hafif atak oldugu saptandi. Hastanede ortalama yatis suresi 10,68+4,67 gun olarak bulundu.
Atak siddeti, notrofil/lenfosit orani (NLO), eritrosit dagilim genisligi (RDW), balgam kiltirinde Greme olmasi, Glasgow
prognostik skor (GPS), pnémonik infiltrasyon varligi ve antibiyotik kullanilmasi ile yatis siresi arasinda istatistiksel
olarak anlamli iligski oldugu gosterildi.

Tartigsma-Sonug : Siddetli atak geciren, yiksek NLO ve RDW duzeyine sahip, pnémonisi bulunan ve GPS’si yiksek olan
hastalarin hastanede yatis surelerinin daha uzun oldugu saptandi. NLO seviyesinin stabil ve atak hastalarini ayirmada
bir belirte¢ olarak kullanilabilecegdi gibi atak nedeniyle tedavi alan hastalarda alevlenme siddetini ve yatis stresini de
ongorebilecegi gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Alevlenme, CRP, Glasgow Prognostik Skor, KOAH, Notrofil Lenfosit Orani, Yatis Stresi
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SS-086
Geng ve Yasli Kronik Obstruktif Akciger Hastaligi Hastalarinda Omurga
Yapi ve Mobilitesinin Karsilagtirilmasi

ilknur Naz Girsan?, Busra Aktas?, Hiilya Sahin?, Derya Ozer Kaya!

lizmir Katip Celebi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiltesi Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon BslUmU, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Suat Seren Gogus Hastaliklari Ve Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi, Pulmoner
Rehabilitasyon Unitesi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisi Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon Anabilim Dali, izmir

Giris-Amac : Yaslanma ile gogus kafesinde meydana gelen degisiklikler ve torasik kifozda artis sonucu akciger volim
ve kapasiteleri azalmaktadir. Kronik obstruktif akciger hastaligi (KOAH) hastalarinda; dedisen pulmoner mekanikler ve
artan solunum kas yuku gibi bircok nedenden dolayi postural yapinin etkilendigi gésterilmis olmakla birlikte geng ve
yasli KOAH hastalari arasinda omurga yap! ve mobilitesinin karsilastirildidi herhangi bir calismaya rastlanmamistir.
Calismamizin amacl, geng ve yasli KOAH hastalarinda omurga yapisindaki ve hareketliligindeki dedisiklikleri karsilas-
tirmakti.

Gerec ve Yontem : Calismamiza toplam 46 KOAH hastasi; (ortanca yas; 68 [58,70] yil, viicut kitle indeksi (VKI);
25 [22,28] kg/m2, tani siresi; 8 [4,15] yil) dahil edildi. Solunum fonksiyonlari spirometre (Cosmed Pony FX [italyal)
ile degerlendirildi. Omurga yap! ve mobilitesi sagital ve frontal dizlemde HocomaValedo® Shape cihazi (ldiag,
Fehraltorf, isvicre) kullanilarak degerlendirildi. Dispne siddeti MMRC Dispne Skalasina gére skorlandi. Gruplarin stirekli
degiskenlerini karsilastirmak icin Mann Whitney U Testi, grup ici korelasyon analizi icin Spearman Testi kullanildi.

Bulgular : Gruplarin VKi, hastalik siresi, dispne siddeti ve solunum fonksiyonlari (FEV1, FVC, FEV1/FVC) benzerdi (p>
0.05). Ortanca torasik egri acisi 52 (47,58) dereceydi. Gruplarin omurga yap! ve mobilite skorlari karsilastirildiginda
sagital ve frontal dizlemde ayakta ve otururken tim parametreler benzerdi (p> 0.05). Her iki grupta da omurga yap!
ve mobilite ile iliskili faktorler incelendiginde, yasli hastalarda ayakta durma sirasinda sagital duzlemde torakal mobi-
lite ile FVC(%) (r=0.371; p= 0.048), oturma pozisyonunda frontal diizlemde torakal mobilite ile VKi (r=0.382, p=0.041)
korele bulundu.

Tartigsma-Sonug : Calismamizin sonucunda, KOAH hastalarinda omurganin yapi ve mobilitesinin yastan bagimsiz
olarak etkilendigi goralmustar. Hastalarimizin torasik egri acisi, saglikli insanlarda daha dnce bildirilen 40 dereceden
daha yiksektir. Ayrica calismamizda torasik hareketliligin 6zellikle yasli KOAH hastalarinda FVC ve VKi ile pozitif iliskili
oldugu bulunmustur. Bu sonuclara dayanarak hem yasli hem de gen¢g KOAH hastalarinin pulmoner rehabilitasyon prog-
ramlarinda, omurga yap! ve mobilitesindeki dedisikliklerin saptanmasinin klinisyenler icin yon gosterici olabilecedi go-
rusindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Gen¢, KOAH, Omurga, Mobilite, Yasli
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SS-087
Diyabeti Olan ve Olmayan KOAH Hastalarinin Acil Basvurusu, Egzersiz
Kapasitesi, Yagsam Kalitesi Ve Anksiyete Depresyonlarinin Karsilastirilmasi

Nimet Aksel?, Hilya Sahin?, ilknur Naz Girsan?

1SBU izmir Dr Suat Seren Gégis Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, GOgus Hastaliklari Klinigi
2Katip Celebi Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi, Izmir, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon BolGm

Giris-Amac : Avrupa ve Amerika KOAH calismalarinda tip 2 Diyabetes mellitusun (DM) KOAH' LI hastalarin genel saglik
durumunu etkileyen en 6nemli komorbidite oldugu gosterilmistir. Bu ¢alismada dykisinde DM olan ve olmayan KO-
AH'lI hastalarin acil basvurusu, egzersiz kapasitesi, yasam kalitesi ve anksiyete depresyonlarini karsilastirarak diyabetin
KOAH Uzerine etkisini arastirmayi amacladik.

Gere¢ ve Yontem : Retrospektif kohort dizayni ile yGrittigimiz calismamiza diyabet 6ykisi olan 33 ve benzer yas
ve beden kitle indeksine sahip, diyabeti olmayan 33 olmak Uzere toplam 66 KOAH hastasi dahil edildi. Olgularin 57'si
(9%86,4) erkek, ortanca yas 68 (58-69), beden kitle indeksi 30 (28-33) kg/m2 idi. Olgularin acil basvuru ve hastane yatis
sayilari kaydedildi. Ek hastalik yiki Chalson Komorbidite indeksi ile, akciger fonksiyonlari solunum fonksiyon testi ve
arter kan gaz analizi ile, egzersiz kapasitesi alti dakika yirime testi ile, dispne algisi mMMRC Dispne Skalasi ile, yasam
kalitesi St. George Solunum Hastaliklari Anketi (SGRQ) ve SF-36 Yasam Kalitesi Anketi ile, psikolojik semptomlar Has-
tane Anksiyete Depresyon (HAD) anketi ile degerlendirildi.

Bulgular: Olgularin komorbidite skorlari, solunum fonksiyon testi, arter kan gaz analizi sonuclari, egzersiz kapasiteleri
ile anksiyete skorlari arasinda fark yoktu (p>0,05). Diyabeti olan KOAH hastalarinda acil basvurusu, hastane yatis sayis,
depresyon skoru ve dispne algisi anlamli olarak daha yuksek, St. George solunum hastaliklari anketi semptom, etki ve total
skoru ile genel yasam kalitesi alt parametrelerinden fiziksel fonksiyon, fiziksel rol, genel ve vitalite daha distk bulundu
(p<0,05). Olgularin demografik ve klinik dzellikleri ile anlamli fark bulunan test analiz sonuclari tablo 1'de gosterildi.

Tartisma-Sonucg : Diyabetes mellitus KOAH hastalarinda yasam kalitesini, fiziksel aktiviteyi belirgin olarak olumsuz
etkilemekte, depresyonu artirmakta, dispne algisini, semptomlari, acil basvurusunu, yatis sayisini artirarak KOAH has-
taliginin seyrini kotulestirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Diyabetes mellitus, DM, KOAH, KOAH Atak, Komorbidite, Hastaneye Yatis

Tablo 1. Olgularin demografik ve klinik 6zellikleri ile anlamli fark bulunan test analiz sonuglari

Degisken Tim Hastalar n=66 DM +KOAH n=33 KOAH n=33 p*
Yas (yil) 63(58-69) 63(56-70) 63(60-69) 0,504
BMI (kg/m2) 30(28-33) 30(27-33) 30(28-33) 0,629
Erkek Cinsiyet n(%) 57(86,4) 26 (%78,8) 31(93,9) 0,074
Charlson Komorbidite indeksi Skoru 4(3-5) 4(3-5) 4(3-4) 0,325
Acil Basvuru (n/son 1 yil) 1(0-4) 3(1-7) 0(0-3) 0,008
Yatis Sayisi (n/son 1 yil) 0(0-1) 1(0-3) 0(0-0) 0,018
mMRC 3(2-4) 4(3-5) 3(2-4) 0,020
SGRQ

Semptom 55(42-68) 59(45-78) 51(38-62) 0,039
Etki 44(29-65) 51(39-66) 34(23-62) 0,023
Total 53(42-72) 61(47-76) 50(38-65) 0,030
SF-36

Fiziksel fonksiyon 45(30-75) 40(25-65) 55(40-79) 0,045
Fiziksel rol 13(0-69) 0(0-25) 25(0-100) 0,013
Genel 48(28-62) 35(21-49) 56(34-67) 0,005
Vitalite 55(40-75) 48(18-64) 60(50-79) 0,019
HAD

Anksiyete 7(3-11) 8(5-13) 6(2-11) 0,104
Depresyon 6(4-10) 8(6-10) 5(3-8) 0,030

Veriler ortanca (ceyrekler arasi aralik) olarak sunulmustur. *Mann Whitney U Test
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Sozel Bildiri Oturumu 16: Minimal invaziv Cerrahi

SS-088
Postentibasyon Trakeal Stenoz Cerrahisinde Morbidite ve Mortaliteyi
Etkileyen Prognostik Faktorler

Altan Ceritoglu?, Celal Bugra Sezen?, Cemal Aker?, Oguz Girgin?, Hasan Akin!
edikule Gégiis Hastaliklar Gégiis Cerrahisi EAH istanbul

Giris-Amac : Bu calismada PETS nedenliyle trakea rezeksiyonu yapilan hastalarda tedavi secenekleri, takip ve kompli-
kasyonlara neden olabilecek prognostik faktorler literatir esliginde degderlendirilmistir.

Gerecg ve Yontem : Haziran 2012 ile Haziran 2017 tarihleri arasinda post-entibasyon trakeal stenoz nedeniyle opere
edilen 25 hasta retrospektif olarak degerlendirildi. Hastalarin postoperatif komplikasyonlari ve mortaliteye etki eden
prognostik faktorler ¢calismada incelendi.

Bulgular : 11'i kadin (%44), 14'U erkek (%56) hasta mevcuttu. 8 hastada (%32) ko- morbidite vardi. Ortalama 47.4
55.0 uzamis entibasyon sdresi mevcuttu. 8 hastada (%32) morbidite gelisti. Morbiditeye etki eden en énemli prognos-
tik faktor Stenotik alanin uzunlugu, endokrinolojik ve solunumsal komorbiditeler olarak saptandi(p<0.05). 2 hastada
trekeal fistUl izlendi. Trakel fistdl gelismine etki eden faktdr saptanmadi. 2 hastada (%8) mortalite gelisti. Fistil gelisen
1 hasta postoperatif 2 ginde ex olurken, postoperatif 3 ayda kardiyak yetmezlik nedeniyle bir hasta ex oldu

Tartisma-Sonug : Komplikasyonlara etki eden en dnemli faktor hastalarin endokrinolojik komorbiditeleri olarak sap-
tanmistir. Trakea cerrahisinde postoperatif yiksek morbidite ve mortalite sonuclari olsa da deneyimli cerrahlar ve
uygun hasta secimi ile bu risklerin azalabilecedini disinlyoruz.

Anahtar Kelimeler: Trakeal Stenoz, Postentibasyon, Cerrahi
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S$S-089
Silotoraksta Tedavi Yaklasimlarini Etkileyen Faktorler

Berk Cimenglu?, Recep Demirhan?

'Kartal Dr. LUtfi Kirdar EGitim ve Arastirma Hastanesi Gogus Cerrahisi Klinigi

Giris-Amacg : Silotoraks tedavisinde birinci basamak olan konservatif yaklasimin basarisiz oldugu durumlarda cerrahi
tedavi yapilmasi gerekliligi konusunda fikir birligi olmasina ragmen cerrahi tedavinin ne zaman ve hangi durumlarda
uygulanacadi belirsizligini korumaktadir. Bu calismamizda etiyolojik faktorler, gunlik drenaj miktari ve tedavi strelerini
g6z dnlnde bulundurarak uygun tedavi yaklasimlarini arastirdik.

Gere¢ ve Yontem : Klinigimizde takip ve tedavisi yapilan 27 silotoraks olgusu analiz edildi. Hastalarin ortalama yasi
63.8+13.8 olarak bulundu. Etiyolojide en sik karsilastigimiz nedenler malign timor infiltrasyonu (n:15, %55.6), me-
diastinel lenf nodu diseksiyonu (MLND) (n:5, % 18.5), travma (n:4, %14.8) ve dzefagus karsinomu nedeni ile yapilan
ozefajektomi (n:3, %11.1) idi. GUnlik drenaj miktari en fazla 13504217 cc ile 6zefajektomi sonrasi silotoraks grubu iken
en az olan grup 175+28 cc ile travma sonrasi silotoraks grubu idi. Yirmi iki hastada konservatif tedavi yeterli olurken 5
hastada cerrahi tedavi uygulandi. Operasyon sonrasi hastalarin oral alimlari a¢ildi ve silotoraks izlenmedi.

Bulgular : Operasyon gerekmeyen olgularda konservatif tedavi ile beraber ginlik drenaj miktarinin %75+33 oraninda
azaldigi, cerrahi gerektiren olgularda ise bu oranin %52+16'da kaldidi gordlda (p<0.05). Konservatif tedaviden en fazla
fayda goren grubun drenaj miktarinda ortalama %88+10.5 azalma ile malign timor infiltrasyonuna bagli silotoraks ol-
gulari oldugu, 6zefajektomi sonrasi silotorakslarda ise konservatif tedavinin en az etkili oldugu gorildi (p<0.05). Malign
timor infiltasyonu ve travma nedeni ile gelisen silotoraks olgularinda konservatif tedaviyi takiben drenaj miktarinda
ciddi azalma izlendigi icinbu olgularin hicbirine cerrahi tedavi uygulanmadi. Bununla beraber 6zefajektomi sonrasi
silotoraks gelisen olgularin hepsine ortalama 1.67+0.5 gun sonra cerrahi uygulanarak silotoraks tedavi edildi. MLND
sonrasi gelisen silotorakslarin %60'InIN 1 hafta icerisinde dizeldigi, bu sirecte dizelmeyen olgularda ortalama 16 guin
konservatif tedavi sonrasi cerrahi gerektigi goraldu.

Tartisma-Sonug : Silotoraks tedavisinde etiyolojik faktorler, drenaj miktari ve konservatif yaklasim siresi goz
6niinde bulundurularak tedavi modaliteleri belirlenmelidir. Ozefajektomi sonrasi gelisen veya MUND sonrasi 1 haftalik
konservatif tedaviye ragmen devam eden silotorakslarda cerrahi midahale geciktirilmemelidir.

Anahtar Kelimeler: Silotoraks, Konservatif Tedavi, Cerrahi
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S$S-090
Uludag Universitesin'de Son 20 yilda tedavi edilen Bronsektazi
Hastalarina Genel Bakis

Gamze Cetinkaya', Ahmet Sami Bayram?, Hiseyin Melek?,
Tolga Evrim Seving?, Erhan Ozer?, Eylem Yentiirk?, Cengiz Gebitekin?

1Beylikdiizii Devlet Hastanesi G6gUs Cerrahisi, istanbul
2Uludag Universitesi Tip Fakiltesi Hastanesi Gogls Cerrahisi Anabilim Dali, Bursa

Giris-Amac : Bronsektazi prevalansi gerek medikal gerekse cerrahi tedavi yontemlerindeki gelismelere bagli olarak
son yillarda 6nemli 6lglide azalsa da halen sik enfeksiyona, bol pirilan balgam ve agiz kokusuna neden olmasi sebe-
biyle, tani alan hastalarin yasam kalitesini dnemli dl¢ide disirmektedir. Bu asamada cerrahi tedavi ile yiz guldirtcd
sonuclar alinmaktadir. Biz bu ¢alismada cerrahi tedavi uyguladidimiz bronsektazi olgularimizin sonuglarini tartismayi
amacladik.

Gereg ve Yontem : Hastanemizde Ocak 2000 - 2020 tarihleri arasinda bronsektazi nedeniyle cerrahi rezeksiyon uy-
gulanan 190 hastalanin tibbi kayitlari retrospektif olarak incelendi. Operasyon karari, hastalarin yillik pnédmoni atak sa-
yilari ve ek semptomlar dogrultusunda gogus hastaliklari ile ortak dizenlenen konseyde alindi. Hastalarin demografik
ozellikleri, tedavi protokolleri ve mortalite-morbiditeleri kaydedildi.

Bulgular : Toplamda 190 hastaya 204 operasyon uygulandi. Hastalarin 114'G kadin ortalama yas 35,8 idi. Tum hasta-
larda 6ksuruk-balgam mevcuttu. Hastalarin U¢l Kartagener sendromu tanili idi. Ayrica iki hastada situs inversus tespit
edildi. Bilateral hastalik 30 (%15,79) hastada mevcuttu. YUz yetmis U¢ hastaya toplamda 182 anatomik rezeksiyon
uygulandi (157 (%86,26) lobektomi, 16 (%8,79) segmentektomi, 9 (%4,95) pnémonektomi). Operatif mortalite goz-
lenmedi. Tum hastalarin sikayetlerinde belirgin regresyon gdzlendi. Yedi hastada progresyon nedeniyle tamamlama
cerrahi yapildi.

Tartigsma-Sonug : Bronsektazi cerrahisi hastanin semptomlarinda belirgin gerileme saglayan yiz gilddrict bir tedavi
yontemidir. Uygun hastada anatomik komplet rezeksiyon, niksU ve progresyonu énlemede basarilidir.

Anahtar Kelimeler: Bronsektazi, Lobektomi, Oksurik, Balgam
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SS-091
Pulmoner Sekestrasyonlar: 39 Vakanin Analizi

irfan Yal¢inkaya?, Onur Derdiyok?, Cansel Atinkaya Baytemir?, Sevin¢ Citak?,
Cagatay Tezel', Serda Kanbur Metin?, Senol Urek!

1SBU, Streyyapasa Gogls Hastaliklar ve Gogus Cerrahisi Uygulama ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Bronkopulmoner sekestrasyon olarak da bilinen pulmoner sekestrasyon (PS), literatirde ¢ok nadir géru-
len bir hastaliktir. Bu amacla az sayida gozlenen sekestrasyon vakalarini retrospektif olarak sonuglarini degerlendirdik.

Gerec¢ ve Yontem : Materyal-metod: Bu ¢alismada Ocak 2004-Ocak 2019 tarihleri arasinda tek bir kurumda PS tanisi
icin ameliyat edilen 39 hastanin retrospektif olarak gézden gecirilmesi amaclandi.

Bulgular : Bulgular: Calismamiz PS icin cerrahi girisim geciren ortalama yasi 24 (dagilim 18-49 yil) olan 39 hastayi
(30 erkek ve 9 kadin) iceriyordu. Bu hastalarin ameliyat dncesi semptomlari 6ksurik, hemoptizi, ates, zatlrre ve gogus
agrisi idi. Otuzdokuz hastanin 34'lUne intralobar pulmoner sekestrasyon tanisi konuldu ve besinde ekstralobar pul-
moner sekestrasyon mevcuttu. 34 hastaya intralobar pulmoner sekestrasyon icin cerrahi prosedur olarak lobektomi
uygulandi. Ekstralobar pulmoner sekestrasyonu olan bes hastaya sekestrasyon rezeksiyonu yapildi. Sekiz hastada pos-
toperatif komplikasyon vardi (Yedi hastada uzun sureli hava kacagl, bir hastada pnémoni vardi). Tum ¢alisma hastalari
icin hastanede kalis stresi ortalama 5.9 (4-18) gindd ve mortalite gozlenmedi.

Tartisma-Sonuc : Toraks BT anjiyografi kullanilarak PS stphesi yUksek olan hastalarda tanisal gecikmeler nlenebilir.
Toraks BT anjiyografi, 6zellikle alt lob bronsektazisinde sekestre akcigerin ve vaskiler beslenmesinin optimal degerlen-
dirilmesi icin tercih edilen tanisal gortnttleme yontemi olabilir.

Anahtar Kelimeler: Extralober Sekestrasyon, intralober Sekestrasyon, Pulmoner Sekestrasyonlar
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SS-092
Postentibasyonel Trakeal Stenoz Tedavisinde Cerrahi

Hakki Ulutas!, Muhammet Reha Celik!, Mehmet Agar?, ilham Gilgek!?,
Muhammed Kalkan?

lindni Universitesi Tip Fakiiltesi Gégis Cerrahisi AD

Giris-Amac : Postentibasyonel trakeal stenoz (PETS); uzun sire mekanik venilatére bagli olgularda, endotrakeal tip
kafinin trakeaya asiri basing uygulamasi ile trakeal kartilajin lokal iskemik nekrozu ve granilasyon dokusunun asiri
buyumesi sonucu meydana gelen, ciddi solunum sikintisina neden olan bir klinik durumdur. Etkin tedavi icin dogru
zamanlama énemlidir.

Gerecg ve Yontem : Bu calismada klinigimizde PETS tanisi ile cerrahi uygulanan 18 olgu retrospektif olarak incelendi.
Olgularin 11'i erkek, 7'i kadin, yas ortalamasi 38,89 (14-62) idi. Entibasyon endikasyonu olarak; 8 olgu travma, 2 olgu
KOAH, 1 olgu cerebravaskuler patoloji, 1 olgu intoksikasyon, 1 olgu pnémoni, 1 olgu aort diseksiyonu operasyonu, 4
olgu kardiyak arrest saptandi (Tablo 1). Stenoza neden olan entibasyon siresi ortalama 18,6 gun idi. Tani icin fleksibl
ya da rijit bronkoskopi yapildi. Bitin olgular elektif sartlarda opere edildi. Operasyon dncesi butun olgulara rijit bron-
koskopi ile tekrarlayan trakeal dilatasyon uygulandi. D6rt olgu cocuk, 14 olgu eriskin yasda idi. iki kiz cocuk olguya
oncelikle trakeal T-tup uygulanarak (ortalama 2-3 yil) fiziksel gelisimleri tamamlandi. Sonrasinda trakeal rezeksiyon ve
uc¢ uca anastomoz uygulandi. Bir olguda anastomoz stenozu gelisti, postoperatif tekrarlayan trakeal dilatasyona cevap
vermemesi Uzere trakeal T-tlp tekrar uygulandi ve 3 yil sonunda trakeal T-tip sonlandirilarak sifa saglandi. Bu olgu
disindaki olgulardan 4'Gne postoperatif 1-4 arasinda bronkoskopik dilatasyon ihtiyaci oldu. Bir olguya sag torakotomi,
17 olguya collor insizyonla trakea rezeksiyonu ve u¢ uca anastomoz uyqulandi. Postoperatif 2 olguda komplikasyon
(yara yeri enfeksiyonu, hematom-mediastinit) saptandi ve 1 olgu postop. 5. ginU kaybedildi. Postoperatif hastanede
kalis suresi 10,4 gun, rezeke edilen trakea uzunlugu ortalama 2,2 cm (1,5-3 cm) idi.

Tartisma-Sonug : Trakea stenozunda elektif sartlarda trakea rezeksiyonu ve ucuca anastomoz ilk tercih olmalidir.
Preoperatif iyi yonetilen olgularda postoperatif komplikasyon orani az, basari orani yiksektir.

Anahtar Kelimeler: Trakeal Stenoz, Postentibasyonel, Cerrahi
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SS-093
Bulloz Akciger Hastaliginda Cerrahi Tedavi Sonuclarimiz: 49 Vaka

Ayten Giiner Akbiyik!

Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim Arastirma Hastanesi Goguls Cerrahisi ABD

Giris-Amac : Bu ¢alisma, klinigimizde bulléz akciger hastaliginda yapilan hacim kuaculticl cerrahi sonuclarini deger-
lendirmek Uzere planlandi.

Gerecg ve Yontem : Tek merkezli yapilan bu calismada 2007-2015 yillari arasinda bulldéz akciger hastaligi nedeniyle
ameliyat edilen olgular retrospektif olarak incelendi. Hastalar yas, cinsiyet, sigara 6ykisU, komorbidite (KOAH, KAH),
operasyon teknigi, stapler guclendirici kullanimi ve ¢esidi ve post operatif hava kagaginin stresine bakilarak degerlen-
dirildi.

Bulgular : 49 hasta retrospektif olarak analiz edildi.Hastalarin yas ortalamasi 59 idi ( 48-79). Kayitli hastalarin 44'G
erkekti (% 89). Operasyonlarin % 97'si (n = 48) wedge rezeksiyon ve % 2'si (n = 1) lobektomi idi. Operasyonlarin%
44'inde (n = 22), stapler guclendirici kullanilmisti. Kullanilan stapler gi¢lendiricilerinin % 54,5'i (n = 12) otogref (bul
duvari) ve % 45,5'i (n = 10) sentetik politetrafloroetilen greft idi.Stapler giclendirici kullanilan hastalarda post operatif
hava kacaginin ortalama suresi 7 + 3 gun (1-19 gun), kullanilmayanlarda ise 8 + 6 (1-25 gun) idi. Ayrica yapilan ikili
karsilastirmalarda eslik eden kronik obstriktif akciger hastaliginin hastanede kalis sUresini uzattigr goralmustar.

Tartisma-Sonug : Calismamizda billéz akcider hastalarinin cerrahi tedavisinde stapler giclendirici (otogreft veya
sentetik greft) kullaniminin postoperatif hava kacagi stresi Uzerine istatistiksel olarak anlamli bir fark yaratmadigi
sonucuna ulasilmistir.

Anahtar Kelimeler: Amfizem, Bulléz Akcider Hastalidi, Stapler Giclendirici, Uzamis Hava Kagadi, Volim Kuglltict
Cerrahi

Toraks BT

SEREIES

Preoperatif toraks bilgisayarli tomografi kesitleri
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Sozel Bildiri Oturumu 17: Minimal invaziv Cerrahi

S$S-094
Colomik Kistlerin Tedavisinde VATS

Funda incekara?!, Goktirk Findik?, ilteri; Tirk!, Koray Aydogdu?, Sevki Mustafa De-
miroz:

ISBU Atatirk GoGus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi SUAM, G6GUs Cerrahisi Klinigi, Ankara

Giris-Ama¢ : Colomik kistler, mediastenin nadir gérilen benign Kistik lezyonlaridir. Kistin cerrahi rezeksiyonu,
hastanin septomatik olup olmadigi veya takip sirasinda blylylup blylimedigine bagli oldugu gibi tanisal amacla
da gerceklestirilebilir. Cerrahi tedavi komplikasyonlari onler, semptomlari hafifletir ve tani koyar. Video yardimli
torakoskopik cerrahi (VATS) bu kistlerin tedavisinde en iyi secenektir. Klinik, radyolojik ve patolojik 6zelliklerini, cerrahi
tedavinin erken ve uzun dénem sonuclarini inceleyerek VATS ile ¢colomik kist deneyimlerimizi analiz etmeyi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2011 ile Aralik 2018 arasinda merkezimizde VATS ile ¢cOlomik kist eksizyonu yapilan 20 has-
tanin verileri retrospektif olarak incelendi.

Bulgular : Grup, yas ortalamasi 45.6 olan 11 kadin ve 9 erkekten olusmaktadir. 18 hastada semptom mevcutken 2'si
asemptomatikti. Ortalama kist ¢api 5.1 cm (2-8 cm) idi. 14 hastaya sag VATS uyqulanirken 6 tanesi sol VATS ile eksize
edildi. intraoperatif mortalite ve komplikasyon gérilmedi. Hicbir hastada postoperatif komplikasyon gérilmedi. Posto-
peratif takip tUm olqularda sorunsuz gecti ve hastalar ortalama 3. ginde (2-6 gun) taburcu edildi.

Tartisma-Sonucg : Dustk komplikasyon orani ve hastanede kalis sresi géz 6nine alindiginda, ¢élomik kistlerin VATS
ile eksizyonu son derece guvenli ve etkin bir sekilde uygulanabilir.

Anahtar Kelimeler: Colomik Kist, Pléroperikardiyal Kist, VATS

Colomik Kist
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SS-095
Subkostal Uniportal VATS: Ufak bir Kesi ile Genis bir Operasyon
Spektrumu

Ulukan Cenal?, Bassam Bassam Redwan?, Burkhard Thiel?, Volkan Koések?

1Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi, Tip Fakdiltesi, istanbul
2Klinikum Westfalen, Standort Klinik Am Park, Gogus Cerrahisi, Linen, Almanya

Giris-Amac : Gogus cerrahisinde son yillarda ¢ok sayida yeni ve modern cerrahi teknikler gelistirilmistir. Ginimuzde
siklikla kullanilan modern video-assisted thoracic surgery (VATS) tekniginin bir¢ok farkli uygulama yéntemi bulunmak-
tadir. Bizde merkezimizde halihazirda uygulanan tek port subksifoidal girisimi modifiye ederek subkostal uniportal
yaklasimi uygulamaya basladik.

Gere¢ ve Yontem : Bu calismaya 01-04.2019 tarihleri arasinda subkostal yaklasim kullanilarak opere edilen tim
hastalar dahil edildi. Veriler prospektif olarak toplandi ve retrospektif olarak analiz edildi. Ksifoidin 2-3 cm sagina veya
soluna yaklasik 3 cm'lik bir kesi ile toraksa erisim saglandi ve yara koruyucu/retraktora (Alexis S, Applied Science) kul-
lanildi. Sonrasinda tim hastalara subkostal uniportal VATS uygulandi ve sadece subkostal insizyondan torasik drenaj
olusturuldu.

Bulgular : Yas ortalamalari 60 (30 - 71) olan toplam 12 (6 kadin, 6 erkek) hasta subkostal yaklasimla opere edildi.
Endikasyonlar, spontanpndmotoraksda bl rezeksyonu ve pleurektomi (n=4), masif pulmoner amfizemde akciger hacim
kigulticu cerrahi (n = 4), stpheli pulmoner nodul varligr (n = 3) ve pulmoner eflizyonda plérektomi (n=1)'idi. Operas-
yonlarin 7si sag 5i ise sol hemitoraksda gerceklestirildi. Ortalama ameliyat stresi 63 dakika (32-107), ortalama toraks
drenaj suresi 3.6 (2-5) gundu. Klinigimizde standart olarak implante edilen epidural kateterin kullanilmasindan bilingli
olarak kacinildi. Ameliyat sonrasi agri, VAS agri 6l¢edi kullanilarak ortalama 2 (0-4) olarak kaydedildi. Tum hastalar
opioid kullanilmadan ortalama 7.5 gin hastanede kaldiktan sonra taburcu edildi.

Tartisma-Sonucg : Subkostal uniportal VATS, yeterli eksplorasyon saglayan ve postoperatif agriyl 6nemli 6l¢ide azal-
tan glvenli bir cerrahi erisimdir. Kullanilan subksifoid yaklasimin aksine subkostal uniportal VATS, kostal ark Gzerindeki
insizyonun fleksibilitesini arttirarak toraksta daha genis bir spektrumda minimal invaziv prosedirlerin uygulanmasini
saglar.

Anahtar Kelimeler: Subkostal insizyon, Tek Port, Minimal invaziv Cerrahi, VATS
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SS-096
Videotorakoskopik Akciger Hacim Kicultme Cerrahisi Uygulanan
Hastalarimizin Sonuclari

Tayfun Kermenli', Cebrail Azar?

'Medicalpark Elazig Hastanesi, G6gus Cerrahisi Klinigi, Elazig
°Medicalpark Elazi§ Hastanesi, Gogus Hastaliklari Klinigi, Elazi§

Giris-Amac : Hiperinflasyon, dispne ve yasam kalitesinin kdtilesmesine yol acan pulmoner amfizemin patofizyolojik
mekanizmasidir. Global Initiative for Obstructive Lung Disease (GOLD) tarafindan hem akciger hacmi kicultme ame-
liyati (AHKC) hem de valfler veya coiller kullanilarak bronkoskopik akciger hacim kicultilmesi dnerilmektedir. Biz de
klinigimizde yaygin veya Ust lob sinirli amfizem nedeniyle cerrahi olarak LVRS cerrahisi uyguladigimiz hastalarin so-
nuclarini degerlendirmeyi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Klinigimizde Mart 2015 ve Aralik 2019 tarihleri arasinda amfizem nedeniyle akciger hacim kagal-
tdcl cerrahi (AHKC) uygulanan 24'U erkek, 2'si kadin, 26 hasta ¢alismaya dahil edildi. Hastalarin dosyalari retrospektif
olarak dedgerlendirildi. Yas ortalamasi 49,6 + 16,4 (32-68) olarak bulundu. Yirmi alti hastaya toplam 31 cerrahi islem
uygulandi, 5 hastaya AHKC bilateral uygulandi. Dort torakotomi uygulanirken, 27 Videotorakoskopik cerrahi yapildi. 11
hastada fibrin yapistirici kullanildi, 6 hastada seamguard stapler destekleyici materyal uygulandi. Ortalama hastanede
yatis suresi 7,75 gun olarak tespit edildi (4-19), toraks dreni ¢ekilme zamani 9,5 (4-23) gun olarak bulundu. Tim has-
talara postoperatif ddnemde Sinapi vakum yardimli toraks drenaj seti kullanildi ve cerrahiyi takiben -20 mmH20 ile
negatif aspirasyona baglandi. Dren cekilme siiresi en uzun 23 giind. iki hastaya Gst lob kaynakli yassi hicreli akciger
kanseri nedeniyle kanser cerrahisi ile birlikte AHKC yapildi, bu hastalardan birine sol Ust lobektomi digerine ise VATS
ile sag Ust lobektomi uygulanmisti. Hastalarda erken dénemde %46 oraninda komplikasyon gelisti, en sik gérdlen
komplikasyon uzamis hava kacagiydi (9 hasta, %34.6), bunu pnémoni (2 hasta, %7.7) ve atriyal fibrilasyon (1 hasta,
%3.8) takip ediyordu. Postoperatif 1. ay sonunda mortaliteye rastlanmadi, 1 hastamiz 8. ayda pndmoni ve koah atak
nedeniyle kaybedildi. Postoperatif 6. ay kontrollerinde hastalarin uygulanan solunum testlerinde FEV1'de %48,3 ora-
ninda iyilesme saptandi.

Tartisma-Sonuc : Akciger hacim kugudlttcd cerrahi uygun hastalarda uzun dénemde iyi sonuclar vermektedir. Videoto-
rakoskopik cerrahi ile birlikte daha az invaziv sekilde uygulanabildiginden hastalardaki morbidite ve mortalite oranlari
da dUsUktar. Videotorakoskopi AHKC de amfizem cerrahisinde glvenle uygulanabilen bir tekniktir.

Anahtar Kelimeler: Hacim Azalmasi, Videotorakoskopi, Pulmoner Amfizem
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SS-097
Hayati Tehdit Eden Hemoptizide Extended Cerrahi: Endikasyon Siniri Ne
Olmali? Sec¢ilmis 5 Olgu

Volkan Erdogu!?, Yasar S6nmezoglu?, Celal Bugra Sezen!, Meral Selin Onay?,
Yasemin Emetli!, Semih Erduhan?, Ozkan Saydam!, Muzaffer Metin!

edikule G&gis Hastaliklari ve GogUs Cerrahisi EAH, istanbul

Giris-Amac¢ : Masif hemoptizide tani ve hizli tedavi protokollerinin saglanabilmesi icin multidisipliner bir yaklasim
gerekir. Her ne kadar cerrahinin, elektif sartlarda yapilmasi planlansa da bazi acil durumlarda operasyon karari verip
yiksek mortalite riskleri ile agresif cerrahi girisimler yapmak gerekebilir. inoperable veya operable akciger kanserli ol-
gularda da tedavileri sirasinda hayati tehdit eden hemoptizi gelisebilmektedir. Bazi 6zel durumlarda altta yatan hasta-
Ligin cerrahi endikasyonundan bagimsiz olarak, hastanin gerek hayatini kurtarmak gerekse de tedavisinin devamuligini
saglayabilmek icin cerrahi, bir tercih veya zorunluluk olabilmektedir.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2017- Ocak 2019 tarihleri arasinda Yedikule GAgus Hastaliklari ve G6Gus Cerrahisi EGitim ve
Arastirma Hastanesinde, ana yakinmasi hemoptizi olan, endikasyonlari acisindan standart cerrahi prosedurlere gére
farklilik gosteren, extended cerrahi uygulanmis 5 olguyu derledik. Secilmis olgularda hastalarin prezentsasyon sekilleri,
klinikleri, cerrahi endikasyonlari ve uygulanan extended cerrahi yontemleri geriye dénlk inceledik.

Bulgular : Akciger kanser tanisi mevcut olan, lokal ve uzak metastaz oldugu tespit edilmis inoperable 2 olguda, onkolo-
jik tedavileri sirasinda masif hemoptizi gelismesi Gzerine, 1 hastada intraperkardial pnémonektomi, diger hastada, sag
torakotomi ile sol ana brons oklizyonu yapilmistir. Akiger kanseri 6n tanilari ile tetkik edildikleri sirada, masif hemoptizi
gelisen 2 olguda acil cerrahi uygulanarak bir hastada, karinal sleeve pnomonektomi, diger hastada intraperikardial
pndmonektomi uygulanmistir. Behget hastaligi tanisi altinda takipte iken sag ana pulmoner arterde saptanan anevriz-
maya stent ile midahale edilmis ancak stentin hava yollarina fistllizasyonu sonucunda hastada hemoptizi gelismistir.
Hastaya median sternotomi ile tanssternal transperikardial pnémonektomi yapilmistir.

Tartisma-Sonug : Masif hemoptizide genel yaklasim, cerrahi disi yéntemler ile hemoptizinin kontrol altina alinmasi
ve alta yatan hastalidin ileri tetkikler ile tanisinin konulup uygun tedavi algoritmalarini uygulamaktir. Bazi durumlarda
bu mUmkin olmamakta ve acil sartlarda cerrahi uygulanilmaktadir. Burada ana hedef allta yatan hastaligin cerrahi
endikasyonundan ¢ok hastanin hayatini kurtarmak olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Masif Hemoptizi, Hayati Tehdit Eden Hemoptizi, Extended Cerrahi
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SS-098
Travmatik Akciger Kontizyonu Olusturulan Ratlarda Carvacrol'in Doku
lyilesmesi Uzerine Etkisi

Osman Yaksi!, Merve Ozbek!, Songiil Peltek Ozel’, Ali Kilicgiin®
1Bolu Abant izzet Baysal Tip Fakultesi

Giris-Amac : Akut toraks travmalarinda alveollerde meydana gelen gerilemeye bagli, yirtilma, intraalveolar kanama
ve 6deme badli alveokapiller hasar konttzyon olarak tanimlanir. Akciger kontlzyonunda antioksidanlarin etkisi Uzeri-
ne son yillarda ¢ok sayida calisma yapilmistir. Biz bu ¢alismamizda antioksidan madde olan Carvacrol!in, travmatik
akciger konttzyonu olusturulan ratlarin doku iyilesmesi Gzerine olan etkisini arastirdik.

Gere¢ ve Yontem : Calismamizda toplam 21 adet 6-8 aylik 190-230 gr agirlik araliginda Albino cinsi disi sicanlar
kullanildi. Ratlar kendi aralarinda esit sekilde (n=7) U¢ ana gruba ayrildi. Ratlar sadece kontizyon olusturulan grub,
akcider kontUzyonu olusturulduktan 30 dakika sonra carvacrol verilen grub ve kontizyon olusturalmayan kontrol gurubu
olarak Uggruba ayrildi. 48 saat sonra ratlar anestezi altinda sakrifiye edildi. Akciger dokulari patolojik incelemeye
gonderildi

Bulgular : Alinan doku drnekleri konjesyon, hemoraji, destriksiyon ve lokosit infilrasyonu acisindan karsilastirildi.
Carvacrol gurubu, travma grubu ile karsilastildiginda hemorajinin istatisiksel olarak daha az oldugu gérildu (p=0,039).
Konjesyon ve lokosit infiltrasyonu acisindan istatistiksel olarak anlamli fark olmasada konjesyon ve lokosit infiltrasyo-
nunun carvacrol grubunda daha az oldugu goéraldu.

Tartisma-Sonuc : Akciger kontizyon olusturulan sicanlarda kullandigimiz Carvacrol'tn konttzyonun olumsuz etkilerini
onlemedeki etkinliginin, histopatolojik dederlendirmeler gdz 6ntine alindiginda olumlu olabilecegi sonucuna varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Carvacrol, Kontizyon
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SS-099
Tiirkiye'de Akciger Nakli icin Donér Secimi: ideal Bir Donér Beklemek
Gerekir mi?

Seving Citak!, Mustafa Vayvada?, Ali Yeginsu?, Erdal Tasc¢i?

'SUreyyapasa G6gUs Hastaliklari ve G6gus Cerrahisi EAH G6gus Cerrahisi Klinigi, istanbul )
?|stanbul Kartal Kosuyolu YUksek Ihtisas Egitim Ve Arastirma Hastanesi G6gus Cerrahisi Ve Akciger Nakli Klinigi, Is-
tanbul

3Yeni Yizyil Universitesi Tip Fakiltesi Gaziosmanpasa Hastanesi Gogis Cerrahisi Balimd, istanbul

Giris-Amac : Akcider nakli, son donem akciger hastaliklarinin tedavisinde kabul géren ve giderek artan sekilde uyqu-
lanan tedavi secenedi haline gelmistir. Akciger naklinde en 6nemli kisitlayici faktér uygun dondr eksikligidir. Bu durum
bekleme listesi mortalitesinde artisa neden olur. Bu ¢alismanin amaci klinigimizde akciger naklinde kullanilan donér
kriterlerini degerlendirmektir.

Gereg ve Yontem : Aralik 2016 - Ocak 2019 tarihleri arasinda Kartal Kosuyolu Yuksek Ihtisas Hastanesinde Gogus
Cerrahisi ve Akciger Nakli Kliniginde akciger nakli yapilan hastalar ideal donér kriterlerine gore geriye donuk olarak
degerlendirildi. Dondrler yaslaring, arteryel kandaki parsiyel oksijen basincing, sigara dykuisine ve entibe kalis guinle-
rine gore ideal ve non-ideal donér olmak Uzere iki gruba ayrilarak incelendi (figur 1). Dondr verileri, alici 6zellikleri ve
sonuclari degerlendirildi.

Bulgular : Akciger nakli icin kabul edilen 55 dondrden 24'G (% 43.7) ideal dondér iken 31'i (% 56.3) ideal dondr dedgildi.
90 gunluk mortalite ve 1 yillik sagkalim iki grup arasinda anlamli olarak farkli dedildi. 90 gunlik mortalite ideal grupta
%25, non-ideal grupta %22.6 idi(p=0.834). Akciger transplantasyonundan sonraki bir yillik sagkalim ideal ve non-ideal
gruplarda sirasiyla %64.5'e karsilik %70.6 idi (p = 0.444) (Tablo 1).

Tartigsma-Sonug : Akciger nakli icin dondrleri kabul etmeden veya reddetmeden 6nce tim klinik tablo degerlendirilme-
lidir. ideal donor kriterlerini karsilamayan akciger dondrlerinin kullanilmasi, non-ideal akciger donérlerine kiyasla kisa
ve orta vadeli sonuclari etkilemez. Dondr kriterlerinin birebir uygulanmasi, akciger nakli icin uygun donérlerin kullanil-
masini engelleyebilir. Non-ideal donérlerin kullanilmasi ile bekleme listesi mortalitesini azaltabilir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Nakli, Donor Secimi, Sag Kalim
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Figur 1

* 15/ mg metilprednizolon

Dondr merkezi ile iletigim

«  Dondr tanimlamasi, kan grubu, 6lom nedeni, mekanik ventilasyon sGresi, rutin
laboratuvar bulgulan, enfeksiyon bulgulan, kiltdr sonuglan ve sm dengesi
*  Yeniakcifer grafisi ve f veya torask bilgisayark tomografisi

* Arteriyel kan gaz FiD2 ve 5 cm H20 PEEP

T

Pa02/FIO2 <300 mm Hg

Pa02/FIO2 >300 mm Hg

l

Ventilasyon stratejisi;
PEEP 8-10 cm H2D a
Tidal volum 4-8 mifkg

Sik trakeal aspirasyon
idrar (OAP > 65 mmHg)

Akcifer dondr yonetimini

Dighk hava yelu basing (plate 30 cm H20 veya daha az)
Santral vendz basing (CVP) 4-6mmHg (MAP > 65 mmHg)

l

Recruitmeant maneavrasi

Baging kontrol modu

Tidal volim 4-8 mifkg

PEEP degerini 15 cm H20'ya kadar artinn

Basing kontrol ventilasyonu 25-30 mm Hg

Bronkoskopi

Elastik recoil testi

v
mﬁl.‘mn degerlendirmesi

Inspeksiyon ve palpasyon

Toraks igi pulmoner ven gan

Dondr degerlendirme akis semasi

Tablo 1
220 p/y sigara PaOZ/FlSﬁ;:‘;m <350 Yas > 45 yil Entiibasyon siiresi > 5 giin
720 p/y sigara 12 6 6 0
Pa02/Fi02 orani <350 19 8 3
mmHg
Yas > 45 yil 14
Entlbasyon slresi > 5 gin 5

Non-ideal Donérlerin Dagilimi
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Sozel Bildiri Oturumu 18: Pulmoner Vaskuler Hastaliklar

SS-100
Karaciger Nakli Alicilarinda Yiiksek Pulmoner Arter Basinciyla iligkili
Belirtecler: On Sonucglar

Mehmet Onur Omaygenc!

listanbul Medipol Universitesi, Kardiyoloji Ad, istanbul

Giris-Amac : Portopulmoner Hipertansiyon (PoPH), karaciger naklinde sagkalimi belirleyen énemli unsurlardandir. Ka-
raciger alicilarinin yaklasik %5'inde PoPH ile uyumlu hemodinamik degerler saptanabilmektedir. Burada hastanemizde
operasyonu gerceklestirilen karaciger nakli alicilarinda 6lcilen yiksek pulmoner arter sistolik basincinin (PASB) klinik
ve laboratuar verileriyle iliskisi arastirilmistir.

Gerec ve Yontem : Hastanemizde elektif sartlarda operasyonu gerceklestirilen; kronik sirozu ve portal hipertansiyonu
olan 48 karaciger nakli alicisinin (54110 yas, %27,1'i kadin) verileri retrospektif olarak incelendi. Sol ventrikul sistolik ya
da ciddi diyastolik disfonksiyonu, belirgin aort ya da mitral kapak hastaligi, kronik akciger hastaligi veya tanili pulmoner
embolizm gecmisi olan hastalar calisma disi birakildi. Hastalarin demografik verileri, hemen operasyon dncesi yapilan
laboratuar testlerinin sonuclari, ekokardiyografik tahmini PASB dlcimleri ve erken postoperatif portal ven Doppler in-
celemeleri kaydedildi. PASB'nin 40 mmHg ve Gzerinde saptanmasi anlamli olarak kabul edildi. Hastalar bu parametreye
gore gruplandirildi (Grup A, PASB<40 mmHqg ve Grup B, PASBykrk3140 mmHg).

Bulgular : Demografik veriler ele alindiginda Grup B'de tanili siroz stresi daha uzun ve viral etiyoloji daha sikti. La-
boratuar belirtecleri icindeyse kreatinin de@eri Grup B'de daha yUksek; glomeruler filtrasyon hizi ise anlamli olarak
daha dusUktu. NT-ProBNP dizeyi icin Grup B'deki yUksekligin istatiksel anlamliligi sinirdaydi (Tablo 1). Doppler verileri
acisindan gruplar arasinda anlamli fark yoktu. NT-ProBNP dlzeyi ile PASB arasinda anlamli bir korelasyon s6z konusuy-
du (r:0,44; p<0,01). Regresyon analizine gore PASBykrk3140 mmHg olusunun bagimsiz éngordaricileri, NT-ProBNP
duzeyi yiksekligi ve tanili siroz suresinin uzunluguydu (sirasiyla; HR:0,12; 95% Cl [0,02-9,73], p=0,02 ve HR:0,16; 95%
Cl [0,03-0,84], p=0,03). NT-ProBNP icin sinir deder 166 pg/ml (AUC: 0,72, p=0,03); tanili siroz siresi icinse 5,5 yildi
(AUC:0,71; p=0,04).

Tartisma-Sonug : Calisma populasyonumuzda, 6zellikle uzun suredir siroz tanisi olan, renal islevselligi azalmis ve
NT-ProBNP dizeyi yiksek hastalarda PASB'nin yiksek saptanma olasiligi artmis olarak saptandi. Sayisal olarak da
NT-ProBNP diizeyi ile PASB arasinda kayda deger bir korelasyon séz konusuydu.

Anahtar Kelimeler: Karaciger Sirozu, Karaciger Transplantasyonu, N-Terminal Pro BNP, Pulmoner Hipertansiyon
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Tablo 1
Toplam (n=48) Grup A (n=38) Grup B (n=10) P degeri
Yas,yil; Ortalama+SS 54,219,6 53,6£10,1 56,6174 0,388
Cinsiyet,kadin; % (n) 27,1 (13) 316(12) 10(1) 0,168
BKE, kg/m2; Ortanca [Aralik] 29[16,8] 29,2 [16,8] 281[11,4] 0,930
Tanili siroz suresi, yil; OrtalamaSS 6,416,4 51+0,8 9,1+29 0,009*
Etiyoloji, viral; % (n) 50 (24) 42,1 (16) 80 (8) 0,036*
Child-Pugh skoru; OrtalamazSS 8,2+1,9 8,1+1,7 8,5+2,6 0,535
MELD skoru; OrtalamazSS 17,6%6,8 16,9+5,8 20,319,5 0,166
>2. derece 6zafajyel varis; % (n) 35,5(17) 39,5(15) 20(2) 0,220
Sigara 0ykusu (>20 paket.yil); % (n) 41,7 (20) 39,5(15) 50 (5) 0,401
Koroner arter hastaligi; % (n) 63@3) 53 () 10(1) 0,512
Albumin, g/dL; Ortanca [Aralik] 3,3[2,3] 3,3[23] 3,3[1,7] 0,970
INR; Ortalama+SS 1,5+04 1,5+0,3 1,7+0,7 0,135
Kreatinin, mg/dl; OrtalamazSS 0,9+0,4 0,8+0,3 1,2+0,7 0,018*
GFH, ml/dk/1,73m2; Ortanca [Aralik] 94,2 [163,8] 99,7 [143,5] 76,5 [86,8] 0,040*
Na, mmol/l; Ortanca [Aralik] 137 [22] 137 [19] 137,5[16] 0,445
ALT, U/L; OrtalamazSS 37,6+38,2 39,8+41,5 29,4+21,4 29,4+21,4
GGT, U/l; Ortalama£SS 65,6166,7 71,1+72,1 44,6+34,6 0,268
Total bilirubin, mg/dl; OrtalamaSS 3,1+39 3+3,6 3,649 0,700
Hemoglobin, g/dl; Ortanca [Aralik] 10,7 [9,2] 10,7 [9.2] 104 [6,6] 0,460
CRP, mg/l; OrtalamazSS 12,8184 13,6+20,2 9,78,7 0,560
NT-ProBNP, pg/ml; OrtalamazSS 274,9+319,7 233,2+285,3 433,4+£392,7 0,078
Portal ven ¢api, mm; OrtalamazSS 10,5£1,6 10,5£1,6 10,4£1,8 0,909
Portal ven hizi, cm/sn; OrtalamaSS 103,9+64,8 99,2+64,3 121,7+67,1 0,335
Portal ven debisi, ml/dk; Ortalama+SS 2478+1556 2504+1651 23811189 0,827
Hepatik ven hizi, cm/sn; Ortalama=SS 64,4+34,9 65,1+35,1 62,1£36 0,815

Calisma gruplarinda demografik, laboratuar ve géruntileme verilerinin karsilastirilmasi. BKE, beden kitle endeksi;
GFH, glomerdler filtrasyon hizi; MELD, Model for End-stage Liver Disease. *, istatistiksel anlamliligi ifade etmektedir.
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SS-101
Kronik Tromboembolik Pulmoner Hipertansiyona Cerrahi Yaklagim

Go6kcen Orhan?, Hiiseyin Kuplay?, Halil Emre Ozli
Dr. Siyami Ersek Gogus Kalp ve Damar Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Kronik Trombo-Embolik Pulmoner Hipertansiyon (KTEPH), akut pulmoner emboli sonrasinda nadir go-
rllen, fakat tedavisiz birakildidinda sag kalp yetmezligine bagli ciddi 6lim riski taslyan bir hastaliktir. Cerrahi tedavi
KTEPH'in tek kesin/kuratif tedavi secenegidir ve pulmoner endarterektomidir. Bu sunumda pulmoner endarterektomi
yapmaya baslayan klinigimizde yapilan 27 pulmoner endarterektomi vakasinin preop ve postop sonuglari ile birlikte
ele alacagiz.

Gere¢ ve Yontem : Preop degerlendirmede KTEPH hastalarina pulmoner anjiografi, es zamanli koroner anjiografi
yapilmis, sag-sol kalp kateterizasyonu ile pulmoner arter ve pulmoner kapiller wedge basinclar 6lctlmus, indirekt ola-
rak pulmoner vaskuler rezistans hesaplanmistir. Operasyon median sternotomi ile kardiyopulmoner bypass altinda ve
sonrasinda sogutularak aralikli total sirkilatuvar arrest altinda yapilmistir.

Bulgular : Kasim 2015-Agustos 2019 tarihleri arasinda hastanemizde PEA operasyonu yapilan 27 hasta: 19 tane ka-
din (%70,3), 8 tane erkek (%29,6), Yas ortalamasi: 58 + 8,3 Preop pulmoner arter basinci: 78+22,6 mmHg Pulmoner
vaskiler rezistans: 6+4,7 wood unit Preop Fonksiyonel sinif: 6 hasta (9%22) NYHA 3, 21 hasta (%78) NYHA 4 izole CTEPH
olan hastalar: Tip 1: 6 hasta Tip 2: 9 hasta Tip 3: 7 hasta Tip 4: 2 hasta Ayrica 1 Hastaya Trikuspid ring anntloplasti 1
Hastaya da ASD kapama operasyonlari ayni seansta yapilmistir. Mortalite: 0-72 saat: 4 hasta 1 ay: 4 hasta 3 ay: 1 hasta
Yok: 18 hasta Hayatta kalan hastalarin takip stresi: 21+8.4 ay, Operasyon sonrasi yogun bakimda kalma ortalama su-
resi: 53,7 gun, Operasyon sonrasi hastanede kalma ortalama suresi: 8+5,2 gin, Uzun ddnem takip edilen 15 hastanin
semptomlari: NYHA 1 ve NYHA 2 1 hasta rutin takibe gelmedi.

Tartisma-Sonuc : Pulmoner endarterektomi klinik sonuclari pulmoner vaskuler rezistansin efektif dismesi ve preope-
ratif sag ventrikll fonksiyonlari ile dogru orantilidir. Pulmoner endarterektomi kardiyopulmoner bypass altinda yapilan
bir acik kalp cerrahisi operasyonudur. Multi disipliner yaklasim basari icin énemlidir. Pulmoner endarterektomi KTEPH
icin ginUmuzde halen altin standart tedavidir.

Anahtar Kelimeler: KTEPH, Pulmoner Hipertansiyon, Pulmoner Emboli, Pulmoner Endarterektomi, Dvt, Cerrahi

Pulmoner Arterde Kist Hidatik Vakasi

medhtay SKIN MARKER - CM

] Wl ’J r| n| le 1|o 1#1 1]2 ] 14 15
--|||.||||.|.I||Il||||=|||||||'-|-||.'-||| T R R N AT R T S T TR AT TR NI

KTEPH Klinigi Ve Radyolojik Gériintiisii ile Basvuran Hastada Tespit Edilen Ve Sonrasinda Pulmoner Endarterektomi ile
Gikarilan Kist Materyali
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SS-102
Kanserli Hastalarda Kan D-Dimer Degerlerinin Pulmoner Emboli Tanisini
Ongérmedeki Onemi

Cigdem Ozdilekcan?, Tarkan Ozdemir?, Umiis Dilay Cimen?, Melike Bahcecitapar?

1SBU Onkoloji EGitim Ve Arastirma Hastanesi, G6gUs Hastaliklar BolUmU Ankara
2Hacettepe Universitesi Fen Fakultesi, Istatistik Boluma, Ankara

Giris-Amac¢ : Kanser hastalari artmis tromboz riskine sahiptirler. Tromboz biyobelirteclerinden biri olan D-dimerin
malignite, major cerrahi , enfeksiyonlar ve gebelikte pulmoner emboli (PE) tanisinda kullanilmasi énerilmemektedir ,
zira bu grup hastalarda gercekte pulmoner emboli olmamasina ragmen dederler yiksek saptanmaktadir. Calismanin
amacl, secilen hasta grubunda D- dimer dederlerini klinik, demografik veriler isi§inda degerlendirmek, D- dimer 6l¢im
dederlerinin kanserli hastalarda klinik karar mekanizmasindaki 6nemini ortaya koymakti. Ayrica kanserli hastalarda PE
tanisini 6ngdérmede bir esik D- dimer dederi saptamakti.

Gerecg ve Yontem : Calisma, tek merkezli kesitsel ve retrospektif hasta kayitlari gz 6ntune alinarak klinik demografik
veriler esliginde yapildi. D- dimer degerinde normal aralik 0-500 mcg/dl olarak belirlendi.

Bulgular : Toplam 128 kesin PE tanili hasta; kanser-vaka(n=42) ve kanser disi hasta-kontrol(n=86) calismaya dahil edil-
di. Kontrol grubunun yas ortalamasi 61.30+13.24 (25-88) iken kanserli hasta grubunda yas ortalamasi 57.43+14.52
(22-84) idi. Kanser hastalarin dagiliminda ilk U¢ sirayi akciger, meme ve ABDominal kanserler almaktaydi. Kanserli
hastalar ile kontrol grubu hastalar arasinda D-dimer seviyeleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bu-
lunmustur (p<.001) D-dimer kontrol grupta 1729.3+2272mcg/dl iken kanser 6ykisl olan hastalarda 3326.9+3162.2
mcg /dl olarak daha yiksek saptandi. Kanserli hasta grubunda D- dimer esik dederi 1205 mcq /dl idi. (sensitivite of
%74, spesifite %64). Bu deder, laboratuar Ust sinir dederimizin 2.41 katina karsilik gelmekteydi.

Tartisma-Sonug : Kan D-dimer degerleri kanserin eslik ettigi olgularda klinik karar asamasinda olduk¢a degerli bir
parametre olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Esik degerin 1205 mcqg /dl oldugu ve de Gst sinir dederin 2.41 kat arttigi D-
dimer dederlerinin kanser hastalarinda PE yi 6éngérmede gecerliligi olacagini ve bu sonuclarla da kanser hastalarinda
D- dimer bakilmasinin 6nemininin tartismali olan literatr bilgilerine 1sik tutacagini disinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner Emboli, Kanser, D- dimer, Esik Deger
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SS-103
Pulmoner Embolide Risk Faktorleri ve Genetigin Rolu

ibrahim Halil Uney?!, Ahmet Arisoy?
Van Yuzancd Yil Universitesi, G6Gus Hastaliklari, Van

Giris-Amac¢ : Pulmoner tromboemboli mortalite ve morbiditesi yUksek, tekrarlayabilen, tanisi zor olabilen fakat 6n-
lenebilir ve tedavi edilebilir bir hastaliktir. Bu ¢alismamizda pulmoner emboli tanisi alan hastalarin, klinik belirti ve
bulgularini, risk faktoérlerini, laboratuvar sonuclarini, klinik skorlamalarin ve radyolojik gérintilemelerin tanidaki yer-
lerini, alti aylik takiplerinde hastalik ve tedaviye bagli komplikasyonlari degerlendirmeyi amacladik. Ayrica kazanilmis
risk faktorl olan pulmoner embolili olgularda genetik mutasyonlari ve trombofilik durumlari tespit etmeyi amacladik.

Gere¢ ve Yontem : Calismamiz daha 6nce vendz tromboemboli (VTE) dykdsu ve antikoagllasyon kullanim oykisu
olmayan, goégus hastaliklari poliklinidine, acil servise basvuran veya baska bir nedenle hastanede yatarken pulmoner
tromboemboli tanisi alan 60 hastaya ait verilerin incelendigi prospektif bir arastirmadir.

Bulgular : Olgularin ortalama yasl 59,9+18,7 idi, %51,6'sl 65 yasin Uzerindeydi. Olgularin en sik basvuru sikayeti
nefes darligi, batici gdgus agrisi idi. En sik gorilen bulgular ise takipne ve tasikardi idi. Olgularin yarisina yakininin
6zgecmisinde en az bir komorbid hastalik vardi. Olgulara eslik eden en sik iki komorbid durum hipertansiyon ve kardi-
yak hastaliklar idi. Olgularin timudnde en az bir risk faktdrd, yarisindan fazlasinda ise en az iki risk faktérd mevcut iken
ortalama risk faktord sayisi 2,5 idi. Olgularin genetik tetkiklerde olgu basina ortalama 2 mutasyon gorulirken daha ¢ok
heterozigot mutasyonlar 6n planda idi, en sik plazminojen aktivatdrd inhibitéra tip 1 (PAI-1) ve metilentetrahidrofolat
redUktaz (MTFHR) heterozigot mutasyonlari gérulda. Olgularin bilgisayarli tomografisinde trombus lokalizasyonu en sik
sag ana pulmoner arterdeydi.

Tartisma-Sonuc : Pulmoner emboli toplumun yaslanmasi ve buna badli risk faktorlerinin artmasi ile birlikte daha ¢ok
gorulen ve 6nemi daha da artan bir hastalik olmustur. Olgularimizin tamaminda en az bir tane kazanilmis risk faktora
oldugundan, anamnez derinlestirilirse neredeyse her hastada kazanilmis risk faktord bulunabilecegini distniyoruz.
Ayrica yine pulmoner emboli tanisi almis olgularin tamamina yakininda genetik veya trombofilik durumlar tespit edi-
lebilecedini diisiiniyoruz. immobilizasyon ve obezitenin VTE ile en sik iliskili 6nlenebilir risk faktdrleri olmasi sonucuna
ulasilmis ve tanisal algoritmalarda yeni klinik tahmin skorlamalari gelistirilmesi kanaatine varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Antikoagilanlar, Derin Ven Trombozu, Pulmoner Emboli, Risk Faktorleri, Trombofili

Tablo 1. Kazanilmis Risk Faktérlerinin SiklLig

Kazanilmis Sikhik Kazanilmig Sikhk

Risk Faktori [ %6,n} Risk Faktdri [3%,n)
immobilizasyon(Son 3 giin) #5E,3(35 Uzun sireli seyahat|>8 saat) %3,3(5
Sigmanhk %48 3(29) Zantral Vendz Katater %6, 64
ileri yas %48, 3(29) M iyokard infarktisl %6, 64
Kanser #%20(12) Kemoterapi %6, 64
Majar cerrahi %18,3(11) Gebelik/Lohusalk 53]
Travma %10(6) Oral Kontraseptif Kullanim #5(3)
inme %1006 Konjestif kalp yetersizligi 23,302
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SS-105
Kronik Solunum Hastaliklarinda Pulmoner Rehabilitasyon
Uygqulamalarinda Bireysellestirilmis Nutrisyonel Destegin Etkisi

Asli Gorek Dilektasli’, Demet Kerimoglu?, Nilifer Aylin Acet Oztirk?,
Ayten Odabas?, Esra Uzaslan!, Mehmet Karadag*

Uludag Universitesi Gogus Hastaliklari ABD

Giris-Amac¢ : Pulmoner rehabilitasyon uygulamalari, kronik akciger hastaligi bulunan bireyelerde gunlik yasam ak-
tivitesi ve yasam kalitesini tutmayi hedefleyen butincil bir tedavi yaklasimidir. Nutrisyonel dederendirme ve uygun
olgulara beslenme tedavisinin uygulanmasi pulmoner rehabilitasyon programlarinin temel bilesenlerinden biridir.

Gerec ve Yontem : Ocak 2017 ile Aralik 2019 tarihleri arasinda Uludag Universitesi G6gus Hastaliklari Pulmoner
Rehabilitasyon programina dahil edilen tim hastalarin nutrisyonel degerlendirme verileri incelendi. TUm hastalara
8-12 hafta sure ile hastane gdzetimli ve ayaktan denetimli, standart yapilandirilmis, alt ve Gst ekstremite dayaniklilik
egzersizleri, alt ekstremite glclendirme egzersizleri, solunum kas gucu egitimi, sekresyon yonetimi, egitim bilesenlerini
iceren bir dogrudan gozetimli pulmoner rehabilitasyon programi uygulandi. Beslenme durum dederlendirmeleri nutris-
yon risk deGerlendirmesi (NRS) anketi ile yapildi. Enerji gereksinimi 25-30kcal/kg/qun ve protein ihtyaci 1,5gr/kg/qin
olarak hesaplandi. Diyet ile uygun ihtiyacini karsilayamayan olgulara oral enteral supleman ilavesi yapildi.

Bulgular : Kronik solunum hastaligi nedeniyle PR programina refere edilen toplam 50 hasta ¢alismaya dahil edildi.
32 hasta KOAH, 5 hasta bronsiektazi, 7 hasta interstisyel akciger hastaliklari, 3 hasta AKOS, 3 hastada astim tanilari
mevcuttu. Populasyonun ortalama yasl 57+15,4, baslangi¢ ortanca beden kitle indexi (BKI)26,5[21,5-31,9] ve baslan-
gi¢ yagsiz BKI ise 19,5£2,5 idi. Takip edilen 50 hastanin 34 (%68)'Une oral enteral Urdn destedi Onerildi. Beslenme
destegi 6nerilen olgular icinde 3(%8,8) olgunun beslenme dnerilerine uyumsuz oldugu,31(%91.1) olgunun ise uyumlu
oldugu godzlendi. Beslenme destedi baslanan olgularin baslangi¢c BMI, BMH, FFM ile kas kutlesi, Ust kol ¢capi ve baldir
cevresi olcumlerinin beslenme destedi almayan olgulara gore anlamli olarak daha disik (p<0,05) oldugu saptandi.
Rehabilitasyon programi bitiminde tim populasyonda baslangi¢ dizeyine gore kas glcu (22,3[18,5-30,1]1 vs27,5[22,6-
35,11,p<0,001), ve NRS olcedinde (4[3-4lvs 3[2,75-3] p<0,001) anlamli dizelme izlendi. Ust kol cevresi (27,9+4,2 vs
28,9+3,2,p=0,01) ve el bilek cevresinde(18[16,5-19] vs 18[17-19],p=0,04) anlamli dizelme ise sadece oral enteral
supleman tedavisi baslanan olgularda izlendi.

Tartigsma-Sonug : Nutrisonel degerlendirme standart pulmoner rehabilitasyon programlarinin temel bilesenlerinden
biridir. Kronik solunum hastaligi bulunan bireylerde nutrisyonel dederlendirme ve bireysellestirilmis nutrisyonel destek
uygulamasi antropometrik dlcimlerde ek kazanimlar saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kronik Akciger Hastaliklari, Pulmoner Rehabilitasyon, Nutrisyonel Destek
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Sozel Bildiri Oturumu 19: Uyku Bozukluklari

SS-106
Obstruktif Uyku Apne Sendromunda Erektil Disfonksiyonu SiklLigi

Serif Kurtulus®

"Harran Universitesi, GoGUs Hastaliklari Anabilim Dali, Sanliurfa

Giris-Amac : Uyku Apne Sendromu; Bircok komorbid hastalikla iligkilidir. Uykuda solunum bozuklugu ve sonuclari hak-
kinda bilgiler giderek artmaktadir. Bu calismada Obstriktif Sleep Apne Sendromu’nda (OSAS) Erektil Disfonksiyon (ED)
sikligr arastirilmasi amaglanmistir.

Gerec ve Yontem : Bu calisma 2013 yilinin ilk alti aylik diliminde Sanliurfa Harran Universitesi Arastirma ve Uygula-
ma Hastanesi Gogis Hastaliklari Uyku Unitesinde PSG ile OSAS tanisi alan 50 hasta ve 48 kontrol grubunda €D siklig
arastirildi.

Bulgular : Hasta ve Kontrol gruplarinda ED grade'ine gére bireylerin dagiliminda farklilik goruldu. (p<0.001). ED hasta
grubunda daha sik izlendi. Hasta grubunda dzellikle orta ve agdir derecede ED gorilirken, Kontrol grubunda sadece
hafif derecede ve daha az siklikta ED goraldi. Agir OSAS'lI hastalarin % 66'sinda €D vardi. Agir OSAS'lI hastalarin %
33'Unde agir dizeyde ED mevcuttu.

Tartisma-Sonug : Onceki arastirmalara paralel sekilde calismamizda OSAS'li hastalarda ED sikliginin artigini ve bu
siklikla birlikte ED'nin OSAS'in agirlik derecesiyle orantisal artigini gozlemledik.

Anahtar Kelimeler: Erektil Disfonksiyon, OSAS, Uyku Apnesi
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SS-107
Genel ve Sinirli Tani Kriterlerinin REM-ili§kili Obstriktif Uyku Apne
Uzerine Etkisinin incelenmesi

Burcu Oktay Arslan?, Ozlem Yalniz?, Zeynep Zeren Ucar Hosgor?!

lSBl'_'I.Dr.suat Suat Seren G6GUs Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EQitim ve Arastirma Hastanesi, Uyku Bozukluklari Mer-
kezi, Izmir

Giris-Amac : Sinirli tani kriteri ve genel tani kriterine gére REM-iligkili obstriktif uyku apne (OSA) tanisi alan hasta
gruplarinin demografik ve polisomografik parametreler acisindan karsilastirilmasi ve farkli tani kriterlerinin farkl si-
niflama ve tedavi yaklasimlarina neden olup olmadiginin degerlendirilmesi.

Gerec¢ ve Yontem : Hastanemiz uyku laboratuvarinda 1 yil icerisinde yapilan 1096 PSG tetkiki retrospektif olarak ta-
randi. REM-iliskili OSA tanisi alan hastalar ¢alismaya dahil edildi. Hastalar genel ve sinirli tani kriterlerine gore 2 gruba
ayrildi. Gruplar demografik 6zellikler, polisomnografik bulgular ve tedavi yaklasimlari agisindan karsilastirildi.

Bulgular : Sonuc olarak REM- iliskili OSA tanisi alan 154 hasta c¢alismaya dahil edildi.121(%78,6) hasta genel kri-
tere gore, 33(%21,4) hasta sinirli kritere gore REM-iliskili OSA tanisi aldi. Gruplar arasinda yas (p=0.061), cinsiyet
(p=0.274), beden kitle indeksi (p=0.055) ve ko-morbiditeler (p=0.299) acisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik
izlenmedi(p=0.299). Epworth uykuluk skalasi (ESS) sinirli kritere gore REM-iliskili OSA tanisi alan hasta grubunda daha
yUksek tespit edildi (p=0.033). Genel kritere gore REM-iliskili OSA tanisi alan grupta apne-hipopne indeksi (AHI), REM-A-
HI, ve NREM-AHI, sinirli kriterlere gore REM-iliskili OSA tanisi alan gruba kiyasla daha yuksek tespit edildi (p<0.001).
Tedavi yaklasimlari dederlendirildiginde 54 (%35.1) hastaya yalnizca yasam tarzi dedisiklikleri dnerilirken, 100 hastaya
(64.9%) pozitif hava yolu basinci(PAP) tedavisi dnerildigi, ancak PAP tedavisi onerilen hastalarin 41 (%26,6)'nin PAP
tedavisi kabul etmedigi tespit edildi. Sinirli kritere gére REM-iliskili OSA tanisi alan hasta grubunda genel kritere gére
tani alan hastalara oranla, daha fazla yalnizca yasam tarzi degisiklikleri onerildigi gorilda (p=0.004).

Tartigsma-Sonug : REM-iliskili OSA tanisinda sinirli tani kriteri ile genel tani kriteri karsilastirildiginda, sinirli kriterlerin
daha hafif siddetli ancak daha uykulu REM-iliskili OSA hastalarini ortaya ¢ikardigi gorilmustar. Hafif ancak uykulu olan
REM- iliskili OSA hastalari tedavi yaklasimlari agisindan dikkatle dederlendirilmelidir. Yalnizca yasam tarzi degisiklikleri
degil, PAP tedavisi de hafif ancak uykulu REM-iliskili OSA hastalarinin tedavisinde g6z 6éniinde bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Uykuda Solunum Bozukluklari, Rem iliskili OSA, Tani Kriterleri
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SS-108
Vimentin OSAS Gelisiminde Sebep Ya Da Sonuc¢ Olabilir Mi?

Bugra Kerget!, Dursun Erol Afsin3, Seda Askin?, Metin Akgin®

IAtatirk Universitesi, Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Erzurum
2Atatirk Universitesi, Biyokimya Anabilim Dali, Erzurum
3Agri Devlet Hastanesi, G6Gus Hastaliklari Anabilim Dali, Agri

Giris-Amacg : OSAS'ta apne ve hipopnelere sekonder olarak gelisen hipoksi ve bunun sonucunda olusan sistemik infla-
matuar cevap komorbid hastaliklarin en énemli nedenidir. Calismamizda inflamatuar sitokinlerin sentezinden sorumlu
hicrelerin transferinde 6nemli yer tutan vimentinin OSAS ile iliskisini arastirmayi planladik.

Gerecg ve Yontem : Calismamiza 50 hafif dereceli, 50 orta dereceli, 50 agir dereceli olmak Uzere 150 OSAS hastasi
ve 50 kontrol grubu olmak tzere 200 hasta dahil edildi. Hastalardan 5 cc periferik venoz kan alindi. Plasma metrnl
seviyeleri ELISA yontemi ile 6l¢Uldu.

Bulgular : Calismamizda BMI, AHI, trigliserit, ortalama desaturasyon ve plasma vimentin dizeyi OSAS grubunda
saglikli kontrol grubuna gére istatistiksel olarak anlamli dizeyde yUksek idi (p:0,007, 0,001, 0004, 0,001, 0,001 sirasi
ile). Plasma vimentin dizeyi orta dereceli ve agir dereceli OSAS grubunda kontrol ve hafif dereceli OSAS grubuna
gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde yUksek idi (p:0,001 hepsi icin). Agir dereceli OSAS'ta orta dereceli OSAS'a
gore plasma vimentin dizeyi daha yUksek olmakla birlikte istatisiksel olarak anlamli fark gdzlenmedi (p:0,289). AHI ve
ortalama desaturasyon ile plasma vimentin dizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli dizeyde korelasyon gozlendi
(r:0,46/p:0,001, r:0,214/p:0,005)

Tartisma-Sonug : OSAS agirlik derecesi artisi ile plasma vimentin dlzeyi arasinda pozitif korelasyon gézlendi. AHI'de
daha belirgin olmak Gzere AHI ve ortalama desaturasyon plasma vimentin dizeyi ile pozitif korelasyon tespit edildi.

Anahtar Kelimeler: ELISA, OSAS, Vimentin
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SS-109
Saglikli Uyku Kampi

Mustafa Sayqin!

1Stleyman Demirel Universitesi, Tip Fakltesi, Fizyoloji Ana Bilim Dali

Giris-Amac : Calismada, Universite ortak secmeli uyku fizyolojisi ve uyku bozukluklari dersini alan 6grencilerin saglikli
yasam ve uyku hakkindaki farkindaliklari ders sonunda 11 giin boyunca uygulanan kamp sonucunda dederlendirildi.

Gerec ve Yontem : Universite ortak secmeli uyku fizyolojisi ve uyku bozukluklari dersini alip ders sonunda kampa
katilan 6grenciler saglikveuyku.com adresinden kampa kaydoldu. Ogrencilere 11 gunlik kampta; saglikli beslenme,
uyku fizyolojisi ve uyku bozukluklari konulari hakkinda 6zet kamp bilgileri mail araciligi ile génderildi. Kamp sonunda,
kampin icerigiyle iliskili olarak saglikli yasam ve uyku kalitelerine etkisini degerlendiren 7 sorudan olusan bir geri
bildirim formu sistem Uzerinden uygulandi.

Bulgular : Uyku fizyolojisi ve uyku bozukluklari kampina 43 kadin (% 60,6 ) ve 28 erkek 6grenci katildi (% 39,4 ). Kam-
pa 13 Kisi (% 19,7) Iktisadi ve idari Bilimler Fakiltesinden, 31 kisi (% 47) Sadlik Bilimleri Fakiltesinden, 5 kisi (% 7,6)
Fen-Edebiyat Fakiltesinden, 9 kisi (% 60,6) Miihendislik Fakiltesinden (% 13,6), 4 kisi (% 6,1) ilahiyat Fakiiltesinden ve
4 kisi (% 6,1) Hukuk Fakultesinden katildi. Kampa katilan kadin 6grencilerin yas ortalamasi 20,47+2,24 yil, Vicut kitle
indeksi 22,34+3,21 kg/m2, erkek 6grencilerin yas ortalamasi 22,53+7,73 yil, Vicut kitle indeksi 23,10+4,84 kg/m2
olarak bulundu. Kamp geri bildirimlerinden elde edilen verilere gére; uyku fizyolojisi, saglikli beslenme ve uyku iliskisi,
uyku bozukluklari konusunda farkindalik ve uyku hijyeni kavramlarinin yapilan geri bildirimle anlasildigi ve kamptan
memnuniyet dizeyinin de ayni sekilde geri bildirimlerle oldukc¢a yuksek oldugu (%95) saptandi.

Tartisma-Sonug : Saglikli uyku kampi ile fizyolojik uyku icin gerekli olan kosullar tanimlandi. Bu kamp sonucunda
saglikli uyku aliskanligi ve neler yapilmasi gerektigi vurgulanarak, uyku bozukluklari hakkinda farkindalik olusturuldu.

Anahtar Kelimeler: Uyku kampi, Uyku bozukluklari, Uyku fizyolojisi
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SS-110
PAP Tedavisi Verdigimiz Hafif Derecede OSAS olgularimizin Demografik,
Klinik ve PSG Parametreleri Acisindan Retrospektif Analizi

Isil Karasu?, Ozlem Tiizel', Zeynep Zeren Ucar Hosgor?

1Saglik Bilimleri Universitesi izmir Dr Suat Seren Gogis Hastaliklari Ve Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Uyku
Bozukluklari Merkezi

Giris-Amac : Hafif derecede obstruktif uyku apne sendromunda (OSAS) PAP cihazi kullanimi igin ek hastalik veya semp-
tom kosulu bulunmaktadir. Amacimiz hafif derecede OSAS olgularimizi analiz etmek, ek hastalik ve semptom dagilim
ve oranlarini saptamak ve PSG verileri ile iliskisini arastirmaktir.

Gerec¢ ve Yontem : Hastanemiz uyku bozukluklari merkezinin arsivinden 1 Temmuz 2014 - 30 Haziran 2020 tarihleri
arasinda PSG yapilmis ve hafif OSAS tanisi alarak PAP cihazi verilmis olgularin dosyalari retrospektif olarak incelen-
mistir.

Bulgular : Calismaya 41 kadin, 84 erkek olmak Uzere toplam 125 olgu alindi. Yas ortalamasi 49,56 = 10,69 yil idi.
Ortalama beden kitle indeksi (BKI) 32,19 + 5,66 bulundu. 76 (%60,8) olgunun BKi ykrk31 30idi.71 olguda kardiyovaskuler
hastalik, 16 olguda astim, 35 olguda DM, 10 olguda KOAH, 11 olguda hipotiroidi dykisi mevcuttu. Ortalama Epworth
uykululuk Olgegi (ESS) de@eri 10,9545,90 bulundu. 8 olgu hafif, 2 olgu pozisyonel, 39 olgu REM iliskili, 41 olgu REM ve
pozisyon iliskili OSAS tanisi aldi. Olgularin ortalama oksijen satlrasyonu 93,33+8,01, minimum oksijen satirasyonu
83,5716,05 bulundu. REM ddnemi ortalama oksijen sattrasyonu 93,60+2,37, minimum oksijen satirasyonu 85,17+6,09
; non-REM dénemi ortalama oksijen satirasyonu 93,90+1,69, minimum oksijen satirasyonu 85,27+5,69 idi. Oksijen
desatiirasyon indeksi (ODI) ortalama 10,81+5,82 saptandi. REM ve non-REM ODI 6lciimi yapilan 102 olgunun ortalama
REM ODi degeri 30,97+24,56, non-REM ODi degeri 10,83+10,50 olarak saptandi. ESS ile ODi, REM ODI, non-REM ODi
ve desatUrasyon suresi arasinda anlamli iliski bulunmadi (pykrk310,05). ESS ykrk3110 olan olgularin ESS degerleri
ile ODI, REM ODI, non-REM ODi ve desatiirasyon siiresi arasinda anlamli iliski bulunmadi (pykrk310,05). 91 olguya ek
hastaliklari nedeniyle, ek hastaligi olmayan 28 olguya gundiz semptomlari fazla olup ESSykrk3110 olmasi nedeniyle,
6 olguya kognitif bozukluk ve duygu durum bozuklugu gelismesi nedeniyle PAP cihaz verildi. PAP cihazlarinin 71'i oto-
CPAP, 4'G CPAP, 11'i BPAP seklindeydi.

Tartisma-Sonuc : Hafif derecede OSAS olgularinda en sik ek hastalik nedeniyle PAP cihazi verilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hafif Derecede OSAS, PAP Cihazi
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SS-111
NOX4, MDA, IM_A ve 8-OHdG: Bu Parametreler OSA Varligini ve Siddetini
Tahmin Etmek I¢in Kullanilabilir mi?

Selami Ekin?', Hanifi Yildiz!, Hamit Hakan Alp?

Van Yuzancd Yil Universitesi, Dursun Odabas Tip Merkezi, GoGlis Hastaliklari AD, Van
2Van Ydzinc Yil Universitesi, Dursun Odabas Tip Merkezi, Biyokimya AD, Van

Giris-Amac : Obstriktif uyku apnesi (OSA) tekrarlayan obstruktif apne ve hipopne ile karakterizedir. Bu apne ve hipop-
ne, tekrarlayan hipoksiye, yeniden oksijenlenmeye ve ROS olusumuna neden olur. Daha dnce insanlarda incelenmeyen
NOX4 dizeylerini, oksidatif stresle iliskili oldugu bilinen 8-OHdG / 106dG, MDA ve IMA'yI arastirmayi amagcladik. Bu
parametreleri OSA varligini ve siddetini tahmin etmede dnemli olup olmadigini géstermeyi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Calisma 120 denek Uzerinde gerceklestirildi (OSA = 90, saglikli = 30). Tum deneklere olasi OSA
icin PSG muayenesi yapildi. Uyku calismasindan sonra, ayni anda tim hastalardan kan serumu érnekleri alindi. OSAnin
varligina ve siddetine gore gruplandirildiktan sonra parametreler istatistiksel anlamlilik acisindan karsilastirildi.

Bulgular : Yas ve viicut kitle indeksi(VKi) acisindan dagilimi homojendi. OSA grubunda, NOX4, IMA, MDA ve 8-OHdG /
106dG seviyesi saglikli kontrol grubuna gore anlamli derecede yUksekti. NOX4 ve diger parametreler OSA'nIn siddeti ile
pozitif korelasyon gdsterdi. TUm parametreler icin en yUksek serum seviyeleri siddetli OSA’ da tespit edildi.

Tartisma-Sonug : OSA sirasinda gordlen tekrarlanan hipoksinin, MDA, IMA ve 8-OHdG / 106dG gibi enflamatuar ara-
cilarin serum seviyelerinde bir artisa neden oldugu gdésterilmistir. Bununla birlikte, bu aracilarin klinik uygulamada
kullanimi ve OSA ile iliskileri konusunda net bir fikir birligi yoktur. Bu calismada NOX4 ve diger calisma parametrelerinin
OSA varligi ve siddeti ile iliskili oldugu bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: OSA, NOX4, Oksidatif DNA Hasarl, Oksidatif Stress

Tablo-1
Agir OSA(n:30) Orta OSA(n:30) Hafif OSA(n:30) Saglikli grup(n:30)
NOX4 (pmol/L) 15.5+3.26 7.96+2.134 6.08+1.76 5.31+1.96
MDA (uM) 20.15+5.56 12.2+3.14 7,63%1.19 5.27+1.14
8-0OHdG/106dG 3.38+0.59 2.94+0.52 1.68+0.44 1.14+0.31
IMA (ng/mL) 81.8+17.9 62.719.97 44.61£4.28 40.7+16.7
Ortalama Saturasyon 83.7+10.2 87.817.11 89.5+3.75 91.8+2.17
BMI (kg/m2) 28.813.27 27.1+£3.06 26.1+2.29 26.41+2.39

Siddetli, orta, hafif OSA ve sadlikli kontrol gruplarinda Oksidatif stres biyobelirteg seviyeleri, doygunluk ve BMI dizeyleri.
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SS-112
OSA'lI hastalarda Noktiirnal Oksijen Desatiirasyon Uzerinde Belirleyici
Faktorler

Baris Bulut?!, Banu Giilbay?, Turan Acican?, Simeyye Ay6z’
1Ankara Universitesi, Gogls Hastaliklari, Ankara

Giris-Amac : Obstriktif uyku apne (OSA), uyku sirasinda tekrarlayan apne ve/veya hipopne epizodlari ile karakterizedir.
Hastalarda siklikla gece boyu solunumsal olaylar ile iliskili oksijen satirasyonunda disme mevcuttur. Ancak, tim OSA'lI
hastalarda noktirnal oksijen desatirasyonu (NOD) saptanmamaktadir. Calismada OSA'lI hastalarda saptanan NOD var-
g1 Gzerinde etkili olan faktorleri analiz etmek amaglandi.

Gerec ve Yontem : 2016-2018 tarihleri arasinda tip 1 polisomnografi (PSG) yapilmis apne-hipopne indeksi (AHI)
ykrk315/s3, KOAH ve uyanik Sp0O2 < %90 olmayan 161 (43K/118€) OSA'Linin verileri retrospektif olarak degerlendirildi.
OSA'li hastalar gecenin 9%30'undan fazlasini SpO2 <% 90 olarak gecirip gecirmemesine gore; NOD (+) ve NOD (-) olarak
2 grupta incelendi.

Bulgular : NOD (+) OSA'lilar (5K/6€) NOD (-) olanlara (38K/112E) gore daha yasli idi (p=0.004), vicut kitle indeksi (VKI)
ve cinsiyet dagilimi agisindan 2 grup arasinda fark yoktu (sirasiyla; p=0.982, p=0.136). NOD (-) OSA'lilarin total uyku
zamanlari (TST) daha uzundu (p=0.018). Uyku evrelerinin dagiimi her iki grupta benzerdi. NOD (+)'lerde AHi, ortalama
REM apne siiresi, total oksijen desatiirasyon indeksi (ODI) ve ortalama NREM ODi daha yilksek (sirasiyla; p=0.002,
p=0.012, p=0.016, p=0.027) iken, gece uykuda saptanan minimum oksijen satlrasyonu (Sp02) daha disUktd (p=0.000).
Coklu regresyon analizinde yapildiginda NOD dedisimi ve noktirnal ortalama SpO2 Uzerinde tek basina etkili faktor
olmamakla birlikte; yas, VKI, AHi, ortalama NREM ve REM apne siireleri birlikte NOD 9%'sini aciklamada ve ortalama
noktdrnal SpO2'yi belirlemede etkili olabilecegi saptanmistir (sirasiyla; p=0.000, p=0.000). Bu 5 dedisken birlikte ele
alindiginda NOD degisimini %42.4 oraninda (R square=0.424) noktirnal SpO2'nin belirlenmesini 9%51.1'ini aciklamak-
taydi (R square=0.511). NOD (+) OSA'lilarda NOD (-) olanlara kiyasla aterosklerotik kalp hastaligi ve kalp yetmezligi
daha ylksekti (sirasiyla; p =0.023, p=0.026).

Tartigsma-Sonug : NOD gelisiminde OSA'lilarda AHi 6nemli olmakla birlikte, solunumsal olaylarin sayilari disinda sire-
leri de g6z ardi edilmemelidir.

Anahtar Kelimeler: Noktirnal Oksijen Desatlrasyonu, Obstriktif Uyku Apnesi, Polisomnografi
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Sozel Bildiri Oturumu 20: Torasik Onkoloji

SS-113

indiiksiyon ngavisi Sonrasinda Cerrahi Patolojik Komplet Yanit
Alinan Lokal Ileri Evre KHDAK Olgularinda Prognostik Faktorlerin
Degerlendirilmesi

Mustafa Vedat Dogru?, Celal Bp(jra Sezen?, Cemal Aker!, Umut Kilimci®, Ozkan Say-
dam?, Muzaffer Metin?, Seyyit Ibrahim Dincer?

edikule G&égiis Hastaliklari ve Gdgus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris-Amac : Lokal ileri evre (llIA-111B) KHDAK lerinin tedavi yonetimi belirli zorluklari beraberinde getirmekte ve farkl
secenekler gindeme gelmektedir. Ginimuizde ¢odunlukla kabul gorilen klinik yaklasim, multimodalite tedavi yon-
temleri olsa da standart tedavi protokold tartismalidir. indiiksiyon tedavisi sonrasi cerrahi uygulanan ve patolojik tam
yanit alinan (pCR) kuclk hicre disi akciger kanseri (KHDAK) olgularinda prognozu ve sagkalimi etkileyen faktérler nadir
olarak arastirilmakta ve halen tartisilmaktadir. Bizim de calismadaki amacimiz; bu 6zellikli hasta grubunda sagkalimi
etkileyen prognostik faktorleri ortaya koymak ve uzun dénem sonuglarini degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem : Calismamiza 2010 ila 2017 yillari arasinda lokal ileri evre (IIA-IIB) kicUk hicre disi akciger
kanseri (KHDAK) nedeniyle indUksiyon tedavisi uygulanan ve sonrasinda rezektabl olarak dederlendirilip opere edilen
187 hastadan pCR olan 39 hasta dahil edildi. Hastalarda uzun dénem sagkalim (LTS) oranlari ve prognostik faktorler
retrospektif olarak analiz edildi.

Bulgular : Calismaya 38'i erkek (%97.4), 1'i kadin (%2.6) cinsiyette 39 hasta alindi. Hastalarin yas ortalamasi
56.20%8,36 (range: 38-77) yil idi. indiksiyon tedavisi 6ncesi, klinik evrelemede; 3 hasta (%7.7) evre |IB, 26 hasta
(%66.7) 1A, 10 hasta (%25.6) ise 1B idi. Hastalar arasinda tim 5 yillik uzun dénem sag kalim (LTS) ve hastaliksiz sag-
kalim (DFS) oranlari sirasiyla %61.2 ve %84.3 idi. 9 hastada (%23.1) postoperatif donemde lokal rekirrens veya uzak
rekUrrens saptandi.

Tartisma-Sonug : Lokal ileri evre hastalarda multimodalite tedavisi oldukca dnemli bir yeri vardir. Ancak halen lite-
ratlrde ortak konsensus bulunmamaktadir. Calismamizdaki sonuglar dogrultusunda pCR olan hastalarda rezeksiyon
seklinin, indliksiyonda kemoterapi ve kemoradyoterapinin sagkalima iizerine etkisi saptanmamustir. indiksiyon KTRT
tedavisi sonrasinda cerrahi yaklasim zorlassa da hastalarin PCR ve downstaging olma sansi ylkselmektedir. Ayrica
sonuclarimizda KTRT ile KT'nin mortalite Gzerine etkisi bulunmamaktadir. Sagkalim da ise en 6nemli prognostik faktor
tek istasyon N2 olmasidir. Ancak halen prospektif randomize calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, indiksiyon Tedavisi, Cerrahi, PCR
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SS-114
Akcigerin Sarkomatoid Karsinomlarinin Cerrahi Rezeksiyonunda
Prognostik Faktorler

Berker Ozkan!, Eren Erdoddu?, Fahmin Amirov?, Salih Duman?, Yasemin Ozliik?,
Murat Kara!?, Dilek Yilmazbayhan?, Alper Toker?

tistanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi, Gogts Cerrahis Anabilim Dali, istanbul
2stanbul Universitesi Istanbul Tip Fakltesi, Tibbi Patoloji Anabilim Dali, Istanbul
3West Virginia Universitesi Kalp Damar Enstitisl, Kalpdamar Cerrahisi Anabilim Dali, Morgantown, ABD

Giris-Amac : Sarkomatoid karsinom ¢ok nadir gorilen bir akciger neoplazmidir. Sarkomatoid karsinomlarin prognozu-
nun, diger kicUk hiicreli disi akciger karsinomlarina kiyasla daha kétl oldugu bildirilmistir. Ancak sarkomatoid karsinom
nedeniyle ameliyat edilen hastalarda prognostik faktorler belirsizligini korumaktadir.

Gerec ve Yontem : istanbul Tip Fakiiltesi Gogus Cerrahisi Anabilim Dali'nda pulmoner sarkomatoid karsinom nedeniyle
ameliyat ettigimiz hastalari geriye donik degerlendirildi. Bu hastalarda sagkalim sonuclariyla birlikte klinik ve patolojik
ozelliklerin prognostik etkisi istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular : Pulmoner rezeksiyon yapilan toplam 44 sarkomatoid karsinom hastasini degerlendirdik. Bes yillik hastalik-
siz sagkalim ve genel sagkalim sirasiyla % 59 ve % 58 idi. Hastalar; T evresine (p = 0.016), N evresine (p = 0.005), pa-
tolojik TNM evresine (p < 0.0001) gore karsilastirildiginda ve patolojik boyutu 50 mm'den buydk timaorlerde (p = 0.044)
bes yillik sagkalimda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptandi. Bununla birlikte, histolojik alt tip (p = 0.628) ve
adjuvan tedavinin (p = 0.804) sagkalim Uzerinde anlamli bir etkisi gortlmedi. Benzer sekilde, tek degiskenli regresyon
analizinde anlamli prognostik faktorler; timdr boyutu (p = 0.085), T evresi (p = 0.005), N evresi (p = 0.028) ve patolojik
TNM evresi (p = 0.0001) idi . Cok degiskenli regresyon analizinde, bagimsiz prognostik faktorler sadece T evresi (p =
0.058), N evresi (p = 0.018) ve patolojik TNM evresi (p = 0.019) olarak gdsterildi.

Tartigsma-Sonug : Cerrahi, pulmoner sarkomatoid karsinom hastalari icin iyi sonug¢ veren optimal bir tedavi secene-
gidir. Erken evre hastalikta sagkalima katkisi oldugundan dolayi histolojik alt tipine bakilmaksizin cerrahi 6neriyoruz.

Anahtar Kelimeler: Sarcomatoid Karsinom, Cerrahi, Kemoradyoterapi, Sagkalim
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SS-115
A549 Akciger Kanseri Hicre Hattinda Radyasyonun ATM ile Olusturdugu
Mitokondrial Hasarin PARKIN Araciligi Ile Mitofaji Etkisi

Cengiz Kurtman?, Mustafa Oztatlici?, Meltem U¢6z2, Omiir Karakoyun Celik?,
Iryna Sokur*, Mahmut Kemal Ozbilgin?

1Ankara Universitesi Tip Fakltesi Radyasyon Onkolojisi AD

2Celal Bayar Universitesi Tip Fakltesi Histoloji ve Embriyoloji AD Manisa
3Celal Bayar Universitesi Tip Fakultesi Radyasyon Onkolojisi AD Manisa
“Kherson Oncology Hospital, Chief Physician, Kherson Ukraine

Giris-Amac : PARKIN (Parkinson juvenile disease protein 2 ubikitin-proteazom) mutasyonu Parkinson, kanser gelisimi,
artisi kanser ilerleyisi yapabilir. Radyoterapi (RT) akut DNA hasariyla, ataksi telenjektazi mutasyon (ATM) aktivasyo-
nunu, mitokondrial biyogenezisi, AMP-activated protein kinase (AMPK) Uzerinden uyardigi, enerji ihtiyacini saglandigi
bilinmektedir. ATM eksikliginde mitofaji azalir. Calismamizda A549 akciger kanser hiicre hattinda, farkli tek doz RT'lerin
akut donemde ATM aracilidi ile PARKIN Gzerinden mitofaji etkileri incelenmistir.

Gerecg ve Yontem : A549 akciger kanser hucre hatti koloni olusturan birim hesaplanmasinda 50 hicreden fazla olan
koloniler 2 ve 4 Gy de saptandi. Deneyde; 24 odacikli kaplarda her odacikta 2.0 X10ykrk11 hicre ekimi sonrasi 1. gin
2,4, 6 ve 8 Gy RT uyqulanip sonraki 1 ve 3. gun fikse edilip primer antikor ATM ve PARKIN ile immunohistokimyasal
boyanma yodunluklari dederlendirildi.

Bulgular : RT doz artisi ile koloni sayisinin azaldigi, ATM immunoreaktivitesinin 1. ginde doza bagli arttigi ancak 6 ve
8 @y arasinda belirgin fark olmadidi, 3. ginde ise RT dozuna bagli artisi ve 8Gy de en yogun oldugu saptandi, PARKIN'in
1. gunde 2 ve 4 Gy RT uygulanan grupta oldukca yogun oldudu, 6 ve 8 Gy de azaldidi, 3. ginde ise doza badgli olarak tim
guruplarda daha da azaldigi saptandi (Resim 1-3)

Tartisma-Sonug : A549 akcider kanser hicre hattinda RT uygulamalari mitokondrial hasar ve oksidatif stres yapar.
Mitofaji ile hasarli mitokondrionlarin ortadan kalkmasi normal hiicre fonksiyonlarinin devamini saglar. Bu ¢alismada,
ATM immunoreaktivitesinde doza badli olarak artisi mitofajinin gdstergesidir. Ancak diisik doz RT uygulamasi PARKIN
artisi ile mitokondri hasarini mitofaji artisiyla ortadan kaldirilmasi, 3. giinde azalmasi ise mitofaji fonksiyonun tamam-
landidini disundurir. YUksek doz RT ile PARKIN azalisi, mitofaji disinda da hicrelerin asiri ve direkt hasarla 6ldigund
gostermektedir. Mitofaji aktivasyonu kanserde hemostasisi saglayabilir. RT de mitofaji aktivasyonunun anlasilmasi ve
buna yonelik arastirma ve tedavilerin gelistirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Mitofaji, Otofaji, Parkin, Atm, Radyoterapi, Mitokondri
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Resim 1-3:

Resim 2: A549 akciger kanser hiicre hatt = ATM Resim 3. A549 akciger kanser hiicre hati PARKIN
immunoreaktivitesini gortilmektedir. a,b: 2 Gy, c,d: 4 Gy, e,f immunoreaktivitesini goriilmektedir. a,b: 2 Gy, c,d: 4 Gy, e,f: 6
6 Gy, g,h: 8 Gy. a,¢,e,g: 1. glin. b, d, f, h: 3. giin Gy, g.h: 8Gy. a,¢, e, g 1. glin. b, d, f, h: 3. giin

Resim 1: 2 Gy (a), 4 Gy (b), 6 Gy (c) ve 8 Gy (d) radyasyon uygulanan A549 akciger kanser hiicre hatti hiicrelerinde koloni
olusumu gorilmektedir.

Resim 2: A549 akciger kanser hicre hatti hiicrelerinde ATM immunoreaktivitesini gérilmektedir. a,b: 2 Gy, ¢,d: 4 Gy,
ef: 6 Gy, gh:80Gy. 3¢ e g l.gin. b,df h:3.gun.

Resim 3: A549 akcider kanser hiicre hatti hiicrelerinde PARKIN immunoreaktivitesini gérilmektedir. a,b: 2 Gy, ¢,d: 4
Gy, ef:6Gy,gh:8Gy. a,c e g 1.qun. b, d,f h:3.glin
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SS-116
A549 Akciger Kanseri Hicre Hattinda Farkli Dozlarda Radyasyonun
Olusturdugu DNA Cift Zincir Kiriklarinda Pelp1'in Etkisi

Kemal Ozbilgin?, Mustafa Oztatlici®, Meltem U¢6z!, Hiilya Birinci?,
Omiir Karakoyun Celik?, Cengiz Kurtman?

ICelal Bayar Universitesi Tip Fakultesi Histoloji Ve Embriyoloji Ad
2Gaziantep Universitesi Tip Fakultesi Histoloji Ve Embriyoloji Ad

Giris-Amac : Radyoterapi akciger kanserleri tedavisinde yaygin kullanilmaktadir. Radyoterapinin uygulamalarinda or-
taya ¢ikan DNA cift zincir kiriklarinda ykrk6H2AX fosforillenerek birikmektedir. Prolin, glutamik asit ve l6sin bakimin-
dan zengin protein-1 (PELP1), bir¢ok biyolojik olayda gorev alan, kanser progresyonunu dizenleyen bir molekuldar.
PELP1'in kanser hicrelerinde proliferasyonu arttirdidi ve DNA tamir cevabinda rol oynadidi ileri sirtlmektedir. Bu
calismada, akciger kanser hicre hattinda (A549) radyoterapi uygulamasi sonrasi akut dénemde (0, 1 ve 3 giin) ykrk-
6H2AX immuUnoreaktivitesine bakilarak DNA hasarinin tespit edilmesi, DNA tamir mekanizmasinda PELP1'in rolinun
incelenmesi amacglanmistir.

Gerecg ve Yontem : A549 akciger kanser hicre hatti hicreleri DMEM icerisinde ¢ogaltildi. Koloni olusturan birim he-
saplanmasi islemi, A549 kanser hicrelerinin O, 2, 4, 6 ve 8 Gy radyasyon uygulanmasindan, 10 gin sonra 50 hicreden
fazla olan koloniler sayilmasi ile gerceklestirildi. Ayrica, hicrelere 2, 4, 6 ve 8 Gy radyasyon uygulandi. Hicreler 1. ve
3. gunlerde fikse edildi ve ykrk6H2AX ve PELP1 Primer antikorlar kullanilarak immunohistokimyasal boyama islemi
yapild.

Bulgular : Koloni olusturan birim hesaplanmasinda, radyasyon dozu artisi ile koloni sayisinin belirgin azaldigi tespit
edildi. Radyoterapi uygulamalarindan 1 gun sonra immunoreaktivitesinin 2. ve 4. Gy'de yogun oldugu, 6. ve 8. Gy aza-
larak devam ettigi tespit edildi. 3. gun ykrk6H2AX immuanoreaktivitesinin de benzer bicimde oldugu gozlendi. PELP1
immunoreaktivitesinin 1. ve 3. ginlerde 2 Gy'de olduk¢a fazla olan 4 Gy'de orta siddete 6 ve 8 Gy de ise azalarak devam
ettigi gozlendi.

Tartigsma-Sonug : Bu calismada 2 ve 4 Gy doz uygulana gruplarda ykrk6H2AX immunoreaktivitesinin oldukca yiksek
olmasinin radyasyona bagli olarak A549 hicrelerinde DNA cift zincir kiriklarinin ortaya ¢iktiginin, buna bagli olarak hic-
re 6lumlerinin gerceklestidi bir belirtisi olarak degerlendirildi. Hasarli htcrelerin ortadan kalmasi nedeni ile ykrk6H2AX
immunoreaktivitesinin 6. ve 8. ginde azalmasin neden olarak distndldd. PELP1'in DNA hasarinda P53 ekspresyonu
module ettigi ve DNA tamir reaksiyonunda rol oynadidi ileri strtlmektedir. PELP1 ekspresyonunun ykrk6H2AX immuU-
noreaktivitesi ile beraber seyretmesi DNA tamir meknizmalari ile iliskili oldugunun bir belirtisi olarak degerlendirildi.

Anahtar Kelimeler: Radyoterapi, DNA Hasar, Ykrk6, H2AX ve PELP1
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SS-117
Pulmoner Karsinoid Tumor Olgularimiza Ait Klinikopatolojik Sonuclar,
Lenf Nodu Metastazi Varliginin Prognostik Faktérlere Etkisi

Nurcan Unver?, Halide Nur Urer?, Hiiseyin Cem Tigin?, Efsun Gonca Ugur Chousein?,
Muzaffer Metin3

1SBU Yedikule Gogis Hastaliklari ve Gdgis Cerrahisi EAH Patoloji B&LUMU, istanbul )
2SBU Yedikule GoGus Hastaliklar ve Gogls Cerrahisi EAH Gogls Hastaliklar Klinigi, Istanbul
3SBU Yedikule Gogus Hastaliklar ve Gogls Cerrahisi EAH Gogls Cerrahisi BoLGmU, Istanbul

Giris-Amac¢ : Pulmoner karsinoidler nadir gérulen timdrlerdir, tedavileri ve prognozlar tartismalidir. Karsinoid tu-
morler tim akciger kanserlerinin 9%1-2'sini, tim vUcut karsinoidlerinin %20-25'ini olusturan nadir tumaorlerdir. Atipik
karsinoidler, tipik karsinoidlere gére daha agresif davranirlar. Bu retrospektif ¢calismanin amaci pulmoner karsinoid
timor nedeni ile cerrahi yolla tedavi edilen hastalarin ¢zelliklerini ve sonuclarini degerlendirmek, lenf nodu metastazi
varliginin prognostik 6nemin saptamaktir.

Gerecg ve Yontem : 2015 - 2019 yillari arasinda cerrahi olarak tedavi edilen primer pulmoner karsinoid timaor tanisi
alan hastalar incelendi. Toplanan veriler arasinda yas, cinsiyet gibi demografik bilgiler, timor boyutu, immunohistokim-
yasal dzellikleri, lenf nodu durumu, yapilan operasyon sekli gibi bulgulari mevcuttu

Bulgular : Karsinoid timar nedeniyle cerrahi olarak tedavi edilen toplam 70 hasta de@erlendirmeye alindi. Hastalarin
27'si (%38.6) erkek, 43'0 (%61.4) kadindi. Hastalarin yaslari 22-74 arasinda dedismekte olup ortalama yas 49.55 idi.
Olgularin 45'inde (%64.3) tipik karsinoid, 25'inde (% 35.7) atipik karsinoid tanisi konuldu. TUmér ¢aplari 0.2-5.7 cm
arasinda degismekte idi. Toplam 70 olgunun 14'Gnde (%20) lenf nodu metastazi saptandi, metastatik olgularin sekizi
(%11.4) atipik karsinoid olgularina, altisi (%0.86) tipik karsinoid olgularina aitti. Lenf nodu metastazi saptanan ve ¢oklu
N2 varligi atipik karsinoid olgularinda saptandi. 22 olguya sol Ust lobektomi, 14 sol alt lobektomi, 12 sag orta lobekto-
mi, 10 sag Ust lobektomi, 9 sag alt lobektomi, 3 olguyada sag alt bilobektomi operasyonu yapildi. Dért olguda plevra
invazyonu goéraldu. Perioperatif mortalite gorilmedi.

Tartisma-Sonu¢ : Calismamizda atipik karsinoid timérlerin prognostik faktorleri arasinda hastaligin evresi ve
uygulanan cerrahi rezeksiyonun boyutunun 6nemli oldugunu disinmekteyiz. Atipik karsinoid timorler, tipik karsinoid
timorlere kiyasla daha fazla metastatik olma egilimindedir ve daha kétl prognoz gdésterirler. Lenf nodu tutulumu
atipik karsinoidlerde en 6nemli prognostik faktordir. Eksiksiz patolojik evreleme yapilabilmesi ve olasi LN pozitifliginde
hastalara gerekirse adjuvan tedavi imkani sunulabilmesi icin pulmoner karsinoid tumor tedavisinde altin standart
cerrahi rezeksiyon+ sistematik LN diseksiyonudur.

Anahtar Kelimeler: Atipik Karsinoid, Tipik Karsinoid, Lenf Nodu Metastazi, Prognoz
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SS-118

Radyoterapi Uygulanan, Geriatrik Akciger Kanserli Hastalarda
Timor Evresi ile N6trpfil/Lenfosit Orani, CRP ve Albimin
Dizeyleri Arasindaki Iliski

Zedef Dag', Nazmiye Deniz Arslan!
1SBU Yedikule Gogis Hastaliklari ve Gdgis Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris-Amac : Altmis bes yas Ustd, akciger kanseri tanisi ile klinige basvuran hastalarin tani aninda ki timoér evresi ile
uyqgulanan onkolojik tedaviler, hematolojik parametreler, CRP ve AlbUmin dlzeyleri arasindaki iliskisinin incelenmesi
amaclandi.

Gerec ve Yontem : SBU Yedikule Gogus Hastaliklari ve GogUs Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi Radyasyon
Onkolojisi Unitesine Temmuz 2019 ve Aralik 2019 tarihleri arasinda basvuran ve akciger radyoterapisi uygulanan
250 hastadan 65 yas ve Ustl 64 hasta dederlendirmeye alindi. Hastalarin timaor evresi, uygulanan onkolojik tedaviler,
hematolojik parametreler, notrofil/lenfosit orani ve notrofil/trombosit orani, CRP ve albimin dizeyleri incelendi. Bu
parametreler ile timor evresi arasindaki iliski istatiksel olarak hesaplandi.

Bulgular : Ortalama yas 72 (aralik: 65-85) ve hastalarin 56 siI erkek hasta idi. Hastalarin patolojik alt tip siniflandiril-
masl; 10 adenokarsinom, 23 skuamdz hucreli karsinom, 19 kdc¢tk hicreli karsinom ve 12 alt tip belirlenemeyen kicuk
hicreli disi akciger kanseri seklinde idi. 10 hasta evre 1, 10 hasta evre 2, 36 hasta evre 3, 8 hasta evre 4 idi. Medikal
inoperabl 9 hastaya SBRT uyqulanirken, konkomitan kemoradyoterapi 39 hastaya, palyatif timor radyoterapisi 16
hastaya uyqulandi. Hastalarin medyan CRP dizeyi 16 mg/dl, medyan albumin dizeyi 3.8 g/dl , medyan hemoglobin
dizeyi 12.2 g/dl ,medyan notrofil dizeyi 5290 ,medyan trombosit dizeyi 264000, medyan neu/lenfosit orani 28.5 ve
neu/trombosit orani 0.017 olarak hesaplandi.

Tartisma-Sonug : Geriatrik hastalarda, neu/lenfosit orani ve serum CRP dizeylerinin yiksekligi evre ile birlikte art-
maktadir. Bu hastalarda hematolojik parametreler prognostik faktor olarak kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Radyoterapi, Geriatri, Crp
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S$S-119
Metastatik Kicik Hiicreli Akciger Kanserinde Tek Merkez Atezolizumab
Deneyimi

Ahmet Bilgehan Sahin!?, Birol Ocak?, Erdem Cubukcu?, Tirkkan Evrensel!
1Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi ic Hastaliklari Ana Bilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim Dali, Bursa

Giris-Amac¢ : Kucuk hicreli akciger kanseri (KHAK) bitin akciger kanserlerinin yaklasik %15'ini olusturan noéroen-
dokrin timordur. Atezolizumab, PD-L1'a karsi gelistirilen monoklonal antikor olup anti timoér T hicre fonskiyonunun
downregulasyonunun inhibisyonunu saglar. KHAK tedavisinde sitotoksik kemoterapi kombinasyonu ilk segcimde kullanil-
maktadir. Bu ¢calismamizda merkezimizdeki atezolizumab deneyimizi paylasmayi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Merkezimizce takip edilen metastatik KHAK olup ilk secimde atezolizumab alan hastalar tarand.
Hastalarin demografik ézellikleri, tedavileri, yan etkileri ve sagkalimlari degerlendirildi.

Bulgular : Sekiz erkek, bir kadin toplam dokuz hastanin verileri incelendi. Sekiz hastanin tani aninda yaygin hastaligi
mevcutken, bir hasta toraksa sinirli hastalik tanisi ile tedavi sonrasi ikinci yilinda metastatik hastalik ile prezente oldu.
Hastalarin yaygin hastalik aninda medyan yaslari 69,8 (52,5-85,8) yildi. Hastalarin sekiz tanesi KHAK iken bir tanesi
buyUk hicreli néroendokrin karsinomdu. Tani aninda en sik karaciger metastazi (%44,4) saptandi. Onu kemik, akciger
ve beyin metastazlari izlemekteydi (Tablo-1). Hastalara karboplatin + etoposid + atezolizumab 4 ila 6 kur verdikten son-
ra atezolizumab idamesi planladi. Medyan kur sayisi 4 (1-6)'tU. Alti hasta idame atezolizumab aldi. Medyan idame kar
sayisl 8 (2-5)'di. Bir hasta ilk kirden sonra ex oldu. Bir hasta 2 kiUr sonrasi yanitliyken tedaviyi reddetti. Tedavi altinda
U¢ hasta progrese olurken bunlardan iki tanesi idame tedavi almaktaydi (Tablo-2). Yan etki olarak bir hastada psoriatik
dokunty, bir hastada hipotiroidi, bir hastada hiponatremi saptandi. Yan etkiler atezolizumabin kesilmesini gerektirecek
siddette dedildi. Medyan takip stresi 9,5 (2,3-11,4) aydi. Medyan toplam sagkalim 11,3 ay olarak saptandi.

Tartigsma-Sonug : Yaygin evre KHAK'da medyan sagkalim 8-10 aydir. Atezolizumab IMpowerl133 calismasi ile ilk se-
¢imde tek basina sitotoksik tedaviye karsi UstUnluk sadlamis ve ilk tercih neri olarak uluslararasi rehberlerde yerini al-
mistir. KHAK'da mutasyon yUkinin fazla olmasindan dolayl imminoterapi etkindir. Bu etkinligin PD-L1 ekspresyonun-
dan badimsiz oldugu yénidnde yayinlar mevcuttur. Medyan kir sayisi, yan etki profili ve sagkalim analizi calismamizda
referans calismaya benzer bulundu. Gercek yasam verileri icin blyuk 6lcekli daha uzun takipli deneyimlerin paylasildigi
calismalara ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: kicuk hicreli akciger kanseri, immunoterapi, atezolizumab, sitotoksik kemoterapi
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Tam Am | KT* | Idame Atezolizumab | En P Son Durum
Metastaz | Kiir iyi Progresyon Yer‘ia o
Yeri Var/Yok | Kiir Sayisi | Yamit
1 Avkmg_e'r. 6 Var 2 PR Var Karaciger 2. secim KT aldi, ex oldu.
Karaciger = z
AEeiss i B Tdame tedaviye devam
2 Kranial 6 Var 15 PR Yok & edilmekte
A Sar Tdame tedaviye devam
Karaciger. = i
3 Romil 4 Var 9 PR Yok - edilmekte
4 Karaciger | 1 Yok 0 - - = : k}"u‘ .
= efiizyon sonrasi ex
< Lenf ) - - . . Idame tedaviye devam
Nodu 4 s ’ I Wike edilmekte
6 Kemik q Var 12 PR Yok . Idame tedaviye devam
etmekte
& Karaciger. % T Karaciger. P
7 Kemik 4 Var 2 PR Var Kemik. Kranial 2. secim KT aldi, ex oldu.
3 AR " Yok o PR Yok X Kc?n.lbine tedaviye devam
= ediliyor
Kranial. 5 o Primer kitle. 2 kiir sonras: tedavi
2 Lenf nodu & Yok 9 o Ll Lenf nodu reddetti.
KT: Karboplatin + etoposid + atezolizumab kombinasyonu. PR: Parsiyel Yamit
Tablo 1. Hastalarin klinikopatolojik dzellikleri.
Tani Yas! | Median (Min-Max) (Yil) 69,8 (52,5 - 85,8)
Cinsiyet (Erkek) (n, %) 8, %779
Tani Ani Evre Evre 3 1 (%11,1)
Evre 4 8 (%77.,9)
Patoloji Kicguk Hucreli AkciGer Kanseri 8 (%77,9)
Blyuk Hicreli Noroendokrin Tumor 1 (%11,1)
Metastaz Hastalik Tani Ani Metastaz Yerleri Karaciger 4 (%44,4)
Kemik 3 (9%33,3)
Akciger 3 (%33,3)
Lenf Nodu 2 (%22,2)
Beyin 2 (%22,2)
Carboplatin + Etoposide + Atezolizumab Kir 4(1-6)
Sayisi | Median (Min-Max)
idame Atezolizumab Var 6 (%66,7)
Yok (%33,3)
Idame Atezolizumab KUr Sayisi | Median (Min- 8 (2-15)
Max)
Tedavi altinda Progresyon/Olim Yok 6 (%66,7)
Var 3 (933,3)
Son Durum Yasiyor 6 (%66,7)
Ex 3 (%33,3)
Takip Suresi | Median (Min-Max) (Ay) 9,5(2,3-11,4)

Hastalarin klinikopatolojik 6zellikleri
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Sozel Bildiri Oturumu 21: Torasik Onkoloji

S$S-120
Mukoepidermoid Karsinomlarda Klinikopatolojik Degerlendirme

Neslihan Fener?, Hasan Akin?, Yasar Sonmezoglu?, Erdogan Cetinkaya?

1SBU Yedikule Gégus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Bélim, istaanl
2SBU Yedikule Gogis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogls Cerrahisi Klinigi, Istanbul

Giris-Amacg : Mukoepidermoid karsinomlar (MEK) tim akciger kanserlerinin 90,1-9%0,2'dir. Bu timorler trakeabron-
sial agacin serémkoz glandlarindan kaynaklanir. Hastanemizde opere edilen 7 hastanin klinikopatolojik dzellikleri de-
gerlendirildi.

Gerec ve Yontem : 2016- 2019 yillari arasinda hastanemizde opere edilen hastalar tetkik edildi. Hasta yasi, cinsiyeti,
sigara aliskanli§i, preoperatif biopsi sonuclari, operasyon bilgileri, onkolojik tedavileri, sag kalimlari, timor derecesi,
¢ap!, lokalizasyonu incelendi. Mitoz sayisi, nekroz, nikleer pleomorfizm dederlendirilerek disuk ve yiksek gradeli ola-
rak siniflandirildi.

Bulgular : 7 hastadan 1'i kadin 6'si erkek. Cinsiyet Ustinligl olmadidr belirtilse de calismamizda erkeklerde daha sik.
Yas ortalamasi 55,71 (27 ile 74yas) Cocuklarda da goruldugu bildirilmis ¢calismamizda gorilme yasi yiksek bulundu. HE
ve immunohistokimya preperatlari isik mikroskobunda tekrar degerlendirildi. TUmor ¢aplari 1,5 ile 8,5 cm arasindadir.
Hastalarin 3'U sigara icicisi olup, ttmu yiksek gradeli MEK tanilidir. Preoperatif biopsi su¢ dagilimi; tani alamayan (n=2),
frozenda kucuk hucreli disi akciger karsinomu (KHDK) (n=1), ince igne aspirasyon biopsisinde skuaméz hicreli karsinom
(n=1), tru- cut biopsi de adenoskuamdz karsinom ve MEK ayrimi yapilamayan(n=1), brons biopsisinde tani alan (n=2)
Tani immunohistokimya ile desteklendi. 2 olgu santral lokalizasyonlu bronkoskopide endobronsial lezyon tespit edildi,
preoperatif tani aldi. Yiksek gradeliler Ust lob yerlesimliydi. Onuncu ayda ex olan, kemoterapi alan, en yasli,timor ¢api
en buyUk, plevra invazyonlu, N1 pozitif, yiksek gradeli MEK'lu hastaydi. Digerleri sagliklidir. Hastalara lobektomi ,1'ine
sleeve lobektomi yapildi.

Tartisma-Sonuc¢ : Bu ¢alismada gorildu ki; akcigerin MEK timuyle dusuk malignite potansiyelli timorler olarak da-
sunulmemeli, agresif davranis gostererek kotd prognozlu olabilir. Komplet cerrahi rezeksiyon en etkili tedavidir. DUsUk
gradeli MEK 'larda tam kur orani daha yUksektir. Bu timdrlerin brons biopsisi veya ince igne aspirasyonuyla tanisinda
ciddi gUclUkler vardir. Tedavi seciminde histopatolojik tani anahtar rol oynamaktadir. Bu nedenle bu timérlerin brong
biopsi veya ince igne aspirasyon biopsisi incelemelerinde daha fazla ipucuna, bunun icin de daha genis kapsamli ve cok
merkezli calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Mukoepidermoid Karsinom
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SS-121
Kucik Hucreli Disi Akciger Kanseri Nedeniyle Induksiyon Tedavisi
Uygulanan Hastalarda Pnomonektomi Yararli mi? Guvenli mi?

Cemal Aker!?, Celal Bugra Sezen!?, Mustafa Vedat Dogru?, Umut Kilimci?,
Semih Erduhan?, Levent Cansever?, Muzaffer Metin?

1SBU Yedikule Gogus Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Pnémonektomi gelisen cerrahi tekniklere ragmen halen morbidite ve mortalite orani diger anatomik re-
zeksiyonlara gére yiksektir. indilksiyon tedavi ise ileri evre akciger kanserlerinde sagkalim Gzerine etkili olsada tarafin-
dan halen mortalite riskini arttirdigi icin tedavide tartismalidir. Literatlrede %60 varan mortalite oranlari induksiyon
tedavi sonrasinda bildirilmektedir. Bu ¢calismadaki amacimiz kicik hicreli disi akciger kanseri nedeniyle pnémonekto-
mi yapilan hastalarda indUksiyon tedavinin mortalite ve sagkalima Uzerine etkisinin degerlendirilmesidir.

Gereg ve Yontem : Calisma Ocak 2007 ile Aralik 2016 yillar arasinda kigUk hucreli disi akciger kanseri nedeniyle
pnomonektomi yapilan hastalarin datalarinin prospektif olarak olusturulan databaseden retrospektif olarak
degerlendirilmesi ile yapildi. Calismada 395 pnomonektomi hastasi dederlendirildi. 11 datasina ulasilamayan, 8 tane
inkomplet rezeksiyon yapilan, 32 tane tamamlayici pnémonektomi yapilan, karinal sleeve pnémonektomi yapilan 51
hasta, komplikasyon nedeniyle pnémonektomi yapilan 8 hasta calismadan ¢ikarildi. Calismaya 275 hasta dahil edildi.
Calismadaki hastalar indusiyon tedavisi almayan 246 hasta (Grup-A) ve induksiyon tedavisi alan 29 hasta (Grup-B)
olarak 2 gruba ayrildi.

Bulgular : Calismaya 12 kadin (%4.4) , 263 erkek (%95.6) hasta dahil edildi. Hastalarin ortalama yagsi 58.52+7.94
(Range: 34-84) yil idi. 65 yas ve UstU 51 hastaya (18.5%) pndmonektomi yapilirken, 65 yas ve altinda 224 hasta (%81.5)
mevcuttu. 176 hastaya (64%) sol pnédmonektomi yapilirken, 99 hastaya (%36) sag pndmonektomi yapildi. 70 hastaya
(%25.5) ekstended pndmonektomi yapilirken, 205 hastaya (74.5%) standart pndmonektomi yapildi. Hastalar ortalama
36 ay takip edilmistir. Hastalar ortalama sagkalim suresi 47 ay, 5 yillik sagkalim suresi ise %48.2'dir. Sagkalima etki
eden faktorler Tablo 1 de yer almaktadir.

Tartigsma-Sonug : indiiksiyon tedavisi alan hastalarda pnomonektomi uygulanmasinin yiiksek mortalite ve morbidite
ile sonuglandidini bildiren yayinlarla birlikte kacinilan bir rezeksiyon sekli olarak karsimiza ¢ikabilmektedir. Fakat uygun
hasta secimi ve gelisen cerrahi tekniklerle birlikte tecribeli merkez ve kisilerce uygulandidinda kabul edilebilir mortalite
ve sagkalim oranlari ile uygun bir tedavi sekli olarak gorunmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Cerrahi, Pnomonektomi, induksiyon Tedavisi, Sagkalim.

Tablo. Pnomonektomi vapilan Hastalarda Sagkalimn Etkileven Faktorer
8 o Ortalama
. 5 Yillk 10 Villik ! ros - o
Degiskenler Sagkalm (%) Sagkalm (%) Si\%:{il;ﬂn %095 (CT) p-Degeri
= = 553 364 86 3091
Yas =65 339 143 3 738 000,
. 2 0.7 318 55 33576 R
cca >3 361 357 0 1265 50
e - Ercek ES 30. &7 5075 s
e Kadin 75 75 o0 62-122 ;
SaE o3 378 30 17-60 i
Tawt Sol 173 3 55 7881 0410
: : SqCC 362 3713 3 764 m
Histopatoloji Adenckarcnoma 0.7 344 53 3 ik
_ pNO-pN 510 364 & DI
N Doy N2 370 33 3 7 A
0 71 r 54 3960
] 1 7.5 55 57 71123 :
Eves 3 515 324 70 5683 005
3 s 383 & 5473
— <iem 53 1 ) 3960 —
Tiimdr Cap1 > 7em B3 348 33 i a0
- - Standan 107 35.1 53 3075
Rezelisiyon Jekdi Elstended B4 323 38 1461 032
- — Yok 377 324 5 356 p
Induksiyon T edavisi NG e 5 61 31100 0857
Brmekieme B3 773 i 3457
— -
Fetinoa Uecoaying Radkd 523 383 56 3506 02
— ) Yok 385 383 16 i)
Adjuvan Tedavi Var 303 EVI 31 FTR] 0.026
CCI Charlson Comorbidite Indelksi

Pnomonektomi Yapilan Hastalarda Sagkalimi Etkileyen Faktorler
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S$S-122
Akciger Kanserinde Kitle Boyutu ve Lenf Nodu Metastazi iliskisi

Seving Citak!, Volkan Baysungur!?, Alper Sier?, Serkan Bayram?,
Enes Bayram!?, Serda Kanbur Metin?, Pelin Erdizci?, Levent Alpay?

ISUAM Sireyyapasa GoGus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, G6GUs Cerrahisi Klinigi

Giris-Amacg : KHDAK (kU¢Uk hicreli disi akciger kanseri) hastalarinda sag kalim Gzerine etkili faktorlerin basinda timor
boyutu, lenf nodu tutulumu, metastaz durumu ve histolojik tip oldugu distundlmektedir. Kitle boyutu basli basina sag
kalimi etkileyen bir faktér olmakla birlikte kendi etkisi disinda N1 lenf nodu metastazi Gzerindeki etkisini incelemeyi
amacladik.

Gerec ve Yontem : Eylil 2014-Ekim 2019 tarihleri arasinda Sureyyapasa Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi Egitim
ve Arastirma Hastanesi, G6gus Cerrahisi Bolumu'nde aydinlatilmis onamlari alindiktan sonra kd¢uk hicreli disi akciger
kanseri nedeniyle VATS(video assisted thoracoscopic surgery) veya torakotomi ile akciger rezeksiyonu uygulanan ve NO
ve N1 olan 170 hasta incelendi. N2 lenf nodu pozitif bulunan, neoadjuvan radyoterapi ve/veya kemoterapi uygulanan,
baska bir malignitesi veya metastazi olan lober rezeksiyon yapilamayan hastalar ¢alisma disi birakildi. NO ve N1 pozitif
170 hasta demografik ¢zellikler, sag kalim sureleri, histolojik dagilimlari, timor diferansiyasyonlari, visseral plevra
invazyonlari ve kitle boyutlari acisindan incelendi.

Bulgular : Gruplarin gruplarinin yas ortalamalari, cinsiyet dagilimlari ve histolojik tipleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik gozlenmemistir (p>0,05). NO ve N1 gruplarinin timor diferansiyasyonu dagilimlari ve visseral tutu-
lumlari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gdzlenmemistir (p>0,05). Bununla birlikte N1 grubunda T boyutu
(mm) NO grubundan istatistiksel olarak anlamli derecede yiksek bulunmustur (p=0,001). gruplarin sag kalim sureleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gézlenmemistir (p=0,558).

Tartigsma-Sonuc : Bizim calismamizda ise boyut 3,5cmden bayUk kitlelerde nl pozitif olma ihtimali ve 3 cm’den ka-
¢Uk timorlerin NO olma ihtimali anlamli derecede yUksek bulunmustur. Bu verilerde aslinda onkologlarin uyguladigi 4
cm'den blyuk timorlerde tedaviye eklenen radyoterapiyi tedavisini destekler nitelikte oldugunu disinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: T, Kitle, Lenf Nodu, Akciger Kanseri, N
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SS-123
Akciger Kanserinde Lenf Nodu Metastazi-Histoloji iliskisi

Sevin¢ Citak!, Volkan Baysungur!, Merve Karasal!, Serkan Bayram?,
Sipan Bilek?, Onur Derdiyok?, Talha Dogruyol?, Serda Kanbur?, Serdar Evman!

'SUAM SUreyyapasa GOgus Hastaliklari Ve Gogus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, Gogus Cerrahisi Klinigi.
Istanbul
2Manisa Devlet Hastanesi. G6gus Cerrahisi B6lUmMU, Manisa

Giris-Amac : Histolojisi akciger kanser hastalarinda rezeksiyon sonrasinda sagkalimda etkili olan bir diger faktordur.
Skuamoz hicreli karsinom ve adenokarsinomlarda yaklasik ayni sagkalimlar mevcutken adenoskuaméz karsinomlarda
sagkalim daha disUk tespit edilen yayinlar mevcuttur (1). Lenf nodu metastaz; histolojik tip disinda sag kalimi etkileyen
diger bir faktor oldugu kabul edilmektedir. Biz histolojik tiplerin N1 lenf nodu metastaz egilimlerini tespit amaciyla
yaptigimiz ¢calismayi literatr bilgileriyle sunmayi amacladik

Gerecg ve Yontem : Eylil 2014-Ekim 2019 tarihleri arasinda Sureyyapasa Gogus Hastaliklari ve G6Gus Cerrahisi Egitim
ve Arastirma Hastanesi, Gogus Cerrahisi Bolimi'nde aydinlatilmis onamlari alindiktan sonra kicuk hicreli disi akciger
kanseri nedeniyle VATS(video assisted thoracoscopic surgery) veya torakotomi ile akciger rezeksiyonu uygulanan 170
hasta incelendi. N2 lenf nodu pozitif bulunan, neoadjuvan radyoterapi ve/veya kemoterapi uygulanan, baska bir malig-
nitesi veya metastazi olan lober rezeksiyon yapilamayan hastalar calisma disi birakildi. Hastalar demografik 6zellikler,
sag kalim sureleri, histolojik dagilimlari ve lenf nodu tutulumlari acisindan incelendi. Adenokarsinom ve skuamdz hic-
reli karsinom tanisi olan hastalar NO, tek N1 pozitif ve Multiple N1 pozitif olmak Gzere Gc gruba ayrilarak demografik
veriler ve N1 lenf nodu metastazi ve sag kalim acisindan incelendi.

Bulgular : NO, tek N1 ve multiple N1 gruplarinin yas ortalamalari ve cinsiyet dagilimlari arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik gézlenmemistir (p>0,05). NO, tek N1, multiple N1 gruplarinin histoloji dagilimlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik gozlenmistir (p=0,03). Gruplarin sag kalim sureleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
godzlenmemistir (p=0,110). Multiple N1 grubunda skuamdz hicreli karsinom tanisi istatistiksel olarak anlamli derecede
yUksek bulunmustur(figur 1).

Tartisma-Sonug : Skuamdz hicreli karsinomlarda Multiple N1 pozitiflik saptanma oranlari artmistir. Su anda mevcut
evreleme sistemi ve tedavi acisindan farklilik gozlenmemekle birlikte ilerleyen zamanlarda daha blyUk hasta gruplari
ile yapilacak calismalar skuamoz hicreli karsinomun lenf nodu metastazi acisindan davranis paternini daha net ortaya
koyabilecegi ve hatta skuamoz hiicreli karsinom tanili hastalarda lenf nodu diseksiyonu daha dikkatli yapilmasi gerek-
liliginin ortaya ¢ikabilecedi kanisindayiz.

Anahtar Kelimeler: Lenf Nodu, Akcidger Kanseri, N, Histoloji, Skuamdz Hiicreli Karsinom
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SS-124
Akciger Kanserinde Masada Evreleme ve Sag Kalim

Seving Citak!, Volkan Baysungur!, Serda Kanbur Metin?!, Ozan Kaya?,
Serkan Bayram?, Abdurrahim Gordebil!, Talha Dogruyol!, Aysun Kosif!

ISUAM Siireyyapasa Godis Hastaliklari ve Gdgis Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, Go§is Cerrahisi Klinigi. istan-
bul
2Manisa Devlet Hastanesi. Gogus Cerrahisi B6lUmMU, Manisa

Giris-Amac¢ : KHDAK (kucuk hicreli disi akciger kanseri) cerrahi tedavisinde rezeksiyon sonrasin mediastinal lenf nodu
diseksiyonu yapilmaktadir. 9. TNM evrelemesinde N faktorinde degisiklik yapilmasi ve prognostik dneminin arttiril-
mas! beklenmektir. Hatasiz ve eksiksiz sekilde dogru evrelemeyi yapabilmek icin piyes daha formaldehit solisyonuna
girmeden ameliyat sahasi disinda N1 lenf nodlari diseke edilip sonrasinda patolojiye génderilebilir. Rezeksiyon yapilan
KHDAK hastalarinda bir veya birden fazla N1 lenf nodunda timor metastazinin dogru tespiti icin diseksiyon seklinin
evreleme ve sag kalim Uzerindeki etkilerini inceledik.

Gere¢ ve Yontem : Eylil 2014-Ekim 2019 tarihleri arasinda Sireyyapasa Hastanesi, Gogus Cerrahisi Boluimu'nde
aydinlatilmis onamlari alindiktan sonra KHDAK nedeniyle ile akciger rezeksiyonu uygulanan hastalar alindi. N2 lenf
nodu pozitif bulunan, neoadjuvan radyokemoterapi uygulanan, metastazi tespit edilen, senkron timaord olan, sublo-
ber rezeksiyon uygulanan, lobektomi yapilsa dahi ameliyat sirasinda wedge rezeksiyon yapilarak lobun bitinldganin
bozuldugu ve tam rezeksiyon uygulanamayan (R1-2) hastalar calismaya alinmadi. Cerrahi gurupta operasyon ekibi
tarafindan piyes cikarildiktan sonra cerrahi masada N1 diseksiyonu yapildi. Patoloji grubunun piyesleri ise formalde-
hitli solisyonlara konularak patoloji laboratuvarina iletildi ve patologlar tarafindan N1 lenf nodu diseksiyonlari yapildi.
Patoloji ve cerrahi gruplara yizer hasta alindi cerrahi grubundan 17 ve patoloji grubundan 13 hasta preoperatif N2
saptandidi icin calismadan cikarildi. Veriler formaldehit solisyonuna maruziyet, N1 pozitifligi ve N1 pozitiflik sayilari
acisindan incelendi.

Bulgular : Patoloji ve cerrahi gruplarinin N1 lenf nodu pozitifligi saptamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik gézlenmemistir (p=0,482). Bununla birlikte cerrahi grupta diseke edilen lenf nodu sayisi ve multiple lenf nodu
pozitifligi bulma sayisi patoloji gurubuna gore anlamli derecede yUksek bulunmustur (p=0,0001).

Tartisma-Sonuc : Cerrahi grup ile patoloji gruplari arasinda N1 pozitifligi agisindan fark gézlenmese de formaldehite
girmeden yapilan cerrahi grup diseksiyonlarinda daha fazla lenf nodu diseksiyonu yapilmis ve daha fazla Multiple N1
saptanmistir. GUnimuzde kullanilan 8.TNM evrelemesine gore evreleme ve tedavide farklilik yaratmasada planlanan
9.TNM evrelemedeki lenf nodu siniflamasi dedisiklikleri ile daha genis hasta gruplariyla ¢alismalar yapilmasi sonucunda
farkin daha net ortaya konularak anlasilacadi anisindayiz.

Anahtar Kelimeler: T, Kitle, Lenf Nodu, Akciger Kanseri, N
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S$S-125
Bronsial Tipik Karsinoid Tiumérlerin Cerrahi Tedavisinde Sistematik Lenf
Nodu Diseksiyonu Sonucglari: Tek Merkez Deneyimi

Elvin Hamzayev!, Farrukh ibrahimov!, Yusuf Kahya', Emre Muhammed Kocak?,
Buse Mine Konuk!, Ayten Kayi Cangir?, Serkan Enon?, Cabir Yuksel!, Murat Ozkan?,
Biilent Mustafa Yenigin!

IAnkara Universitesi, Gogus Cerrahisi

Giris-Amac¢ : Calismamizda ¢c-NOMO bronsial tipik karsinoid timér (TK) nedeni ile cerrahi rezeksiyon+sistematik lenf
nodu (LN) diseksiyonu uygulanan hastalarin pN durumunun degerlendirilmesi amaclanmistir.

Gerec ve Yéntem : 2000-2018 yillari arasinda Ankara Universitesi Tip Fakdltesi GoGis Cerrahisi Anabilim Dali'nda TK
nedeni ile opere edilen 69 hasta calismaya dahil edildi. Preoperatif evreleme kranial BT, toraks BT ve PET-BT ile yapildi.
Toraks BT'de patolojik boyut ve/veya PET-BT patolojik diizeyde FDG tululumu goésteren mediastinal LN varliginda EBUS
ve/veya mediastinoskopi ile invaziv mediastinal evreleme yapildi. Hastalar pN dagilimina gore istatistiksel olarak analiz
edildi.

Bulgular : Hastalarin 38'i kadin 31'i erkekti. 60 hastaya (%87) anatomik rezeksiyon, 6 (%9) hastaya non-anatomik
rezeksiyon, 3 hastaya (% 4) bronkoplastik prosedur uygulandi. Diseke edilen ortalama LN sayisi 25 olarak bulundu. Tim
hastalarda RO rezeksiyon saglandi. Hastalarin pN dagilimi sirasiyla; NO: 54 (%78), N1: 9 (%13) N2: 6 (%9) idi. pN1+2
pozitifligi %22'dir.

Tartigsma-Sonug : TK'ler disik malignite potansiyelli timorler olmalarina karsin LN metastazi yapabilirler. Calisma-
mizda 6ngorilemeyen N1+N2 LN metastaz orani %22 saptanmis olup TK'lerin kiratif cerrahisinde LN diseksiyonu-
nun gerekliligini ortaya konulmustur. Patolojik evrelemenin eksiksiz yapilabilmesi ve olasi LN pozitifliginde hastalara
gerekirse adjuvan tedavi imkani sunulabilmesi icin TK'lerde cerrahi rezeksiyona sistematik LN diseksiyonu mutlaka
eklenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Bronsial Tipik Karsinoid Tumaor, Kiratif Rezeksiyon, Sistematik Mediastinal Lenf Nodu Diseksiyonu
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Sozel Bildiri Oturumu 22: Hemsirelik

SS-127
Go6gus Tupu Cikarilmasinda Soguk Uygulamanin Agri Dizeyine Etkisi

Necati Akdogan!, ilknur Caliskan®

listanbul Bakirkéy Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul Okan Universitesi

Giris-Amag: Calismanin amaci tip torakostomi uygulanan hastalarda gogus tipu ¢ikarilmadan dnce soguk uygulamanin,
tUp ¢ikarildiktan sonra agri dizeyleri Uzerine etkisinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir.

Gerecg ve Yontem : Arastirma yari deneysel arastirma olarak yapildi. Arastirmanin evrenini tip torakostomi uygulanan
hastalar olusturdu. Arastirmanin evrenini istanbul ilinde yer alan T.C. Saglik Bakanligi istanbul Bakirkdy Sadi Konuk
Egitim ve Arastirma Hastanesi GoGus cerrahisi servisinde yatmakta olan hastalar, drneklemini ise gdgus tupu takili olan
ve calismaya katilmaya gonulli 60 hasta olusturdu. Arastirmanin verilerinin elde edilmesinde arastirmacilar tarafindan
literatlre gére hazirlanmis “Hasta Tanitim Formu”, “Sayisal Derecelendirme Olcedi” kullanilarak toplandi. Verilerin de-
gerlendirilmesinde kategorik dediskenler icin frekans, yizde degerleri, sirekli degiskenlerin normal dagilim sinamasi
Kolmogorov Smirnov testi, kategorik dediskenler arasi iliskiler icin Ki-kare analizi ile yapildi. Uygun olan durumlarda
kategorik dediskenler Fisher exact ve Fisher Freeman Halton Testi ile dederlendirildi. Normal dagilim sergileyen sirekli
bagimsiz degiskenlerde iki grup karsilastirmasi icin Bagimsiz 6rneklem t testi kullanildi. Normal dagilim gerceklestir-
meyende Mann Whitney U testi degiskenlerde kullanildi.

Bulgular : Kontrol grubundaki hastalarin %46,66' sinin 16-30 yas araliginda, deney grubundaki hastalarin ise %50’
sinin 16-30 yas araliginda oldugu saptandi. Deney grubu hastalarin %80,65" inin cinsiyetinin erkek oldugu, %25,81"
inin ilkdgretim mezunu oldugu saptandi. Kontrol grubu hastalarin %93,33" Gndn cinsiyetinin erkek oldugu, %26,67'
sinin ilkdgretim mezunu oldugu belirlendi. Soguk uygulama yapilan deney grubunda gégus tupd ¢ikarilmasi éncesi ve
sonrasi agri dizeyi arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,005<0,05). Deney grubundaki hasta-
larin g6gus tUpu ¢ikarilmasinda agri duzeyi 6ncesi ortalamasi 3,84+2,53 ve sonraki agri dizeyi ortalamasi 2,48+2,31
olarak saptandi. Soguk uygulama sonrasinda agri dizeyinin anlamli dizeyde dustigd goruldu. Kontrol grubunda ise
gdgus tupd cikarilmasi dncesi ve sonrasi agri duzeyi arasinda anlamli fark bulunmadi (p=0,536>0,05). Kontrol grubun-
daki hastalarin gogus tipu ¢ikarilmasindan agri dizeyi 6ncesi ortalamasi 3,03+£2,81 ve sonraki agri dizeyi ortalamasi
(3,17+2,25) olarak bulundu.

Tartisma-Sonug : Calisma sonucunda gogus tipl ¢ikarilan hastalara uygulanan soguk uygulamanin agri dizeyini
azalttig saptandi.

Anahtar Kelimeler: Soguk Uygulama, Gogus TupUy, Gogus Cerrahi

Deney ve Kontrol Grubu Hastalarinin Gégiis Tiipii Cekilmesi Oncesi ve Sonrasi Yasam Bulgularinin
Karsilastirilmasi
Deney Grubu Kontrol Grubu

(n) Ort.+SS (n) Ort.+SS u/t z/sd P
Tip Cekilmesi Oncesi Sistolik Kan Basinci (n=30) 121,26+14,94 | (n=30) 126,77+20,33 | 383,000 -1,184 0,237**
TUp Cekilmesi Sonrasi Sistolik Kan Basinci | (n=30) 125,32+11,52 | (n=30) 132,5£19,12 363,000 -1,473 0,141**
Tlp Cekilmesi Oncesi Diastolik Kan Basinci (n=30) 70,2317,73 (n=30) 74,97+£13,79 1,664 45,267 0,106*
TUp Cekilmesi Sonrasi Diastolik Kan Basinci | (n=30) 73,9716,94 (n=30) 79,4+12,9 2,038 44,191 0,048*
Tup Cekilmesi Oncesi Nabiz Sayisi n=30) 83,45+15,49 (n=30) 84,6+15,32 0,291 59 0,772*
TUp Cekilmesi Sonrasi Nabiz Sayisi (n=30) 84,1+12,72 (n=30) 89,2+13,74 1,506 59 0,137~
Tlp Cekilmesi Oncesi Sp02 Diizeyi (n=30) 97,29+1,83 (n=30) 95,67+2,4 274,500 -2,777 0,005**
TUp Cekilmesi Sonrasi Sp02 Dizeyi (n=30) 97,13+1,63 (n=30) 95,9+2,32 318,000 -2,170 0,030**
Tup Cekilmesi Oncesi Agri Diizeyi (n=30) 3,84+2,53 (n=30) 3,03+2,81 373,000 -1,339 0,181**
TUp Cekilmesi Sonrasi Agri Dizeyi (n=30) 2,48+2,31 (n=30) 3,17+2,25 372,000 -1,365 0,172**

Deney ve Kontrol Grubu Hastalarinin Gogis TipUa Cekilmesi Oncesi ve Sonrasi Yasam Bulgularinin Karsilastirilmasi
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SS-128

Akciger Kanseri Hastalarinda Travma Sonrasi Gelisim, Tekrarlayici
Diisiinme Oriintiileri, Algilanan Sosyal Destek ve Belirsizlige Karsi
TahammulsiUzlik Belirtileri Arasindaki Iliskiler

Ali Ozan Yurtsever?, Haluk Arkar*

'Ege Universitesi Psikoloji BolumU Klinik Psikoloji ABD
2SBU Izmir Dr. Suat Seren Gogus Hastaliklari ve Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi

Girig-Amac : Dinya Saglik Orgiti (2017) verilerine gore; 6lim nedenlerinde kanser ikinci siradadir. Kanser sadece
bir fizyolojik olgu degil ayni zamanda ruh sagdligi Gzerine etkileri olan psikolojik bir olgudur ve beklenmedik bir sekilde
ortaya cikan, kiside yogun derecede korku, kaygi ve caresizlik duygulari olusturan ve kisinin yasam butinligunu tehdit
eden psikolojik ve fizyolojik etkileri olan travmatik bir yasanti olarak kabul edilebilmektedir. Bu ¢alisma akciger kanseri
hastalarinda travma sonrasi gelisim, tekrarlayici dustinme 6runtuleri, algilanan sosyal destek ve belirsizlige karsi ta-
hammulsdzlik belirtileri arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla yapilmistir.

Gerecg ve Yontem : Dr. Suat Seren Gogus Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesinde onkoloji polikli-
nigine kontrole gelen, akciger kanseri hastasi, 90 kisi arastirmanin érneklemini olusturmaktadir. Tamami erkek olan
37-70vas araliindaki hastalara ‘Travma Sonrasi Gelisim Olcedi’, 'Tekrarlayici Distinme Olcedi’, ‘Algilanan Sosyal Des-
tek Olcegi' ve ‘Belirsizlige Karsi Tahammiilstzlik Olcedi’ 6lcekleri uygulanmistir. Hastalikla ilgili dediskenlerin etkisini
gormek amaciyla, cok yonli varyans analizi, tek yonli varyans analizi ve badlantisiz 6rneklem t testi uygulanmistir.
Degiskenler arasi iliskileri belirlemek icin ise, korelasyon analizi ve asamali regresyon analizi yapilmistir.

Bulgular : Yapilan analizlere gdre; evrenin travma sonrasi gelisim puani Gzerinde anlamli bir etkisi oldugu bulunmus-
tur F (3,86) = 4.01, p<.05. Korelasyon analizi sonucunda travma sonrasi gelisim toplam puani ile algilanan sosyal destek
ve belirsizlige tahammulsizlik toplam puani ve alt boyutlari arasinda pozitif yénde anlamli bir iliski oldugu bulunmus-
tur (p<.01). Regresyon analizi sonuglarina gore travma sonrasi gelisim Uzerinde tek anlamli degisken, algilanan sosyal
destektir [B =.314, t(88) = 4.212, p < .011

Tartisma-Sonug : Evre 3 hastalari, evre 2 ye gére anlamli derecede daha fazla travma sonrasi gelisim gdsterirken,
evre 1 ve evre 4 hastalari bu anlamda farklilasmamaktadir. Ayrica algilanan sosyal destek arttikca ve belirsizlige ta-
hammdlsUzlik azaldikca kisiler daha fazla travma sonrasi gelisim gostermislerdir. Son olarak, travma sonrasi gelisimin
tek yordayicisi algilanan sosyal destek olarak bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Travma Sonrasi Gelisim, Akciger Kanseri, Algilanan Sosyal Destek, Ruminasyon
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S$S-129
Astim ve KOAH Tanili Diskus Kullanan Hastalarda En Cok Yapilan Hatalar
ve Verilen Egitimin Etkinligi

Zeynep Giir!

IDr. Suat Seren Gogus Hastaliklar Hastanesi

Giris-Amac : inhaler ilaclar, basincli doz inhalerler ve kuru toz inhalerler olarak kategorizelesmektedir. Diskus kullani-
minda en fazla yapilan hatalari ve egitimin etkinligini saptamak.

Gerecg ve Yontem : Arastirmanin érneklemini 01.07.2019-31.07.2019 tarihleri arasinda Dr. Suat Seren Gogus Has-
taliklari servislerinde yatan diskus kullanan 60 gonUlli hasta olusturmustur. Gerekli etik kurullar alinmistir. Arastirma
verilerinin girilmesinde Spss veri programi kullanilmistir. Tirk Toraks Dernegi 2014 ve literatir incelenerek Diskus
kullanim beceri ¢izelgesi olusturulmus. 12 basamakli olan bu cizelgede egitim 6ncesi hastalardan nasil kullandigini
gostermesi istenmis dogru yapilan basamaklar 1 puan ile yanlis basamaklar O puan ile gosterilmis. egitim verilmis.
Egitim sonrasi hastanin tekrar diskus kullanimi izlenerek yine ayni sekilde puanlandirilip editimin etkisi saptanmaya
calisilmistir

Bulgular : Calisma 01.07.2019-31.07.2019 tarihleri arasinda Dr. Suat Seren G6gJus Hastaliklari servislerinde yatan
hastalarla yapilmistir. EGitim dncesi 4. Diskusu agiza almadan dnce nefes verilmesi basamaginda % 90,1 oraninda 7.
nefesin verilmeden inhalerin agizdan cekilmesi, 5-10 sn nefesin tutulmasi basamaginda % 90,3 oraninda, 8. Nefes
verilmesi, ikinci inhalasyondan 6nce 20-30 sn beklenilmesi basamadinda %95,1 oraninda,11. Kortikosteroid iceren
bir diskus kullandiysa son dozdan sonra agzini su ile ¢alkalamalidir basamadinda %60,3 oraninda, 12. agiz ¢alkalanan
su yutulmamalidir basamadinda % 69,1 oraninda hata yapildigi saptanmistir. Hata orani en fazla olan basamaklar
bunlardir. Egitim sonrasi ise hata orani 4. basamakta %85,2 olarak, 7.basamakta % 86,4 olarak, 8. basamakta %
88,1 olarak, 11.basamakta %56,1 olarak, 12. basamakta %61,1 olarak saptanmistir. Verilen egitimle hata yapilan
basamaklarin yizde oranlarinda disme saptanmistir.

Tartisma-Sonuc : Diskus kullaniminda hastalar tarafindan ciddi oranda hatalar yapilmaktadir. Calismamizda egitimle
birlikte hata orani azalmistir ve anlamli ¢ikmistir (p<0,05). Sonug olarak hastalarin egitimle daha az hata yaptiklari
ve uygulama becerilerinin arttigi saptanmistir. Ozellikle servis hemsireleri tarafindan hastanin é6grenme becerileri de
dikkate alinarak hata yapilan basamaklar belirlenmeli, uygun egitim materyali ve gorsellerle, belirli araliklarla editimler
tekrarlanmali ve hastanede uygun birimler agilmasi 6nerilir.

Anahtar Kelimeler: inhaler, Hata, Egitim, Hemsire

Egitim Oncesi ve Sonrasi Diskus Kullanim Basamaklari Dogru Ve Yanlis Yizdeleri
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€gitim Oncesi ve Sonrasi Diskus Kulanim Basamaklarindaki Dogru Ve Yanlis Yizde Oranlari

Diskus Kullanim Basamaklari

Diskus kapaginin ¢ikarilmasi

Mandalin geri ¢ekilip diskus kapagin delinmesi

Diskusun yatay pozisyonda tutulmasi

Nefes verilmesi

Agiz parcasinin dudaklarin arasina yerlestirilmesi

Kuvvetli ve derin bir nefes alinmasi

Nefesin verilmeden inhalerin agizdan cekilmesi. 5-10 saniye nefesin tutulmasi

Nefes verilmesi, ikinci inhalasyondan 6nce 20-30 saniye beklenilmesi

olo|[N|loflo|r|lw|n ]|

ikinci uygulamadan dnce yeniden mandalin cekilerek, kullanima hazir hale getirilmesi

=
(@]

Diskusun yatay pozisyonda tutulmasi. Kullandiktan sonra kapagin kapatilmasi

[y
—

Kullanilan Diskus kortikosteroid iceriyor ise; En son olarak su ile agiz ¢calkalanir ve gargara yapilir

—
N

Adiz calkalanan su yutulmamalidir
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SS-130
Palyatif Bakim Unitesindeki Hastalarin Hedeflenen ve Aldiklari Kalori
Miktarinin incelenmesi

Vildan Kocatepe!, Bayram Yamac?, Pinar Bagci?, Seving Birol?, Ozlem Orug?

IAcibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi, istanbul .
2Sadlik Bilimleri Universitesi Stireyyapasa Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi, istan-
bul

Giris-Amacg : Palyatif tedavinin en dnemli unsurlarindan birisi hastanin beslenmesinin degerlendirilmesi ve desteklen-
mesidir. Vicut fonksiyonlarinin uygun olarak strdurilmesi icin yeterli ve dengeli nitrisyon destedi gerekir. Bu ¢alisma-
nin amaci palyatif bakim Unitesinde yatan hastalarin hedeflenen ve aldiklari kalori miktarinin incelenmesidir.

Gerec ve Yontem : Retrospektif tanimlayici olan bu calismanin érneklemini, bir egitim arastirma hastanesinin Palyatif
Bakim Unitesinde (PBU) yatmis 98 hastanin verileri olusturmustur. Veriler arastirmacilar tarafindan son (¢ ayda yatan
hastalarin dosyalari Gzerinden yasl, cinsiyeti, boyu, yatis kilosu, yattidi gin sayisi, kilo kaybi, yatisi sirasindaki hedef-
lenen kilokalorisi (Kkal), gunluk aldigi kilokalorisi (yattigi ginler boyunca), beslenme sekli (oral, enteral, parenteral),
aldigi beslenme solisyonu ¢esidi, NUtrisyonel Risk Skoru (NRS) 2002 verileri alinarak yapildi. Palyatif bakim kliniginde
hastalarin gunlik kalori ihtiyaci ESPEN 2006 Rehberi'ne gore hesaplandi. Calismanin yapilmasi i¢in hastanenin etik
kurulundan 116.2017.120 sayili etik kurul izni alindl.

Bulgular : Calismaya alinan hastalarin %63,3'0 erkekti. Hastalarin yas ortalamasi 70,98+12,16'ydi. Hastalarin
ortalama yatis gund 13,97+9,54't0. Hastalarin % 48'i akcider kanseri, %22,4'0 kronik obstriktif akciger hastaligi
nedeniyle PBU'de yatmisti. Hastalarin %99'unun NRS Puani 3 ve Gzeridir. Hastalarin %50'si oral, %36,7 si nazogastrik
sonda ile, %10,2'si perkutan endoskopik gastrostomi (PEG) ile, %3,1'i parenteral beslenmekteydi. Hastalarin hedef
kalori ortalamasi 1333,67+249,51 Kkal'ydi. Hastalarin yattigi tim gdnlerin toplam aldigi kalori miktari ortalamasi
974,74+296,81 Kkal'ydi. Hastalarin yatistan taburculuga kadar kaybettikleri kilolarin ortalamasi 0,73+2,21'di. Hastala-
rin yaslari ile kaybettikleri kilolar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski yoktu (r=,106; p=,298)

Tartisma-Sonug : Literatirde PBU'ye hastalarin siklikla yasami tehdit eden hastalia bagli gelisen malnitrisyon veya
nutrisyon uygulamasina bagli gelisen komplikasyonlar nedeniyle geldigi bildirilmistir. MalnUtrisyon morbidite ve mor-
talitenin énemli nedenlerinden biridir. Hastanede takip edilen hastalar malndtrisyon gelisimi agisindan en riskli grup-
lardan biri olarak bilinir. Calismamizda da hastalarin hastaneye yatis ve taburculuklari arasinda kilo kayiplarinin oldudu,
hastalarin hedeflenen gunlik kalorileri alamadiklari bulunmustur. Hastalarin hedeflenen kaloriyi almalarini engelleyen
nedenler belirlenip, malnutrisyon riski olan hastalarin daha yakin takip edilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Palyatif Bakim, Beslenme, Hedef Kalori, Kilo Kaybi
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SS-131
Akciger Kanserli Hastalarda Ameliyat Sonrasi Donemde Uyku Kalitesi ve
Etkileyen Etmenlerin Incelenmesi

Aysegiil Karayaka’, Afide Giiner?!, Mustafa Vedat Dogru!
edikule G&égiis Hastaliklari ve Gdgis Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris-Amac : Akciger kanserinin tani ve tedavisine bagli olarak hastalarda hem fiziksel sorunlar hem de psikososyal
bircok sorun meydana gelebilmektedir. Bu sorunlardan biri olan uyku, bireyin yasam kalitesini dusirmektedir. Bu ca-
lisma, akciger kanserli hastalarda ameliyat sonrasi donemde uyku kalitesi ve etkileyen etmenleri belirlemek amaciyla
planlandi.

Gerecg ve Yontem : Tanimlayici, iliskisel ve kesitsel tirdeki bu arastirma Kasim (2019) — Ocak (2020) tarihleri arasinda,
istanbul Yedikule Gégis Hastaliklari ve Gogiis Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi'nde akciger kanseri nedeniyle ame-
liyat olan; bilinci acik, iletisim kurabilen, arastirmaya katilmayi kabul eden 193 hasta ile yapildi. Veriler Hasta Tanilama
Formu ve Beck Anksiyete Olcegi kullanilarak yiz yize gériisme yontemiyle toplandi. Arastirmada elde edilen veriler
SPSS for Windows 22.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel
yontemleri olarak sayi, ylzde, ortalama, standart sapma kullanilmistir. Arastirmanin strekli dediskenleri arasinda pe-
arson korelasyon ve regresyon analizi uygulanmistir.

Bulgular : Arastirmaya katilan hastalarin "yas" ortalamasinin 55,07+14,43 oldugu, %63,2 sinin erkek oldugu saptandi.
Hastalarin %65,8 inde solunum sikintisi, %16,6 sinda oksurik sikayetleri oldugu; agrinin ise %60,1 inin gunlik aktivi-
teyi, %18,1 inin ruhsal durumu, %64,8 inin de uykuyu etkiledigi saptanmistir. Hastalarin uykularinin ¢evresel durum-
lardan etkilenme orani %71,0, uyku kalitelerinin %40,9'u oldukca kotd, tedaviye bagli yan etki yasama durumlarinin
ise %45,1 oldugu saptanmistir. Agri siddeti, agrinin gunlik aktiviteyi etkilemesi, anksiyete, solunum sikintisi durumu ile
uyku yeterliligi arasindaki neden sonuc iliskisini belirlemek Uzere yapilan stepwise regresyon analizi anlamli bulunmus-
tur (p=0,000<0.05). Uyku yeterliligi dizeyindeki toplam dedisim %49.7 oraninda agri siddeti, agrinin gunldk aktiviteyi
etkilemesi, anksiyete, solunum sikintisi durumu tarafindan ac¢iklanmaktadir(R2=0,497).

Tartigsma-Sonug : Akciger kanseri nedeniyle ameliyat olan hastalarin uyku yeterlilik dizeylerinin, 6nemli dl¢lde agri
ve agriya bagli degisim gosteren faktorlerden etkilendigi belirlendi. Hemsirelerin, ameliyat sonrasi ddnemde agriya
yonelik hemsirelik girisimlerinde bulunmasi ve planli egitimler vermesi ve cerrahi girisim sonrasi hastalarin uyku yeter-
lilik duzeyini belirleyerek elde edilen sonuglara gore bakimi bireysel olarak planlamasi ve uygulanmasi 6nerilmektedir.
Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Gogus Cerrahisi, Hemsirelik, Uyku Yeterliligi

Uyku Yeterliligini Etkileyen Degiskenler

Tablo.Uyku Yeterliligini Etkileyen Degiskenler
& = Bagmsiz
B Dezisk B t F Model R?
agimh Degisken Wi p odel (p)
Sabit 8,033 24782 0.000
|Apn Siddeti | 0,283 4265 0,000
|4 Ermm
. 1,175 4105 0,000
Uvkn Veterliligi [ ctviteyt 48,364 0.000 0,497
& - [Etkilemeazi
|Anksiyete 0,056 3,440 0,001
Solunum
Sikmns: 10,548 2434 0.016
IDurumu

Uyku Yeterliligini Etkileyen Degiskenler
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S

SS-132
Akciger Kanseri Nedeniyle Ameliyat Olan Hastalarda Konfor Diuzeyi Ve
Konforu Etkileyen Faktorler

Afide Giiner?!, Azime Karako¢ Kumsar?

listanbul Yedikule G6gis Hastaliklari ve Gogiis Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Gogus Cerrahisi, istanbul
2Biruni Universitesi Saglik Bilimleri Enstitist, Hemsirelik BoLUm, Istanbul

Giris-Amac : Arastirma akciger kanseri nedeniyle ameliyat olan hastalarin konfor dizeyleri ile konforu etkileyen fak-
torleri belirlemek amaciyla yapild.

Gerec ve Yontem : Tanimlayici ve kesitsel tirdeki bu arastirma Haziran-Eylil 2019 tarihleri arasinda, istanbul Yedi-
kule G6GUs Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi'nde akciger kanseri nedeniyle ameliyat olan;
bilinci agik, iletisim kurabilen, arastirmaya katilmayi kabul eden 185 hasta ile yapildi. Veriler Hasta Tanilama Formu
ve Perianestezi Konfor Olcegi kullanilarak yiz yiize gériasme yontemiyle toplandi. Verilerin analizlerinde ortalama,
standart sapma, t-testi, Pearson korelasyon analizi, Tek yonli (One way) Anova testi, Anova testi sonrasinda farklilik-
lari belirlemek Gzere tamamlayici post-hoc analizi olarak Scheffe testi kullanildi. pykrk300.05 dederi istatiksel olarak
anlamli kabul edildi.

Bulgular : Arastirmaya katilan hastalarin yas ortalamasinin 58.87+£12.01 oldugu, %73.8'inin erkek, %91.4'Gn0n evli,
%70.8'inin ortaokul ve alti, %85.4'0nun ¢alismadigl, %33.0'0Un0n sigara ictigi, %48.6'sinin 1-10 yil sigara icme Oykasl
oldudu belirlendi. Hastalarin, 9%81.1'inin ameliyat 6ncesi egitim aldigl, %76'sinin hemsireden, %86'siNIn ise doktordan
egitim aldiklari belirlendi. Hastalarin ameliyat sonrasi * Perianestezi Konfor Olcedi” puan ortalamasi 4.55+0.71 olarak
bulundu. Genel sagligi algisi iyi olan, simdiki ameliyata ydnelik tutum olumlu olan, ameliyat dncesi egitim alan hastala-
rin konfor puan ortalamalarinin daha yUksek oldugu saptandi (pykrk300.05). Konforu azaltan faktoérler; hastalarin ken-
dilerini yabanci bir ortamda hissetmesi, cok endiseli olmalari, icinde bulunduklari durumdan rahatsiz olmalari, ortam
Isisinin yeterli olmamasi olarak belirledi.

Tartisma-Sonug : Akciger kanseri nedeniyle ameliyat olan hastalarin ameliyat sonrasi konfor dizeyinin yiksek ol-
dugunu belirlendi. Hemsirelerin ameliyat dncesi ddnemde, bireysel gereksinimlere yonelik, planli olarak hazirlanmis
editimler vermesi ve cerrahi girisim sonrasi hastalarin konfor dizeyini belirleyerek elde edilen sonuglara gore bakimi
bireysel olarak planlamasi ve uygulanmasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Cerrahi, Hemsirelik, Konfor

Tahlo 4.8: Hastalarm Amelivat Siirecine fliskin Ozellilderi fle Konfor Diizevi
Olcegi A rasmdaki iliskinin Degerlendirilmesi (N=185)

Simdiki Amelivata Yinelik Tutum Ort+88 F=5500
Olumlu 109 46900671 p=0.004
Olumsuz 43 434240822 PostHoe=1>2,
Kararsizim 31 436240593 123 (p0.03)
Amelivat Oncesi Egitim Alma Ort=55

Durumu -
Efitim Almss 150 462120683 gﬁlﬂl
Egitim Almamig 35 4277+0.796 "
Yapilan Ameliyat Ort=88
Pnimonektomi 29 45780633
Lobektomi 9 436420737 g-%
Wadge Rezmkaivonu 44 4.509+0.739 7
Bilobektomi 13 45000727

Yapilan Amelivat Sekli Ort:S53

Vais a1 TR o
Torokotomi 138 4365+0.726 £
Amelivat Sonram Komplikasyon Ort+S3

Gelisme Durumu =1.363
Evet 38 4717105396 p=0.119
Hawyr 147 4351420740

Amelivat Sonrasi Kusma Durumu Ort83

Yok 153 457940714 ;0093639;
Var 32 4 4440728 =
Kac Kez Kusuldugu Ort=83

oo 2 44145079 ;0609%38
2 Ve Uzeni 20 44440 708 -
Antiemetik Kullanimm Durumu Ort£83

Var 47 447320733 'I;ﬁ'g;i
Yok 138 45840711 -
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S$S-133
Palyatif Bakim Unitesinde Calisan Hekim ve Hemgirelerin Dispne
Tedavisinde Morfin Kullanimi Ile Ilgili Yaklasimlarinin Incelenmesi

Vildan Kocatepe!?, Ozlem Oruc?, Pinar Bagci?, Seving Birol?,
Seyhan Yaman Oguztan?, Perihan Aydin?

1Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi, istanbul )
2SBU Sureyyapasa Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Istanbul

Giris-Amac¢ : Dispnenin yonetiminde etkinligi kanitlanan opiodlerden olan morfin agrida oldugu gibi opioid resep-
torlerine baglanarak ventilasyonu, anksiyeteyi ve santral dispne algisini azaltir. Bu calismada amag, palyatif bakim
unitesinde (PBU) calisan hekim ve hemsirelerin dispne tedavisinde morfin kullanimi ile ilgili yaklasimlarini incelemekti.

Gerec ve Yontem : Tanimlayici arastirmanin evrenini alti hastanenin PBU'de calisan ve ¢alismaya katilmayi kabul eden
80 hemsire ve 30 hekim olusturdu. Calismada veri toplama araci olarak “Tanimlayici Ozellikler Formu” ve “Hekimlerin/
Hemsirelerin Morfin Kullanimi ile ilgili Yaklasimlari Anketi” kullanildi. Calismanin verileri 05.12.2019 ile 24.12.2019
tarihleri arasinda toplandi. Acibadem Universitesi Etik Kurulu'ndan (ATADEK) 2019/19 sayili etik kurul izni alindi.

Bulgular : Calismaya alinan hemsirelerin yas ortalamasi 28,55+6,64,PBU'de calisma yili 1,89+,922'ydi.Hemsirelerin
67(%83,8)'si kadin,63(%78,8)'U lisans mezunu,57(%71,3)'sinin meslekte calisma yili 1-5 yildi. Calismaya alinan
hekimlerin yas ortalamasi 33,93+11,66, PBU'de calisma yili 1,61+1,01'ydi.Hekimlerin 18 (%60)'i kadin, tamami lisan-
sUstl mezunu,11 (%36,7)'inin meslekte ¢alisma yili 1-5 yildi. Hemsirelerin 31(%38,8)'i dispneli hasta ile her gun karsi-
lastiklarini ifade etti. Siddetli dispne nedeni ile tedavi almak durumunda olsaydi kendisine morfin verilmesini istemeyen
hemsirelerin sayisi 45(%56,3)'ti. Hemsirelerin 52(%65)'si dispne tedavisinde morfini kanser hastalarinda kullanilabi-
lecegini bildirdi. Hemsirelerin 61(%76,3)'i hastalara recete edilen morfini uygularken diger ilaclara gére daha fazla
dikkatli olmasi gerektigini;77(%96,3)'si ise solunum deprese edici etkilerinden dolayl hastayl daha sik takip etmesi
gerektigini ifade etti. Hekimlerin yarisi dispneli hasta ile her gun karsilastiklarini, 18(%60)'i PBU'de dispne tedavisinde
morfin recete ettiklerini bildirdi. Hekimlerin yarisi dispne tedavisinde morfini kanser hastalarinda,11(%36,7)'i bitin
hastalarda kullanilabilecegini bildirdi. Hekimlerin 27(9%90)'si dispneli hastalarda morfin ilk secenek tedavi yaklasimi ol-
madigini disunduklerini ifade etti. Hekimlerin 21(9%70)'i morfin recete ederken dozaj ve siklik konusunda diger ilaclara
gore daha fazla dikkatli olmak gerektigini ifade etti. Hekimlerin yarisi morfini solunum deprese edici etkilerinden dolayi
recete etmek istemedigini bildirmislerdir. Opiod grubu ilaclari bulanti-kusma gibi yan etkilerinden dolay disik dozda
recete eden hekimlerin sayisi 19(%63,3)'du.

Tartisma-Sonug : Calismamizda hekim ve hemsirelerin morfin kullanimi konusunda goérds farkliliklarinin oldugu
ortaya cikmistir. Dispne tedavisinde etkinligi gosterilmis olan morfinin kullaniminin arttirilmasi ve bilgi eksikliklerinin
giderilmesi icin hekim ve hemsirelerin gerekli hizmet ici egitimlerinin faydali olabilecegi disinilmustir.

Anahtar Kelimeler: Dispne, Morfin, Solunum Sikintisi, Hemsire, Hekim
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Sozel Bildiri Oturumu 23: Akciger Enfeksiyonlari ve Tiberkiloz

SS-134
Bronsektazide Sistemik inﬂamasyon Belirteci; Notrofil Gelatinase-
Associated Lipokalin

Songiil Ozyurt!, Semih Altunsoy?, Neslihan Ozcelik!
Recep Tayyip Erdogan Universitesi Tip Fakltesi, Rize

Giris-Amacg : Notrofil gelatinase-associated lipokalin, nétrofillerden sentezlenip salinan protein yapida bir mediator-
dar. Fizyolojik fonksiyonu heniiz bilinmemektedir. inflamasyonla seyreden bircok hastalikta kanda seviyesi artmaktadir.
Bronsektazi temel olarak bronslarin inflamasyonu ve buna bagli olarak destriksiyon ve kalici bronsial dilatasyon ile
karakterizedir. Bronsektazili hastalarda kanda inflamatuvar mediatorlerin artmis oldugunun gosterilmesi sistemik inf-
lamasyonun patogenezde onemli bir rol aldigini géstermektedir. Calismadaki amacimiz glincel bir inflamasyon belirteci
olan NGAL'in bronsektazi hastalarinda etkinligini arastirmaktir.

Gerecg ve Yontem : Akut infeksiyon bulgulari olmayan 50 bronsektazi tanili hasta ¢calismaya alindi. Romatolojik hasta-
lik, malignite, bobrek yetmezligi, karaciger yetmezligi ve kalp yetmezligi gibi sistemik ve kronik hastaligi olanlar ¢alisma
disi birakildi. Benzer yas ve cinsiyet 6zelligine sahip 30 saglikli kontrol grubu olusturuldu. Bronsektazili hastalardan ve
kontrol grubundan kan 6rnegi alinarak NGAL dizeyi 6lcildd. Ayni zamanda tim hastalara yiksek rezolisyonlu bilgisa-

yarli tomografi (YRBT) cekimi yapilarak bronsektazi dagilimi ve yayginligi tesbit edildi. Ayrica solunum fonksiyon testleri
Olcima yapildi

Bulgular : Hastalarin yas ortalamasi 58+13 ve 27 (%54)'si kadinlardan olusmakta idi. Saglikli kontrol grubunun yas
ortalamsi 5915 idi. Aralarinda anlamli farklilik yoktu (p=0.571). Bronsektazili hastalarin solunum fonksiyon testleri;
ortalama FEV1(%): 69+28 ve ortalama FEV1/FVC (%): 74110 olarak tesbit edildi. Serum NGAL dizeyi bronsektazili
grupta kontrol grubuna gére anlamli yUksek bulundu. Sirasiyla 74.2+24.5 ve 53.3+15.9 (p<0.001). (Sekil 1). YRBT ile
tesbit edilen bronsiektazi yayginligi ve Bronsektazi yayginligi ile serum NGAL duzeyi arasinda anlamli bir iliski tesbit
edilmedi. Ayrica solunum fonksiyon testleri ile serum NGAL dizeyi arasinda iliski saptanmadi.

Tartisma-Sonug : Bronsiektazili hastalarda NGAL'in anlamli olarak yiksek dizeylerde saptanmasi, hem bronsiektazi-
nin sistemik bir hastalik oldugu bilgisini giclendirmekte hem de bu hastalarda yeni bir sistemik inflamasyon belirteci
olarak kullanilabilecegini disindirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Bronsektazi, inflamasyon, Nétrofil Gelatinase-Associated Lipokalin.
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Bronsiektazili hasta grubu ile saglikli kontrol grubunun Error barr grafisi ile karsilastirilmasi.
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SS-135
Toplumda Gelisen Pnémoni Agirligini Ongérmede Nétrofil-Lenfosit Orani
Kullanilabilir mi?

Habibe Hezer!, Aysegiil Karalezli®

'Ankara Sehir Hastanesi, G6gus Hastaliklari Klinigi, Ankara
2Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakultesi, GoGus Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Giris-Amac¢ : Toplumda gelisen pnémoni (TGP), tim yas gruplarinda énemli mortalite ve morbidite nedeni olan bir
enfeksiyon hastaliidir. Pnémoni agirligini belirlemek icin hizli biyokimyasal tetkiklere yonelik calismalar yapilmaktadir.
Notrofil-lenfosit orani (NLO) sistemik inflamatuar yanit ve hiicresel immun yanit hakkinda fikir veren, kolay elde edi-
lebilen, ucuz bir parametredir. Bu calismada TGP tanili hastalarda NLO ile pnémoni skorlama sistemleri, inflamatuar
biyobelirtecler ve hastaneye yatis arasindaki iliski arastirildi.

Gerecg ve Yontem : Bu retrospektif calismaya egitim ve arastirma hastanesi gogus hastaliklari klinigine basvuran TGP'li
yetiskin hastalar dahil edildi. Demografik verileri, laboratuvar degerleri ve radyolojik bulgulari analiz edildi. CURB-65 ve
pnoémoni agirlik indeksi (PSI) hesaplandi. Olgular; ayaktan tedavi verilenler Grup 1, hastaneye yatis yapilanlar Grup 2,
yogun bakim Unitesine yatirilanlar Grup 3 olarak siniflandirildi. NLO dizeylerinin CURB-65, PSI, C-reaktif protein (CRP),
prokalsitonin (PCT) ve hastaneye yatis ile iliskisini arastirmak icin korelasyon analizleri yapildi.

Bulgular : Calismaya toplam 160 hasta dahil edildi. Grup 1'de 53, Grup 2'de 55, Grup 3'de 52 TGP hastasi vardi. NLO,
Grupl'de 5,26%4,46, Grup 2'de 8,58+4,68 ve Grup 3'de 13,65+11,67 olup istatistiksel olarak anlamli farklilik gézlendi
(p<0.001). Korelasyon analizinde; NLO ile CURB-65, PSI, CRP, PCT ve gruplar arasinda pozitif korelayon saptandi
(sirasiyla r=0,559, r=0,525 r=0,604, r=0,652, r=0,475, p<0,001).

Tartisma-Sonucg : TGP ile basvuran eriskin hastalarda kan NLO dizeyleri anlamli olarak artmistir. NLO, TGP agirligini
belirlemede, hastaneye ve/veya yodun bakim yatisi gerektiren hastalari ayirt etmede diger inflamatuar belirtecler ve
skorlama sistemleriyle birlikte kolay, ucuz ve ulasilabilir bir belirte¢ olarak kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: C-Reaktif Protein, Notrofil-Lenfosit Orani, Toplumda Gelisen Pnémoni
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SS-136
Romatolojik Hastaligi nedeniyle izlenen olgularda Tuberkiiloz Gérilme
Sikligi

Emine Argiider?, Giiniz Yanik Ustiiner!, Remzi Ekici!, Hatice Kilig?,
Siikran Erten?, Aysegiil Karalezli*

Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakultesi

Giris-Amacg : Romatoloji polikliniginde takip edilen olgular, aldiklari tedaviler nedeni ile tiberkiloz gelisimi acisindan
risk teskil etmektedir. Ozellikle AntiTNF-Alfa tedavi alan olgular, postprimer tiiberkiiloz prevelansina gére daha yiiksek
oranda Tuberkulloz gortlme sikligi nedeni ile 6zel 6nem arz etmektedirler. Bu amacla, ¢calismamizda bir arastirma has-
tanesinde AntiTNF-Alfa tedavi'ye bagli Tiberkiloz gorilme sikligini saptamak amaclanmistir.

Gerecg ve Yontem : Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Romatoloji Poliklinigi'ne 2014-2019 yillari arasinda basvuran
2000 olgunun retrospektif olarak dosyasi tarandi. Iki bin hasta icinden verilerine ulasilabilinen 461 olgu ¢alismaya dahil
edildi

Bulgular : Olgularin yas ortalamasi 47,48+11,98 idi. Olgularin n=283 (%61,3) kadin, n=178 (%38,7) erkek idi. Olgu-
larin hastalik tani yillari 12,59+7,17 idi. Polikilinikte izlenen olgularda Ankilozan Spondilit n=294 (%63,8), Romatoid
Artrit n=120 (%26) ve Psoriatik Artrit n=20 (%4,3) oranlari ile en siklikta gorilen hastaliklardi. Bir n=1(0.2) olguda An-
kilozan Spondilit ve Sarkoidoz birlikteligi mevcuttu. Olgularin n=389 (%84,6)'sI AntiTNF-Alfa tedavi almaktayken, n=69
(%15,4)'u biyolojik ajan kullanmaktaydi. AntiTNF-Alfa tedavi alan olgular, n=158 (%33.7) orani ile en ¢ok Etanercept ile
tedavi edilmekteydiler. Calismaya katilan olgular icerisinde n=319 (%77,8) olguya izoniazid profilaksisi verildi. Bir olgu
(9%0,2) cocukken antitiberkdloz tedavi almisti. Tum olgular degerlendirildiginde yalnizca bir olguya (%0,2) tani aninda
miliyer tiberklloz tanisi kondugu ve antitiberkuloz tedavi baslandigi saptandi. Bu olguda tuberkuloz temas dykusunin
olmadigi, PPD dederinin 4 olarak kaydedildigi ve akciger grafisinde miliyer patern oldugu goruldi. Tuberkuloz gorilme
sikligi 2/1.000 olarak degerlendirildi. 5 yillik izlem sonunda tUm olgular icerisinde reaktivasyon tiberkilozu gorilmedi.

Tartisma-Sonuc : Calisma sonucunda ayrintili klinik, radyolojik ve laboratuar degerlendirme ve olgularin multidisipliner
izleminin takipteki 6nemi gorulmuastir. Romatoloji ve G6Gus hastaliklari polikliniklerinde takip edilen olgularimizin
G6GUs hastaliklari ve Romatoloji rehberlerinde vurgulandidi ilkelere gore yonetiminin TiberkUloz goérilme sikligini
azaltabilecedi gozlemlenmistir

Anahtar Kelimeler: Tiberkiloz
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SS-137
Eriskin Kistik Fibrozisli Olgularimiz: 18 Olgunun Retrospektif incelenmesi

Hadice Selimoglu Sen!, Velat Sen?, Siireyya Yilmaz!

IDicle Universitesi Tip Fakultesi, Gogls Hastaliklari AD, Diyarbakir
2Dicle Universitesi Tip Fakiltesi, Cocuk Sagligi Ve Hastaliklari Cocuk Gogls BD, Diyarbakir

Giris-Amacg : Kistik fibrosis (KF) otozomal resesif gecis gdsteren kalitsal metabolik bir hastaliktir. Cocukluk ¢aginda,
siklikla, Ust solunum yolunda sanizit, polip, ilerleyici klinik, radyolojik akciger bulgulari ve kronik steatore gibi ekzokrin
pankreas bez yetersizligi bulgulari ile ortaya ¢ikar. Tani, terdeki klor 6lcimu ile konulur ve sonraki asamada ise Kistik
fibrosis trans membrane requlator (KFTR) gen mutasyon testi ile teyid edilir. Ulkemizde 1 Ocak 2015 tarihinden beri KF
yenidogan tarama programlarina girmistir.

Gerec ve Yontem : Dicle Universitesi Tip Fakultesi, Eriskin ve Cocuk GogUs Hastaliklar binyesinde takip edilen 220
KF'li hastadan 17 yas ve UstU olan 18 olgunun demografik ve klinik verileri incelendi.

Bulgular : Hastalarin, yas, cinsiyet, tani yasl, genetik mutasyon, ter testi, akciger disi organ tutulumu, solunum yolu
kolinizasyonunu iceren veriler dékimente edildi. Hastalarin cogunlugunda tani konulma yasinin 6 yas sonrasi oldugu
gdzlendi. Hastalarin tamaminda ter testi pozitifligi gorulirken, genetik mutasyon her hastada saptanmamisti. Erigkin
olgularimizin ¢cogunda steatore bulgusu varken hicbirinde diabet komplikasyonu gelismemisti.

Tartisma-Sonug : KF klinigin agirligi, KFTR gen mutasyonunun tipine gore degisir. KFTR genindeki en sik mutasyon
tipi dinya genelinde deltaF508 mutasyonudur. Ancak deltaF508 disinda KFTR geninin 2000'den fazla mutasyonu daha
oldugu belirlenmistir KFTR genindeki dedisik mutasyonlar hastaligin farkli tablolarla ortaya ¢ikmasina sebep olurlar.
KFTR'nin fonksiyonunun tamamen bozuk oldugu olgular ¢cogunlukla yasamin ilk dekadinda solunum yetmezligi nedeniy-
le kaybedilebilmektedir. KF'li hastalarin bazilarinda KFTR proteini kismen de olsa gorev yapabildiginden, klinikleri hafif-
tir. KF ile ilgili tani ve tedavi yontemlerinin ilerlemesi ile hastalarin yasam suresi de dinya genelinde belirgin uzamistir.
Turkiyede tanili yaklasik 2000 civari KF hastasi varken, tani konulmamis 18 bin civari hasta oldugu tahmin edilmektedir.
Bilateral bronsektazili eriskin olgularda tani konulmamis KF hastalidi da akla gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: Kistik Fibrozis, Ter Testi, Transmembran Regulatdr Protein
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SS-138
Su¢ Sadece H1N1'de mi?

Pelin Pinar Deniz?, Pelin Duru Cetinkaya!, Ozlem Ercen Diken*
'Adana Sehir EGitim Arastirma Hastanesi

Giris-Amacg : influenza, insanda solunumsal hastalik yapan, sik gérilen enfeksiydz nedenlerden biridir. 2009 yilinda bir
ya da birden fazla domuz influenza virGsinden koken alan alisilmamis bir HIN1 tUrG insanlari etkileyerek salgina neden
olmustur ve daha sonraki yillarda da agir seyreden hastalarin gorildigu, 6lumle sonuglanan HIN1 salgini gorilmustur.
H1N1 disinda alt solunum yolu enfeksiyon etkeni olarak izole edilen gincel virGsler de mevcuttur. Calismamizda 3 aylik
periyotta HIN1 enfeksiyonu disi viral etkenlerin arastirilmasi amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontem : Calismamizda; 1 ekim 2019- 7 ocak 2020 tarihleri arasinda, influenza siphesi ile Adana sehir
hastanesinde yatan hastalardan gdnderilen tim strintd orneklerinin real time PCR yontemi ile calisilmasi ile ¢ikan
sonuclar incelenmistir. Olgularin kayitlarina ve sonuclarina Adana sehir hastanesi sirveyans biriminden ulasilmis,
retrospektif olarak hastalarin demografik 6zellikleri, klinik ve laboratuvar bulgulari, ek hastalik ve mortaliteleri
degerlendirilmistir.

Bulgular : Hastanemizde yatan 104 olgudan drnek génderilmisti. Bunlardan 40 olgunun PCR sonucu negatifti. Alt solu-
num yolu ve Ust solunum yolu enfeksiyonu ile izlenen toplam 52 olgu mevcuttu. Olgularin 32'si kadin (%61,5), 20'si er-
kek (%38,5)'ti. 15 olgu antiviral tedavi almisti. 9 olgu exitus olmustu. Exitus olanlarin 2'si HIN1 olgusuydu. 23 hastada
yogun bakim yatisi,15'inde mekanik ventilasyon ihtiyaci oldu. 24 olguda ek hastalik mevcuttu, 14 gebe, 1 lohusa olgusu
mevcuttu. Yogun bakimda izlenen ve exitus olan olgularda coronavirUs, rinovirds, parainfluenza virds, influenza B virlsu
de saptandi. Bunun yanisira hospitalize edilen hastalarda enterovirls, bocavirts, adenovirts'de PCR ‘la tespit edildi.

Tartisma-Sonuc : Bu verilere dayanarak influenza'nin yanisira diger viral pnémonilerin de mortalite ve solunum yet-
mezligini arttiran etmenler oldugu gézlenmistir. Su anda Ulkemizde yaygin olarak H1IN1 vurgulanmakla birlikte diger
viral etkenler de Ozellikle risk gruplarinda géz 6ninde bulundurulmalidir. Viral enfeksiyon distinuldiginde erken do-
nemde tedavi baslamak ve risk gruplarinda asilama programinin uygulanmasi dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Viral Pnémoniler, HIN1, Ust-Alt Solunum Yolu Enfeksiyonlari
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Sozel Bildiri Oturumu 24: Astim-Alerji ve immiinoloji

SS-139
inhaler Cihaz Kullanim Teknigi Uzerinde Multimedya Egitimin Etkinligi

Sule Cilekar?, ibrahim Giiven Cosgun?, Nalan Ogan®, Sibel Ginay?,
Volkan Taskin3, Sebnem Emine Parspur?, Ersin Ginay!

IAfyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip FakUltesi
2Afyonkarahisar Devlet Hastanesi

3Konya Karatay Universitesi Medicana Hastanesi
“KUtahya Evliya Celebi Egitim ve Arastirma Hastanesi
5Ankara Ufuk Universitesi Tip Fakultesi

Giris-Amag : Solunum yolu hastaliklarinin temel tedavilerinden biri inhaler ilaglardir. Hastanin inhaler cihazdan op-
timum fayda saglamasi icin, cihazini dogru teknik ile kullanmasi gerekmektedir [11. Dogru teknik ile kullanmak, dogru
egitim ile mUmMkUndur. Hastalarda egitime ragmen %15 ile %95 arasinda degisen yanlis kullanim oranlari mevcuttur.
Bu calismanin amaci, inhaler cihaz tedavisi recete edilen hastalarin, dogru teknik ile kullanabilmeleri igin, uygulanmasi
gereken dogru editimi bulmaktir. Hastalara multimedya editim ile inhaler cihaz kullanmayi 6dretme yonteminin faydali
olabilecegine yonelik calisma bulunmamaktadir. Hastanin karsisinda cihazi kullanarak anlatmak, multimedya egitim
ile cihazin kullanimini 6dretmek ya da ikisini birlikte uygulamak segeneklerinden hangisi daha etkili egitim yontemidir
arastirmayi amacladik

Gerec¢ ve Yontem : Daha once inhaler cihaz tedavisi kullanmamis olan 525 ardisik hasta calismaya dahil edildi. Yedi
farkli inhaler cihaz cesidi kullanildi. Her bir cihaz icin 75 hasta alindi. Her ilag turd icin, 25 hastaya hekimi tarafindan
ilaci gosterilerek birebir anlatim seklinde egitim (s6zlU editim), 25 hastaya multimedya egitim, 25 hastaya da iki egitim
birlikte (6nce sdzIlU sonra multimedya egitim) uygulandi. Hastalara egitim sonrasi ilaglari hekim gozleminde kullandiril-
di ve ilag¢ dogru kullanimi skorlandi. Ayrica cihaz kolaylik algisi hastalara soruldu.

Bulgular : Elipta ve mandalli diskus cihazlarinda so6zli ve multimedya egitim birlikte uygulanan hastalarda, diger
egitim gruplarina gore dogru kullanma oranlari anlamli yiksek ¢ikmistir (p=0.011,p=0.015). Kuru toz inhaler ve turbo-
haler cihazda ise s6zlU egitim verilen grupta diger egitimlere oranla dogru kullanma oranlari anlamli yaksek ¢ikmistir
(p=0.043,p=0.027). Diger cihazlarda egitimler arasi anlamli fark olmamakla birlikte s6zlU egitimin dogru kullanma
oranlari, diger egitim tUrlerine gore yUksek ¢ikmistir.

Tartisma-Sonug : Calismamizin sonuglarina gore; Elipta ve mandalli diskus cihazlarinda sézIlu ve multimedya egitim
birlikte uygulanirsa hastalar agisindan daha faydali ve etkili 6grenme olusacaktir. Turbohaler ve kuru toz inhaler
cihazlarinda ise cihazin kullanilarak anlatma seklinde yapilan sozel editim daha etkili olacaktir. Cinsiyetlere gore ve
yasa gore inhaler cihaz kullanim etkinliginin arastirilacagi daha genis popilasyonda ileri ¢calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: inhaler Cihaz, Multimedya Egitim, Sézl( Egitim
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SS-140
1.Basamak Saglik Merkezlerinde KOAH ve Astim Tanili Hastalarin
Inhalasyon Cihazi Kullanim Becerilerinin Degerlendirilmesi

Vedat Arslan?, Burcu Oktay Arslan?, Mehmet Esat Ozdemir!

17 Nolu Semikler Aile Sagligi Merkezi, Karsiyaka, izmir .
2SBU Dr. Suat Seren GOGus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Izmir

Giris-Amac¢ : 1.Basamak saglik merkezleri dncelikli hedefi koruyucu saglik hizmetleri olan, pekvcok kronik hastanin
takip edildigi saglik birimleridir. Bu calismanin amaci;1.Basamak saglik merkezlerine basvuran KOAH ve astim tanili
hastalarin inhalasyon cihazi kullanim becerilerinin degerlendirilmesi ve dogru kullanim oranlarinin artirilmasi i¢in
Onerilerin gelistirilmesidir.

Gereg ve Yontem : Aile sagligi merkezimize basvuran ve gogus hastaliklari uzmani tarafindan dizenlenen KOAH yada
astim tanisiyla ila¢ raporu bulunan hastalar calismaya dahil edildiler. Hastalarin demografik bilgileri kaydedildi ve inha-
lasyon cihazlarini kullanmalari istendi. inhalasyon cihazi kullanma teknigi, inhalasyon cihazi kullanim beceri cizelgesine
gore puanlandi ve inhalasyon cihazi beceri skoru elde edildi. Beceri skoruna gore kotu, orta ve iyi kullanim dizeyleri
tespit edildi. Kullanilan inhalasyon cihazi, beceri skoru ve demografik 6zellikler arasindaki iliski degerlendirildi.

Bulgular : Calismaya 120 (62 erkek,58 kadin) hasta dahil edildi. Ortalama yas 59+11.5 idi. Hastalarin %51.7'sinin
KOAH, 9%48.3'linlin astim tanisi mevcuttu. %56.7 hasta 6lcili doz inhaler (ODI), %20 turbohaler, %20 discus ve % 40.8
kapsulli kuru toz inhaler (aerolizer, handihaler, capsair, neohaler) kullanmaktaydi. Beceri skoru en dusik olan cihaz
ODi (4.4+2.77) iken, en yiksek olan cihaz ise kapsiilli kuru toz inhalasyon cihazlari (8+1.64) idi. Turbohaler ve discus
beceri skoru benzer diizeylerde tespit edildi ( 5.6+2.05, 5.9+2.71 sirasiyla). ODi kullanim beceri skoru ile egitim dizeyi
arasinda pozitif yénde anlamli iliski izlendi (r:0.400, p:0.019). Discus cihazi erkekler tarafindan daha iyi kullanimakta
idi (p=0.036). KOAH'lI hastalarda kapsullu inhaler cihaz kullanimi daha sik ve beceri skoru astim'li hastalara gore daha
yUksekti (p=0.003,p=0.002 siraslyla).

Tartigsma-Sonug : En sik ancak en yanlis inhalasyon teknidi ile kullanilan cihaz ODi olarak tespit edilmistir. Kapsulli
kuru toz inhalasyon cihazlari dogru teknikle kullanim oranlari en yiksek olan cihazlardir. ODi beceri skoru ile egitim
dizeyi arasinda pozitif yonli bir iliski tespit edilmistir. inhaler cihaz seciminde hastalarin egitim diizeyi g6z 6niinde bu-
lundurulmasi gereken bir faktor olabilir.1. basamak saglik merkezlerinde KOAH ve Astim'li hastalarin inhalasyon cihazi
kullanim becerileri acisidan degerlendirilmesi ve gerek duyuldugunda yeniden egditim verilmesi, dogru kullanim oranlari
Uzerinde olumlu etkiler yaratabilir.

Anahtar Kelimeler: inhalasyon Cihazlari, KOAH, Astim
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SS-141
Astim Kontroliu ile MPV ve PDW Arasindaki Korelasyon

Berrin Zinnet Eraslan’, Seda Beyhan Sagmen?, Sedef Senyirek’, Coskun Dogan?,
Sevda Sener Comert!

listanbul Kartal Dr. Litfi Kirdar Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Astim hava yollarinin kronik inflamatuar bir hastaligidir. Calismamizda astim hastalarindaki astim kont-
rolU ile sistemik inflamasyonun gostergelerinden olan ortalama trombosit hacmi (MPV) ve trombosit dagilim genisligi
(PDW) arasindaki iliskinin degerlendirilmesi ve iliski varsa klinik Gneminin arastirilmasi amaclandi.

Gerecg ve Yontem : Poliklinigimizde takipli, atak déneminde olmayan 73 astim hastasi ¢calismaya dahil edildi. Hastalara
astim kontrol testi (AKT), solunum fonksiyon testi ve hemogram yapilarak MPV ve PDW degerlerine bakildi. AKT ile MPV
ve PDW degerleri ve solunum fonksiyon testleri arasinda iliski olup olmadigi SPSS 17.0 programi kullanilarak degerlen-
dirildi. Tanimlayici analizler sunulurken ortalama, standart sapma, ortanca dederler kullanilmistir. Olcimsel verilerin
birbirleri ile analizinde Spearman Korelasyon Testi'nden faydalanilmistir.

Bulgular : Calismaya 51 kadin (%69,9), 22 erkek (%30,1) olmak Uzere toplam 73 hasta dahil edildi. Kadinlarin yas
ortalamasi 40,25+£11,53 yil, erkeklerin yas ortalamasi 43,45+£12,23 yil ve genel yas ortalamasi 41,22+11,76 yildir.
Calismamizda AKT ile MPV ve PDW arasinda istatistiksel iliski saptanmadi. Ayrica AKT ile FEV1 ve FVC dederleri
arasinda da korelasyon saptanmadi (Tablo 1).

Tartisma-Sonug : Calismamizda AKT ile MPV, PDW ve solunum fonkisyon testi arasinda korelasyon saptanmadi.
AKT'nin hasta tarafindan dogdru degerlendirilemiyor olmasi ve astimda semptomlar ile inflamasyonun siddeti arasinda
dodru korolesyon olmamasinin bu sonuca yol agmis olabilecedini dustnuyoruz.

Anahtar Kelimeler: Astim Kontrol Testi, MPV, PDW

Tablo 1- AKT ile FEV1, FVC, MPV ve PDW Dederleri Arasindaki ili§ki

AKT
1 P
FEV1 0.200 0,090
FVC 0,081 0,497
MNPV 20,127 0.286
PDW 20,058 0,624

Svearman Korelasvon Testi
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SS-143
Obez ve Nonobez Astimli Hastalarda NUCB2 Polimorfizm, Nesfatin,
Periostin, ECP Belirteclerin Degerlendirilmesi

Nurhan Sarioglu?, Ayla Solmaz Avcikurt?, Adnan Adil Hismiogullari?, Fuat Erel®

Balikesir Universitesi Tip Fakiltesi, Gogus Hastaliklari Anabilim Dali, Balikesir
2Balikesir Universitesi Tip Fakdltesi, Tibbi Biyoloji ve Genetik Anabilim Dali, Balikesir
3Balikesir Universitesi Tip Fakdltesi, Tibbi Biyokimya Anabilim Dali, Balikesir

Giris-Amac : Obezite astim iliskisi pek cok epidemiyolojik ve klinik ¢alismada ortaya konsa da altta yatan mekanizma-
lar tam olarak aydinlatilamamistir. Nesfatin-1, obezite gelisiminde katkisi oldugu bilinen peptid olup NUCB2 geninde
kodlanmaktadir. Bu ¢alismada obez ve non obez astimlilarda NUCB2 polimorfizm, nesfatin-1 ve diger inflamatuar
belirteclerin iliskisi arastirilmistir.

Gerecg ve Yontem : GINA kriterlerine gore astim tanisi almis 43 obez astim, 44 nonobez ve 45 kontrol olgu dahil edildi.
Olgulara fizik baki, solunum fonksiyon testleri, deri prick testleri ve rutin kan tetkikleri uygulandi. Astim kontrol testi
dolduruldu mevcut tedavileri degerlendirildi. Biriktirilip saklanan serum 6rneklerinde Elisa yontemi ile nesfatin-1, eozi-
nofil katyonik protein (ECP), periostin calisildi. PCR yéntemiyle NUCB2 polimorfizmi ¢calisildi.

Bulgular : Gruplar arasinda yas ve cins bakimindan farklilik saptanmadi (p=0.138, p=0.276). Beden kitle indeksi, obez
astim grubunda 34.714.6, non-obez astim grubunda 25.9+2.5, kontrol grubunda 23.6£3.1 olarak saptandi. Solunum
fonksiyon parametreleri (FVC, FEV1, FEV1/FVC) beklendidi gibi astimli olgularda kontrole gore daha disukti (p<0.05).
NUCB2 polimorfizm (CC, CG, GG) a¢isindan gruplar arsinda farklilik saptanmadi (p=0.509). Obez astimli grupta nesfa-
tin-1 (medianl.69), ECP duzeyi (median 7.67) kontrole gore daha yiksek bulundu (p=0.001). Periostin dizeyi hem obez
(median 0.34) hem de nonobez astimlilarda (median 0.35) kontrole gére (median 1.49) daha disuk seviyede saptandi
(p<0.001). BMl ile nesfatin-1 (r=0.34, p=0.001 ) ve ECP (r=0.58, p=0.001) arasinda pozitif ydnde korelasyon saptanirken
BMl ile periostin arasinda (r=-0.21, p=0.020) negatif yonde iliski saptandi.

Tartisma-Sonug : Obez astim fenotipinde ECP, nesfatin-1 ve periostin belirtecleri anlamli sekilde degismektedir. Bu
sitokinlerin obezite ve astim patogenezinde rol oynadigi distndlmistar.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Astim, Nucb2 Polimorfizm, Nesfatin, Periostin, ECP
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Sozel Bildiri Oturumu 25: Girisimsel Pulmolonoji

SS-144
ileri Yas Hastalarda Bronkoskopik islemlerin Tanisal Etkinligi ve
Guvenilirligi

Elif Tanriverdi', Binnaz Zeynep Yildirim?, Burcu Babaoglu?,
Efsun Gonca Chousein!, Demet Turan?!, Mustafa Cortik?, Halit Cinarka!’

Yedikule Gégis Hastaliklari ve Gdgus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris-Amacg : Son yUzyilda ¢zellikle gelismis Ulkelerde sosyo-ekonomik iyilesmelerin olmasi, 6lumcil bulasici hasta-
liklarin kontrold (6rn. asilar, antibiyotikler) ve ¢evre sagligi girisimleri (6rn. sanitation, water potability) ile yasam bek-
lentisi 6nemli 6lclide artmistir. Hem yasli popUlasyonun artisi hem de bu yas grubunda artan pulmoner hastaliklarin
insidansi bronkoskopik yaklasimlara ihtiyaci da artirmaktadir. Genel popllasyonda bronkoskopinin etkinligi ve gtvenligi
iyi tanimlanmis olsa da 6zellikle komorbiditelerin daha fazla oldugu yasli popllasyonu iceren ¢alismalarda farkli sonuc-
lar raporlanmistir. Calismamizda bronkoloji Gnitemizde 75 yas ve UstU hastalardaki bronkoskopi komplikasyonlarinin
degerlendirilmesi ve komorbiditelerin komplikasyonlardaki rolinin arastirilmasi amaclandi.

Gerec¢ ve Yontem : Hastanemizin bronkoloji Gnitesinde Eylul 2017- Eylul 2019 tarihleri arasinda ayaktan ve yatarak
tedavi goren 75 ve Ustl hastalara yapilan bronkoskopik islemler retrospektif olarak degerlendirildi. Her bir hasta icin
komorbidite ciddiyeti Charlson komorbidite severity indeksle (CCSI) hesaplandi.

Bulgular : Toplam 272 bronkoskopik islem yapilmisti. Yas ortalamasi 78.6£3.8 yildi (min:75-max: 92). Erkek ve kadin-
larin yas ortalamalari benzer olup sirasi ile 78.2+3.5 ve 79.114.2 idi (p=0.076). 194 (%71.3) FOB, 68 (%25) EBUS ve 10
(9%3.7) rijit bronkoskopi islemi yapilmisti. Sadece 10 (%3.7) rijid bronkoskopi islemi genel anestezi altinda, diger islem-
ler 262(%96.3) ise bilingli sedasyon ile uygulanmisti. Radyolojik gorintilemede nodil ve/veya kitle saptanmasi (n=80,
%29,4) en sik bronkoskopi endikasyonu idi. 272 islemden 16 (%5,8)'sinda bir veya birden fazla komplikasyon izlendi.
En sik komplikasyon hemoraji idi (n=8, %2,9). CCSl'ye gore cut-off degeri 6 alindidinda komplikasyon gordlme oranlari
dusUk ve yUksek gruplarda sirasi ile %6.4'e karsilik 9%5.7 idi ve iki grup arasinda istatistiksel olarak bir anlamlilik yoktu
(p=0.829). Bir veya birden fazla komorbiditesi olan hastalarda komplikasyon gorilme orani %5,9 iken komorbiditesi
olmayan hastalarda %10 idi (p=0,463).

Tartisma-Sonug : Bronkoskopik islemlerin uygulandigi yasli populasyonun de@erlendirildigi secili sayida calismada
komorbiditelere yer verilmistir. Calismamizda dider calismalardan farkli olarak hastalarin komorbiditelerinin varligina
ek objektif dederlendirme icin CCSI kullanilmistir. Sonuc olarak ileri yas, bir veya birden fazla komorbiditesi olan hasta-
larda da bronkoskopik islemler guvenlidir.

Anahtar Kelimeler: Bronkoskopi, Endobronsiyal Ultrasonografi, Yasli Hasta, Komplikasyon
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[ Yaj, mean =730 TEEELE
Cinziyet, n{%a)
Erkek 174 (%:64)
Kadmn 98 (%36)
CCol, median, FNE)]
Endikazyonlar, n{%)
Nodiil vavaya kitle B0 (29.4)
Mediasting LAM 37T (21)
Infiltrazyon veveya komsplidavon | 26 (9.6)
Dhffiiz parankomal akeiger hastali; | 19 (7)
BLVE 18 (6.6)
Stant kontrolia ( stepptie ™ stent) 16(3,9)
Hamoptiz, 10(3,7)
Trakephronkomalaz 10(3.7)
Diger 36(13.2)
Yamlan procedur
Elakzih] Bronkoskap: 194 (7113
Endobronsnal Ultrasonografi 68 (23)
Eind Bronkoskops 10(3.,7)
Alnan Materyal, 5(%%)
Buonsinal lavaj 122 (38,7)
Brons bivopsisi 45 (14.6)
EBUS-TBIA 58(18.9)
Wanz- A 11 (3.6)
Bronkoalvealer Lava) (BAL) 18 (3.9}
Emye- TBAB 2{0.7
Matermal vok 31 (16.6)
Toplam 307 (100)
Komplikazyonlar (n, %3)
Hemoran E (2.9
Hipertansif atzk 41(1,3)
Hipoksi 602)
Bradikard: 2(0,7
Tasikardi 1{0.4)
Eespiratuar A=idoz 1{0.4)
= 1 kpmplikasynn 6(2.2)
EKomorhbiditeler:
> 1 kpmothidite meveat 238 (£7.5)
Eomorhidite vok 20(7.35)
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S$S-145
Adenoid Kistik Karsinomlarda Endobronsial Tedavi: 7 Vaka Serisi

Efsun Gonca Ugur Chousein?, Demet Turan?, Burcu Babaoglu?,
Baris Demirkol!, Mehmet Akif Ozqiil’, Halit Cinarka!?, Erdogan Cetinkaya!

'Saglik Bilimleri Universitesi Yedikule Gogus Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Gogus
Hastaliklari, Istanbul

Giris-Amac : Primer trakeobronsiyal timérler ¢ok nadirdir ve solunum sistemin tim malignitelerinin % 0,2'sinden
daha azini temsil eder.vEn sik rastlanan primer trakeobronsiyal timoér skuamdz hicreli karsinom(SHK)dur. Adenoid
kistik karsinom daha nadirdir (Primer trakeal timaorlerin % 7'si). Trakea ve bronslarin submukozal tabakasinda bulunan
seromukoz bezlerden kaynaklanir. Yavas blylime gosterir ve lokal invazyon potansiyeli yliksektir.Adenoid Kistik Karsi-
nom dider akciger maligniteleriyle karsilastirildiginda demografik ¢zellikleri bakimindan oldukca farklidir.1:1, erkek/
kadin orani ile nispeten gen¢ hastalarda ortaya ¢ikma ediliminde olmasi, sigara etiyolojisinin olmamasi dikkati ceker.
Obstriktif semptomlari nedeni ile cogu hasta tani éncesinde uzun zaman astim ya da kronik bronsit tanisi ile bronkodi-
latorlerle takip edilirler. Rijid/fleksibl bronkoskopi lezyonun dogrudan gérintilenmesini sadlar ve bilgisayarli tomografi
(BT) veya pozitron emisyon tomografisi (PET) gibi gorintileme yontemleri hastaligin lokal ve uzak yayilimini gosterir.

Gerec ve Yontem : Calisma popUlasyonumuz Saglik Bilimleri Universitesi Yedikule GogUs Hastaliklari ve GogUs Cerrahisi
Egitim Arastirma Hastanesi Girisimsel Bronkoloji Unitesi’nde tani alan primer akciger adenoid kistik karsinomlu 3
kadin 4 erkek hastadan olusmaktadir. Hastalarimizin genel 6zellikleri tablo 1'de 6zetlenmistir.Girisimsel bronkolojii
Unitemizde;7 hastaya takip ve tedavileri boyunca 43 kez rijid bronkoskopi (RB), 21 kez fleksibl bronkoskopi(FOB), 2 kez
Endobronsial Ultarasonografi(EBUS) olmak Uzere toplam 66 islem uygulanmistir.

Bulgular : Endobronsiyal tedavi olarak multimodalite tedavi cercevesinde; siklik sirasina gore argon plazma koaqulas-
yon (APQ) (n:4), mekanik rezeksiyon(n:4), stent implantasyonu(n:4), kriyoterapi (n:2), rezektor balon dilatasyon(n:1) ve
mekanik dilatasyon(n:1) islemleri yapilmistir.2 hastamiz tani sonrasi cerrahiye refere edilmis, bu hastalardan birinde
tam kur saglanirken digerinde niks nedeni ile tekrarlayan endobronsiyal tedaviler yapilmistir.Yapilan 66 girisimsel is-
leme bagli %4 oraninda peri/postoperatif komplikasyonlar gorGlmustar. Masif hemoptizi, pndmotoraks ve perioperatif
solunum yetmezli§i/repiratuar asidoz komplikasyon olarak gézlenmistir.

Tartigsma-Sonug: Adenoid kistik karsinom, hayati tehdit eden santral hava yolu obstriksiyonuna yol agabilen nadir
bir malignitedir. Ozellikle uzun stiren ve bronkodilatérlere yanit vermeyen dispnesi olan hastalarda bu timérler akil-
da tutulmall ve hastalar irdelenmelidir. Girisimsel bronkoloji endobronsiyal tedavi secenekleriyle ve kabul edilebilir
komplikasyon orani ile bu malign hasta grubunda cerrahiye yardimci olur ve semptomlarda azalma, yasam kalitesinde
dizelme ve sag kalimda artis saglar.

Anahtar Kelimeler: Adenoid Kistik Karsinom, Trakeobronsiyal Timaorler, Endobronsiyal Tedavi
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DEGISKEN DEGER

CINSIVET (%)

SIGARA OYKUSU 5(%)

TUMOR LOKASYONU

ORTALAMA EBG SAYISI 9(1-20)

UYGULAMNAN EBT TURU

CERRAHI ISLEM YAPILAN HASTA SAYISI 2(%28)

Adenoid kistik karsinom tanili hastalarin (s=7) demografik ve genel dzellikleri
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SS-146
Benign Endobronsiyal Neoplazmlarin Endobrongiyal Tedavisi: 10 Yillik
Deneyimimiz

Demet Turan?, Mehmet Akif Ozqiil!, Ekrem Cengiz Seyhan!,
Efsun Ugur?, Giiler Ozgiil?, Erdogan Cetinkaya®

1Saglik Bilimleri Universitesi Hamidiye Tip Fakultesi GoGus Hastaliklari Anabilim Dali
2Yedikule GOQUs Hastaliklar EGitim ve Arastirma Hastanesi
3Bagcilar Devlet Hastanesi

Giris-Amac : Bening endobronsiyal neoplazmalar, trakeobronsiyal sistemin nadir gérilen tumorleridir. Bu neoplazma-
lar genellikle yavas buyur ve brons tikaniklidi belirtileri gdsterir. Endobronsiyal tedavi, ameliyattan kurtulurken hastanin
semptomlarini iyilestirebilir. Calismanin amaci, benign endobronsiyal timarleri olan hastalarda endobronsiyal tedavi-
nin guvenilirligini, etkinligini, komplikasyonlarini ve uzun dénem sonuglarini degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem : Kasim 2008'den Eylil 2018'e kadar merkezimizde bening endobronsiyal neoplazmlar olan tim
hastalarin tibbi kayitlari, arka plan verileri, hastalik tipi, sesmptomlar, tedavi, komplikasyonlar ve sonug acisindan géz-
den gecirildi.

Bulgular : Endobronsiyal benign timoru olan toplam 53 hastaya endobronsiyal tedavi uygulandi. Diyot lazer, argon
plazma koagulasyonu (APC) ve elektrocoterli tum hastalarda kriyoterapi ile birlikte veya kriyoterapi olmadan timor
gerilemesi saglandi. Major bir komplikasyon gézlenmedi. Bes hastada, kanama (2 hasta), atriyal fibrilasyon (2 hasta) ve
mekanik ventilasyon gerektiren solunum yetmezligi (1 hasta) gibi minér komplikasyonlar saptandi. Otuz dokuz hastada
(% 74) cok iyi ve 12 hastada (% 23) iyi yaniti vardi. Endobronsiyal tedavi ydontemleri (APC, lazer ve elektrocother) ara-
sinda kriyoterapiyi gerektiren artik doku olusumu acisindan anlamli fark yoktu (p> 0.05). Endobronsiyal bening timaora
olan hastalarda 5 yillik sagkalim orani% 94 idi. Endobronsiyal tedavi mortalitesi yoktu.

Tartigsma-Sonug : Kriyoterapi ile veya kriyoterapi olmadan kombinasyon halinde diyot lazer, elektrocoter ve APC, iyi
huylu endobronsiyal ttmérlerin endobronsiyal tedavisi icin glvenli ve etkili yontemlerdir.

Anahtar Kelimeler: Endobronsiyal Tumdrler, Diyot Lazer, Elektrocoter, Argon Plazma Koagulasyon, Kriyoterapi
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SS-147
216G ve 226G EBUS ignelerinin Mediastinal ve Hiler Lenf Nodlarindaki Tani
Degerinin Karsilastirilmasi

Rusen Uzun?, Canan Sadullahoglu?
'Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi Gogus Klinigi, Antalya

Giris-Amac : Endobronsiyal Ultrasonografi esliginde transbronsiyal igne aspirasyonu (EBUS-TBIA), akciger kanseri
tanisi ve evrelemesi amaciyla mediastinal kitleler ile lenf nodlarinin degerlendirilmesinde kullanilan glvenli, minimal
invaziv bir ydntemdir. EBUS-TBIA isleminde 19G-21G-22G-256G igneler kullanilabilmektedir. Ulkemizde ise 21G ve 22G
ignelerin kullanimi daha yayqgindir. Calismamizda farkli ¢aptaki bu iki ignenin lenf nodlarindaki tani oranlarini karsilas-
tirmayi amacladik.

Gerec ve Yontem : Klinigimizde Ocak 2019- Nisan 2019 tarihleri arasinda Konveks probe-EBUS TBIA uygulanan ve
sitopatolog tarafindan hasta basi dederlendirme yapilan ardisik 80 hasta retrospektif olarak incelendi. 22G igne kul-
lanilan 40 hastanin (12K, 28E) yas ortalamasi 62,5 (31-79) 21G igne kullanilan 40 hasta (7K, 33E) yas ortalamasi 63,3
(37-82) idi. Hastalarin demografik verileri yani sira lenf nodlarinin mediastinal dagilimi, sitopatolojik tanilari ile klinik
takip ve histopatolojik tanilarina dayanarak kesin tanilari kaydedildi.

Bulgular : Calismaya katilan hastalarin kesin tanilarina bakildiginda malignite tanisi 21G igne kullanilan 30 hastada (%
75), 22G igne kullanilan 24 hastada (% 60) saptandi. EBUS-TBIA islemi 21G ve 22G karsilastirildiginda 21G ve 22G igne
icin sensitivite ve tanisal dogruluk oranlari sirasiyla %100, %94,1 ve %100, %97,5 olarak hesaplandi.

Tartigma-Sonug : Calismamiz gosterdi ki, EBUS-TBIA ile mediastinal ve hiler bélgede izlenen lenf nodlarinin tanisinda
kullanilan her iki igne de oldukca yUksek tani degerine sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Endobronsiyal Ultrason, igne Capi, Transbronsiyal igne Aspirasyonu
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SS-148
Trakeobronsial Stentli Olgularda Mikrobiyal Ureme Sikli§i ve Uremenin
Stentin Seyrine Etkisi

Binnaz Zeynep Yildirim?, Elif Tanriverdi!, Demet Turan?,
Efsun Gonca Ugur Choussein', Mehmet Akif Ozgiil}, Erdogan Cetinkaya’

1Saglik Bilimleri Universitesi Yedikule Gogus Hastaliklari ve Gdgls Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Trakeobronsial stentler, santral hava yollarinin benign ve malign darliklarinda siklikla kulanilmaktadir-
lar. Sekresyon retansiyonu ve granulasyon komplikasyonlari stent varliginda acik¢a tanimlanmis olsalar da stentin
bakteriyel kolonizasyonu ya da enfeksiyonunun bu komplikasyonlar Uzerine etkisi ile ilgili literatirde az sayida ¢alisma
bulunmaktadir. Bu nedenle biz de klinigimizde cesitli nedenlerle endobronsial stent takilmis ve kontrol bronkoskopile-
ri yapilarak kultir alinmis olan olgularimizda bakteriyolojik sonuclar ile bu sonuclarin komplikasyonlar, morbidite ve
mortalite ile iliskilerini inceledik

Gere¢ ve Yontem : Klinigimizde Ocak 2018- Ocak 2019 tarihleri arasinda trakeobronsial stent takilmis ve en az bir
kez stent kontrol bronkoskopisi yapilip kiltar alinmis olan 48 olgumuz ¢alismaya dahil edildi. Stentleme sonrasi erken
donemde ex olan ya da ilk islem sonrasi takibe gelmeyen olgular dederlendirmeye alinmadi. Hastalarin demografik
verileri, stent endikasyonlari, stent dzellikleri, Greme varli§gl, Gremeye kadar gecen sure, bakteriyolojik dzellikler, 1 yil
icerisindeki acil ve hastane basvurulari, mortaliteleri ve stent komplikasyonlari retrospektif dederlendirildi.

Bulgular : Otuzbir erkek, 17 kadin hastanin yas ortalamasi 60+1,5 yildi. 21 hastaya akciger kanserine bagli hava yolu
obstruksiyonu , 15 hastaya postentubasyon trakeal stenoz, 6 hastaya akciger disi malignitelere bagli hava yolu obst-
ruksiyonu ve 2 hastaya da trakeobronkomalazi nedeniyle stent yerlestirilmisti. 30 hastada trakeal Y-stent, 13 hastada
stenotik stent, 3 hastada diiz, 1 hastada OKI, 1 hastada ise hem diiz hem Y-stent mevcuttu. Stentlerden 45i silikon,
30 polifleks, 1 metalikti. 29 hastada ya tGreme yoktu ya da bir patojen Gremesi mevcuttu. 19 hastada ykrk312 patojen
dremisti. En sik Psddomonas aeruginosa Uremesi saptandi (%45,8). <2 Gremesi olanlar ile ykrk312 Gremesi olanlar ara-
sinda 1 yillik mortalite acisindan fark yoktu. iki grup arasinda 1 yillik acil basvurusu ve hastaneye yatis sikligi arasinda
da anlamli fark saptanmadi(p=0,51). Komplikasyon oranlari da benzer idi.

Tartisma-Sonuc : Stentli hastalarda enfeksiyon klinigi olmaksizin saptanan Gremenin hastane yatisi, acil basvurusu
ve mortalite ile iliskisi gdsterilememis olup, her bronkoskopik kontrolde kualtur alinmasi bu sebeple tartismali olarak
dederlendirilmistir. Bronkoskopik kultir ancak enfeksiyon klinigi varliginda distnulmelidir.

Anahtar Kelimeler: Trakeal Stent, Bakteriyel Ureme, Bronkoloji, Kolonizasyon
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S$S-149
Bronkoskopi islem Endikasyonlarimiz ve Sonuglarimiz. Bir Yillik Kesitsel
Analiz

Blinyamin Sertogullarindan?, Ayse Gizem Eren Kara!, Muzaffer Onur Turan!
lizmir Katip Celebi Universitesi, G6gUs Hastaliklari AD, izmir

Giris-Amac : Bronkoskopi, hava yollarinin icini optik bir skopi ile degerlendirmeyi sagliyan endoskopik bir prosedirdir.
Bunun yaninda bronkoskopi alveolar alanin de@erlendirilmesinede imkan vermektedir. Fleksibl bronkoskopi minimal
girisimsel islem olmasi, teknik ve teknolojisindeki gelismeler ile gogus hastaliklar tani ve tedavisinde sik kullanilmak-
tadir. Kullanim amacina gore islem sirasinda bircok farkli arag kullanilabilmektedir. Klinigimizde fleksibl bronkoskopiyi
tanisal amacla kullanmaktayiz. Endikasyonlarimiz ana basliklar halinde 1- Akciger kanseri tanisi 2-Enfeksiyon etkeninin
belirlenmesi 3-intertisiyel akciger hastaliji 4- Hemoptizi 5- yabanci cisim olarak sayilabilir

Gerecg ve Yontem : Bu calisma ile 3. basamak uzmanlik egitimi veren egitim klinigimizde bronkoskopi endikasyonlari
ve orneklerin tani verimliligini degerlendirmeyi amacladik.

Bulgular : 2017 yilinda yaptigimiz ardisik 360 islemi dederlendirdik. Akciger kanseri, pnomoni, intertisiyel akciger has-
talikligi, hemoptizi, tiberkiloz ve yabanci cisim nedeni ile islem yapilan hasta sayilari ve yizdeleri sirasiyla 241 ( %67),
72(%20), 18(%5), 7 (%2), 20 (%6) ve 1 (% 0.27) seklindedir. Akciger kanseri tanisi oranimiz % 66 (159 hasta) bulundu.
Pnomoni tanisi ile alinan bronkoalveolar lavajda Greme orani % 59 saptanmistir. Bronkoskopi yapilan hastalarin %13 (
48 )'Unde ileri tani tetkileri strecinde tanisina ulasilamamistir.

Tartigsma-Sonug : Bronkoskop isleminde en sik endikasyonlarimiz akciger kanseri tanisi, pnémoni etken belirlenmesi
ve interstisyel akcider hastaliklari tanisal sirecleri oldugu saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: Bronkoskopi, Endikasyon, Tani
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S$S-150

Bronkoskopik Volim Azaltici islemde Kullanilan Endobronsiyal Valf ve
intrabronsiyal Valfin Solunum Fonksiyon Testi ve Yasam Kalitesi Uzerine
Etkisinin Degerlendirilmesi

Alperen Aksakal', Bugra Kerget!
IAtatirk Universitesi Gogls Hastaliklari Anabilim Dali

Giris-Amac : Kronik obstriktif akciger hastaligi (KOAH)'nda temel semptom nefes darligidir. Nefes darligi, 6zellikle eg-
zersizle olusur ve yillar icinde tim medikal tedavilere ragmen artar. Calismmamizda nefes darliginin temelini olusturan
hiperinflasyonun dizeltilmesinde bronkoskopik yontemle gerceklestirilen endobronsiyal valf (EBV) ve intrabronsiyal
valf (IBV) uygulamasinin solunum fonksiyon testleri ve yasam kalitesi (izerine etkisini karsilastirmayi amacladik.

Gerec ve Yontem : Klinigimizde amfizem nedeniyle Haziran 2018- Eylil 2018 tarihleri arasinda iBV(n:10) ve EBV
(n:10) uygulanan toplam 20 hasta ¢alismamiza dahil edildi. Hastalarin 6 aylik takip sureclerindeki solunum fonksiyon
testleri (SFT) , 6 dakika yGrime testleri (6DYT) , CAT skorlari karsilastirildi.

Bulgular : Hastalarin SFT takiplerinde iBV uygulan hastalarin preoperatif (preop.) dénemle kiyaslandiginda postopera-
tif (postop.) 3. ayinda, EBV uygulan hastalarin ise postoperatif (postop.) 6. ayindaki FEV1 dizeyleri arasinda ytkselme
gdzlendi (p:0,005, p:0,007).IBV uygulanan hastalarin RV diizeyi preop.'a gére kiyaslandiginda 1., 3. ve 6. ayda, EBV
hastalarin ise 3. ve 6. ayda diisis izlendi (hepsi icin p:0.005).IBV uygulanan hastalarin TLC diizeyi preop.'a kiyaslandi-
ginda postop. 1. ayda, EBV uygulanan hastalarda ise postop 6. ayda daha diisik idi (p:0,008, p:0,007). 6DYT iBV uygu-
lanan hastalarda preop'a gére 1., 3. ve 6. ayda, EBV uygulanan hastalarda ise 3. ve 6. ayda artis gostermisti (hepsi icin
p:0,005). iBV ve EBV uygulanan hastalarin her ikisinde de preop. ve postop. 1., 3. ve 6. ayinda CAT skorlarinda anlamli
duzeyde gerileme gdzlendi (p:0,007, p:0,007, p:0,005, p:0,005, p:0,007, p:0,007).

Tartisma-Sonug : KOAH'ta hiperinflasyonun 6nlenmesi icin uygulanan iBV ve EBV hastalarin solunum fonksiyon testi
ve yasam kalitelerinde artis saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Endobronsial Valf, iintrabronsiyal Valf, KOAH
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Sozel Bildiri Oturumu 26: Minimal invaziv Cerrahi

SS-152
Mediastinal Kitlelerde Cerrahi Tani ve/veya Tedavi

Mertol Gokce?, Biilent Altinsoy?, Burak Bahadir?, Cagatay Blyukuysal*

1Bllent Ecevit Universitesi Tip Faki
2Bilent Ecevit Universitesi Tip Fakd
3Bilent Ecevit Universitesi Tip Fakd
“4Bulent Ecevit Universitesi Tip Faki

tesi G6gus Cerrahisi Anabilim Dali, Zonguldak
tesi G6QUs Hastaliklari Anabilim Dali, Zonquldak
tesi Patoloji Anabilim Dali, Zonguldak

tesi Biyoistatistik Anabilim Dali, Zonguldak

Giris-Amac : Mediastinal patoloji nedeniyle operasyon yapilan ve/veya tani konulan olgulari geriye donik olarak analiz
etmek.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2008 - Ocak 2020 tarihleri arasinda, klinigimizde mediastinal patoloji nedeniyle operasyon
uygulanan 44 hasta geriye donlk olarak gbzden gecirildi. Hastalar yas, cinsiyet, sikayet, klinik bulgu, radyolojik gora-
num, cerrahi yaklasim, histopatolojik tani, komplikasyon ve mortalite a¢isindan incelendi.

Bulgular : Olgularin cinsiyet dagilimi, 29 kadin, 15 erkek (n: 44) olmak Uzere ve yas araligi 22 ile 76 arasinda (ort: 53)
idi. Basvuru sikayetleri arasinda 6ksurdk, gogus agrisi, kas gui¢sizligy, halsizlik ve dispne bulunuyordu. Bir olguda vena
kava superior sendromu vardi. Olgularin 12'sinde (%27,27) semptom yoktu. Hastalarin radyolojik olarak lokalizasyonla-
r1, akcider grafi, toraks bilgisayarli tomografi (BT), pozitron emisyon tomografi (PET/CT), manyetik rezonans (MR) ince-
leme ve sintigrafi ile degerlendirildiginde, %45,45 (n:20) 6n mediasten, %40,90 (n:18) orta mediasten ve %13,63 (n:6)
arka mediastende tespit edildi. Toraks BT incemelede, akciger neoplazileri haricinde mediastende yer alan 1cm cap ve
Uzeri lezyonlar mediastinal patoloji olarak degerlendirildi. Cerrahi yaklasim olarak sirasiyla 19 (%43,18) olguya video
yardimli torakoskopik cerrahi (VATS), 13 (%29,54) olguya mediastinoskopi, 7 (%15,90) olguya sternotomi, 3 (%6,81)
olguya torakotomi, 2 (%4,54) olguya aksiller torakotomi ve 2 (%4,54) olguya da mediastinotomi uygulandi. Olgularin
9%86,36'sIna (n:38) komplet rezeksiyon yapilirken, %13,64'Une (n:6) eksizyonel biyopsi yapilabildi. Postoperatif komp-
likasyon orani %4,54 (n:2) hesaplandi ve mortalite izlenmedi. Lezyonlarin histopatolojik incelemesinde 22 olgu (%50)
benign, 22 olgu (%50) ise malign karakterde tespit edildi.

Tartigma-Sonug : Mediastinal kitlesi olan hastalarda goérintileme ydntemleri tani, malign/benign ayrimi ve uygun
cerrahi yaklasim agisindan yol géstericidir. Mediastinal kitlelerin kesin tani ve tedavileri icin yapilan cerrahi yaklasimlar
icinde minimal invaziv cerrahi (VATS) uygun olgularda gittikce daha sik tercih edilmekte olup postoperatif hasta konfo-
ru, distk mortalite ve morbidite nedeniyle daha cok tercih edilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Mediastinal Kitle, Radyoloji, Minimal invaziv Cerrahi
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Resim 1

iki yonli akciger grafisinde 6n mediasten kitle (Timoma) izleniyor

Semptom (n) %

Oksurik (10) 22,72
Halsizlik (10) 22,72
Kas qu¢sizliga (9) 20,45
GOgUs agrisi (7) 15,90
Nefes darligi (5) 11,36
Asemptomatik (12) 27,27

Olgularin semptom dagilimlari
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S$S-153
Pnomonektomi Uygulanan Hastalarda VATS ve Torakotomi Sonucglarinin
Karsilastirilmasi

Kenan Can Ceylan?, Giintug Batihan!, Seyda Ors Kaya!, Soner Giirsoy’
lizmir SBU Dr. Suat Seren Gogls Hastaliklari ve Cerrahisi E§itim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Video-Yardimli Torakoskopik Cerrahi (VATS) guvenilirligi ve uygulanabilirligi gésterilmis ve bir¢ok torasik
cerrahi girisiminde kullanilir hale gelmis bir yontemdir. VATS lobektominin agri, kozmetik, direnaj ve yatis sureleri
acisindan torakotomiye olan UstUnliga literatirde bircok kez dékimante edilmis olsa da pnémonektomi konusu halen
tartismali olup literatirdeki veriler sinirlidir. Calismamizda kacuk hacreli disi akcider kanseri nedeniyle pnémonektomi
operasyonu uygulanan hastalarda VATS ve torakotominin sonuclarini karsilastirarak VATS'In guvenilirligi ve uygulana-
bilirligini ortaya koymayi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Klinigimizde Ocak 2017 ve Eylil 2019 tarihleri arasinda kicUk hicreli disi akciger kanseri tanisi
ile toplam 93 hastaya pndmonektomi operasyonu uygulandi. Hastalar VATS ve torakotomi olarak iki gruba ayrild.
Hastalarin karakteristik dzellikleri, perioperatif ve erken postoperatif dénem bulgulari retrospektif olarak incelendi ve
istatistiksel analizleri yapilarak VATS ve torakotomi grubunun verileri karsilastirildi.

Bulgular : Calismaya dahil edilen 93 hastanin 86's1 (%86,9) erkek, 7'si (%7,1) kadin idi. Ortalama yas 68.2(yas aralidi,
48-81) olarak bulundu. 14(%15,6) hastaya VATS, 79(%84,4) hastaya torakotomi uygulandi. Ortalama operasyon
suresi, peroperatif ve postoperatif komplikasyonlar ile ortalama drenaj suresi acisindan VATS ve torakotomi grubu
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi. Postoperatif erken donem 2. ve 3. gin agri skoru ortalamalari
VATS grubunda anlamli olarak daha disuk bulundu (p:0,025). Ortalama yatis suresi ise VATS ve torakotomi grubunda
sirasiyla 4,93 ve 5,97 gin olarak bulundu(p:0,74).

Tartigsma-Sonug : Pnomonektomi akciger rezeksiyonlari arasinda mortalite ve morbiditesi ylksek ancak son care
olarak tercih edilen bir operasyondur. DUslk postoperatif komplikasyon, mortalite ve morbidite oranlari bildiren ¢a-
lismalar bulunsa da VATS pnémonektomi literatirde halen tartismali bir konudur. Postoperatif agri agisindan VATS'In
torakotomiye Ustdn bir yontem olarak saptandidi ¢calismamizda, VATS grubunda daha kisa drenaj ve hastane yatis
suresi bulunmasina ragmen bu fark istatistiksel olarak anlamli dedildi. VATS pnémonektomi operasyonunun; uygun
hasta grubu ve tecribeli merkezlerde guvenli, uygulanabilir, postoperatif agri, yatis ve direnaj sireleri acisindan tora-
kotomiye gore avantajli bir operasyon teknigi oldugu distncesindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, VATS, Pnémonektomi
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SS-154
Cerrahi islem Sonrasi Kapali Sualti Drenaji Alternatifsiz mi?

Mithat Fazlioglu!

Tekirdag Namik Kemal Universitesi Tip Fakltesi, Gogus Cerrahisi A.D., Tekirdag

Giris-Amac : Kapali sualti drenaji genellikle pndmotoraks, hemotoraks, hemo-pnémotoraks, ampiyem ve plevral efiz-
yon tedavisinde ilk tercihtir. G6GUs ici organ ameliyatlari sonrasinda standart olarakta uygulanmaktadir. Ancak cerrahi
tekniklerin gelismesi, teknolojik imkanlarin artmasi ile minimal invaziv cerrahi islemlerin yapilmasiyla kapali sualti dre-
naji yerine daha basit ve daha konforlu bir yontem olan kapali drenaj sistemini (Hemovac) hastalarimiza uyguladik. Bu
calismanin amaci kapali sualti drenaj sistemi yerine daha basit bir uygulama olan kapali drenaj (Hemovac) sistemlerinin
kullanilabilme endikasyonlarini arastirmaktir.

Gereg ve Yontem : Bu calismaya Haziran 2018 - Aralik 2019 yillari arasinda Gogus Cerrahisi kliniginde yapilan olgular
alinmistir. Ameliyathanede genel anestezi altinda yapilan ve parietal plevranin acildidi 20 olguya kapali drenaj sistemi
uygulandi. Demografik kayitlari, yapilan islemler ve islem sonrasi torasik boslugun drenaj miktari ve drenaj sekline
badli gelisen komplikasyonlar arastirilmistir.

Bulgular : Olgular 14 erkek, 6 kadin, yas ortalamasi 55 (38-72) idi. 10 olgu VATS Parietal Plevra biyopsisi, 8 olguya
VATS pleurodezis, 2 olgu VATS Perikardial Kistektomi. Kapali drenaj sisteminin ortalama kalig stresi 1 gun, ortalama
drenaj 100 cc (60-150), hastalarin ortalama yatis siresi 1,5 giin (1-3) idi. isleme bagli gelisen herhangi bir komplikas-
yon gdzlenmedi.

Tartisma-Sonucg : Kapall sualti drenaji g6gus cerrahisi islemleri sonrasinda rutin yapilan bir uygulamadir. Ancak kapali
drenaj sistemi (Hemovac), standart kapali sualti drenaj sistemine gore daha hafif, drenin daha dar ¢apli ve daha esnek
olusu nedeniyle toraks ici ekstra pulmoner cerrahi uygulanan hastalarimizda 6zellikle agri kontrolU ve hasta konforu,
hastanede yatis siresi acisindan daha avantajli oldugunu tespit ettik. Bu uygulamanin endikasyonlari daha da geliserek
tercih edilmesi gerektigini disinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Hemovac, Kapali Sualti Drenaji

4

Post op. PA Grafi
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SS-155
Go6giis Duvarini invaze Eden Akciger Kanserinin Tedavisinde VATS ile
Lobektomi Ve G6gus Duvari Rezeksiyonu: Buna Deger Mi?

Hiseyin Melek!, Berker Ozkan?, Hasan Volkan Kara*, Erkan Kaba3, Erhan Ozer?,
Ahmet Sami Bayram!?, Melike Ulker?, Ezel Ersen?, Akif Turna*, Alper Toker?,
Cengiz Gebitekin!

Uludag Universitesi Tip Fakdltesi Gogus Cerrahisi Anabilim Dali, Bursa

?jstanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Gégis Cerrahisi Anabilim Dali, istanbul
3istanbul Florence Nightingale Hastanesi

“stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Gégis Cerrahisi Anabilim Dali, istanbul

Giris-Amag : GunUimuzde videotorakoskopik (VATS) lobektomi erken evre akciger kanserinin cerrahi tedavisinde stan-
dart yaklasimdir. Uzun yillar boyunca, gégus duvari invazyonu varligi VATS lobektomi icin rolatif kontrendikasyon olarak
kabul edilmistir. Bu nedenle literatlirde bu operasyonu ve sonuclarini analiz eden ¢ok az ¢alisma bulunmaktadir. Bu
¢alismanin amaci minimal invaziv cerrahi ile akciger ve gogus duvari rezeksiyonu uygulanan hastalarda cerrahi teknigin
uyqulanabilirligini ve sonuclarini degerlendirmektir.

Gerec ve Yontem : Uc akademik merkezde 2013-2019 yillari arasinda KHDAK tedavisi icin anatomik akciger rezeksiyonu
uygulanan hastalarin verileri prospektif olarak kaydedildi ve retrospektif olarak incelendi. VATS ile lobektomi ve gdgus
duvari rezeksiyonu uygulanan 16 hasta (13 erkek, 3 kadin, ortalama yas 62.5 * 6.7 yil) calismaya dahil edildi. Cerrahi
ve onkolojik sonuclar standart tanimlayici istatistikler kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular : Bes hastaya cerrahi dncesi neoadjuvan/indiksiyon tedavisi uyqulandi (i¢ hastada kemo-radyoterapi, iki
hastada kemoterapi). Tercih edilen cerrahi teknik iki hastada robot, 12 hastada multiportal VATS ve iki hastada uni-
portal VATS idi. On ¢ hastaya Ust lobektomi, iki hastaya alt lobektomi ve bir hastaya Ust lob posterior segmentektomi
yapildi. GdGus duvari rezeksiyonu icin U¢ farkli teknik kullanildi. Alti hastada bir, 6 hastada iki, U¢ hastada U¢ ve bir
hastada dort kaburga rezeksiyonu yapildi. Tom hastalarda komplet rezeksiyon saglandi. Hicbir hastada gogus duvari
rekonstriksiyonu yapilmadi. Ortalama ameliyat stresi 103.13 + 29.5 (55-180) dakika idi. Hastalarin 5'inde (%31.2)
komplikasyon saptanirken, mortalite gérilmedi. Dokuz hastaya (%56) postoperatif kemoterapi verildi. TUm hastalarin
5 yillik sagkalim orani %55.1 olarak tespit edildi.

Tartigsma-Sonug : GOgus duvarina invaze KHDAK'lu hastalarda VATS ile lobektomi ve gogus duvari rezeksiyonu gavenli
ve uyqulanabilir bir ydntemdir. Bu ameliyatin dezavantajlari hasta sayisinin az, ameliyat suresinin uzun ve kaburga re-
zeksiyonu icin ileri torakoskopik aletlerin gerekliligidir. Ayrica, gddus duvari invazyonu olan bir hastada minimal invaziv
bir yaklasim gerekliligi tartisilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Minimal invaziv Cerrahi, VATS, Gogis Duvari invazyonu, G6gis Duvari Rezeksiyonu
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S$S-156
Timomanin Cerrahi Tedavi Sonuclari ve Survival Analizinde Masaoka ve
ITMIC/IASLC Evrelemelerinin Karsilastirilmasi

Hakki Ulutas!, Muhammet Reha Celik!, Mehmet Agar?, ilham Gilcek?,
Muhammed Kalkan?

linéni Universitesi Tip Fakiiltesi Gogis Cerrahisi AD.

Giris-Amac¢ : Timomalar; timusun epitelyal hicrelerinde kéken alan timérlerdir.Asil tedavisi cerrahi olarak komplet
rezeksiyondur.Cerrahi tedavi ya da postoperatif ek tedavi karari icin evrelemelerden faydalanilirMasaoka evrelemesi
gibi, son yillarda yeni TNM evrelemesi International Association fort the Study of Lung Cancer (IASLC)/International
Thymic Malignancy Interest Group (ITMIC) kullanilmaktadir.

Gerec¢ ve Yontem : Klinigimizde 2000-2019 yillari arasinda timoma nedeniyle opere edilen 45 olgu retrospektif in-
celendi. Yas, cinsiyet, histopatolojik tani, histopatolojik tiplendirmesi ve evrelemesi, cerrahi yaklasimlar, operasyon
teknikleri, komplikasyonlari, myastenia graves ile birlikteligi, hastaliksiz sag kalim streleri belirlendi. Olgular DSO sinif-
landirmasina, Masoaka evrelemesine, yeni ITMIC/IASLC evreleme sistemine gore karsilastirildi.

Bulgular : Yas ortalamasi 51.73,26 erkek,19 kadin bu ¢alismaya alindi. Timoma-myastenia graves birlikteligi 17 ol-
guda saptandi. ilk basvuru semptomlari;14 gdgis agrisi,17 myastenik semptomlar,9 nefes darligi,7 olguda 6ksirik
goruldu,6 olguda semptom yoktu.Kirki¢ olguya kiratif,2 olguya tanisal cerrahi uygulandi. Sternotomi ve torakotomi
32, VATS ile komplet rezeksiyon 11 olguda uygulandi.Alti olguda komplikasyon saptandi.Komplikasyon gérilen batun
olgularda acik cerrahi yaklasim uygulanmisti. VATS uygulanan olgularda komplikasyon saptanmadi. Postoperatif mor-
talite 2 olguda gorilda DSO'nin siniflandirilmasina goére;13 olgu Tip A, AB, 22 olgu Tip B1 ,B2, 6 olgu Tip B3 olarak
raporlandi. Tip A, AB' de ortalama sagkalim;127,54+24,57 ay, tip B1,B2'de 108,54+13,91 ay,tip B3'de 81,33+16,45 ay
olarak hesaplandi. Masaoka evrelemesine gore;13 evre-1, 20 evre-2,6 evre-3,2 olgu evre-4 idi. Evre 1'de ortalama sag
kalim;106,77+21,48 ay, evre 2'de 114,44+15,44 ay, evre 3'de 65,06+£11,94 ay, evre 4'de 95,0+35,0 ay bulundu. TNM
(ITMIC/IASLC) evrelemesine gore; 31 olgu evre 1,2 olgu evre 2,6 olgu evre 3,2 olgu evre 4 olarak saptandi. Ortalama
sag kalim; evre 1'de 117,03+13,47 ay, evre 2'de 58,00+0,00 ay, evre 3'de 83,67+21,67 ay, evre 4'de 60,00+0,00 ay
bulundu.5 yillik overall survey %64 olarak bulundu.

Tartisma-Sonug : Timoma malign potansiyel tasiyan,low-grade bir malignitedir. Komplet rezeksiyon ile sag kalim ora-
ni cok yUksektir. Acik cerrahi teknikler yaninda, deneyimli klinikler tarafindan torakoskopik yaklasimlar ile etkin sonuc-

lar alinabilir. Yeni evrelemenin masaoka evrelemesine gore iyi sag kalim elde edilmesine ragmen, daha genis kapsamli
calismalara ihtiyag oldugu unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: Timoma, Multimodal Tedavi, Myastenia Graves, ITMIC/IASLC, Masaoka, Mediastinal Kitle
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Sozel Bildiri Oturumu 27: Plevra Hastaliklari

S$S-157
Tavsanlarda Deneysel Pleurodesis Olusturulmasinda Vancomisin ile
Tetrasiklin Karsilarstirimasi

ilhan Akaslan?, Emine Dilek Yilmazbayhan!, Kamran Aghayev?

1.0, Istanbul Tip Fakultesi Gogis Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dali, istanbul
1.0. Istanbul Tip Fakultesi Patoloji Anabilim Dali, Istanbul .
2Biruni Universitesi, Beyin ve Sinir Cerrahisi Anabilim Dali, Istanbul

Giris-Amac : Pleurodesis olusturmda optimal kimyasal madde arayisi hala devam etmektedir. Bircok deneysel model
tetrasiklin veya talk ile karsilastirmali yeni kimyasallar iceriyor. Vankomisin pleurodesis ¢alismalarinda konu olmamis
bir maddedir. Bu ¢alismada Vankomisin HCl ve Tetrasiklin HCL tavsan plevrasinda yapisiklik olusturma etkinligi arasti-
rilmistir.

Gere¢ ve Yontem : Calismamizda 23 New Zealand tavsan vancomycin, tetracycline ve izotonik serum gruplarina
ayrildi. 13 adet tavsana vancomycin 50mag/ml 50mg/kg, 5 adet tavsana tetracycline 50mg/ml, 35mg/kg ve 5 adet
tavsana isotonic uygun gelen ml sag pleural araliga pnomotorask olusturmadan enjekte edildi. Tavsanlar 15. gin
sakrifiye edildi. Plevra makroskopik olarak skorlandi, mikroskobik incelendi ve visseral plevra kalinligr 6l¢uldi ve plevral
sivi biyokimyasal ve mikrobiyolojik olarak incelendi.

Bulgular : Vancomisin grubunda ortalama makroskopik skorlama 0.92, visserasl plevra kalinligi 102.3 mikron, tetra-
cycline grubunda makroskopik skorlama 1.4, visseral plevra kalinligi 122.6 mikron olarak tespit edildi. Bu gruplar ara-
sinda fark anlamli olmadi (p=0,657). Izotonik grubunda makroskopik skorlama O, visseral plevra kalinlidi 12.7 mikron
olarak bulundu ve gerek vankomisin gerekse tetrasiklin gruplari ile karsilastirmada fark anlamli bulundu (p=0,010 ve
p=0,008).

Tartisma-Sonug : Vancomycininin pleurodesis olusturmada etkinligi tetrasikline yakindir. Kolay bulunmasi ve bilinir
yan etkileri g6z 6nlne alinarak insanlarda pleurodesis amacli vancomycin kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Pleurodesis, Tetrasiklin, TCH, Vancomisin, Rabbit, Deneysel Calisma
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Tetrasiklin Vankomisin lzatonik

Visseral Plevra Kalinligi Gruplarin Karsilastirilmasi.
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SS-158
Hava Kacagi Derecelendirmesinin Cerrahi ile Korelasyonu

Serkan Yazgan?, Banu Yoldas?, Ezgi Cimen Celik’, Soner Giirsoy!
1SBU izmir Dr. Suat Seren Gégiis Hastaliklari ve Cerrahisi EAH, Gégis Cerrahisi, izmir

Giris-Amac : Primer spontan pnémotoraksta tedavi yontemleri ge¢gmisten ginimuze pek ¢ok kez tartisilmistir. Tedavi
sadece izlemden, ilk atakta cerrahiye kadar dedisen bir spektrumda olabilir. Cerrahi kararinda klasik kitaplarda yer alan
ve halen kullandigimiz tanimlardan biri uzamis hava kacagi kavramidir ve yedi ginden fazla stren kacadi tanimlar.
Cerrahi karari vermek i¢in bu stre gercekten beklenmeli mi, yoksa drengj ile alinan bilgiler yol gésterici olabilir mi? Bu
calismada, pnémotoraks nedeniyle tUp torakostomi uygulanan hastalarda va kacagi derecelendirmesinin cerrahi karari
vermede etkililigini arastirmak amaclanmistir.

Gerec¢ ve Yontem : Klinigimize Nisan 2017 ile Kasim 2019 tarihleri arasinda primer spontan pnémotoraks ile bas-
vuran 83 hasta, dosyalarindaki veriler kullanilarak, retrospektif olarak dederlendirildi. Tip torakostomiyi takip eden
gunlerde, daha 6nce literatiirde tanimlanmis bir hava kacadi derecelendirme skalasi esas alinarak (Tablo 1), sabah
ve aksam olmak Uzere kacak durumu gruplandirildi. Toplam kagak dederi esas alinarak analizler gerceklestirildi. Bu
sonuclar ile hastalarda cerrahi uygulanma orani tespit edildi. Elde edilen veriler excele kaydedildi ve istatiksel analizi
icin SPSS programi kullanildi.

Bulgular : Yas ortalamasi 25.11+ 7.24 olan 83 olgu ¢alismaya dahil edildi. Olgularin 77'si (%92,8) spontan pnémoto-
raksta beklendigi gibi erkekti. Yatis sureleri 2-15 gun arasinda degismekteydi. Median kacak puani 2 (0-33) olarak kay-
dedildi. Kacak puani ve cerrahiye gidis arasindaki iliski ydninden yapilan Mann-Whitney U testi ile istatistiksel anlamli
veri elde edildi (p=0.017). Kacak puani ve yatis slresi de Spearman'’s rho analizine gdre istatistiksel anlamli bulundu
(p<0.001).

Tartisma-Sonug : Calismamizdaki olgu sayisi “uzamis hava kacagl” terimini degistirebilecek bir cut off deger
vermek icin yeterli olmamakla birlikte drenaj ile elde edilen hava kabarciklarinin gézlenmesinin cerrahi yéninden
dedgerlendirmek icin yol gdsterici oldugu belirlendi. Daha genis bir hasta serisi ile elde edilecek verilerin, uzamis
hava drenaji dederlendirme kararinda etkili olabilecedi gibi bekleme sirasinda ortaya ¢ikabilecek ampiyem, uzamis
hastanede kalis gibi sorunlarin da énine gecebilecedi kanisindayiz.

Anahtar Kelimeler: Pnémotoraks, Cerrahi, Hava Kag¢agi

Tablo 1
0 Uc seri dkstrtkle hi¢c hava kabarcigi yok
1 Ug seri 6ksurik ile birden fazla hava kabarcid
2 | Oksirikle israrli hava kabarcigi
3 Spontan solunumda devam eden az miktarda hava kabarcigi
4 | Spontan solunumda devam eden ¢ok miktarda hava kabarcidi

Hava Kacagl Derecelendirmesi
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SS-159
Malign Plevral Sivilarin Ayirici Tanisinda Serum LDH/Plevral Sivi ADA
Oraninin (Kanser Orani) Tanisal Degeri

Ali Korkmaz!, Ceyda Anar!, Filiz Giildaval?, ibrahim Onur Alici?, Melih Buyuksirin®

}SB(_'I izmir Dr. Suat Seren Gogls Hastaliklari Ve Cerrahisi Saglik Uygulama Ve Arastirma Merkezi, Gégiis Hastaliklari,
Izmir

Giris-Amac : Klinik pratikte eksuda vasfindaki plevral sivilarin nedenleri arasinda maligniteler, tiiberkiloz (tb) ve pa-
rapnomonik sivilar en sik rastlanan hastaliklardir. Malign sivilarin tanisinda sitoloji her zaman yeterli olmamakta ve ileri
tetkikler (plevral biyopsi, VATS...) gerekmektedir. Yeni tanimlanan ve malign sivilarin ayiriminda etkin bulunan Kanser
Orani (CR) serum LDH degerinin plevral ADA'ya bolinmesi ile elde edilir. Calismamizda amacimiz malign sivilari non
malign sivilara bagli plevral sivilardan ayirmada CR'nin tanisal degerini belirlemektir.

Gerec ve Yontem : Bu calisma retsrospektif bir ¢calisma olarak yapilmistir. Hastane kayitlarindan hastanemiz 2. gogus
poiklinigine, 2. onkoloji poliklinidine ve 2. gogus servisine basvuran 1 Ocak 2014 - 1 Kasim 2017 tarihleri arasinda
torasentez ve plevral sivi analizi yapilan hasta verileri incelendi. Bunlarin icerisinde yapilan ileri tetkikler sonucunda
son tanisi malign plevral sivi ve non malign (tb plérezi, parapnémonik effizyon) olanlar ¢alismaya dahil edildi. Kanser
orani (CR) hastalarin serum LDH degerleri plevral ADA degerlerine bolunerek hesaplandi. Hasta gruplari bu orana gére
karsilastirilarak malign plevral sivi tanisi icin cut-off dederi hesaplanmasi planlandi.

Bulgular : Calismaya alinan hastalarin 372'si (%66,2) erkek, 190"l (%33,2) kadindi. Hastalardan 213'0n0n (% 37,9)
son tanisi pnémoni, 133'0n0n (%23,7) tiberkiloz, 216'sinin (%38,4) karsinom saptandi. Serum LDH/sivi ADA dederi
ise PPE grubunda 8.79 (5.14), malignite grubunda 51.41 (30.60), TBP grubunda ise 6.74 (5.74) olarak saptandi. Serum
LDH/sivi ADA dederi tim gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli daha yiksek saptandi (sirasiyla p<0.001, p<0.001,
p<0.001). MPE tanisi icin kanser orani (serum LDH/sivi ADA) kestirim dederi 14.22 bulundu. 14.22 Gzerindeki degerler
icin sensitivite, spesifite PPD ve NPD'i sirasiyla %83.8, %69.7, %63 ve %87 olarak saptandi (p<0.001). MPE tanisinda
kanser orani degeri icin AUC=0.824 olarak saptandi (%95 GA alt sinir 0.790 -Ust sinir 0.855).

Tartisma-Sonug : Rutin biyokimyasal analizden tespit edilebilen serum LDH / plevral ADA orani, 14.22 ve Uzerindeki
dederlerde MPE tanisini 6ngérmektedir. Bu parametrenin 6lcimu, klinisyenler icin MPE ve benign nedenleri ayirt et-
mede yardimci olabilir.

Anahtar Kelimeler: Plevral Sivi Adenozin Deaminaz, Serum Laktat Dehidrogenaz, Malign Plevral Effizyon
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S$S-160
Malign Mezotelyomada Serum TUumor Belirteclerinin Yasa Ve Cinsiyete
Gore Dizeylerinin Degerlendirilmesi

Fatih Meteroglu!, Ziibeyde Tanriverdi!, Abdurrahman Senyigit*

'Dicle Universitesi Tip Fakultesi Gdgus Cerrahisi AD, Diyarbakir
2Inonl Universitesi Eczacilik Fakdltesi Farmasotik Toksikoloji AD, Malatya
3Dicle Universitesi Tip Fakiltesi GoGls Hastaliklari AD, Diyarbakir

Giris-Amac¢ : Malign Plevral mezotelyoma (MPM) en sik plevra olmak Uzere peritoneal, perikardial, tunica vajinalis
testisin serozal ylizeylerindeki mezotelyal hiicrelerden kdken alan agresif ve fatal seyirli bir timoérdir. MPM tanili has-
talarin yaklasik % 60 -90 (ortalama % 80)' iInda asbest temasina ait dykU mevcuttur. Kanserin erken teshis edilmesi ¢cok
onemlidir. Bu nedenle MPM'nin erken teshisinde tumar belirteci olabilecek biyobelirtec tespiti de ¢cok dnemlidir. Ancak
bugiine kadar 6zellikle malign plevral hastaliklarin teshisinde anlamli bir biyobelirtec tespit edilememistir. ideal bir ti-
mor belirtecinin ucuz, yayqin, kolay ulasilabilir, duyarliligi ve 6zgulligu yiksek ve erken ddnemde serumda yuksek tespit
edilebilmesi gerekmektedir. Bu calismamizda MM hastalarinin serum Periostin, Tenascin-C (TN-C), YKL-40 ve indolamin
2,3-dioksijenaz (iDO) diizeylerinin degerlendirilmesi ve bu biyobelirte¢ diizeylerinin tani ve prognoz zerindeki etkisi ile
yas, cinsiyet, asbest temasi ve histopatolojik tip ile iliskisini degerlendirmeyi amacladik.

Gerec ve Yoéntem : indnG Universitesi'nden alinan 2018/145 nolu etik kurul onayi ve TDK - 2019 - 1512 nolu BAP
projesi destedi ile prospektif calisma gerceklestirildi. Kasim 2018- Nisan 2019 tarihleri arasinda Dicle Universitesi Tip
Fakultesi G6GUs Hastaliklar Bolimine plevral efizyon 6n tanisiyla basvuran ve tanilarinda Malign Plevral Mezotelyoma
tanisi konulan 30 hasta ve 25 kontrol grubu ile ¢calisma yapildi.

Bulgular : Calismaya MPM grubu (grup 2), kontrol grubu (grup 1) olmak dzere 55 olgu alindi. Mezotelyoma grubunda
4 olgu bifazik, 26 olqu epitelyal tip idi. Her iki grubun Periostin, TN-C, YKL-40 ve IDO dizeyleri karsilastirildi. Grup 2'de
Periostin, TN-C, YKL-40 ve IDO duzeyi istatistiksel acidan anlamli olarak yUksek bulundu ( p<0,05).

Tartigsma-Sonug : Bizim ¢alismamizda asbest temasli MPM olgulart ile biyobelirteg seviyeleri iligkiliydi. Biyobelirtecler
MPM hastalarinda istatistiksel olarak anlamli ylksek saptandi (p<0,05). Tumaor belirtecleri asbest temasli riskli gruplar-
da MPM olqgularini tarama ve prognozunu belirlemede ¢ok yararli kullanim alanlari bulabilirler. Yas, cinsiyet Uzerinde
anlamli fark bulunamadi. MPM'nin tani, tedavi ve prognozunu de@erlendirmede daha iyi sonuclar elde edilebilmesi icin
daha genis populasyonlardaki calismalara ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: Malign Mezotelyoma, Periostin, Tenascin-C, YKL-40 ve indolamin 2,3-Dioksijenaz

TABLO 1
Hasta:sr;alama Kon::‘::liosr;ala- P Kadin; Erkek (MPM Hasta) p Yas; 60 iize;i;g:)a)altl P (MPM
iDO 374+421 5,54 + 5,33 <0,001 0,734 0,604
Periostin 30,7+31,4 3,9+3,4 <0,001 0,483 0,983
YKL 50,5+51,4 2391594 <0,001 0,667 0,290
Tenascin- C 1,00£1,12 0,19+0,13 0,017 0,684 0,561
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SS-161
Onkoloji Polikliniginde Takip Edilen Mezotelyoma Olgularimizin Sagkalim
Ozellikleri

Akin Oztiirk!, Ozlem Oruc?, Ozgiir Bilgin Topguoglu?

1SUreyyapasa Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, !stanbul, Tibbi Onkoloji
2Streyyapasa GOGus Hastaliklari ve Gogls Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi, Istanbul, Palyatif Bakim Unitesi

Giris-Amac : Onkoloji Polikliniginde takip edilen Mezotelyoma olgulari ile ilgili deneyimizi paylasmayi planladik.

Gereg ve Yontem : 2015-2019 tarihlerinde Onkoloji Polikliniginde takipli mezotelyoma hastalarinin retrospektif ola-
rak kayitlar incelenmistir.

Bulgular : Calisma %26,3'U (n=10) kadin, %73,7'si (n=28) erkek olmak Uzere toplam 38 mezotelyoma hastasi ile
gerceklestirilmistir. Olgularin yaslari 38 ile 76 arasinda degismekte olup, ortalama 60,21+8,99 yildir. Ailesinde
kanser 6ykdsu olan olgu orani %50,0 (n=19) bulunmustur. Son durum incelendiginde; olgularinin %31,6'sinin (n=12)
yasadidl, %68,4'Unun (n=26) ex oldudu bilgisine ulasilmistir. Takip sureleri 0,5 ile 87,1 ay arasinda degismekte olup,
ortalama 19,13%£18,53 aydir. Olgularin 9%86,9'unda (n=33) epiteloid mezotelyoma, %10,5'unda (n=4) sarkomatoid
mezotelyama ve %2,6'sinda (n=1) miks tip mezotelyoma bulunmaktadir. Yapilan tedavi turleri incelendiginde; %36,8
(n=14) KT+RT+Cerrahi (Trimodal Tedavi), %15,8 (h=6) KT+RT, %10,5 (n=4) KT+Cerrahi, %15,8 (n=6) KT, %2,6 (n=1)
RT, %13,2 (n=5) Cerrahi ve %5,3 (n=2) destek tedavilerin uygulandigi gézlenmistir. Palyatif RT tedavisi gdren olgu
orani %65,8 (n=25) saptanmistir. Mortaliteye goére olgularin yas, cinsiyet ve BMI dagilimlari arasinda anlamli farklilik
saptanmamistir. Yasanilan yerlerin dagilimi, memlekette yasama suresi ve en son kaldigi yerde yasama sureleri de
mortaliteye gére anlamli farklilik géstermemektedir. Calisma durumu, sigara kullanimi, eslik eden hastalik durumu ve
ailede kanser dykUsU de yine mortaliteye gére anlamli farklilik géstermemektedir. Toplam 38 vakada 12 olgu yasarken
(%31.6); 26 6lum gdzlenmistir. Ortalama sagkalim suresi 28.64+5.54 aydir. Bir yil (12 aylik) kimdlatif sagkalim orani
%68.1, iki yillik sagkalim orani ise %31.9, Uc¢ yil sonunda ise bu oranlar %23,9 ile %8 dusmektedir. Tedavilere gore
sagkalim oranlari Log Rank test ile degerlendirildiginde sag kalim oranlari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunmaktadir (p:0.013; p<0.05). Trimodal tedavi alan olgularin sagkalim sdresi digerlerinden daha uzundur.

Tartisma-Sonug : Literatlre gore sagkalim surelerinin daha fazla saptandigi deneyimimizde trimodal tedavi alan
olgularin sagkalim stresinin daha uzun oldugu tesbit edilmistir. Vakalarin yarisinda ailede kanser 6ykisinin olmasi da
ilgingtir.

Anahtar Kelimeler: Mezotelyoma, Onkoloji, Sagkalim, Epidemiyoloji

Tedavi Sayilarina Gore Olgularda Sagkalim Grafigi

Survival Functions
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SS-162
Alveolo-Plevral Fistul Nedeniyle Uygulanan Otolog Kan Pléredezisi
Etkileyen Faktorler

Selcuk Girz!, Mehmet Gokhan Pirzirenli?, Burcgin Celik', Aysen Sengul?,
Yasemin Blyikkarabacak!, Necmiye Gil Temel?, Volkan Yilmaz!, Ahmet Basoglu!

10ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakdiltesi, GoGus Cerrahisi Anabilim Dali, Samsun

Giris-Amac : Alveolo-plevral hava kagagi, anatomik ve/veya non-anatomik akciger rezeksiyonlarindan sonra sik karsi-
lasilan komplikasyonlardan patolojilerden biridir. Bu ¢alismada, klinigimizde uygulanan otolog kan plorodezis islemini
etkileyen faktorleri degerlendirmesi amaclanmistir.

Gerec ve Yéntem : Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakultesi Gogus Cerrahi Anabilim Dali’ nda Ocak 2017 - Aralik
2019 tarihleri arasinda alveolo-plevral hava ka¢agi olan 186 hasta retrospektif olarak degerlendirildi. Otolog kan plé-
redezis uygulanan 49 hasta calismaya dahil edildi. Otolog kan yama uygulamasi; hastadan alinan kan (1 ml/kg) hepa-
rinlenmeden gddus tupul icine hemen verilerek yapildi. Alti saat boyunca tip klemplenmeden askiya alindi. Hava sivi
drenajinin kesilmesinden 24 saat sonra gogus tupu cekildi. Hava sivi drenajinin 72 saatten fazla sirmesi durumunda
islem basarisiz kabul edildi. Hastalar demografik veriler, hemoglobin, hemotokrit, platelet, INR degerleri yoninden
karsilastirilarak, uygulama basarisina etki edebilecek primer patoloji, sigara kullanimi, KOAH yoéninden istatistiksel
olarak degerlendirildi.

Bulgular : Yas ortalamasi 59,24+15,26 olan otolog kan pléredezis uygulanan hastalarin %93,9'u erkekti(n=46). Has-
talarin %59,2'si (n= 29) primer akciger kanseri ve %26,5'i (n=13) spontan pndomotoraksti. Hastalarin %51(n=25)'inde
islem basarili olurken %49 (n=24)'unda basarisiz oldu. Kan pléredezis isleminin basarili oldugu hastalarin ortalama Hb
dederi 11,3 (+1,67) ve Plt dederi 316,3 (+130,1). Basarisiz oldugu hastalarda ise ortalama Hb degeri 11,1 (£1,61), Plt
dederi 321 (£83,09) olarak bulundu. Bagimsiz veriler i¢in yapilan tek yonlu varyans analizinde gruplar arasinda islem
basarisi yéniinden bir fark bulunmadi. islemin basarisini etkileyebilecek faktérler dahil edilerek yapilan coklu karsilas-
tirmalarda da anlamli fark tespit edilmedi.

Tartisma-Sonuc : Alveolo-plevral fistlle bagli hava kacagi Hastanede kalis siresinin uzamasina buna bagli artan mor-
bidite oranlarina neden olur. Primer patolojiden bagimsiz olarak, otolog kan plérodezis alveolo-plevral hava kacaginda
uyqulanabilecek etkin ve guvenilir bir yontemdir.

Anahtar Kelimeler: Hava Kac¢adi, Kan, Otolog, Plérodezis

www.uask2020.com 185



ULUSAL AKCiGER UASK
SAGLIGI KONGRESI 2020 11-15 Mart 2020 Sueno Deluxe Hotel Belek/Antalya

S

Sozel Bildiri Oturumu 28: Pulmoner Vaskuler Hastaliklar

SS-163
Pulmoner Embolide Serum Bilirubin Degerlerinin Roli

Bengi Ozkan Baktik!, Burcu Yalcin?!

'Konya Egitim ve Arastirma Hastanesi, G6gus Hastaliklari, Konya

Giris-Amacg : Klinik olarak derin ven trombozu (DVT) veya pulmoner emboli (PE) olarak ortaya cikan vendz trombo-
emboli (VTE), miyokard enfarktlsi ve inmeden sonraki GgUncl en sik akut kardiyovaskuler sendromdur. Endotelyal
yaralanma hem arteriyel hem de ventz trombozda yaygin bir mekanizma oldugundan, inflamasyon yaygin bir risk
faktora olabilir. Bilirubin, kirmizi kan hicrelerinin fizyolojik veya patolojik klirensinden kaynaklanan hem katabolizma-
sinin bir bozunma Grindduar. Birgok klinik ¢alismadan elde edilen ikna edici kanitlar, artik serum bilirubin dizeyleri ile
ateroskleroz siddeti arasinda negatif bir iliski oldugunu gostermektedir. Serum bilirubin ve oksidatif stres arasindaki
iliski kardiyovaskiler hastaligin patogenezinde acik gibi gorinse de ventz tromboz ile iliskisi hala kesfedilmemis bir
arastirma alanidir. Bu nedenle total serum bilirubin konsantrasyonu ile pulmoner emboli (PE) arasinda bir tar iliski olup
olmadigini arastirmak igin retrospektif bir calismasi planladik.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2017- Aralik 2019 tarihleri arasinda Konya egitim ve arastirma hastanesi acil servisine ve
gogus hastaliklari poliklinigine basvuran ve PE 6n tanisi ile degerlendirilen hastalar retrospektif olarak incelendi. Calis-
ma grubu 50 pulmoner emboli saptanan hasta ve 62 saptanmayan kontrol grubunu icermektedir.

Bulgular : Calismaya toplam 50 (%44,6) pulmoner emboli tanisi alan hasta ve 62 (%55,4) kontrol hastasi dahil edildi.
Yas, karaciger enzimleri, Ure, kreatin degerleri, hemoglobin, WBC, trombosit sayisi gruplar arasinda anlamuli farklilik
gorulmedi. Direkt bilirubin (P =0,047) ve CRP degerleri (P =007) PE grubunda kontrol hastalarina gére anlamli olarak
daha yUksekti. Total bilirubin seviyesinde kontrol grubu ile PE grubu arasinda anlamli fark saptanmadi (P=0,229).

Tartisma-Sonuc : Bu calismada bilirubin dizeyi ile PE arasindaki iliskiyi arastirdik. Calisma total bilirubin konsantras-
yonunun bagimsiz olarak PE varlidi ile iliskili olmadigini gbstermistir. Ek olarak, CRP dizeyi PE ile iliskili bulunmustur.
DisUk serum bilirubin konsantrasyonunun PE icin ek bir varsayilan risk faktori olarak kabul edilebilecedine dair 6n
bulgularimizi dogrulamak icin blyik prospektif ¢calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner Emboli, Vendz Tromboemboli, Bilirubin, Antioksidan

pulmoner emboli P

yas yok (N=62) 56,9 0,867
var (N=50) 55,9

hct yok (N=62) 57,5 0,712
var (N=50) 55,2

WBC yok (N=62) 55,6 0,754
var (N=50) 57,5

PLT yok (N=62) 58,3 0,493
var (N=50) 54,1

CRP yok (N=62) 48,5 0,007
var (N=50) 65

AST yok (N=62) 55,8 0,819
var (N=50) 57,2

ALT yok (N=62) 54 0,370
var (N=50) 59,5

total bilurubin yok (N=62) 53,1 0,229
var (N=50) 60

direkt bilurubin yok (N=62) 51 0,047
var (N=50) 63,2
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SS-164
Kronik Akciger Hastaliklarina Bagli Pulmoner Hipertansiyon ve Serum
Asimetrik Dimetilarginin (ADMA) Dizeyleri Iligkisi

Baris Acitkmese*, Gingor Camsari4, Aygin Gur*, Nur Dilek Bakan?,
Giilcihan Zehra Ozkans

4istanbul Ozel Sisli Memorial Hastanesi

4istanbul Ozel Basaksehir Tip Merkezi

“istanbul Saglik Bakanligi Yedikule Godis Hastaliklari ve Gdgis Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi
“istanbul Saglik Bakanligji Bakirkdy Dr Sadi Konuk Egitim Ve Arastirma Hastanesi

50)zel istanbul Maslak Acibadem Hastanesi

Giris-Amac : Asimetrik dimetilarginin (ADMA) nitrik oksit olusumunu nitrik oksit sentetaz enzimini inhibe ederek engel-
leyen endojen bir molekildir. Serum ADMA dizeylerinin idiyopatik pulmoner hipertansiyon ve kronik obstriktif akciger
hastaliginda (KOAH) yikseldigi gésterilmistir. Bu calismada serum ADMA diizeyleri ile KOAH ve interstisyel Akciger
Hastaliklarina (iIAH) sekonder gelisen pulmoner hipertansiyon (PH) arasindaki iliski arastirilmistir.

Gerec ve Yontem : Calismaya KOAH (n: 56) veya IAH (n:20) tanisi almis, ek hastalii olmayan toplam 76 hasta alind..
TUm hastalarin ekokardiyografi ile pulmoner arter basinclari, ELISA ile serum ADMA diizeyleri 6lciimi yapildi. Olgularin
pulmoner arter basinci ve ADMA dizeyleri arasindaki iliski Pearson korelasyon testi ile, ortalama pulmoner arter
basinci (OPAB) yUksek olan hastalar ile normal olanlar arasindaki serum ortalama ADMA duzeyleri student- t testi ile
karsilastirildi. ADMA 6lcimnin sensitivitesi ve spesifikligi ROC analizi ile degerlendirildi.

Bulgular : PH saptanan hastalarin ortalama serum ADMA duzeyleri normal saptanan hastalara gore daha yuksek
bulundu (p<0,05). ADMA diizeyleri ile OPAB arasinda pozitif korelasyon (Pearson r=0,6 p<0,01) saptandi. KOAH ve iAH
alt gruplari degerlendirildiginde her iki grupta da PH saptanan hastalarin ortalama serum ADMA duzeyleri pulmoner
arter basinci normal olan hastalara gére anlamli seviyede yUksekti (Her iki grup hasta i¢in p<0,05). Her iki grupta ADMA
diizeyleri ve PAB arasinda pozitif korelasyon (Siras! ile KOAH grubu ve iAH grubu icin Pearson r= 0,47 ve 0,72) saptand..
Serum ADMA duzeylerinin pulmoner hipertansiyon tanisal degeri icin yapilan ROC analizinde egri altinda kalan alan
0,7, bulundu.

Tartigsma-Sonug : Serum ADMA dizeyleri KOAH ve iAH bagli PH' da bir belirtec olabilir ama ROC analizine gére du-
yarliligi yuksek bir test dedildir.

Anahtar Kelimeler: ADMA, KOAH, iAH, OPAB
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SS-165
Konya Egitim ve Arastirma Hastanemizdeki, Grup | ve Grup IV Pulmoner
Hipertansiyon'lu Olgularimizin Analizleri

Selcuk Oztiirk', Ercan Kurtipek?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Konya EGitim ve Arastirma Hastanesi, Kardiyoloji Klinigi
2Saglik Bilimleri Universitesi, Konya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogls Hastaliklari Klinigi

Giris-Amac : Pulmoner hipertansiyon (PH), hemodinamik olarak sag kalp kateterizasyonu (SKK) ile élcllen ortalama
pulmoner arter basincinin (PABo) dinlenme halinde 25 mmHqg veya daha yiksek bulunmasi olarak tanimlanmaktadir.
GUnUmizde yaklasik olarak kirka yakin hastaligin seyrinde gézlenmektedir. PH klinik siniflandirmasinin amaci, birden
fazla klinik durumu, benzer klinik tablolarina, patolojik bulgularina, hemodinamik 6zelliklerine ve tedavi stratejilerine
gore kategorize etmektir. Toplam 5 grup olarak ele alinir. Bizde mevcut ¢alismmamizda, Grup | ve Grup IV icinde yer alan
olgularimizin dzelliklerini paylasmayl amacladik.

Bulgular : Grup | PAH toplam 19, grup IV KTEPH olmak Gzere toplam 26 olgumuz mevcuttur. Grup | PAH hastalarimiz
%42'si dogumsal kalp hastagina bagli (n=8), %37'si IPAH (n=7), %21 bag dokusu ile iliskili PAH (n=4) olarak yer aldi. Do-
gumsal kalp hastaligina bagli 8 hastadan 3'U, kapatilmis defekt sonrasi devam eden PAH olgulariydi. Grup | hastalarinin
codu (%47, n=9) ikili kombine tedavi altinda takip edilirken, %37(n=7)'si monoterapi aldi. Olgularimizin %16(n=3)'s! ise
Uclt kombine tedavi ile izlendi. KTEPH'li 7 olgumuzun 3 tanesine cerrahi islem uygulandi. KTEPH'li bir olgumuza ise
balon tedavisi yapildi. Ayni zamanda KTEPH'Li olgularimiz, riosiguat'da kullanmaktadirlar.

Tartisma-Sonug : Son yillarda pulmoner hipertansiyona yonelik farkindaligin artmasi ile, hem tani alan olgu sayisi
giderek artmakta hem de mevcut gincel tedavilerle oldukc¢a guzel bir sekilde tedavi edilmektedirler. Genellikle acgikla-
namayan dispne sikayeti ile polikliniklere basvuran bu olgularin, daha dikkatli bir sekilde dykileri alinmali ve pulmoner
hipertansiyon stphesi oldugunda, Pulmoner Hipertansiyon'la ugrasan spesifik merkezlere refere edilmelidirler.

Anahtar Kelimeler: Dispne, Pulmoner Hipertansiyon

Grup | PAH

GRUP 1 PAH HASTALARI GUNCEL TEDAVI

1 hasta MASITENTAN+SILDENAFIL+SELEKSIPAG
1 hasta BOSENTAN+SILDENAFIL+INHALE ILOPROST
1 hasta MASITENTAN+RIOSIGUAT+INHALE ILOROST

Ucli Kombine Teday|
=3 16%

4 hasta MASITENTAN
. 2 hasta BOSENTAN
Monoterapi (ERA)= 7 1 HASTA AMBRISENTAN
37%

Ikili Kombine Tedavi= 9
ILDENAFIL A7%
/1 TANE

= Monoterapi (ERA) = kili Kombine Tedavi = Uglli Kombine Tedavi

Grup | Hasta Tedavi Gruplari
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SS-166
Akut Pulmoner Embolide Sol Ventrikil Disfonksiyonunun Sag Ventrikul
Uzerine Etkisi

Emine Argiider?, Melis Yagdiran', Burak Yagdiran?, Canan Hasanoglu?,
Murat Akcay?, Hiseyin Cetin?, Aysegul Karalezli?

1Ankara Yildirim Beyazit Universitesi GoGus Hastaliklari Anabilim Dali
2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Radyoloji Anabilim Dali
3Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Kardiyoloji Anabilim Dali

Giris-Amac : Akut pulmoner embolide trombus yiku fazla olan ancak hemodinamik olarak stabil olan hastalarin op-
timal tedavi yaklasimi tartismalidir. EKO'da sag ventrikil dilatasyonunun olmamasi veya toraks bilgisayarli tomografi
anjiyografide (BTA) sag ventrikil capinin sol ventrikll ¢capina orani (RVD / LVD) <0.9 olmasi akut pulmoner embolide
30 gunluk mortalite riski disuk olan hastalari tanimlar. Normalde, her iki ventrikilin hareketinin ve duvar kalinliginin
birbirini etkileyebilecegini biliyoruz. Bu ¢alismada, akut pulmoner embolide sol ventrikdl disfonksiyonu olan hastalarda
bunun sag ventrikul fonksiyonlari Gzerine etkisini dederlendirmeyi amacladik.

Gere¢ ve Yontem : Bu calisma retrospektif olarak yapildi. Toraks BTA ile pulmoner emboli tanisi konan 200 hasta
calismaya dahil edildi. Hastalar ilk olarak erken mortalite riskine gore kategorize edildi. Daha sonra orta-ylksek ve yuk-
sek risk gruplari ekokardiyografi ile sol ventrikul disfonksiyonuna sahip olup olmamasina goére siniflandirildi. Kardiyak
bulqgular ve 6l¢imler hem toraks BTA él¢imlerinden hem de ekokardiyografi bulgularindan elde edildi.

Bulgular : Calismaya dahil edilen olgularin (n:200) yas ortancasi 66 (min-max:19-94) idi. %42.5'i(n:85) kadin olgulardi.
Erken mortalite riskine gore olgular gruplandirildiinda; dustk risk grubunda n:63, orta-disuk risk grubunda n:69,
orta-yuksek risk grubunda n:46 ve yuksek risk grubunda n:22 kisi bulunmaktaydi. Orta yUksek ve yUksek risk grubuna
giren olgular sol ventriktl disfonksiyonu bulunup bulunmamasina gore tekrar iki gruba ayrilip degerlendirildiginde;
RVD / LVD orani normal LV fonksiyonu olan hastalarda LV disfonksiyonu olan hastalardan anlamli olarak daha yiksek
bulundu (p: 0.030). Ancak, RV ve LV duvar kalinligi, D-septum gruplar arasinda benzerdi (p> 0.05).

Tartisma-Sonucg : Calismamizda akut PEli normal LV fonksiyon hastalarinda RVD / LVD orani anlamli olarak daha
yUksek bulundu. Baslangictaki LV fonksiyonunun akut PE olayi sirasinda RV bulgularini etkileyebilecedini disinlyoruz.
Ozellikle ekokardiyografi orta-yilksek riskli hastalari degerlendirirken sol ventrikil fonksiyonunun géz éniinde bulun-
durulmasi gerektigini disunmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner Emboli, Tedavi, Sol Ventrikil Disfonksiyonu, Sag Ventrikil Fonksiyonu
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SS-167

Perflorokarbonun Akciger Greft iskemisindeki Etkisinin Kardiyak
Olimi Gerceklesmeden Akciger Vericisi Olan Sican Akciger Modeliyle
Arastirilmasi; Vicut Disinda Akciger Perfiizonu Deneysel Calismasi

Necati Citak!, Stephan Arni?, Jin Chen?, Laurens Ceulemans!, Isabelle Opitz?, ilthan incit
1zarih Universitesi, Gogus Cerrahisi Klinigi ve Deneysel Arastirma Laboratuvari

Giris-Amac : Yapay oksijen tasiyici olan perflorokarbon kimyasal ve biyolojik olarak inert bir maddedir. Perflorokar-
bonlar buyuk miktarlarda 02 ve diger gazlari kolayca taslyabilir ve ¢ozebilirler. Kirmizi kan hdcrelerinden daha kicuk
boyutta olduklarindan en kicuk kilcal damarlarin icine kadar kolayca ulasabilirler. Ancak nakil alaninda perflorokarbon
kullanilan klinik ve deneysel calismalar halen azdir. Kardiyak 6lum ger¢eklesmeden (atan kalp organ vericisi-HBD) akci-
ger vericisi olan bir sican modelinde perflorokarbonun vicut disinda akciger perfizyonu (Ex-vivo lung perfusion-EVLP)
sirasinda akciger greftlerinin korunmasini gelistirip gelistiremeyecedini arastirdik.

Gerec ve Yontem : HBD sican akcigerleri bir saat 4°C'de saklandi. Perflorokarbon (0.1g/kg hayvan adirligi) EVLP'ye
baslamadan 6nce EVLP cozeltisi icine uygulandi. Bir saatlik soguk iskemiden sonra, verici sicanlardan toplanan tim
akcigerler, subnormotermik (28°C, calisma grubu, n = 6) veya normotermik EVLP'de (37°C, kontrol grubu, n = 6) 4 saat
boyunca perfiize edildi. HBD greftlerinin farkli sicaklikta hicresel hasar derecesini dederlendirmek icin histopatolojik
ve immino-biyokimyasal skorlama yapildi. ADP / ATP orani (apoptotik indeks) dokudaki enerji depolamasinin karsilas-
timlmasi igin analiz edilmistir.

Bulgular : Calisma grubunda oksijenasyon (DeltaPa0?2) ve pulmoner vaskuler direng (PVR) kontrol grubuna goére anlamli
olarak daha iyiydi (p<0.0001). Calisma grubundaki dinamik akciger kompliyansi (Compliance) kontrol grubundan daha
iyi olmasina ragmen anlamli degildi (p=0.463) (Sekil 1). EVLP perflzatlarinda potasyum, laktat ve kalsiyum iyonlari gibi
klinik biyokimya verileri iki grup arasinda neredeyse benzerdi. 28°C grubundaki doku ATP'Si 37°C grubundan daha iyi
ATP korumasi gosterdi.

Tartisma-Sonug : EVLP cozeltisine peflorakarbon eklenmesi, soguk iskemiden sonra akciger greftinin korunmasini
gelistirmek icin potansiyel olarak yardimci olabilir.

Anahtar Kelimeler: Akciger nakli, Akciger greft iskemisi, EVLP, Perflurokarbon, deneysel ¢alisma

Delta PaO, PVR
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Sekil 1. Gruplar arasinda oksijenizasyon (DeltaPa02), pulmoner vaskuler diren¢ (PVR) ve dinamik akciger kompliyansi
(Compliance) acisindan karsilastirma.
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SS-168
Pulmoner Emboli Siphesiyle BT Anjiografi Yapilan Hastalarda Alternatif
Tanilar

Cisel Yazgan!, Hakan Ertirk?, Aysenaz Taskin3

Hacettepe Universitesi, Radyoloji Ad, Ankara
2Atatirk Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, Radyoloji Bolumu, Ankara
3Atatirk Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, G6gus Hastaliklari BolimU, Ankara

Giris-Amac¢ : Bu ¢calismada amacimiz akut pulmoner emboli (PTE) stphesiyle BT anjiografi (BTA) yapilan hastalarda
alternatif tanilarin sikligini ve 6nemini saptamak ve bu bulgularin ne kadarinin Akciger grafisiyle tespit edilebilecegini
arastirmakti.

Gere¢ ve Yontem : Calismamiza Ocak 2018- Mayis 2018 tarihleri arasinda acile basvuran ve PTE siphesiyle BTA
yapilan hastalar dahil edildi. Radyoloji raporlari PTE varligi agisindan gdzden gecirildi. PTE saptanmayan olgularda BTA
incelemeleri iki radyolog tarafindan geriye donlk olarak degerlendirildi ve alternatif tanilar not edildi. Konsolidasyon,
kitle, amfizem, plevral eflizyon, bronsiektazi ve atelektazi alternatif tanilar olarak kabul edildi. Hastalarin laboratuar ve
Akcidger grafisi bulgulari ayrica kaydedildi.

Bulgular : Toplam 683 hastaya BTA incelemesi yapilmisti. 44 (%6,4) hastada PTE saptanirken 446 (65%) hastada
PTE negatifti. PTE saptanmayan hastalarin %65'inde bulqular hastalarin semptomlarini aciklayabilir alternatif tanilar
seklindeydi ve en sik alternatif tanilar konsolidasyon, plevral eflizyon, amfizem ve bronsiektaziydi. 88 hastada negatif
PTE ile birlikte hicbir bulgu saptanmazken 67 hastada saptanan bulgular semptomlarla iliskisiz insidental bulgulardi.
Alternatif taniya sahip hastalarin ¢cogunda Akciger grafisinde de bu bulgular izlenmekteydi. Hastalarin ancak %6 ‘sinda
alternatif tanilar tedavi ile sonuclandi.

Tartisma-Sonucg : PTE suphesiyle takip edilen hastalarda BTA kullanimi giderek artmakla birlikte alternatif tanilar PTE’
den cok daha yiksek oranda saptanmaktadir. Calismamizda BTA incelemesiyle saptanan alternatif bulgular yiksek bir
oranda Akciger grafisinde de tespit edilebilmistir. Sonug olarak PTE siphesiyle gelen hastalarda BTA incelemesi isten-
meden once diger yadimci teknikler de dederlendirilerek alternatif tanilarin gézéninde bulundurulmasi hastayr hem
kontrast nefropatisi hem de radyasyon gibi zararli etkilerden koruyacaktir.

Anahtar Kelimeler: BT Anjiografi, Pulmoner Tromboemboli
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SS-169
Yaslilarda TAPSE, E/A Orani ve Diger Ekokardiyografi Bulgularinin
Pulmoner Emboli Siddetiyle Iliskisi

Ozlem Ercen Diken!, Meral Gilhan!, Yasemin Ari Yilmaz!, Litfi Bekar?,
Sertacg Arslan?, Ayse Yilmaz?, Yusuf Karavelioglu?

Hitit Universitesi Tip Fakiltesi, Gogus Hastaliklari Anabilim Dali, Corum
2Hitit Universitesi Tip Fakultesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Corum

Giris-Amac : Ekokardiyografi bulgulari yaslilarda ve genclerde farkli yorumlar gerektirir. Yaslilarda fizyolojik olarak
kabul edilebilen kardiyak degisiklikler goz ardi edilmemelidir. Daha 6nceki ¢calismalarda, global sag ventrikil fonksiyon-
larini yansitan TAPSE ve pulmoner akselerasyon zamani parametreleri PTE'li hastalarda kiyaslanmis, pulmoner aksele-
rasyon zamaninin TAPSE'ye gore ¢cok daha hassas olarak, klinik bulgu vermeyen PTE'li hastalarda kisaldigi géralmustar
(1). Calismada amacimiz, yasli hastalarda pulmoner tromboembolide EKO bulgularinin ne élcide degistigi ve emboli
siddetine gore farklilidini incelemekti.

Gerecg ve Yontem : Calismaya, Gogus hastaliklari bolumimuze konsulte edilen ya da poliklinikte tarafimizdan goérualip
pulmoner tromboemboli tanisi almis ve kardiyoloji bélumunden arastirmacilar tarafindan EKO yapilabilmis 18 yas
Ustl hastalar alinmistir. Hastalarin yas, basitlestirilmis PESi skoru, pulmoner emboli siddetine gore EKO bulgulari
karsilastirildi.

Bulgular : Calismaya 32 hasta alindi. 13'0 65 yas Ustlyd. 65 yas Ustiinde sPESI skoru yiiksek olan grup anlamli olarak
daha yUksekti (p= 0.007). TAPSE, 65 yas Ustl grupta 22.15 + 6.71 mm, 65 yas altinda 21.58 + 6.70 mm (p= 0.81). Sag
ventrikdl hipokinezisi, sag ventrikul sistolik disfonksiyonu, sag ventrikul sistol sonu dilatasyonu acgisindan gruplar arasi
fark yoktu. Yasa gére TAPSE, E/A orani ve diger ekokardiyografi bulgulari tablo 1'de gdsterilmistir. SPESI'ye gére yilksek
riskli grupta TAPSE 26.33 £ 6.78, dUsUk grupta 20.04 + 5.74 olarak saptanmistir (p= 0.013) .65 yas Ustinde submasif
ve nonmasif grupta TAPSE dederleri arasinda fark yoktu (p= 0.72). TAPSE 65 yas Ustinde PTE siddetini gbstermiyordu.

Tartigsma-Sonug : Calismamizda ylksek riskli grupta TAPSE degerleri dusuk riskli gruptan yiksekti. Ciurzynski M.
ve ark. calismalarinda TAPSE degerinin ykrk3120 mm olmasinin iyi prognozla iliskili oldugunu belirtmislerdir (2).
Calismamizda TAPSE dederi yaslida PTE siddetini gostermiyordu. Yaslida EKO bulgulari PTE siddetinin éngérmede
yeterli olmayabilir. Daha fazla sayida hastada yapilacak olan benzer calismalarin, bu konuda daha net sonuclara
ulastiracagini disinmekteyiz. Kaynaklar; 1. Kjaergaard J. et al. Eur J Echocardiogr 2008; 9:641-5. 2. Ciurzynski M. et
al. 2018 Mar 23;82(4):1179-1185.

Anahtar Kelimeler: Ekokardiyografi, Emboli, TAPSE
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Tablo 1: Yasa gore TAPSE, E/A orani ve diger ekokardiyografi bulgulari.
Yas Ortalama SD P

TAPSE <65 yas 21,58 6,69 0.81
>65 yas 22,15 6,71

€/A orani <65 yas 92 27 0.23
>65 yas 1,03 23

SAG VENTRIKUL/SOL VENTRIKUL ORANI <65 yas 72 05 0.09
>65 yas 79 ,18

SAG/SOL ATRIYAL SISTOL SONU ALAN ORANI <65 yas 53 12 0.69
>65 yas 57 39

gARi/NS;OL VENTRIKUL DIYASTOL SONU ALAN <65 yas 70 23 0.22
>65 yas 82 32

E/E' <65 yas 8,51 2,30 0.80
>65 yas 871 1,98

TRIKUSPIT REGURJITASYONU PiK GRADIENTI <65 yas 2,75 37 0.97
>65 yas 2,76 38

EQFGQI \(/;NTRIKUL DOKU DOPPLER PARAMETRE- <65 yas 12,05 2,72 0.61
>65 yas 1154 2,87

Eégi\(/EE’l)\lTRIKUL DOKU DOPPLER PARAMETRE- <65 yas 13,16 4,88 026
>65 yas 11,46 2,69

ﬁ,’E-\FC;ii\(/E’l)\ITRIKUL DOKU DOPPLER PARAMETRE- <65 yas 12,62 268 074
>65 yas 12,98 3,43

RA <65 yas 8,37 2,97 0.95
>65 yas 8,31 1,84
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Sozel Bildiri Oturumu 29: Uyku Bozukluklari

SS-170
Serum Bikarbonat Dizeyinin Obstruktif Uyku Apnesi igin Berlin Uyku
Anketinin Duyarlilik ve Ozgiilligiine Etkisi

Mazlum Dursun!, Hatice Selimoglu Sen!, Sureyya Yilmaz!, Melike Demir?, Gokhan Kir-
bas!

IDicle Universitesi, G6Gls Hastaliklarl, Diyarbakir

Giris-Amac : Obstriktif Uyku Apne Sendromu(OSAS), uyku sirasinda tekrarlayici kismi ya da total Ust solunum yolu
obstruksiyonlari ile karakterize bir sendromdur. OSAS'li hastalarin kesin tanisinda ve siniflandirilmasinda polisomnog-
rafi uygulanmaktadir ancak her stphelenilen hastaya uygulanmasi kolay degildir. Bu yizden OSAS riski yiksek olanlari
tespit etmek icin cesitli anketler gelistirilmistir. OSAS'da gelisen apne ve hipopneler, aralikli hipoksiye yol actigi gibi
hiperkapniye de yol acar ve bu durum serum bikarbonat (HCO,) retansiyonu ile sonuglanabilir. Bu ¢alismada Berlin
anketine serum HCO, dizeyinin parametre olarak eklenmesinin, bu tarama testinin duyarlilik ve 6zgulligune olan olasi
etkisi incelenecektir.

Gerec ve Yontem : Prospektif olarak yirdtdlmus olan ¢alismamiza 31.10.2018 ile 30.04.2019 tarihleri arasinda Dicle
Universitesi Tip Fakultesi Hastanesi Uyku Laboratuvarina yatan 302 hastalarimiz dahil edildi. Hastalara Berlin Uyku
Anketi ile OSAS varligi agisindan risk analizi yapildi. Hastalara polisomnografi testi uygulandi. Hastalarin serum bikar-
bonat seviyesi 6lclldd. Berlin anketi skoru ve serum HCO, seviyesi icin kestirimci parametreler (duyarlilik, 6zqullik,
pozitif ve negatif prediktif degerler) hesaplandi.

Bulgular : Berlin anketi sonucunda OSAS acisindan katilimcilarin 85(%28,1)"i dusuk riskli, 218(% 71,9)'i ylksek riskli
bulundu. Polisomnografi sonucunda 222(%73,3) hasta OSAS olarak dederlendirildi. Hastalarin polisomnografi ve arter-
yel kangazi sonuclari degerlendirildiginde OSAS agirligi ile HCO3 seviyeleri arasinda korelasyon oldugu gorildd. Serum
HCO3 seviyesi eklenmesi, Berlin anketinin OSAS hastalarinin tespit etmede duyarliigini arttirdigi fakat 6zqulliguna
azalttigi goruldu.

Tartigma-Sonug : Berlin anketi ve serum HCO, seviyesinin, birlikte kullandigimizda OSAS hastalarini taramada en
yUksek duyarlilik oranini bulduk. Bu nedenle sadece Berlin anketini kullanmak yerine riskli hastalarin tespitinde daha
ylksek 6ngord degerinde olmasi nedeniyle Berlin anketi ve serum HCO, seviyesinin birlikte kullanilmasini énermekte-
yiz. Berlin anketi ve serum HCO, seviyesinin beraber kullanilmasi duyarliigini arttirmak suretiyle yanlis negatif hasta
sayisini azaltarak sonradan dog@abilecek hastalik ve maddi yikleri azaltacaktir. Bu yaklasim hekimlerin hastalarini OSAS
icin risklerine gore siniflandirmasini ve komplikasyonlari en aza indirmek icin uygun sekilde yonetmelerini saglayabilir

Anahtar Kelimeler: Obstruktif Uyku Apnesi, Berlin Uyku Anketi, Serum Bikarbonat Dizeyi

OSAS, Berlin uyku anketi, serum bikarbonat duzeyi

Derecesi Sayi 1 2 3 4 Ttlm Hastalar hastalar Tiim Hastalar hastalar

Agir OSAS AgIr OSAS

horlama 81 23,978 Var Yok Var Yok Var Yok Var
= T Diigiik 68 17 85 HE = 2 85 ] 2 6
= B risk 80,0 200 1000 235 765 100, 76 .. 100, 667 333 1000
~ 2 % % % % % 0% % & 0% % % %
e 2,343 vitksek 13 205 218 1 [ T T ass] s Es ras) ias
| isk 94,0 100,0 95,3 100, 445 555 100, 266 734 1000
i 6,0% 1,7%
% % % 0% % % 0% % % %
i 81 22 303 7 187 184 180 124 303 42 107 149
/7 733 1000 _ . %4 100, 594 406 100, 282 78 1000
e % % % % 0% % % 0% % % %
Berlin Anket
g = 92,3 93,04 98,3 98,1
3
5 =
5 83,9 57,1 46,1 95
=z
o4 08,3 55,5 73,4
s
Deger(%) 30 23,5 97,6 66,7
=
[T — bt orta abe
OSAS Agirlik Derecesi

Tablo 1. 084S agirl ile HCOs seviyeleri arasinda korelasyon Tablo 2. Berlin Uyku Anketinin Farkli Hasta Gruplarinda 0SAS ve AZir O3AS Olgularimi Saptama Giicii
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SS-171
Uyku Hijyeni ve Akademik Basari

Mustafa Sayqin?, Onder Oztiirk?, Omer Celikkol3, Giray Kolcu*

1S(leyman Demirel Universitesi, Fizyoloji Ana Bilim Dali, Isparta.

2Sileyman Demirel Universitesi, G6Gis Hastaliklari Ana Bilim Dali, Isparta.

33slleyman Demirel Universitesi, EGitim Fakultesi, Temel EGitim BAlGMU, Isparta.
44s(leyman Demirel Universitesi, Tip Fakdltesi, Tip EGitimi ve Bilisimi Ana Bilim Dall, Isparta.

Giris-Amag : Ozellikle sinava hazirlanan 6grencileri uyku hijyenin akademik basari Uzerindeki etkisini ve uyku
bozukluklari konusunda bilgilendirmek amaciyla sosyal bir proje planlandi. Bu proje kapsaminda ddrencilerin editim ve
editici memnuniyeti hakkindaki dustncelerini degerlendirmek istedik.

Gerec ve Yontem : Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi ve Isparta il Milli Egitim MGdarliga is birligi cerce-
vesinde il merkezinde bulunan kamu ve 6zel okullarda; uyku fizyolojisi, uyku bozukluklari, uyku hijyeni ve akademik
basari iliskisini ortaya koyan editim verildi. Kesitsel tipteki arastirmamizda; editime alinan 6grencilerin egitim ve editici
memnuniyet dizeyleri ve editimi degerlendirmeleri hazirlanan anket ile 6l¢ilda.

Bulgular : Egitime yas ortalamasi 15,64+1,20 ve vicut kitle indeksi 20,27+ 6,02 olan 117 erkek 6grenci katildi. Egi-
tim memnuniyet dizeylerinin sorgulandigi 9 parametrede puan dizeyi tim sorular i¢in en yuksek oranda bulundu (%
30>). E@itici memnuniyet dizeylerinin sorgulandigi 11 parametrede; batin grubun etkin katiliminin saglanmasi ve soru
sorma ve endiseleri dile getirme konularinda memnuniyet dizeyinin disik oldugu (% 30<), geri kalan diger parametre-
lerin yUksek oldugu saptandi (% 30>). Egitim memnuniyet duzeyi dederlendirildiginde; bilgilerin net aktarilmasi, teorik
ve pratik arasindaki dengenin aktarilmasi ve egitim icin fizksel sartlar acisindan 9. ve 10 siniflar arasinda anlamli fark
vardi (p<0.05) ve 10. siniflarda memnuniyet dizeyi distktu. EGitici memnuniyet dizeyleri degerlendirildiginde; kendimi
rahat hissetmemi saglamasi ve butin grubun etkin katilimi saglamasi acisindan 9. ve 10 siniflar arasinda anlamli fark
vardi (p<0.05) ve 10. siniflarda memnuniyet dizeyi disukti

Tartigsma-Sonug : EGitime katilan 6grencilerin uyku hijyeni ve akademik basart iliskisi hakkinda bilgi dizeylerinin yeter-
siz oldugu saptandi. Bu nedenle verilen egitimin 6grencilerin akademik basarisina olumlu katki saglayacagi ve yasam
kalitesini arttirabilecedi dusinilmektedir. Bu baglamda; 1. Egitim suresinin égrencilerin dikkatinin dagilmamasi i¢in
kisaltilmasi, 2. Egitimin interaktif hale getirilmesi, 3. Uyku fizyolojisi ile ilgili dersin gelistirilmesi 4. EGitimin daha verimli
ve anlasilabilir olmasi 5. Sunumlarin 6grencilerin daha fazla ilgisini cekebilecek hale getirilmesi (kisa videolar gibi), 6.
Sunum ortaminin iyilestirilmesi gerektigini disunmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Uyku Hijyeni, Akademik Basari, Uyku Fizyolojisi, Uyku Bozukluklari
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SS-173
Agir Obstruktif Uyku Apne Sendorumlu ve REM iliskili Obstruktif Uyku
Apne Sendromlu Hastalarda Diyabet Iliskisi

Goniil Seven Yalcin?, Onder Oztiirk!, Ahmet Akkaya!, Merve Acun Pinar?
1Stleyman Demirel Universitesi, GogUs Hastaliklari, Isparta
Giris-Amac : Bu calismada agir OSAS ve REM iliskili OSAS' li hastalar ile diyabet iligkisini arastirmay1 amacladik.

Gerecg ve Yontem : Ocak 2018 ile Mayis 2018 tarihleri arasinda polisomnografi yapilan hasta verileri prospektif olarak
incelendi. AHI:30 olay/saat olan, agir OSAS tanili 26 hasta, AHI 5 olay/saat olan ve REM AHI dederinin NREM AHI dege-
rinden 2 kat ve Uzeri olan REM iliskili OSAS tanili 10 hasta, diyabet poliklinigine basvuran 287 kisiden STOP BANG testi 2
ve (zeri olan 12 hastadan calismayi kabul eden 8 diyabetli hasta calismaya dahil edildi. Yas, cinsivet VKI gibi demografik
ozellikler, aclik kan sekeri, en az 2 saat arayla alinan 2. kan sekeri degeri ve HbAlc degerleri, toplam uyku suresi, uyku
latansi, REM latansi, uyku mimarisi, apne- hipopne indeksi ,oksijen desatirasyon indeksi gibi polisomnografi paramet-
releri incelendi. Calismaya alinan gruplar 3 grup halinde incelendi. Grupl; agir OSAS tanili hastalar, Grup 2; REM iliskili
OSAS tanili hastalar, Grup 3; diyabet tanili olup PSG ile OSAS tanisi alan hastalardan olusturuldu.

Bulgular : Calismaya alinanlar; 26 agir OSAS,10 REM iligkili OSAS, ve diyabet poliklinigine basvuran 287 hastadan
STOP-Bang testi sonucu 2 Uzeri olan 12 hastanin 8'ine PSG yapilarak OSAS tanisi aldi. Cinsiyet acisindan gruplar
arasindan anlaml fark yoktu. Vicut adirligi olarak bakildiginda kadinlar erkeklere gére daha kiloluydu. REM iliskili
OSAS tanisi alan hastalarin calisma popiilasyonu ile kiyaslandiginda daha yasli, VKi daha yiiksek ve kadin cinsiyette
olduklari saptandi. Agir OSAS'lI kadin hastalarda REM/NREM AHI, REM AHI incelendiginde anlamli olarak fark saptandi.
REM iliskili OSAS ve agir OSAS'in diyabet ile iliskili oldugu, agir OSAS hastalarindaki glukoz ve HbAlc de@erlerinin REM
iliskili OSAS hastalarina gére daha yuksek oldugu saptandi. REM iliskili OSAS tanili hastalarda Evre 1 ve Evre 2 sureleri
kisalmis, Evre 3 degeri ise artmis olarak bulundu.

Tartigsma-Sonug : Sonu¢ olarak REM iligkili OSAS ve agir OSAS'in diyabet ile iligkili oldugu, diyabet tanisi almis olan
hastalarin OSAS acisindan dederlendirilmesi gerektigi, OSAS'In tedavi edilmedidi takdirde diyabet gibi komplikasyon-
lara yol acabilecegi disinilmelidir. Diyabet tanisi almis olan hastalarin polisomnografik incelenmesinde REM iliskili
OSAS sikliginin daha yUksek olmasi diyabetin REM iliskili OSAS'lI hastalarda daha sik oldugunu distindurmektedir.

Anahtar Kelimeler: 0SAS, Rem iliskili OSAS, Diyabet
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SS-174

Uyku Bozukluklarinda Kullanilan Polisomnografi Disi Tani Yontemlerinin
Obstriiktif Uyku Apne Sendromu Tanisini Ongérmede Etkinliginin
Arastirilmasi

Kibra Giingér?, Turan Acican?, Banu Gilbay!*
!Ankara Universitesi Tip Fakultesi, G6Gus Hastaliklari ABD

Giris-Amac : Obstriktif uyku apne sendromu (OSAS), uyku sirasinda oksijen satirasyonunda azalmaya neden olabilen
tekrarlayan apne/hipopneler ile karakterize bir hastaliktir. Uc major semptomu; horlama, tanikli apne ve gindiz asiri
uyku halidir. Erkek cinsiyet, ileri yas, obezite, genis boyun cevresi (BC) ve hipertansiyon (HT) varligi OSAS'a egilimi arttir-
maktadir. Tanisinin konulmasi hastalidin prognozu ve uygun tedavi secimi agisindan énemlidir. Altin standart tani yon-
temi olan polisomnografi (PSG) pahali, zaman alici ve 6zel donanim gerektiren bir ¢alisma oldugundan hasta se¢iminde
dikkatli davranilmasi gerekir. Calismamizda Berlin, STOP-BANG ve Epworth Uykululuk Anketi'nin PSG ile kiyaslanarak
OSAS tanisini 6n gérmedeki etkinliginin arastirilmasi amaclanmistir.

Gerec ve Yoéntem : Prospektif ve kesitsel olarak yirGtilen ¢alismaya Ocak-Eylil 2019 tarihleri arasinda Ankara Uni-
versitesi Tip Fakultesi G6GUs Hastaliklari Uyku Unitesi'nde PSG yapilan 136 hasta dahil edildi. Hastalara basvuru aninda
uyku anketleri uyqulandi. AHI (apne-hipopne indeksi) degerleri ile anket sonuclari karsilastirildi.

Bulgular : Orta-agir dereceli OSAS grubunun yas, beden kitle indeksi (BMi), BC ortalamasi ve HT sikligi hafif OSAS/
non-OSAS grubuna gore yiksek {52,4 vs 48,4; 33,2 kg/m? vs 29,7 kg/m?; 42,9 cm vs 40,1 cm; %50 vs %25} bulundu.
Berlin Anketi'nin disik risk grubuna kiyasla yiiksek riskli grupta AHi ile %88 tutarliliga sahip oldugu saptandi{p<0,05}.
Anketin dogru siniflamadaki duyarliligini arttiran en dnemli parametrelerin BMi ve HT varligi oldugu gorildi {p:0,01;
p:0,05}. STOP-BANG Anketi, dogru siniflama konusunda yiiksek riskli grupta %98 oraninda AHi ile uyumlu bulundu.
Dogru siniflamaya en ¢ok katki saglayan parametrenin boyun ¢evresi oldugu gorildi{p:0,01}. Epworth Uykululuk Anketi
(ESS)nin, hastalari %63 etkinlikle dogru siniflayabildigi saptandi. ESS'nin siniflamadaki en etkili degiskenin BMi oldugu
goruldu; ancak istatistiksel olarak anlamli bulunmadi.

Tartigsma-Sonug : Sonug olarak; literatire benzer sekilde OSAS tanisini 6n gérmede etkinligi en yiksek anket STOP-
BANG Anketi olarak saptandi; onu Berlin Anketi izlemekteydi. En dustk etkinlige sahip anketin ESS oldugu goruldu.
Semptom, yas, BMi, BC ve HT gibi parametreleri iceren ve hasta seciminde yiksek etkinligi gdsterilmis STOP-BANG
Anketi'nin OSAS tanisini 6ngdérmede klinisyenlere yardimci olabilecedi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Obstruktif Uyku Apne Sendromu, Berlin Anketi, STOP-BANG Anketi, Epworth Uykululuk Anketi,
Polisomnografi Disi Tani Yontemleri
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SS-175
Obstriktif Uyku Apne Sendromu Hastalarinda Zonulin Protein Dizeyinin
Metabolik Sendrom ve Hastalik Derecesi ile Iliskisi

Zeynep Egri Kansu?!, Erdogan Kunter?, Engin Aynaci?, Giilbanu Canbaloglu?,
Aydin Unal3, Cagri Cakici4, ABDullah Kansu!

listanbul Medipol Universitesi Tip Fakiltesi Gogis Hastaliklari AD, istanbul
3istanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi Nefroloji AD, istanbul
“jstanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Biyokimya AD, istanbul
4istanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi Gastroenteroloji AD, istanbul

Giris-Amac : Obstruktif uyku apne sendromunda(OUAS), yasam sitili degismesi nedeniyle tani oranlari artmaktadir,
bununla birlikte eslik eden bircok hastaliklar gérilmektedir. Ozellikle metabolik sendrom (MS) ile OUAS birbirini dogu-
ran durumlardir. MS'da son yayinlarda bagirsak permeabilite bozuklugunun gdstergesi olan zonulin proteinin arttigi
gosterilmistir. OUAS'lI hastalarda gece gelisen intermittan hipokseminin bagirsak permeabilitesine olan etkisi arastiril-
mamistir. Biz bu ¢calismada OUAS'lI hastalarda serum zonulin duzeyleri ve MS parametrelerini arastirmayi amacladik.

Gerec ve Yontem : istanbul Medipol Universitesi Hastanesi Uyku Laboratuvarinda 01/ 07/ 2018- 15/ 09/2018 tarihleri
arasinda PSG ile OUAS tanisi konulmus eriskin hastalar alinmistir. Kronik akcider hastaligi olan hastalar ¢calisma disinda
birakildi. Hastalarin klinik, demografik, biyokimyasal, zonulin dizeyi ve PSG'de saptanan parametreleri karsilastirildi.

Bulgular : Calismaya alinan 71 hastanin 61(%86)'i erkekti. Calismada yer alan 71 hastadan; 29(%40,8)'unda MS,
40(%56,3)'inda ABDominal obezite, 10(%14,1) kiside DM mevcuttu. Hastalardan 34(%47,9)'Unde sigara 6ykisu bulun-
maktaydi. Zonulin dizeyleri a¢isindan ise MS olan ve olmayan gruplar arasinda anlamli farklilik saptanmadi. Zonulin ile
uyku parametrelerinden PLM indeksi ile pozitif korelasyon saptandi (r2:0,274, p:0,023). Yine zonulin ile uyku etkinligi
acisindan negatif korelasyon saptandi (r2:-0,398, p:0,001). Ayrica sigara icenlerde icmeyenlere gore zonulin anlamli
olarak yUksek saptandi (13,5' e karsi 10, p: 0,029). AHI degerleri ve desatUrasyon indeksi MS olan hastalarda ve olma-
yanlara gére anlamli olarak yUksekti.

Tartigsma-Sonug : OUAS'li hastalarda AHi diizeyi ve desatirasyon indeksi arttikca metabolik sendrom gelisiminin daha
sik oldugunu calismamiz gdstermektedir. Zonulin dizeyleri agisindan ise MS olan ve olmayan OUAS'lI 2 grup arasin-
da anlamli dizeyde farklilik saptanmadi. OUAS'lI hastalarda zonulin seviyeleri ile uyku parametrelerinden bazilari ve
sigara icimiyle iliski saptanmustir. Bu iliskinin daha detaylandirabilmesi icin uykuda (tercihen apne esnasinda) zonulin
Olcumu gibi ileri calismalar gerekir.

Anahtar Kelimeler: OUAS, Metabolik Sendrom, Zonulin, AHI, Desatirasyon indeksi
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SS-176
Obstruktif Uyku Apne Semptomlari ile Basvuran Mahkum Hastalarin
Polisomnografik Degerlendirme Sonuclari

Nimet Aksel?, Isil Karasu?, Zeynep Zeren Hosgor?, Dursun Tatar?!

1Saglik Bilimleri Universitesi izmir Dr. Suat Seren GogUs Hastaliklari ve Cerrahisi E§itim Arastirma Hastanesi, Gogs
Hastaliklar! Klinigi .

2Saglik Bilimleri Universitesi Izmir Dr. Suat Seren GoGis Hastaliklari ve Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, Uyku
Klinigi

Giris-Amac : Bu calismada uykuda horlama, nefessiz kalma ve benzeri uyku sorunlari nedeniyle bagvuran mahkum
hastalara yapilmis olan polisomnografik tetkiklerin sonuclarini dederlendirerek uyku apnesinin varligini, tipini ve dere-
cesini tespit etmeyi amacladik.

Gerecg ve Yontem : Calismaya hastanemiz mahkum servisinde Ocak 2008 - Haziran 2018 tarihleri arasinda yatarak
tip-3 uyku testi yapilan mahkum hastalar alindi. Hastalarin dosyalari retrospektif olarak incelendi.

Bulgular : Calismaya 84 erkek olgu alindi. Olgularin yas ortalamasi 42,3 (+9,5) yil, ortalama beden kitle indeksi 28,5
(+4,3) idi. Olgularin apne-hipopne-indeksi (AHi) ortalama 19,7 (+18,5), ortanca 14,2 (0-71) olarak hesaplandi. Ortalama
oksijen satirasyonu 94,2 (£1,91), ortalama minimum oksijen satlrasyonu 83,5 (£10,7), ortalama oksijen desatuirasyon
indeksi 14,4 (+17,7), (ortanca 7 (0-65,9)) bulundu. Olgularin 11'inde ek hastalik saptandi. Ek hastaliklara gore uyku
bozukluklarinin dagilimi tablo 1'de gosterildi. Tip-3 uyku testi sonucunda; olgularin 23'G (%27,4 ) basit tip horlama,
14'0 (%16,7) hafif, dokuzu (%10,7) orta, 16'sI (%19,1) ileri derecede OSAS, biri (%1,2) hafif, yedisi (%8,3) orta, dérdi
(%4,8) ileri derecede pozisyonel OSAS, besi (%5,9) hafif, ikisi (%2,4) orta derecede REM iliskili OSAS, ikisi (962,4) REM
ve pozisyon iliskili OSAS, biri (%1,2) ileri derecede santral tip uyku apne sendromu tanisi aldi. Olgularin kayitlari
incelendiginde 47 (%56) olgunun sonucunu almaya gelmedigi goéralda. Ug (%3,6) olgu titrasyonu reddetti. Toplam
11 (%13,1) olguya pozitif hava yolu basinci (PAP) cihazi verildi (Besi ileri, U¢U orta dereceli OSAS, dordu ileri, biri orta
dereceli pozisyonel OSAS).

Tartisma-Sonug : Calismamizda uykuda horlama, nefessiz kalma ve benzeri uyku sorunlari nedeniyle basvuran
mahkum hastalarin cogunda midahale gerektirecek diizeyde uyku apnesinin oldugu, ancak %13,1'inin sorunlarina PAP
cihaziyla destek verilebildigi saptandi. Olgularin % 56»>sinin sonu¢larini almaya gelmemis olmasi dikkat ¢ekici bulundu.

Anahtar Kelimeler: Mahkum Hasta, OSAS, Polisomnografi, Uyku Apnesi, Uyku Bozukluklari

Tablo 1: Ek hastaliklara gére uyku bozukluklarinin dagilimi

Ek hastalik (n=olgu Basit hor- Hafif derece- lleri Orta derecede lleri derecede

sayisi) lama de OSAS derecede pozisyonel OSAS santra_l uyku
OSAS apnesi

HT (n=4) 2 1 1

DM (n=2) 1 1

Astim (n=2) 1 1

KOAH (n=1) 1

DM+HT (n=1) 1

DM+HT+KAH (n=1) 1
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Sozel Bildiri Oturumu 30: Yogun Bakim

SS-179
Akut Solunum Sikintisi Sendromu (ARDS) Hastalarinin Yogun Bakim
Takiplerinde Rehberlere Uyum ve Sonucglar

Kamil Gonderen?, Fatma Yildirim?, Burcu Basarik Aydogan?

1SBU Kutahya Evliya Celebi Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Dahili Yogun Bakim Unitesi, Kiitahya, Turkiye
2SBU Diskap! Yildirim Beyazit EGitim Ve Arastirma Hastanesi, Cerrahi Yogun Bakim Unitesi, Ankara, Turkiye
3Denizli Devlet Hastanesi, Dahili Yogun Bakim Unitesi, Denizli, TGrkiye

Giris-Amacg : Gunimuzde Akut solunum sikintisi sendromu (ARDS) yonetimindeki gelismelere ve rehber ¢nerilerine
ragmen ARDS mortalitesi hala yUksektir. Bu calismada ARDS hastalarinin yogun bakim Gnitesindeki (YBU) sonuclarinin
yani sira ARDS agirligina gore tedavi modaliteleri ve rehberlere uyumluluk arastirildi.

Gerec ve Yéntem : Bu gozlemsel, G¢ merkezli (2 dahili YBU, 1 cerrahi YBU), prospektif calismaya Ocak 2019-Kasim
2019 tarihleri arasinda YBU kabuliinde ya da YBU takibi sirasinda ARDS tanisi alan, 18 yasindan biyik 45 hasta dahil
edildi. Hastalarin demografik ve klinik ézellikleri, ARDS etiyolojileri, tedavi modaliteleri ve YBU sonuclari kaydedildi.
ARDS tanisi ve ciddiyeti Berlin 2012 kriterlerine gore belirlendi, sipheli olgularda transtorasik EKO ve toraks bilgisa-
yarli tomografiden faydalanildi.

Bulgular : Hastalarin ortalama yasi 59,1+18,6 yil; %57,8'i (n=26) erkek, %42,2'si (n=19) kadin; %66,7'si (n=30) yatis
aninda ARDS tanisi alirken,%33,3'0 (n=15) YBU yatisi sirasinda ARDS tanisi almistl. Hastalarin %73,3'0 (n=33) primer
ARDS iken,%26,7'si (n=12) sekonder ARDS idi.En sik primer ARDS nedeni %48,8 ile toplum kokenli pnémoni; en sik
sekonder ARDS nedeni %20 ile sepsis idi.ARDS tanisi konuldugunda hastalarin %4,4'0 (n=2) hafif ARDS,%44,4'0 (n=20)
orta ARDS,9%51,1'i (n=23) agir ARDS idi. Hastalarin %84,4'ine (n=38) invaziv mekanik ventilasyon (IMV);4 hastaya
hem NiMV hem yilksek akis nazal oksijen (HFNO) tedavisi,3 hasta yalnizca HFNO tedavisi uygulanmusti. IMV uygulanan
hastalarin 9%55,3'Une (n=21) ARDS tanisi konuldugu andan itibaren akciger koruyucu MV uygulanmisti. Ortalama TV
6,2+1,2 ml/iVA idi.Agir ARDS olgularinin %69,6'sina (n=16) yiiksek PEEP (>12 cmH20); %52,2 (n=12) néromiiskiler
blékor; %34,8'ine (n=8) pron pozisyon uygulanmisti.2 hastaya ECMO uygulanmisti. En sik kullanilan sedatif ajanlar mi-
dazolam (%22,2) ve propofol (922,1);en sik kullanilan NMB rokdronyum bromur (%47,8) idi. Hastalarin %44,4'G (n=20)
kaybedildi. Kaybedilen hastalarin %65'i (n=13) agir ARDS,%35'i (h=7) orta ARDS idi. Kaybedilen hastalarin ARDS tanisi
konuldugu ginki SOFA skoru (5,9+3,3 vs 4,0+2,2; p=0,027) daha yilksek; Pa02/FiO2 oranlari daha disik (94,3+24,6
vs 11,8+46,8 mmHg; p=0,04) idi.

Tartigma-Sonug : ARDS hastalarinin yonetimine iliskin bu ¢alismamizda hastalara uygulanan tedavi modalitesini be-
lirleyen ana unsurun Pa02/FI02 mmHg oranidir. Rehberlere uyumlu olarak agir ARDS hastalarinda kurtarici tedaviler
daha siklikla kullanilmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Akut Solunum Sikintisi Sendromu, Tedavi, Prognoz
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SS-180
Tirkiye'de Solunum Sistemi Alaninda En Cok Atif Alan 100 Makalenin
Analizi (1975-2019): Bibliometrik Analiz

Pinar Yildiz!
Dlzce Universitesi Tip FakUltesi GoGus Hastalilari Ad

Giris-Amac : Bu ¢alismada; solunum sistemi alaninda Turkiye'den Science Citation Index (SCI) ve SCI expended indeks-
lerde yayinlanip, en fazla atif alan ilk 100 makalenin analizini yapildi.

Gereg ve Yontem : Web of Science (WoS) “core collection” [v.5.31] veri tabaninda gelismis arama kismina CU=TURKEY
ve SU=RESPIRATORY SYSTEM yazildi ve SCI ve SCI Expanded indekslerinde taranan dergilerde 13.11.2019 tarihine
kadar yayinlanan Turkiye kaynakli makalelere ulasildi. En ¢ok atif alan ilk 100 makalenin yayin yili, yayinlandidi dergi ve
derginin etki faktoru (impact faktor: IF), yayinin atif sayisi, yayinin aldigi yillik atif ortalamasi bulundu.

Bulgular : 1975 yilindan 13 Kasim 2019 tarihine kadar Ulkemiz bilim adamlari tarafindan solunum sistemi alanin-
da literatUre kazandirilan toplam yayin sayisi 5828'dir. Bu makalelere yapilan toplam atif sayisi 48.708, kendini atif
gostermeler cikarilinca: 46.972'dir. Ulkemizin yayin basina atif ortalamasi 8,36'dir. ilk 100 makaleyi inceledigimizde;
toplam atif sayisi 12.374 idi. En cok atif alan makale; 309 atif ile Prof. Dr. Aliye Candan Oqs ve arkadaslari tarafindan
yazilan ‘The Arg753Gln polymorphism of the human Toll-like receptor 2 gene in tuberculosis disease’ isimli makaledir.
‘European Respiratory Journal' isimli dergide yayinlanmistir. 13.11.2019 tarihi itibariyla WoS veri tabaninda solunum
sistemi ile ilgili; 494.974 kadar makale yayinlamistir. Tirkiye'den génderilen ¢alismalar tim dinyadan génderilen ¢a-
lismalarin 9%1.17'sidir.

Tartisma-Sonucg : Impact faktord yiksek dergilerde yayinlanan ¢alismalarimiz olsa da halen literatire katkimiz sinirli
gérunmektedir.

Anahtar Kelimeler: Atif, Bibliometrik Analiz, Solunum Sistemi
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SS-181
Renal Replasman Tedavisi Tecribemiz ve Renal Replasman Tedavisi
Almakta Olan Hastalarda Klirens ve Antibiyotik Doz Hesabinin Yapilmasi

Murat Aktas!, Oguzhan Sinan Ulukaya!?, Turgut Teke!
INecmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakdltesi Yogun Bakim Bilim Dali

Giris-Amac : Sepsis tanisinin konuldugu ilk saat icinde genis spekturumlu antibiyoterapinin uygun dozda verilmesine
son klavuzda oOzellikle vurgu yapilmistir. Sepsisli hastalarda siklikla gézlenen metabolik dengesizliklerin tedavisinde
strekli renal replasman tedavilerinin (SRRT) kullanimi her gecen gin artmaktadir.

Gerecg ve Yontem : SRRT uyqgulan hastalarda antibiyotik dozlari uygulanan SRRT tipine gore diffizif ve konveksif klirens
dikkatlice hesaplanarak arttirilmalidir. Ozellikle predilisyon replasman sivisi fazla kullanilan hastalarda postdilusyon
kullanilan hastalara gore hedeflenen klirens artisi daha az olmaktadir. SRRT uygulamalari konvansiyonel sistemlere
gore daha maliyetli sistemlerdir. Bu sistemlerde filtredmrunun uzun olmasi icin filtrasyon fraksiyonu %20-25 arasi tu-
tulmaya calisilmaktadir. Bu sebeble replasman solisyonunun énemli bir kismi predilusyon olarak filtre dncesi verilmek-
tedir. Bu durum postdilisyonel yonteme goére klirens artisi saglamaktadir. SRRT uygulanan hastalarda antibiyotiklerin
doz artisi belirlerken bu durum mutlaka degerlendirilmelidir.

Bulgular : Hastalarin yas ortalamasi 61 olarak bulundu. Cinsiyet olarak anlamli fark yoktu (K:9%51 E%49) Srrt bas-
lanma endikasyonlari: sepsis ve septik sok sebebli 70 ; Crush sendromu sebepli 2 ve zehirlenme sebebiyle 2 hastaya
SRRT uygulandi. Ortalama SRRT uygulanma suresi 48 saatti. SRRT mod Se¢imi: 68 hastada Surekli Hemodiyofiltrasyon
(CVVHDF) tercih edilirken sadece 4 hastada hemodiyafiltrasyon ve sadece 2 hastada strekli hemofiltrasyon uygulama-
s yapildi. 68 hastada hem predilisyon hemde post dilisyon replasman uygulanirken 2 hastada sadece predilisyon 4
hastada ise sadece postdilisyon replasman yapildi. Predilisyon hemofiltrasyon uyguladigimiz hastalarda klirens; Post
dilisyon uygulana hastalara gore daha az degistidi icin ilaclarin dozu 6zel bir formille hesaplandi. Hastalarin antibiyo-
terapisinin dozunu belirlenmesinde Standford antibiyotik klavuzu esas alindi. Hastalarda SRRT moduna ve SRRT dozuna
gore klirens hesaplandi. Hastanin 24 saatte toplanan idrariyla hesaplanan endojen klirensiyle toplanarak total klirens
hesaplandi. Klavuzdaki uygun doz antibiyotik hastalara verildi.

Tartisma-Sonug : SRRT de antibiyotik doz hesaplamasi bir¢ok faktérden (ilacin proteine baglanma orani hastanin
klirensi, SRRT uygulamasiyla olusan klirens vb.) etkilenen kompleks bir istir.

Anahtar Kelimeler: Renal Replasman Tedavileri Antibiyotik
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Sozel Bildiri Oturumu 31: Torasik Onkoloji

SS-182
Akciger Yasinin Postoperatif Komplikasyonlar ve Prognoz Uzerine
Etkisinin Degerlendirilmesi

Tuba Apaydin?, Yiiksel Bek?, Ahmet Basoglu?, Yasemin Bilgin Biylkkarabacak®, Burgin
Celik?, Aysen Taslak Sengul’

10ndokuz Mayis Universitesi Tip Faklltesi GoGus Cerrahisi Anabilim Dali, Samsun
20ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakultesi Biyoistatistik Anabilim Dali, Samsun

Giris-Amacg : Yeni bir formul olan akciger yasi formdld, Morris ve Temple tarafindan 1985 yilinda sigara biraktirma
programina tesvik olusturmak Gzere gelistirilmis ve Japon Solunum Dernedi tarafindan guncellenmistir. Bu haliyle
akcider yasi yeni yapilan calismalarda cerrahi olarak tedavi edilen akcider kanserli hastalarda postoperatif solunumsal
komplikasyonlari ve yasam slresini degerlendirmede de 6nemli bir parametre olarak 6ne strilmektedir. Calismamiz-
da, ilk kez Tirk toplumunda yapilan bir calismayla kiclk hicreli disi akciger kanseri (KHDAK) nedeniyle anatomik re-
zeksiyon yapilan yasli hastalarda akciger yasinin postoperatif prognoz Gzerine etkisinin dederlendirilmesini amacladik.

Gere¢ ve Yontem : 2005-2015 yillari arasinda klinigimizde anatomik akciger rezeksiyonu yapilan 60 yas Gzeri ek
komorbiditesi olmayan 80 KHDAK tanili hasta ¢alismaya dahil edildi. Akcider yasi ile gercek yas arasindaki farktan olu-
san yas araligi gruplari <0,0-10,>10 olarak ele alinarak ¢ grup olusturuldu. Akciger yasi Japon Solunum Dernegi'nin
onerdigi formulle hesaplandi. Uc grubun kendi arasinda preoperatif, intraoperatif ve postoperatif prognostik faktorlerin
karsilastirmasi yapilarak sonuclar istatistiksel olarak karsilastirildi.

Bulgular : Uc gruptaki hasta sayilari 18,17 ve 45:ti. Preoperatif faktorlerden cinsiyet, sigara, FEV1, FVC, Skuamoz
Hacreli Kanser (SHK) tanisi akciger yasi ve postoperatif komplikasyonlarla iliskili gorilirken, postoperatif solunumsal
komplikasyonlar, postoperatif antibiyotik ihtiyaci, postoperatif solunumsal komplikasyonlarla hastaneye tekrar
basvurma durumu ile akciger yasi arasinda anlamli iliski oldugu géralda.

Tartisma-Sonug : Yas araligi postoperatif komplikasyonlar Gzerinde 6nemli iliskisi olan bir risk faktorudur. Akciger
yasinin ve yas araliginin postoperatif komplikasyon riskini belirlemede 6nemli bir parametre olarak kullanilabilecedi
dasinalebilir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Yasi, Yas Araligi, KHDAK, Anatomik Rezeksiyon, Postoperatif Komplikasyonlar, Prognoz
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Tablo 1: Postoperatif solunumsal komplikasyonlarin gruplara gore dagilimi.
Gruplar Toplam
_ 0<x<=10< td=""></ _
x<=0 x<=10<> x>10 x<=0
Solunumsal ekspansiyon kusuru | sayi 0 1 6 7
solunumsal 0% 14.3% 857% | 100.0%
ici %
uzamis hava kacagi | sayi 4 2 6 12
solunumsal 333% 16.7% 50.0% 100.0%
ici 9%
dispne sayl 0 1 0 1
solunumsal 0% 100.0% 0% 100.0%
ici 9%
bronkoplevral fistil | sayi 0 1 0 1
Solunumsal 0% 100.0% 0% 100.0%
ici 9%
balgamda ureme sayl 0 0 2 2
solunumsal 0% 0% 100.0% | 100.0%
ici 9%
ciltalti amfizem sayl 0 0 1 1
solunumsal 0% 0% 100.0% | 100.0%
ici 9%
solunum arresti sayl 0] 0 1 1
solunumsal | g 0% 100.0% | 100.0%
ici %
ampiyem sayl 0 1 0 1
solunumsal 0% 100.0% 0% 100.0%
ici 9%
hemorajik drenaj sayl 0 1 0 1
Solunumsal 0% 100.0% 0% 100.0%
ici 9%
Toplam isg?%/’onumsal 14.8% 25.9% 59.3% 100.0%

204 Ulusal Akciger Sagligi Kongresi 2020



Sizin Sesiniz, Sizin e ongrentiz. . www.uask2020.com <

S$S-183 .
Akciger Kanseri Hastalarinda ABO Kan Grubu Iliskisi

Ayten Giner Akbiyik!, Canan Eren?

Medeniyet Universitesi, Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogls Cerrahisi AD, istanbul
2Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji ABD, Istanbul

Giris-Amac¢ : Kirmizi kan hicre zarlarindan eksprese edilen ABO kan gruplarinin gesitli calismalarda malignite riski
ile iliskili oldugu gosterilmistir. Bu ¢calismanin amaci, kan gruplari ile akciger kanseri arasinda bir iliski olup olmadigini
arastirmaktir.

Gere¢ ve Yontem : Calismamizda ABO ve Rh kan grubu serolojik olarak dogrulanmis 587 akciger kanserli hastayi
gozden gecirdik. Hastalar kan gruplarina (O, A, B, AB), Rh faktdri (+, -) ve histolojik akciger kanseri tiplerine gore (NSCLC
ve SCLQO) siniflandirildi.

Bulgular : Patolojik analiz sonucu ile O, A, B ve AB kan gruplari arasinda anlamli bir iliski bulunmadi (p> 0.05). Calis-
mada KHAK'li olgularda B Rh (-) kan grubuna sahip olan hastalarin orani, KHDAK'li olanlardan daha yUksek bulundu. (p
=0, 006; p <0.01).

Tartisma-Sonug : Rh faktorl tek basina etkili olmamakla beraber B Rh (-) kan grubuna sahip olan hastalar SCLC aci-
sindan daha fazla riske sahiptir.

Anahtar Kelimeler: ABO Kan Grubu, Akciger Kanseri
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SS-184
EGFR Pozitif Akciger Adenokarsinomlu Hastalarda Periferik Kan
Parametreleri Prognostik Faktor Olabilir mi?

Ozqiir Batum?, Sinem Ermin?, Yasemin 0zdogan?, Giilru Polat?, Eylem Yildirim?,
Emel Tellioglu?, Fatma Ugsularl, Nimet Aksel!, Zihre Taymaz!, Fevziye Tuksavul?,
Ufuk Yilmaz?!

'Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Suat Seren GogUs Hastaliklari ve Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesi, Gogus Hasta-
Liklari, Izmir

Giris-Amac¢ : Tam kan sayimi (CBC) klinikte en yaygin kullanilan laboratuvar testidir. Nétrofiller, lenfositler ve mono-
sitler inflamatuar yaniti ve vicudun genel bagisiklik durumunu yansitan testlerdir. Periferik kan prognostik inflamatuar
belirtecleri olan nétrofil-lenfosit orani (NLR), lenfosit-monosit oran (LMR), trombosit-lenfosit orani (PLR), ve eritrosit
dagilim genisligi (RDW) ile diger kanser turlerinde hasta prognozu ve tedavi sonucu ile iliskili oldugu saptanmis olup
akcider kanseri EGFR pozitif hastalarda bu durum halen net degildir. Bu ¢alismanin amaci, EGFR pozitif olan adenokar-
sinom olgularinda, NLR, LMR, PLR VE RDW nin uygun cut off dederlerine gore ylksek olanlarla olmayanlar arasinda PFS
ve OS a¢sindan anlamli olup olmadidini arastirmaktir

Gerec ve Yontem : Ocak 2008 - Aralik 2018 tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi Dr suat Seren G6gUs Hasta-
liklari ve Cerrahisi EGitim Arastirma Hastanesinde EGFR mutasyonlari acisindan taranan histolojik veya sitolojik olarak
dogrulanmis evre IV adenokarsinom tanisi olan tim hastalari retrospektif olarak incelendi

Bulgular : Hastalarin medyan PFS 11 ay (%95 Cl 1-33) ve medyan OS 21.95 ay (%95 Cl 1-97.15) olarak bulundu. Med-
yan 0S diisik NLR grubu icin 25.16 ay (% 95 Cl 16.27-34.06) yiiksek NLR grubu icin 25.79 ay (% 95 Cl 16.56-35.01)
saptandi. iki deder karsilastirildiginda anlamli saptanmadi (log-rank testi p = 0.569). Medyan OS dusiik PLR grubu icin
30.06 ay (% 95 Cl 21.70-38.42) yiiksek PLR grubu icin 20.66 ay (% 95 Cl 12.15-29.17) saptand. iki deger karsilastirildi-
ginda anlamli saptandi (log-rank testi p = 0.01). Parametrelerin bagimsiz bir prognostik faktdr olarak olasi dnemi test
etmek icin cok degiskenli yapildi. Cok degiskenli analiz sonucunda PLR degeri 322 blyuk olanlarin 2.18 kat daha mortal
seyredecedi istatistiksel olarak anlamliydi. (HR 2.18, 95 % Cl 1.17-4.07, p = 0.014)

Tartigsma-Sonug : Kan parametreleri hastalarin prognozunu belirlemede halen net bilgiler vermese de ileri arastir-
malara gerek vardir.

Anahtar Kelimeler: EGFR, PLR, NLR, RDW, LMR
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SS-185
Cerrahi Uygulanan Oligometastatik Primer Akciger Kanserli Hastalarda
Sagkalimi Etkileyen Faktorler

Kadir Burak Ozer!, Recep Demirhan?
1SBU Kartal Dr. Liitfi Kirdar Egitim ve Arastirma Hastanesi Gogus Cerrahisi Klinidi, istanbul

Giris-Amac : Metastatik akciger kanseri hem tedavi secenekleri hem de sagkalim acisindan en zorlu hastalik grubunun
basinda gelmektedir. Bu grubun icinde oligometastatik hastaligin tedavi farkliligi ve sagkalim sonuclari coklu metastazi
olan gruba gore oldukga basarilidir. Bu calismamizda kiratif cerrahi uygulanan oligometastatik primer akciger kanserli
38 hastanin sagkalimini etkileyen faktorleri arastirmayi amacladik.

Gere¢ ve Yontem : 2012 ile 2019 yillar arasinda klinigimizde cerrahi rezeksiyon uygulanan oligometastatik kicuk
hicreli disi akciger kanserli hastalar retrospektif olarak incelendi. Tani aninda metastazi senkron olmayan ve coklu or-
gan metastazi olan hastalar ¢alisma disi birakildi. Calismaya dahil edilen 38 hastanin demografik ¢zellikleri, metastaz
yerleri, hastaliksiz gecen slre, lenf nodu tutulumu ve timorin histopatolojik dzellikleri degerlendirildi ve bu paramet-
relerin sagkalima olan etkileri incelendi.

Bulgular : Calismaya alinan hastalarin 30'u erkek (%78,9) 8'i kadin (9%21,05) ve ortalama yaslarl 62,7 + 7,2 idi.
Hastalarin 27'sinin ttmord sag akciger (%71,05), 11'inin sol akciger (%28,9) yerlesimliydi. Yirmi dért beyin metastazli
hastanin 13'Une kraniyotomi, 11'ine de SBRT yapildiktan sonra akciger rezeksiyonu yapildi. Sekiz strrenal, 3 vertebra,
2 dalak ve 1 cilt metastazli hastaya 6nce metastazektomi ardindan akciger rezeksiyonu uygulandi. 21 hastada adeno-
karsinom (%55,2), 11 hastada squamoz hucreli karsinom (928,9), 4 hastada buyUk hicreli karsinom (%10,5), 2 hastada
da adenosqaumoz karsinom (%5,26) raporlandi. Radikal mediastinal diseksiyon sonrasi 6 hastada N2, 4 hastada N1
pozitifligi saptandi. Ortalama sag kalim suresi 44,6 £ 7,4 ay, 3 yillik sagkalim 9%54,4,5 yillik sagkalim ise %41,6 olarak
hesaplandi. Lenf nodu negatifligi olanlarin N2 pozitifligi olanlara gore sagkalimi anlamli derecede yUksek saptandi
(p=0,01). Diger faktorlerin sagkalima olan etkisi istatiksel olarak anlamli bulunmadi.

Tartisma-Sonug : Lenf nodu negatifligi olup ve RO cerrahi yapilabilen oligometastazli primer akciger kanseri olan
hastalarda sagkalimin arttigi gorilmastar. Bunun yani sira cerrahi sonrasi hastaliksiz sagkalim sdresinin 6 aydan uzun
oldugu hastalarda sagkalim oranlarinin daha yuksek oldugunu gérmekteyiz. Oligometastazi olan primek akciger kan-
serli uygun hastalarda multi disipliner uygulanan cerrahi tedavinin sagkalima katki sagladi§i kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Oligometastatik Akciger Kanseri, Evre 4 Sagkalim, Oligometastatik Hastalikta Kuratif Cerrahi
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SS-186
Opere Akciger Biyiik Hicreli Noroendokrin Karsinomlarda Prognoz ve
Sagkalim

Oguz Girgin?, Celal Bugra Sezen!, Mustafa Vedat Dogru!, Altan Ceritoglu?,
Aysun (")lgmenl, Levent Cansever!, Muzaffer Metin*

1SBU Yedikule Egitim ve Arastirma Hastanesi G6gus Cerrahisi Klinigi

Giris-Amac : Opere edilen blyUk hicreli akciger néroendokrin timorlu olgularda sagkalim ve nikse etki eden prog-
nostik faktorler.

Gerecg ve Yontem : 2007-2017 yillar arasinda gogus cerrahisi klinigi tarafindan opere edilen blytk hicreli néroen-
dokrin timorl olgular retrospektif dederlendirildi.

Bulgular : Toplam 65 ndroendokrin timorld olgu incelendi.55 i kadin 15 i erkek idi.55 hasta izole buyUk hicreli néro-
endokrin tUmorll iken 10 hasta kombine bhnek,khak li idi.

Tartigsma-Sonug : Hastalarin ortalam sagkalimi 51 ay bulundu.5 yillik sagkalim %47 idi. KHAK, BHAK ve kombine KAK-
BHAK arasinda sagkalimlar dederlendirildiginde istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir.

Anahtar Kelimeler: Buylk Hicreli Akciger Kanseri, Prognoz, Néroendokrin TUmor
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SS-187
Akciger Kanseri Nedeniyle Opere Olan Hastalarda Dekadlara Goére
Sagkalim Analizi

Onur Volkan Yaran?, Levent Cansever!, Yunus Seyrek!, Mehmet Ali Bedirhan!
1SBU Yedikule Gogus Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi SUAM

Giris-Amac : Akciger kanseri kansere bagli 6lim nedenlerinin basinda yer almaktadir. Akciger kanserinde sag kalimi
etkileyen faktorler degiskenlik gostermekle beraber hala arastirilmaya devam etmektedir. Calismnamizda akciger kan-
seri nedeniyle kuratif cerrahi tedavi uygulanmis KHDAK hastalarinda yas faktorinu incelemeyi planladik.

Gerec ve Yontem : SBU Yedikule gogis hastaliklari ve gogls cerrahisi SUAM 3.cerrahi kliniginde 2009-2017 yillari
arasinda KHDAK nedeniyle anatomik cerrahi rezeksiyon uygulanmis 913 hasta arastirmaya dahil edildi. Neoadjuvan te-
davi almis hastalar, baska organ kanseri mevcut hastalar, senkron veya metakron akcider kanserli hastalar, oligometas-
tatik hastaligi olan hastalar ¢alisma disi birakildi. Segmentektomi, lobektomi, pnémonektomi ve ekstended rezeksiyon
uygulanmis 753 hasta calismaya dahil edildi.

Bulgular : 4. ve 5.dekadlarda en sik gdzlenen histopatolojik tip adenokarsinom iken daha sonraki yaslarda skuamoz
hicreli karsinom gorildi (p:0.275). En sik uygulanan rezeksiyon sekli lobektomi idi (p:0.031). Dekadlara gore kadin-er-
kek arasinda survi farki saptanmadi. Ancak dekadlar karsilastirildiginda 8. ve 9. dekadlarda daha kotl sag kalim sap-
tandi (p:0.001). Komplikasyon oranlari karsilastirildiginda 4.dekadda anlamli olarak daha dustk komplikasyon ile kar-
silasildi ( p:0.001).

Tartisma-Sonuc : Dekadlara gore akciger kanseri dagilimina bakildiginda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi.
4, 5. dekadlarda adeonkarsinom daha fazla saptanirken ileri dekadlarda skuamoz hicreli karsinom daha fazla idi. ileri
dekadlarda skuamoz hicreli karsinomun sik gérilmesinin nedeni daha uzun sure sigara maruziyetinin olmasi olarak
disinilda. 8 ve 9. Dekadlarda sa@ kalimin daha disik saptanmasi ileri yasa bagli eslik eden komorbiditelerin fazla-
Ligi ve ileri dekadlarda genel beklenen yasam édmrinun daha kisa olmasina baglandi. Bu ayni zamanda ilk dekadlarda
komplikasyon oraninin disukligu ile de aciklanabilir. Sonucta dekadlara gore akciger kanserinin tedavi sekli degis-
memektedir. Ozellikle 8 ve 9 dekadda sag kalimin istatiksel olarak daha kéti olmasi TNM evrelemesinde ayri bir yer
tutmasini gerektiribelecek bir durum olabilir. Bu konunun aciklanmasi icin ¢cok merkezli calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Rezeksiyonlari, Dekadlara Gore Sagkalim, Akciger Kanseri

Dekadlara gore sagkalim

Survival Functions
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SS-188
Kolorektal Karsinom Tanili Akciger Metastazektomi Uygulanmis
Hastalarda Sagkalim ve Niks

Oya Yildiz ilhan?, Alper Findikcioglu?
1Baskent Universitesi Tip Fakultesi, Gogus Cerrahisi, Adana

Giris-Amac : Pulmoner metastazektomi kolorektal karsinom icin genel olarak kabul géren bir prosedirdur. Kolorektal
kanserlerde kiratif rezeksiyon uygulanan hastalarda pulmoner metastaz gelisme orani ortalama %10-20'dir. Metas-
tatik kolorektal karsinomlarda konvansiyonel kemoterapi progresyonsuz yasami ve sagkalimi uzatabilir, ancak uzun
vadeli sonuclar tatmin edici degildir. Biz bu ¢alismada akciger metastazi yapmis kolorektum karsinomu olgularinda
tedavi sonuglarini ve niks sayisi ile nodul boyutunun cerrahi endikasyonu Uzerine etkisini arastirdik.

Gerecg ve Yontem : Mart 2012-Kasim 2019 tarihleri arasinda akciger metastazektomi uyguladigimiz kolorektal kanser
tanili olgulari retrospektif olarak degerlendirdik.

Bulgular : Kolorektal karsinom tanili akciger metastazi yapmis 31 hastaya toplamda 46 ameliyat uygulandi, hastalarin
11'i kadin, 20'si erkek idi. Ortalama yas 65,7 (41-84), ortalama nodil boyutu 26 mm (8 mm-90 mm) idi. 5 hastada niks
ayni lobda oldu (lokal nUks?). NUks sayisi ve sag kalim orani arasinda (p= 0,069), nodil boyutu ve sag kalim arasinda
(p= 0,756), nodul boyutu ve nuks orani arasinda (p= 0,248) anlamli iliski saptanmadi. Kolon kanseri olan hastalarda
6lum orani rektum kanseri tanisi olan hastalara goére anlamli olarak daha yUksek saptandi (p= 0,035). Ortalama nikssuz
yasam 16 ay (+ 3,5ay), genel sagkalim 3,7 yil (4,3 yil)- 48,8 (£9,2 ay) olarak belirlendi. 1 yillik sagkalim 9% 91; 3 yillik
sagkalim % 63,2; 5 yillik sagkalim % 36,5 idi.

Tartisma-Sonug : Calismamizda kolorektal karsinom akciger metastazinda; niks sayisi ve nodul boyutu ile sagkalim
arasinda anlamli iliski saptanmadi. Kolorektal karsinom akciger metastazi olan olgularda akcigerdeki lezyonun boyutu
ve nlks sayisindan bagimsiz olarak cerrahi planlanabilicedini disinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Kolorektal Karsinom, Akcider Metastazi, Cerrahi

Hastalarin genel dzellikleri

Hasta sayisi 31

Ameliyat sayisi 46

Cinsiyet Kadin:11 Erkek: 20

Yon Sag 22 Sol: 24

Lob Ust: 13 Orta: 6 Alt: 26 Hiler: 1

Hdcre tipi Adenoca: 46

Yapilan cerrahi VATS—wedqe rezeksiygn: 23 Torakotomi—wedqe rez?ksiyon: 7 Torakotomi-lobektomi:11 VATS-lobekto-
mi: 3 Segmentektomi: 1 Toraks duvari rezeksiyonu: 1

Kolon-rektum Kolon: 28 Rektum: 18

Hasta sayisi 31 Ameliyat sayisi 46 Cinsiyet Kadin: 11 Erkek: 20 Yon Sag: 22 Sol: 24 Lob Ust:13 Orta:6 Alt: 26 Hiler: 1
Kolon-rektum Kolon:28 Rektum:18 Hucre tipi Adenoca: 46 Yapilan cerrahi VATS-wedge rezeksiyon: 23 Torakotomi-we-
dge rezeksiyon: 7 Torakotomi-lobektomi:11 VATS-lobektomi: 3 Segmentektomi: 1 Toraks duvari rezeksiyonu: 1
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Sozel Bildiri Oturumu 32: Torasik Onkoloji

SS-189
Opere Edilen Primer Kemik Kokenli Malign Toraks Duvari Tumorlerinde
Prognostik Faktorler

Salih Duman?, Fahmin Amirov?, Melek Agkoc?, Eren Erdogdu!, Melike Ulker?, Berker Oz-
kan!, Murat Kara?, Alper Toker!

listanbul Universitesi istanbul Tip Fakiltesi, G6gls Cerrahisi Ad, istanbul

Giris-Amacg : Toraks duvarinin malign kemik timérleri tim vicut timérlerinin % 0.2'sini olusturur. Bu timaorlerin
tedavisinde cerrahi rezeksiyona ek olarak kemoterapi ve radyoterapi uygulanmaktadir. Bu hastalarda sagkalima etkili
prognostik faktorler belirsizdir.

Gerecg ve Yontem : Primer kemik kokenli malign toraks duvari tdmord tanisiyla rezeksiyon uygulanan, yas ortalamasi
27.6 £ 14 olan 23 ( % 57.5) erkek ve 17 (% 42.5) kadin toplam 40 olgu retrospektif olarak incelendi. Olgularin 32 (%
80)'sinde kemik doku rekonstriiksiyonu ve 9 (% 22.5)'unda yumusak doku rekonstriksiyonu uygulandi. Toplam 38 (%
95) olguda kosta rezeksiyonu ve 4 (% 10)'er olguda sternum ve klavikula rezeksiyonu uygulandi. Akciger, diafragma,
perikard, vertebra ve surrenal rezeksiyonu iceren genisletilmis rezeksiyon ise 21 (% 52.5) olguda uygulandi. Patolojik
olarak 20 (% 50) olguda Ewing sarkom, 16 (% 40) olguda kondrosarkom ve 4 (% 10) olguda osteosarkom mevcuttu.
Hastalarin klinik, patolojik dzellikleri ve uygulanan rezeksiyon ¢zelliklerinin sagkalim ile iliskisi degerlendirildi.

Bulgular : TUm hastalarda 5 yillik sagkalim 9% 59 olarak saptandi. Sirasiyla Ewing sarkom, kondrosarkom ve osteo-
sarkom olgularinda 5 yillik sagkalimin 9% 71, % 83 ve % 100 oldugu goézlendi. Toplam 10 (25) olguda nuks gelisti. Yas,
cinsiyet, tumor yerlesim yeri, ttmar ¢apl, SUV max degeri, genisletilmis cerrahi rezeksiyon, yumusak doku rekonstruk-
siyonu ve histolojik alt gruplarin sagkalima etkisi saptanmadi. TUmor ¢apl neoadjuvan tedavi 6ncesi ortalama 105 +
36.9 mm iken neoadjuvan tedavi sonrasi ortalama 69.6 £ 40.6 mm olarak anlamli bir sekilde kiculmesine (p = 0.002)
ragmen neoadjuvan veya adjuvan tedavinin sagkalima etkisi saptanmadi. NUks gelisen olgularda ise sagkalim anlamli
olarak azalmisti (p = 0.012).

Tartisma-Sonug : Primer kemik kokenli malign toraks duvari timorlt hastalarda dzellikle Ewing sarkomu olgularinda
neoadjuvan tedavi timorin kictlmesini saglar fakat sagkalimi asil belirleyen rezeksiyon sinirlarinin negatif olmasidir.

Anahtar Kelimeler: Primer Gogus Duvari Timorleri, Toraks
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SS-191
Neoadjuvan/indiiksiyon Tedavi Pnémonektomi igin Perioperatif Riski
Arttiriyor mu?

Hiiseyin Melek!, Berker Ozkan?, Erhan Ozer?, Melike Ulker?, Eylem Yentiirk?,
Tolga Evrim Sevin¢?, Gizem Gedikoglu?, El¢cin Sileymanoglu?,
Ahmet Sami Bayram?, Cengiz Gebitekin?, Alper Toker?

'Uludag Universitesi Tip Fakultesi G6gus Cerrahisi Anabilim Dall, Bursa
2stanbul Universitesi Istanbul Tip FakUltesi G6Gis Cerrahisi Anabilim Dali, Istanbul

Giris-Amacg : Pnomonektomi, kiclk hicreli disi akciger karsinomu (KHDAK) tedavisi icin etkinligi kanitlanmis bir cer-
rahidir. Ancak neoadjuvan/indUksiyon (N/I) kemoradyoterapi tedavisi sonrasi yapildiginda artan morbidite ve mortalite
riski ve endisesi tasir. Bu ¢alismanin amaci pnémonektomi yapilan hastalarda N/I tedavisinin morbidite, mortalite ve
sagkalim Uzerine etkisini analiz etmektir.

Gerec ve Yéntem : iki akademik merkezde 2000-2019 yillari arasinda KHDAK icin pnémonektomi yapilan hastalarin
verileri prospektif olarak kaydedildi ve retrospektif olarak incelendi. Tamamlama pndmonektomi yapilan veya baska
malignitesi olan hastalar ¢calisma disi birakildi, kalan 343 hasta (320 erkek, 23 kadin; ortalama yas 58 £ 9.3 yil) calisma
grubumuzu olusturdu. Klinik evresi cT2-4NO-1 olan N/I tedavisi olmaksizin pnémonektomi uygulanan 194 hasta (Grup
1), klinik evresi cT3-4NO-1 veya cT1-3N2 olan N/I tedavisi sonrasinda pnémonektomi uygulanan 149 hasta (Grup 2)
olacak sekilde iki grup olusturuldu. Kemoterapi tedavisi 2-6 kir arasinda, radyoterapi ise 45-66 Gy dozunda ardisik
veya es zamanli olacak sekilde verildi. Cerrahi N/I'den en az 3-6 hafta sonra yapildi. Tim hastalar 90 ginlik mortalite,
morbidite ve uzun sureli sagkalim agisindan degerlendirildi.

Bulgular : Yiz kirk yedi hastaya (%43) sag pnémonektomi, 196 (%57) hastaya sol pnomonektomi yapildi. Neoad-
juvan/indUksiyon tedavisi 108 hastada (9%72.5) kemoterapi ve 41 hastada (%27.5) kemoradyoterapi idi. Hastalarin
%28.9'unda morbidite gdzlendi (grup 1'de %27.8, grup 2'de %36), p = 0.01. Bronkoplevral fistil insidansi %3.8 idi
(grup 1'de % 2.6, grup 2'de %5.3, p = 0.25). Doksan gunluk mortalite orani grup 1'de %3.1 ve grup 2'de %4 olarak
saptandi (p = 0.77). Bes yillik sagkalim orani grup 1 ve grup 2 icin sirasiyla %50 ve %47 idi (p = 0.34).

Tartisma-Sonug : Bu calisma KHDAK icin pndmonektominin, N/I tedavisinden sonra bile kabul edilebilir morbidite,
dusuk mortalite ve uzun sureli sagkalim ile gerceklestirildigini ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Pnémonektomi, Neoadjuvan Tedavi, indiiksiyon Tedavi, Mortalite, Morbidite
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SS-192
Akciger Kanse!*li Hastalarin Oliim Anksiyetelerinin ve Psikiyatrik
Ozelliklerinin incelenmesi

Derya Adali Aker?, Cemal Aker?

IDemiroglu Bilim Universitesi Tip Fakiltesi Psikiyatri ABD, istanbul
2SBU Yedikule Gogus Hastaliklari ve GoGus Cerrahisi EAH, GoGus Cerrahi Klinigi

Giris-Amac : Kanser olma, dzellikle mortalite riski yiksek olan akciger kanseri olma hasta a¢isindan fiziksel oldugu
kadar; psikiyatrik de sorunlar yasatabilmektedir. Oliimle yizlesebilmek ve élimi kabullenebilmek hastalari psikolojik
olarak zorlamaktadir. Akciger Kanseri hastalarinda psikiyatrik 6zelliklerin ve 6lUm kaygi dizeylerinin belirlenmesi ama-
clyla tanimlayici ve kesitsel olan bu arastirma planlanmistir.

Gere¢ ve Yontem : Arastirmada, ¢alisma grubu olarak Tibbi Onkoloji Poliklinigince takip edilen Kasim 2019 -Ocak
2020 tarihleri arasinda 43 hasta alinirken; kontrol grubu olarak Dahiliye Poliklinigine basvuran ve herhangi bir kanseri
olmayan 37 hasta calismaya katilim onayi vererek katilmistir. Calisma verilerinin elde edilmesinde “Sosyodemografik
Veri Formu”, “ABDel-Khalek Olim Anksiyetesi Olcegi” (AOAQ) “Templer Oliim Anksiyetesi Olcedi (TOAQ)" ile “Hastane
Anksiyete ve Depresyon Olcegi” (HAD) kullanilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, indepen-
dent sample t testi ve Mann-Whitney U testi kullanildi.

Bulgular : Calismaya 14 kadin (%17.5) , 66 erkek (%82.5) toplam 80 hasta dahil edilmistir. Hastalarin ortalama yasi
61.78+9.30 (Range: 31-81) yil olarak saptanmistir. Sosyodemografik 6zellikler bakimindan calisma ve kontrol grubu
istatiksel olarak benzer olarak gozlenmistir. Calisma grubunda hastalarin TOAO (p=0,002) ile AOAO (p<0,01) ve HAD-A
(p=0,022) dlcek skorlari kontrol grubuna gore istatiksel olarak yUksek gozlenirken; akciger kanseri nedeniyle ameliyat
olan hastalarda HAD-D (p= 0,036) ve AOAQ (p<0,01) skorlari istatiksel olarak yiksek saptanmistir.

Tartigsma-Sonug : Calismamiz sonucunda akciger kanserli hastalarin, kanser olmayan hastalara gore daha anksiy6z
olduklari ve 6lum kaygilarinin da yiksek oldugu saptanmistir. Ayrica ameliyat olanlarin da daha depresif olduklari
gozlenmistir. Literatrde kanserli hastalarin daha cok depresif ve anksiyoz olduklari gosterilmistir. Ayrica depresif ve/
veya anksiyoz kisilerin 6lUm kayqgilarinin daha yuksek saptandigi da bircok arastirma ile belirtilmistir. Akciger kanserli
hastalarin tani asamasindan itibaren her basamakta psikiyatrik yardimla desteklenmesi, hastanin biyopsikososyal olarak
ivilik halinin saglarken; hastalarin ve tedavi ekiplerinin hastaligin yonetiminde ruhsal komplikasyonlarla karsilasma
olasiligini dustrecektir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Anksiyete, Depresyon, Olim Anksiyetesi
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S$S-193
Akcigerin Karsinoid Timorid: Uzun Dénem Cerrahi Sonucglari Tek Merkez
Deneyimi

Anil Gﬁkggl, Muhammed Sayan?, Ali Celik?, ismail Cineyt Kurul?,
Abdullah Irfan Tastepe!

1Gazi Universitesi, GoGus Cerrahi, Ankara

Giris-Amac¢ : Karsinoid timorler trakeobronsiyal agactan koken alan timorlerin 9%1'ini olusturmaktadirlar. Klasik
semptomlar 6ksurik, hemoptizi ve sik tekrarlayan akciger enfeksiyonlaridir . Histopatolojik olarak tipik (% 65) ve atipik
(% 35) karsinoid seklinde izlenen bu timdrler oldukg¢a yavas blyime edilimindedirler.

Gereg ve Yontem : Klinigimizde 2010 - 2018 tarihleri arasindaki sekiz yillik stre icinde, akciger karsinoid timorad
nedeniyle cerrahi tedavi uyquladigimiz 35 hasta incelendi. Olgularimiz yas, cinsiyet, preoperatif semptomlar, timor
yerlesimi, cerrahi tedavi, timor tipi, timaor capi, evre, visseral plevra invazyonu, mitoz orani, sag kalim yoéninden ret-
rospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular : Calismaya 35 hasta dahil edildi. Hastalarin 16'si (%44,4) erkek, 19'u (%52,6) kadindi. Hastalarin 17 sinde
(%48,6) tipik karsinoid, 18 'inde (%51,4) atipik karsinoid tanisi kondu. Visseral plevra invazyonu, 5 (%14,3) hastada
(+), 30 (%85,7) hastada (-) idi. Ortalama yas 51,5 (dagilim:12-77, SD: 0,5), ortalama tumdr ¢api 2,5 cm (dagilim:0,7-9,
SD:1,5), ortalama mitoz sayisi: 1,7 /blyitme alani (dagilim 0-7, SD: 1,7) idi. Hastalarin 28'i (%81) Evre 1A, 4'0(%11,4)
Evre 1B, 1'i (9%2,8) Evre 2A, 2'si (%5,7) Evre 3A idi. 7 hasta asemptomatik, 12 hastada 6ksurdk, 7 hastada hemoptizi, 5
hastada nefes darligi, 4 hastada agri semptonlari saptandi. 2 hasta mediastinal, 33 hasta akciger parenkimi yerlesimi, 19
hastada sag, 14 hastada sol yerlesimli idi. 27 hastada lobektomi ve daha kicuk rezeksiyonlar (2 hasta segmentektomi,
1 hasta wedge, 1 hasta sleeve lobektomi), 2 hastada bilobektomi, 4 hastada pnomonektomi, 2 hastada mediasten kitle
eksizyonu yapildi. Ortalama sagkalim 92 ay ? 4,4, 5 yillik sagkalim ise % 91,3'tU.

Tartigsma-Sonug : Sagkalim orani tipik karsinoid timorld hastalarda atipik karsinoidli olgulara gére daha yiksek bu-
lunmustur. izlem siiresince giinimiize degin nilks izlenmemis olup, kisitl olgu sayisina sahip serimizdeki sagkalim orani
literatUrle uyumlu bulunmustur. Cogu santral yerlesimli olan akciderin karsinoid timorleri erken dénemde saptandik-
larinda cerrahi tedavi ile olduk¢a yuz qulduridct sonuglar alinabilen bir timdr grubudur.

Anahtar Kelimeler: Karsinoid, TUmoru, Uzun Dénem, Cerrahi
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Hasta Ozellikleri

Study population %
N=35
Gender
Male 16 444
Female 19 53,6
Age (mean = SD) 51,505
Age range (years) 12-77
Tumor Stage (IASCL-TINMS)
1A 28 811
1B 4 114
IIA 1 28
A 2 5.7
Tumor Diameter (mean + SD) 25 +£15cm
Tumor Diameter Range (cm) 0,7-9
Typical Carcinoid 17 48.6
Atypical Carcinoid 18 514
Symptoms
Cough 12
Hemoptysis 7
Agymptomatic 7
Shortness of breath 5
Pain 4
Mean mitosis number 1,7
Visceral pleural invasion Positive 5 143
Negative 30 85,7
Resection Type
Lobectomy 27
Bi-Lobectomy 2
Pneumonectomy
Mediastinal Mass Resection 2
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SS-195
Akciger Kanseri Nedeniyle Lobektomi Sonrasi Solunum Fizyoterapisi
Pulmoner Komplikasyonlar Uzerinde Etkili midir?

Hiseyin Ulas Cinar?, Hale Kefeli Celik?, Burcin Celik®, Cengizhan Dogan*

'Medicana International Hastanesi, Gogus Cerrahisi Klinigi, Samsun

2Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Klinigi, Samsun
30ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakltesi, Gogls Cerrahisi Anabilim Dali, Samsun
“Medicana International Hastanesi, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon B4lUmJ, Samsun

Giris-Amac : Postoperatif solunum fizyoterapisinin (PSF) akciger rezeksiyonlarindan sonra rutin olarak uygulanmasi
Onerilmektedir. Bu calismanin amaci, akciger kanseri nedeniyle lobektomi yapilan hastalara uygulanan bir PSF progra-
minin pulmoner komplikasyonlar, hastanede kalis siresi ve hastane maliyeti Uzerindeki etkisini arastirmaktir.

Gerecg ve Yontem : 2014-2019 yillari arasinda ayni cerrahi ekip tarafindan torakotomi ile elektif lobektomi uygulan-
mis 90 akciger kanseri hastasi retrospektif olarak incelendi. Grup S (standart postoperatif bakim alan, n = 50) ve grup
F (standart bakima ek olarak yodun postoperatif solunum fizyoterapisi alan, n = 40) olarak iki gruba ayrilan hastalar,
postoperatif pulmoner komplikasyonlar (PPK), 30-gunlik mortalite, hastane kalis siresi (HKS) ve hastane maliyeti
bakimindan karsilastirildi.

Bulgular : Gruplarin demografik ve cerrahi karakteristikleri benzerdi. F grubunun PPK insidansi Grup S'ye gére daha
dusiktl (% 10 vs. % 38, p = 0.002). Median HKS Grup F'de 6 gun (aralik, 4-12) ve Grup S'de 7 gun (aralik, 4-40) idi (p
= 0.001). Grup F'deki hastalarin ila¢c maliyeti (639.70 vs. 1211.46 Turk Lirasi, p = 0.001) ve toplam hastane maliyeti
(2031.10 vs. 3778.68 Turk Lirasi, p = 0.001) anlamli dizeyde daha azdi. Cok dediskenli lojistik regresyon analizi, solu-
num fizyoterapisinin PPK gelisimi Gzerinde koruyucu bir etkiye sahip oldugunu gdsterdi (OR = 0.063,% 95 Cl: 0.010-
0.401, p = 0.003).

Tartisma-Sonucg : Solunum egzersizlerine odaklanan yogun bir fizyoterapisi programi, akciger kanseri icin lobektomi
uyqulanan hastalarda PPK gelisme riskini azaltan maliyet-etkin bir uygulamadir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Komplikasyon, Lobektomi, Maliyet, Solunum Fizyoterapisi
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Sozel Bildiri Oturumu 33: Hemsirelik

SS-196
Akciger Kanseri Tanili Hastalarin Agri Yonetimi ve Hemsirelik
Girisimlerinin Degerlendirilmesi

Ozlem Albayrak!, Hiilya Bulut!, Muazzez Selcuk®
1SBU izmir Dr. Suat Seren Gogls Hastaliklari ve Cerrahisi E§itim ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amacg : Agri, kanser hastalarinin yasam kalitesini belirgin olarak etkileyen ¢nemli semptomlardan biridir. Bu
calisma bir editim ve arastirma hastanesinin gogus servislerinden birinde yatan kanser hastalarinin agri tedavisi ve
analjezik kullanim durumlarinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir.

Gerec ve Yontem : izmir'de bir egitim ve arastirma hastanesinin gégus servislerinden birinde Ocak-Aralik 2019
tarihleri arasinda yapilan retrospektif ve tanimlayici bir ¢alismadir. HBYS ve arsivlerindeki dosyalardan veriler
alinmistir. Calismmamizda, 1.g6gus servisinde tedavi goren kanser hastalarinin demografik 6zellikleri, primer hastalik
tanilari, hastanede yatis stresi, mortalite orani ve analjezik kullanimlari, hemsirelerin agri degerlendirme skalasi
kullanimi, sikligi, uyguladiklari farmakolojik ve non-farmakolojik yontemler arastirilmistir. Arastirmadan elde edilen
veriler bilgisayar ortaminda tanimlayici istatistiksel analizler kullanilarak degerlendirilmistir. Arastirmanin yapildigi
kurumdan izin alinmistir.

Bulgular : Calismamizda toplam 290 hasta incelenmistir. Hastalar 21-87 yas araligindadir ve yas ortalamasi
64.14'dlr. Hastalarin % 85.86's! erkektir. Sigara kullanma orani %68.62'dir. Ortalama yatis gun sayisinin 7.78 gun
oldugu, hastanede yatis mortalite orani %4.82 olarak saptandi. Hastalarin %60'i agri kesici kullanmiyor, 9%15.17'si
nonopioid, 9%18.63'U zayIf opioid, %6.20'si guc¢li opioid kullaniyor. Hastalarin %34.83'nUn visseral, %5.17'sinin mix
agrisi vardir. Hastalarin %6.89'unun algoloji konsultasyonu olup, % 23,8'nin agri skalasi 4-7 arasindadir. Hastalardan
gecirilmis operasyonu olanlarin 9%17.58'inin, kronik hastaligi olanlarin %25.51'inin, kemoterapi alanlarin %17,24'0nun
ve radyoterapi alanlarin 9% 1.72'sinin agrisi oldugu tespit edildi. Hemsirelik bakim kriterlerinde %40 hastanin bakim
planinda agri tanisi alinmistir. Hastalara uygulan nonfarmakolojik yontemlerin ise; uygun pozisyon verme, masaj
uygulama, iletisime gecme, dikkati baska yone cekme, sicak-soguk uygulama, agriy artiran-azaltan faktorleri tespit
etme, dinlenme ve gereksiz hareketten kaginma gibi uygulamalarin %30 oldugu tespit edilmistir.

Tartisma-Sonug : Arastirmamizdan elde edilen sonuca gore agrida analjezik kullanimi 6nemli bir yere sahiptir. Kanser
olan hastalarinin agrilarini farmakolojik ve non-farmakolojik yontemlerle tedavi edildigi bulunmustur. Kanser hastalari-
nin agrilarini en aza indirmek ve agriyi mimkan oldugunca azaltmak hastalarin yasam kalitesini yikseltecektir. Kanserli
hastalarda, kalan yasam slresinin optimal kosullarda gegebilmesi icin etkin agri tedavisinin kimi olgularda gerek ve
yeter yontem oldugu unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: Agri, Adri Tedavisi, Analjezik Kullanimi
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S$S-197

Endobronsiyal Ultrasonografi (EBUS) Transbronsiyal igne Aspirasyonu
Orneklerinin Hemsire Gézlemine Gore Kalitesinin Patolojik Tani Basarisi
Uzerine Etkisi

Cigdem Oztiirk Kusku?, Aykut Akdogan?, Habibe Kara!, Mehtap Ozboran?,
Dilara Omer?, Niliifer Aylin Acet Oztiirk!, Ezgi Demirdégen?,
Ahmet Ursavas!, Mehmet Karadag!

1Bursa Uludag Universitesi GoGus Hastaliklari Anabilim Dali, Bursa

Giris-Amacg : Endobronsiyal ultrason (EBUS)-transbronsiyal igne aspirasyonu (TBIA) akciger kitlelerinin, peribronsiyal
ve mediastinal lenf digumlerinin érneklenmesi icin etkili, minimal invaziv teknik olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Tek
bir uygulamayla patolojik tani, evreleme ve mutasyon analizi gibi tetkikler icin yeterli materyal elde edilebilmektedir.
Tanisal basari icin 6ngoricl faktorleri degerlendiren calismalar igne kalinlidi, lenf nodundan gecis sayisi ve bronkos-
kopiyi uygulayan ekibi degerlendirmistir. Calismamizda amacimiz elde edilen sitolojik materyallerin kalitesinin gorevli
hemsire tarafindan degerlendirilerek siniflandirilmasi ve materyal kalitesi ile tanisal basari arasindaki iliskinin deger-
lendirilmesidir.

Gerec ve Yontem : 1 Ocak — 31 Aralik 2018 tarihleri arasinda Uludag Universitesi Gogls Hastaliklari Bronkoloji Labo-
ratuari'nda (EBUS) islemi yapilan hastalarin bulgulari ve patoloji sonuclari retrospektif olarak tarandi. EBUS isleminde
alinan patolojik drneklerin kalitesi gérevli hemsire tarafindan degerlendirilerek, O puan en kalitesiz 5 puan en kaliteli
materyal olacak sekilde puanlandirildi.

Bulgular : Calismaya 94 hasta dahil edildi. Calisma populasyonunun 41 (%43,2)'i erkek ve ortalama yasi 59,1 +
11,5 idi. Hastalarin 23 (%24,4)'U primer akciger kanseri, 39 (%41,1)'u akciger disi malignite akciger metastazi, 23
(%24,2)'0i sarkoidoz 6n tanist ile isleme alinmis idi. 4R ve 4R istasyonlari icin yapilan degerlendirmede TBIA 6rneklerinin
yaymalarinin kalitesinin tanisal gict anlamli duzeyde etkiledigi (p<0,05) saptanirken ayni istasyonlarin hicre blogu
orneklerinin degerlendirilmesinde materyal kalitesinden bagimsiz olarak tani elde edildigi izlendi. 7nolu istasyon icin
TBIA 6rneklerinin yaymalarinin kalitesi ile tanisal glic arasinda iliski izlenmezken kaliteli hiicre blogu érneklerinde tani
oraninin daha yUksek oldugu (p=0,02) gbézlenmistir. 10R istasyonu i¢in hem yayma hem de hicre blogu 6rneklerinde
kalite ile tanisal gii¢ arasinda anlamli iliski gosterilmistir (p<0,05). 11R ve 11L istasyonlarinda ise yayma ve hdcre blogu
orneklerinde kalite ile tanisal gi¢ arasinda anlamli iliski saptanmamistir.

Tartigsma-Sonug : Calismmamiz sonucunda TBIA 6rneklerinin yayma kalitesinin materyalin tanisal degeri (izerine anlamli
etkisi gosterilmistir. Hicre blodu ve sivi bazli sitoloji 6rneklemelerinde ise materyal miktari ile tanisal basari arasinda
sayisal farklilik izlense de istatistiksel anlamlilik gosterilememistir. Literatirde benzer bir calisma bulunmamasi
calismamizin 6nemli 6zelligidir.

Anahtar Kelimeler: EBUS, TBNA, Transbronsial igne Aspirsyonu, Patoloji, Hiicre Blogu

Hemsire Gozlemine Dayall Siniflandirma

Yok
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S$S-198
Kronik Obstriiktif Akciger Hastalarinda Hasta-Hekim iletisimi

Hiilya Bulut?, Erol Ozan?, Erol Ozmen?, Pinar Cimen!

1SBU izmir Dr. Suat Seren Gogls Hastaliklari ve Cerrahisi E§itim ve Arastirma Hastanesi, izmir
2Manisa Celdl Bayar Universitesi Tip Fakltesi Psikiyatri Ad Ogretim Uyesi, Manisa

Giris-Amac : Kronik obstriktif akciger hastaligi tanili hastalarin hasta-hekim iletisiminin incelenmesi amaciyla yapil-
mistir.

Gerec ve Yéntem : Calisma izmir'de bir egitim ve arastirma hastanesinin gogis hastaliklar kliniklerinde Temmuz-
Aralik 2015 tarihlerinde, yatan KOAH tanili hastalarla gerceklestirilmistir. Calismanin evrenini 7061 akut alevlenmeli
KOAH hastasi olusturmustur. Gug analizi ile (6rnek genisligi ykrk7=0,05, testin gicl (1-8) 0,90) 6rneklem buyukliga (n)
364 hasta olarak hesaplanmistir; olasi kayiplar gézénine alinarak %10 yedekle birlikte toplam 400 kisiye ulasilmistir.
Arastirma verilerinin toplanmasinda “Hasta Tanitim Formu" ve “Hekimlerin iletisim Biciminden Memnuniyet Olcegi”
kullanilmistir. istatistiksel analizde veriler IBM SPSS 21,0 bilgisayar programina girildi ve cézimlemeler ayni
programla yapildi. Toplam élcek puani (izerinden veriler normal dagilmistir. ikili gruplarda independent-t testi, (¢ ve
Uzeri gruplarda One Way ANOVA yapilmistir. Gruplar arasi farklilidr saptamaya yonelik ileri analizde Tukey's-b testi
uygulanmistir. istatistiksel analizlerde %95 glven aralidi ile p dederinin 0,05 (%5)'in altinda olmasi anlamli kabul
edilmistir. Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Etik Kurulu’'ndan ve arastirmanin yapildigi kurumdan yazili
izin; hastalardan bilgilendirilmis onam alinmistir.

Bulgular : Hastalarin Hekimlerin iletisim Biciminden Memnuniyet Olceginin toplam puan ortalamasi 100.10+17.79
bulunmustur. Alt boyutlarin Beden Dili, Konusma-Dinleme, ilgilenme ve Bilgi Verme alt boyutlari puan ortalamala-
r 11.03+2.83, 39.0317.20, 42.06+9.40 ve 7.98+3.05'dir. Hastalarin 9%59,7'si servisteki hekimin adini bilmektedir,
%60,3'0nun hekimiyle ginde 3-5 dakika gorismektedir. Hastaligi ve tedavisiyle ilgili sorularini hekimine soranlarin
orani %84'tur. Soru soran hastalarin %93,8'i hekimlerden yanit aldiklarini ifade etmektedirler.

Tartigsma-Sonug : Calismamizda hastalar, hekimlerin iletisim bigiminden memnuniyet 6l¢eqi toplam puan ortalamasina
gore, hastalar hekimlerinin iletisim biciminden memnuniyet bildirmislerdir. Olcek alt boyutlarindan; ilgilenme,
konusma ve dinleme ve beden dili alt boyutunda, hastalar memnuniyet bildirmesine karsin; bilgi verme alt boyutunda
memnuniyetsizlik bildirilmislerdir. Hekim gérismede hastanin anlayabilecedi sekilde aciklayici bilgi vermesiyle,
hastanin hekimiyle iletisimden duydugu memnuniyetin artacagi disuntlmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hasta-Hekim iletisimi, iletisim, KOAH
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S$S-199
Dispneli Hastalarda Oksijen Tedavisi ve Hemsirelik Yaklasimi

Derya Demirkol Sakar?, Hiilya Bulut?, Selda Akyol*
1SBU izmir Dr. Suat Seren GogUs Hastaliklari ve Cerrahisi E§itim Ve Arastirma Hastanesi

Giris-Amac : Bu ¢calisma dispneli hastalarin oksijen tedavisini ve uygulanan hemsirelik yaklagimlarini incelemek ama-
ciyla yapilmistir

Gerec¢ ve Yontem : izmir'de bir egitim ve arastirma hastanesinin palyatif bakim servisinde yatan hastalarla,01
Ocak-01 Aralik 2019 tarihleri arasinda yapilan retrospektif ve tanimlayici bir calismadir. HBYS ve arsivlerindeki
dosyalardan veriler alinmistir.Calisma verilerinin istatistiksel sonuclari;sayi,yizde ve aritmetik ortalama kullanilarak
degerlendirilmistir.Analitik analizlerde ki-kare testi kullanilmistir.Arastirmanin yapildidr kurumun Tipta Uzmanlik Etik
Kurulundan izin alinmistir. Yanilma olasiligi p<0.05 olarak alindi

Bulgular : Calismamizda yatisi boyunca oksijen tedavisi almis toplam 60 hasta incelenmistir. Hastalarin yas ortala-
masi 75.80+ 11.71 ve %50'si 61-80 yas arasindadir. Hastalarin %601 erkek, %40'1 kadindir. Hastalarin %55'i pnémoni
tanisiyla yatmistir. Hastalarin %75'i 5-30 gun arasinda servisimizde yatmistir. Hastalarin %40 inin servise yatisinda
gozlemlenen ilk pulseoksimetre degeri 85-90 mmHqg arasindadir. Hastalarin %96.7 sinin hemoglobin degeri 11 mEq
altindadir. Hastalarin servise ilk yatisinda arter kan gazi degerlerine baktigimizda %75 inin pH degerinin 7.45 Gzerin-
de, %75 inin PO2 degerinin 80 mmHg altinda,%60 inin CO2 dederinin 45 mmHg Uzerinde,%66.7 sinin HCO3 degerinin
ise 27 mEq Uzerinde oldugu tesbit edilmistir. Oksijen tedavisi uygulanan bu hasta grubunun kontrol kan gazi degerleri
incelendiginde %91.7 sinin pH degerinin 7.35-7.45 MEQ,%85 inin PO2 degerinin 80-100 mmHg ,%88.3 Gndn PCO2 de-
gerinin 35-45 mmHg ,%61.7sinin HCO3 dederinin 22-26 MEq arasinda oldugu, pulseoksimetre degerlerinin ise hasta-
larin %76.7sinde 96-100 mmHg arasinda oldugu tesbit edismistir. Bu ¢calisma bize oksijen tedavisinin arter kan gazi ve
pulseoksimetre degerlerini olumlu yonde etkiledigini géstermistir. Hastalarin Bibap kullanimi ile tanilarin karsilastiril-
masinda anlamli bir iliski vardir(p< 0.005) ve bu anlamlilik KOAH hastalarinda kaynaklanmaktadir. Hasta 6zeliklerinden
cinsiyetin hasta tanilari ile karsilastirilmasinda anlamli bir iliski vardir (p<0.005). Bibap kullanimi ile hasta tanilarinin
karsilastirilmasinda anlamli bir iliski vardir (p<0.005).Hastalarin ilk yatisindaki SPO2 kan gazi CO2,HCO3 ile hasta ta-
nilarinin karsilastirilmasinda anlamli bir iliski vardir (p<0.005). Hastalarin oksijen tedavisi aldiktan sonra kan gazi pH,
P02, CO2, HCO3. HCO3 ile hasta tanilarinin karsilastirilmasinda anlamli bir iliski vardir(p<0.005)

Tartigsma-Sonug : Dispneli hastalarda oksijen tedavisinin etkili oldugu bulunmustur. Dispneli hastaya uygun yaklasim
beklenen yasam sUresine gore belirlenmeli altta yatan neden veya hastaliga yonelik tedavi uygulanmalidir

Anahtar Kelimeler: Dispne, Oksijen Tedavisi, Hemsirelik Yaklasimi
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Table 2. Bibap kullamminin hasta dzellikleri ile karsilasarlmas

Dzellikler

Tanis1

Hastzlarin ilk yatisindaki

SPO,

Hastzlarin ilk yatisind=aki

kap eam pH

Hastzlarin ilk yatisindaki

kapn gaz POy

Hastalarin ilk yatisindaki

kap gam CO,

Hastalarin ilk yatisindaki
kan gaz HCO3

Hastzlarin oksijen
tad. aldiktan sonraki
SPO,

Hastzlarin oksijen
ted. aldiktan sonraki
kan esm pH
Hastzlarin aksijen
ted.aldiktan sonraki
kan saz PO,
Hastalarin oksijen
ted. aldiktan sonraki
kap gam CO,
Hastalarin oksijen

tedl.aldiktan sonraki
kan gam HCO3

*Exact test

Akciger kansari
KOAH

——

§5-90 mmHe
91-95 mmHe
96-100 mmHz
735malh
7.35-7.45

7.45 dsta

80 mmHenin alh
80-100 mmHs
80-100 mmHgiisti
35 pmHeninalh
1545 mmHe
15-45 mmHeisti
22 mEgL pinalt
22-26mEq L

26 mEq/L pin dizeri
§5-90 mmHe
91-95 mmHe
96-100 mmHz
735maln
7.35-7.45

7.45 dsti

80 mmHenin alh
80-100 mmHs
80-100 mmHgiisti
35 pmHeninalh
1545 mmHe
1545 mmHgisti
22 mEgL pinalt
22-26mEq L

26 mEq/L pin dizeri

mm:-l..am:-n—-mwH\ﬁn—nqwugu:-En—-:-n—-mqqn—-mn—-mqmm:-ﬂ

BIBAP
Ewst

%o
0
£4.5
455
63.6
73
9.1
273
9.1
63.6
63.6
273
9.1
0.0
9.1
90.9
0.0
9.1
909
2.1
273
63.6
9.1
gl.8
2.1
18.2
T2
9.1
0.0
N
13
0.0
4.3
455

Hawr
o o
12 245
aQ 184
2B 371
17 347
17 47
15 306
1 20
10 204
8 T17.6
k1] T7.6
3 6.1
] 163
T 143
16 327
26 331
3 6.1
16 327
30 61.2
0 ]
10 204
10 T9.6
0 0.0
46 Q38
3 6.1
5 102
43 878
1 2.0
1 20
45 Q18
3 6.1
1 2.0
31 63.3
17 347

Toplam
1 kS

12 20.0
15 250
33 350
24 40.0
20 331
16 267
4 6.7
11 183
45 7540
45 7540
& 10.0
9 15.0
7 11.7
17 183
36 60.0
3 5.0
17 283
40 66.7
1 1.7
13 21.7
46 76.7
1 17
33 91.7
4 6.7
7 11.7
51 85.0
2 i3
1 17
33 BR3
[ 10.0
1 1.7
&) 61.7
22 367
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SS-200
Gogis Cerrahisi Ameliyathanelerinde Girilti Seviyeleri ve Etkileyen
Faktorler: Risk Altinda miyiz?

Azize Cesur’, Hiseyin Melek!, Oya Kiliclar?, Erhan Ozer!, Tolga Evrim Seving?,
Ahmet Sami Bayram?, Cengiz Gebitekin*

Uludag Universitesi Tip Fakiltesi GoGus Cerrahisi Anabilim Dali, Bursa

Giris-Amac : Yiksek ses varligi, hassasiyet ve dikkat gerektiren ameliyatlar sirasinda iletisimi ve cerrahi ekibin kon-
santrasyonunu bozarak komplikasyon ihtimalini arttirabilir. Bunun yaninda calisanlarda sadlik problemlerine de yol
acabilir. Ameliyathanelerde gurultinin bircok (anestezi izleme cihazlari, suction, mizik vb.) kaynadi vardir. Buna bagli
olarak yapilan operasyonlar ve cerrahi disiplinler arasinda farkliliklar gordlebilir. Bu ¢alismanin amaci ameliyathane-
deki gurdlty seviyelerini 6lgmek, etkileyen faktorleri saptamak ve gogus cerrahi ameliyathanesinde calisanlarin riskini
tespit etmektir.

Gerec¢ ve Yontem : Hastanemiz ameliyathanelerinde cesitli prosedurler de ses dizeyini 6lcebilmek icin, endUstriyel
yuksek hassasiyetli dijital ses girGlty seviyesi 6lcer cihazi (Lutron Instruments, SL-4012) kullanildi. Ol¢imler sirasinda
konusma, muzik veya ses dizeylerini degistirme, cihazlarin gecici kapatilmasi denemeleri olmadi. Varsa mizik secimi
ve ses dizeyi cerrahin takdirine birakildi. Cerrahi proseduir sirasinda ses seviyesi olcUlerek kaydedildi. Analiz farkli
degiskenlere ayrildi ve karsilastirildi.

Bulgular : Toplam 24 ameliyathane de 360 6lcum gerceklestirildi. Operasyonlar sirasinda kaydedilen en yUksek ve en
disuUk ses seviyesi sirasiyla 85 dB ve 44 dB'di. Calisma sUresi boyunca 85 dB'i asan 6l¢im saptanmadi. Kaydedilen en
yUksek ses dizeyi delme-suction yapildigi dénemlerde meydana geldi. MUzik dinlenen odalardaki ses dizeyi muziksiz
olanlardan daha yuksekti (p<0,05). GoGus Cerrahisi ve ortopedi ameliyatlari daha yUksek ses seviyeleri ile iligkiliydi.
Calisma slresince gogus cerrahisinin iki ameliyathane odasinda ortalama ve maksimum desibel dizeyleri 55-64 dB ve
69.4-71.7 dB olarak kaydedildi.

Tartisma-Sonug : Calismamiz sonucunda ameliyathanelerimizde ki ortalama gurdltd seviyelerinin Dinya Saglik
Orqutl (WHO) énerilerinin altinda oldugu, gogus cerrahisi ameliyatlarinin ve ameliyathanede mizik dinlemenin daha
yUksek ses seviyeleri ile iliskili oldugu tespit edildi.

Anahtar Kelimeler: Ameliyathane, Ses Duzeyi, Calisan Sagligi, Guraltd
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S$S-201
Beden Uzerindeki Zihin: Bir Kisinin Psikolojisi Terlemesini Nasil Etkiler?

Tolga Evrim Sevin¢?, Gizem Gedikoglu?, Sibel Simer?, Renginar Demici?,
Hiseyin Melek!, Ahmet Sami Bayram?, Cengiz Gebitekin!

"Uludag Universitesi Tip Fakultesi GoGus Cerrahisi Anabilim Dali, Bursa

Giris-Amac : Kompansatuar Hiperhidrozis(KH); sempatektomi 6ncesi asiri terleme olmayan bélgelerde, termoregulas-
yon icin gereginden fazla miktarda ve yaygin tarzda gelisen terleme durumudur. Sempatektomi sonrasi en sik gorilen
komplikasyondur. Nedeni belli dedildir. Yapilan bir ¢alismada; Depresyon ve anksiyete ile KH arasinda iliski yokken,
psikotik seviyenin KH ile iliskili oldugunu, tUm hastalarin psikotik durumlarinin sempatektomi 6ncesi anket yapilarak
degerlendirilmesini, pozitif sonuclarin alinmasi durumunda sempatektominin yapilmamasi onerilmistir. Bu ¢alismanin
amacl, sempatektomi sonrasi siddetli KH'li bireylerin kisilik 6zelliklerini orta/hafif KH'li olanlar ile karsilastirmak ve
etkileyen faktorleri tespit etmektir.

Gere¢ ve Yontem : Primer fokal hiperhidrosis icin sempatektomi uygulanan KH'li 53 hasta calismaya dahil edildi.
Hastalar KH siddetine gore iki gruba ayrildi (Grup 1: hafif KH, Grup 2: Siddetli KH). Psikolojik durumlar ve KH arasindaki
iliski, nérotizm, disa donukluk, psikozu ve yalanini 6lcen Eysenck Kisilik Anketi Kisaltilmis Formu kullanilarak degerlen-
dirildi. T4m istatistiksel analizler IBM SPSS Statistics yazilimi kullanilarak yapildi.

Bulgular : Hastalarin 30'u erkek, 23’0 kadin, yas ortalamasi 27.0 £ 6.3 yil idi. Yirmi bir hastada hafif KH, 32 hastada
siddetli KH vardi. Tum gruplarda nérotizm, disa donuklik, psikoz ve yalan ortalama skorlari sirasiyla 2.019 + 1.73 (p =
0.20),4.28 +1.78 (p =0.46), 1.17 £ 1.17 (p = 0.46) ve 4.6 = 1.4 idi. (p = 0.085).

Tartigsma-Sonug : Bu ¢calisma sonucunda Norotizm, disa donuklik, psikoz veya yalan skorlari ile KH siddeti arasinda
anlamli bir iliski saptanmadi. Bir kisinin psikolojik durumunun KH gelisimini etkileyebilecedini kanitlamak icin daha fazla
calisma gereklidir

Anahtar Kelimeler: Asiri Terleme, Anket, Kompansatuar Terleme
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SS-206
Addlesan Sigara Birakma Davranisinda Pick Klop Oyununun Etkisi

Remziye Can'

1Eskisehir Osmangazi Universitesi

Giris-Amac : Tutln endustrisinin hedef kitlesi olan ad6lesanlardir. Adélesanlar sigara icme potansiyeli yUksek olan gru-
bu olustururken, middahale edilmesi zor olan gruplarinda basinda gelmektedir. Calismanin amaci sigara birakma i¢in
gelistirilmis olan Pick klop oyunu ile degisim asamalarina gore dizenlenmis egitiminin addlesanlarin sigara birakma
davranisi Uzerine etkisini incelemektir.

Gereg ve Yontem : Oyun (Deney |; n=26), oyun+egitim (Deney II; n=26) ve egitim (Deney Ill; n=25 ve kontrol (Kontrol II;
n=26) gruplari olan deneysel calisma, bir lisede 6grenim gérmekte olan ginde en az bir sigara ictigini beyan eden 103
égrenci ile tamamlanmistir. Ogrencilerin sigara birakma diistinceleri Degisim Asamalari Anketi ve Davranis Degistirme
Surec Olcegi (DDSO) ile dlcllmastir. Calismada sigara birakma egitimi ile Khazall(2008) tarafindan gelistirilen Pick
Klop oyunu kullanilmistir.

Bulgular : Oyun grubundaki adélesanlarin DDSO son test puan ortalamalarinin (70,32 puan), kontrol gruba gére yiik-
sek oldugu (58,46 puan)belirlenmistir. Hem oyun hem de oyun+egitim grubunun DDSO toplam puaninin zamana gore
anlamli dizeyde degisim gosterdigi saptanmistir (p<0,001; Tablo1). Oyun grubunda yer alan adélesanlarin ‘"Kendi-
ni Yeniden Dederlendirme’" alt boyut puan ortalamasinin (7,12 puan), kontrol grubunda yer alan adélesanlara gore
(4,92 puan) anlamli dizeyde fark olusturdugu saptanmistir. Hem oyun (8,08 puan) hem de oyun+ egitim grubunda yer
alan adélesanlarin (8,00 puan) "'Gerceklesmesi istenen Arzular’’ alt boyut puan ortalamalarinin kontrol gruba(s,11
puan) gére anlamli dizeyde fark yarattigi belirlenmistir (p<0,001; Tablo4). Calisma grubunu olusturan addlesanlarin 6n
testte 45'i(43,7) disiinmeme, 36's1(35,0) disinme, 22'si(21,4) asamasinda iken, son testte 31'i(%30,1) disinmeme,
45'i(%43,7) disinme, 22'si (%21,4) hazirlik ve 5'i(%4,9) hareket asamasinda oldugu saptanmistir.

Tartigsma-Sonug : Oyunun adodlesanlarin sigara birakmasi Uzerinde etkisi olmustur. Oyunlastirma yontemi addlesan
dénemde kullanilacak etkili davranislardan biridir.
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SS-207
Lise Ogrencilerinde Sigara icme Sikligi ve Etkileyen Faktérlerin
Degerlendirilmesi

Remziye Can?, Ozlem Orsal?

10dunpazari Mustafa Kemal Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Sadlik Bilimleri FakUltesi

Giris-Amac : Adolesan donem riskli davranislarin kazanilma olasiliginin yiksek oldugu yetiskinlige gecis dénemidir. Bu
dénemde onemli riskli davranislarindan biri de sigara icimidir. Bu ¢alismanin amaci bir grup ortadgretim égrencisinde
sigara icme sikligi ve bununla iliskili faktorleri incelemektir.

Gerecg ve Yontem : Kesitsel tasarimli bu calisma, 2018-2019 egitim-6gretim yilinda Odunpazari Mustafa Kemal Ata-
tirk Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi'nde 6grenim goren 589 6grenci ile tamamlanmistir. Arastirmacilar tarafindan
hazirlanan veri toplama formu; yas, cinsiyet, yasanilan yer, gunlik sigara tiketimi, sigaraya baslama yasi, ebeveynlerde
sigara igme durumu, sigara icmeye baslama nedeni, sigara birakma girisimi ile ilgili sorulardan olusmustur.

Bulgular : Calisma grubunu olusturanlarin yas ortalamasi15,5+1,1'dir. Bu ¢calismada addlesanlarin sigara icme sikligi
%18 olup, gunlik sigara tuketimi en az 1 en fazla 50 adet ortalama 1,845,8 idi. Sigara icenlerin %44,4'G merak ne-
deniyle sigara ictiklerini beyan etmislerdi. Calisma grubunun 9%80,0'inin cevrelerinde sigara icen en az bir kisi vard.
Sigara tuketenlerin %27,4'0 kendi kendine birakmayi denedigini ifade etti. Sigara tliketen addlesan oraninin ileri yas-
larda, kadinlarda ve yakin ¢evrede sigara icen kisi varliginda sigara tiketmeyen addlesan oranindan daha fazla olmasi
istatistiksel olarak ta anlamudir (her biri icin; p<0.01). Sigara tuketimi arttik¢a sigara icme suresi, gunlik sigara tiketi-
mi, yakin ¢evrede sigara icen birey varligi ve sigara birakma girisiminin de artmasi istatistiksel olarakta anlamldir (her
biri icin; p<0.01).

Tartigsma-Sonug : Lise 6grencilerinde sigara icme sikligi (on kisiden ikisi),sigara icenlerin cevresindeki sigara igme sik-

g1 (on kisiden sekizi) ve kendi kendine sigaray! birakma girisimi (U¢ kisiden biri) yUksektir. Okullarda lise 6grencilerinin
sigara birakma girisimlerini destekleyecek yapilarin / programlarin kurulmasi énerilmektedir.
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Oturum 33: Secilmis Bildiriler

S$S-202
Tarkiye'de Akut Pulmoner Embolide Direk Oral Antikoagilanlarin
Kullanim Sikligi (TUPEDO)

Elif Tanriverdi!, Nuri Tutar?, Aysegul Sentiirk®, Nimet Aksel?,

Binnaz Zeynep Yildirim?, Giilistan Karadeniz*, Neslihan Ozceliks, Ali Tabarus, Fatih Uzer?,
Tugba Cicek®, Dorina Esendagli®, Utku Tapan!?, Bahar Kurt!?, Hatice Selimoglu Sen'?,

Nur Aleyna Yetkin?3, Dilek Ergiin4, Elif Yilmazel Ucar?s, Talat Kili¢’¢, Emine Ozsari'?,

Sibel Arin¢!8, Jilide Celdir Emre’®, Deniz Dogan2°, Nagihan Kogak!?, inci Giilmez?,

Fiisun Sahin?, Fatma Ozdemir?!, Esra Yarar??, Onur Fevzi Erer?, Siiha Alzafer??, Bilge Salik*

Wedikule Gogis Hastaliklari Ve Gogis Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi, Gogis Hastaliklari Klinidi, istanbul
2erciyes Universitesi, Tip Fakiltesi, Gogus Hastaliklari ABD, Kayseri

3Ankara Atatlrk Gogus Hastaliklar Ve Gogus Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi, G6gus Hastaliklari Klinigi, Ankara
4Dr. Suat Seren Gogis Hastaliklari Ve Gogis Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi, izmir

5Recep Tayyip Erdogan Universitesi, G6gls Hastaliklari ABD, Rize

s0Omer Halisdemir Universitesi, Tip Fakultesi, Gogus Hastaliklari ABD, Nigde

’Kastamonu Devlet Hastanesi, G6gus Hastaliklari Klinigi, Kastamonu

8Konya Numune Hastanesi, G6gus Hastaliklari Klinigi, Konya

Baskent Universitesi, Tip Fakiltesi, Gogus Hastaliklari ABD, Ankara

105;tki Kogman Universitesi, Tip Fakiltesi, Gogiis Hastaliklari ABD, Mugla

Diskap Yildirim Beyazit EGitim Ve Arastirma Hastanesi, GogUs Hastaliklari Klinigi, Ankara

2Djcle Universitesi, Tip Fakiiltesi, G6Giis Hastaliklari ABD, Diyarbakir

13Kayseri Sehir Hastanesi, Gogus Hastaliklari Klinigi, Kayseri

14Selcuk Universitesi, Tip Fakiiltesi, GoGis Hastaliklari ABD, Konya

sAtatark Universitesi, Tip Fakiltesi, GoGus Hastaliklari ABD, Erzurum

16insnl Universitesi, Tip Fakdltesi, Gogls Hastaliklari ABD, Malatya

7Abant izzet Baysal Universitesi, Tip Fakiiltesi, G6gus Hastaliklari ABD, Bolu

18S(ireyyapasa Gogis Hastaliklari Ve Gégiis Cerrahisi EGitim Ve Arastirma Hastanesi, Gogiis Hastaliklari Klinidi, istanbul
*Turqgutlu Devlet Hastanesi, G6Gus Hastaliklari Klinigi, Manisa

2°Gilhane Egitim Ve Arastirma Hastanesi, G6Gus Hastaliklari Klinigi, Ankara

21Tokat Devlet Hastanesi, Gogus Hastaliklari Klinigi, Tokat

22Necip Fazil Sehir Hastanesi, Gogus Hastaliklar Klinigi, Kahramanmaras

2Bakirkdy Acibadem Hastanesi, Go§ls Hastaliklari Klinigi, istanbul

Giris-Amac : Pulmoner tromboemboli tedavisinde kullanilmakta olan warfarin dar terapétik indeksi, ilag ve besinlerle etkile-
simleri, rutin monitorizasyon ve doz ayarlamasi gerektirmesi ile tedavi takibinde bazi gi¢liklere neden oldugundan monito-
rizasyon gerektirmeyen, disuk ilag etkilesimleri ve genis terapotik aralidi ile direk oral antikoagulanlar (DOAK) giderek artan
oranda kullanilmaya baslanmistir. Avrupa Kardiyoloji Dernedi tarafindan yakin zamanda yayinlanan kilavuzda DOAK’lar uygun
hastalarda akut pulmoner emboli tedavisinde ilk secenek olarak énerilmistir. Ulkemizde Saglik Uygulamalarinda Tebliginde ise
tekrarlayan emboli/trombofili varligi, warfarin ile efektif INR dizeyinin saglanamamasi, kanser ve immobilizasyon olmasi du-
rumunda Sosyal Glivenlik Kurulu tarafindan édemesi olabilecedi bildirilmektedir. Ulkemizde DOAK kullanim sikligi ve kullanim
sebeplerinin degerlendirildigi calismamizin ilk verileri sunuldu.

Gereg ve Yontem : Pulmoner tromboemboli tanisi konmus hastalara ait ulusal verilerin analizine dayali calisma, prospektif
kesitsel anket calismasi olarak dizayn edildi. Etik kurul onayl tamamlandiktan sonra merkezlere anket formlari génderildi.
Pulmoner tromboemboli tanisi olan ve takip icin hekime basvuran hastanin basvuru anindaki klinik verileri (6zge¢mis, mevcut
tedavi, tedavi suresi vs) kaydedildi.

Bulgular : Calismamizda 23 merkezden 28 katiimcinin ilk verilerine ulasildi. 9 Devlet Universitesi, 4 Egitim ve Arastirma
Hastanesi, 4 GoJus Hastaliklari Dal Hastanesi, 4 Devlet Hastanesi, 2 Vakif Universitesi'nden 504 akut pulmoner tromboemboli
tanili hasta tedavi altindaydi. Hastalardan 132'si (%26,2) dusik molektl agirlikli heparin, 172'si (%34,1) warfarin, 199'i
DOAK (%39,5) ve 1'i (%0,2) filtre tedavisi ile takipteydi. En sik kullanilan DOAK Rivaroksaban (n=183, %92) idi. 13 hasta
(%6,5) Apiksaban ve 3 hasta (%1,5) Dabigatran kullanmaktaydi. 84 hasta INR dizeyinin saglanamamasl, 56 hasta warfarin
monitdrizasyonunda lojistik(kirsal yasam vb) sikintilar, 50 hasta kendi tercihi, 39 hasta immobilizasyon, 37 hasta tekrarlayan
emboli, 31 hasta trombofili varligl, 11 hasta kanser, 23 hasta beraberinde AF sebepleriyle DOAK kullanmaktaydilar. 10 (%5)
hastada kanama bildirilmisti, bunlardan 5'i minér 5'i acil basvurusu gerektiren major kanama idi.

Tartisma-Sonug : DOAK'lar Ulkemizde azimsanmayacak siklikta kullanilmaktadir. Ulkemizde de yan etki sikldi literattr ile
uyumlu gérilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner Emboli, Direk Oral Antikoagullanlar, Rivaroksaban, Apiksaban, Dabigatran, Hemoraji
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SS-203
Invazif Mekanik Ventilasyondan Yarar Gormeyecek Hastalari Nasil
Predikte Edebiliriz?

Tevfik Ozlii', Mehtap Pehlivanlar Kiiciik!, Akin Kaya?, Esra Yarar3, Cenk Kirakli4,
Ozlem Sengdren Dikis®, Hale Kefeli Celik®, Serdar Ozkan?, Hayriye Bektas Aksoy?,
Ahmet Oguzhan Kicuk®

Karadeniz Teknik Universitesi, Tip Fakiiltesi, G6Gus Hastaliklari Anabilim Dali, Yogun Bakim Bilim Dali, Trabzon
2Ankara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

*Necip Fazil Sehir Hastanesi, G6gUs Hastaliklari Klinigi, Kahramanmaras

“lzmir Suat Seren G6JUs Hastaliklar Ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogus Hastaliklari Anabilim Dali,
lzmir

5Saglik Bilimleri Universitesi, Bursa Yiksek ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi, G6gls Hastaliklari Anabilim Dall,
Bursa

6Sadlik Bilimleri Universitesi, Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Anesteziyoloji Ve Reanimasyon Anabilim Dall,
Samsun

’Karatay Universitesi, Tip FakUltesi, Gogis Cerrahisi Anabilim Dali, Konya 8Giresun Universitesi, Prof. Dr. A. ilhan Ozde-
mir Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Gogus Hastaliklari Anabilim Dali, Giresun

Karadeniz Teknik Universitesi, Tip Fakltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali, Yogun Bakim Bilim Dali,
Trabzon

Giris-Amacg : Mekanik ventilasyon endikasyonu koyarak hastayl entibe edecek hekimi hem etik ikilemden kurtarip
vicdanen rahatlatacak, hem de hukuki sureclerde koruyabilecek sekilde invaziv mekanik ventilasyondan (IMV) yarar
gormeyecek olgular hentiz kanita dayall ve somut olarak tanimlanmis dedildir. Calismamizda IMV tedavisinden yarar
gormeyecek hastalari objektif olarak saptamamiza yarayacak kriterleri tanimlamayi amacladik.

Gerec ve Yontem : Etik kurul onami sonrasi: calisma gdzlemsel, cok merkezli, prospektif, kesitsel bir klinik ¢alisma ola-
rak tasarlanmistir. Calisma 1 Ocak - 30 Nisan 2017 tarihleri arasinda Turkiye'nin farkli cografi bolgelerinden Yogun Ba-
kim Unitelerinde gerceklestirilmistir. Sadece yogun bakim Unitelerinde IMV uygulanan hastalar calismaya dahil edildi.

Bulgular : Calismaya 41 ayri merkezden,71 arastirmaci ve IMV tedavisi gérmekte olan toplam 1463 hasta dahil
edilmistir. Toplamda 158 parametre lojistik regresyon analizinde Backward Wald metodu ile incelenerek mortalite
Gzerinde bagimsiz risk faktorl olan parametreler tespit edilmis ve “IMV Mortality Prediction Score-IMPRES" skorlama
sistemi gelistirilmistir.Bu baglamda mortalite icin kesme noktalari; <2:Dislk risk, 2-5:0rta risk, 5.1-8:YUksek risk, >8:
Cok yuksek risk olarak elde edilmistir. Toplam puani 2'nin altinda olan 254 hastanin %26,8'inde 6lum goralmastar.
Toplam puani 2-5 arasinda olanlarda 6lim orani %58,2, toplam puani 5,1-8 olanlarda 6lUm orani %76,3 ve toplam
puani 8'den buyUlk olanlarda ise 6lim orani %93,3 olarak elde edilmistir (p=<0,001). "YB dizeyinde hemsire bakim
ihtiyaci” ve “interstisiyel akciger hastaligi” parametreleri 6lim Uzerinde en blyiik etkiye sahip iken (ki bunlarin varligi
olum riskini 16,7 kat ve 11.9 kat artirmaktayd) “KOAH atak”, “pulmoner ddem”, “kalp yetmezligi" parametrelerinin
varligi puanlamaya negatif etki etmekteydi (sirasiyla: -0.6, -0.5, -0.7). (Tablo-1)

Tartisma-Sonu¢ : Calisma sonucunda yogun bakima kabul 6ncesinde, hastanin basit klinik verileri ile hizla dogru
bir mortalite/prognoz 6ngorisi yapabilmek ve yodun bakim kaynaklarinin optimal kullanilmasi hususunda oncelikli
hastayi belirlemekte etik ve hukuk karsisinda ihtiyac duyulan bilimsel kanitlari sunabilmek amaciyla kullanilmak Gzere
bir skorlama sistemi gelistirilmistir. "IMV Mortality Prediction Score-IMPRES" ‘in entibasyon karari éncesinde prognoz
ve sag kalimla ilgili hekimin dogru degerlendirme yapmasinda yardimci olabilecegine inaniyoruz.

Anahtar Kelimeler: Mekanik Ventilasyon, Mortalite, Skorlama, Yogun Bakim
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Tablo-1
Tablo 2: Invaziv Mekanik Ventilasyon Mortalite Tahmin Skoru

Parametre Puan
Demografik
70 yas ve ustii 1,6
Primer Yatis Nedeni
Pulmoner 6dem 0,5
KOAH atak -0,6
Interstisyel akciger hastalif 11,9
Akut renal yetmezlik 1,7
Sepsis 22
Metabolik ensefalopati 0,3
Norodejeneratif hastaliklar 0,2
ICU diizeyinde hemgire bakim ihtiyaci 16,7
Yogun Bakim icin akut neden
Tip- III solunum yetmezligi 0,3
Komorbidite
Kalp yetmezligi -0,7
Akciger Ca 3,7
Entubasyon nedeni
Kardiyak arrest 1,9
MV’den Fayda Giormeyecegini Diisiindiiren Neden
Yasam uzatici tedavi gans1 olmayan hasta 2,3
Agir ko-morbiditesi (bir veya birden ¢ok) olan hasta 2.3
Alt1 aydan az yasam siiresi beklenen hasta 3.0
Kalic1 multi-organ yetmezligi olan hasta 2,4
Edinilen faydaya oranla tedavi sans: diisiik hasta 1,9
Edinilen faydaya oranla tedavi masrafi yiliksek hasta -0.3
Terminal donem kronik hastalik/malignite 2,8

<2: Diisiik risk, 2-5: Orta risk, 5.1-8:Yiiksek risk, >8: Cok yiiksek risk
Kisaltmalar: KOAH:Kronik Obstriiktif Akciger Hastalif1, Ca:Karsinom, ICU:Intensive Care Unit
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S$S-204
Saglik Calisanlarinda Tikenmislik Sendromu, Anksiyete Dizeyi ve
Insomnia Iliskisi

Ozge Aydin Gicli!, Mehmet Karadag?, Muhammed Emin Akkoyunlu3,

Turan Acican®, Binyamin Sertogullarindans, Gékhan Kirbass,

Hatice Selimoglu Sen®, Hiseyin Lakadamyali’, Yavuz Selim intepe", Sertac Aslan®,
Sibel Firat Girsoy!°, Akin Kaya*

!Boyabat 75. Yil Devlet Hastanesi, Gogus Hastaliklari Klinigi, Sinop

2Uludag Universitesi Tip Fakultesi, Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Bursa

3istanbul Medipol Universitesi Hastanesi, Gégiis Hastaliklari Klinigi, istanbul

4Ankara Universitesi Tip Fakiltesi, GoGus Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Sizmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiltesi, G6gs Hastaliklari Anabilim Dali, izmir

%Dicle Universitesi Tip Fakltesi, G6Gis Hastaliklari Anabilim Dali, Diyarbakir

7Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Tip Fakultesi, Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Antalya
8Bozok Universitesi Tip Fakultesi, Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Yozgat

°Hitit Universitesi Tip Fakultesi, GoGus Hastaliklari Anabilim Dali, Corum

LNilifer ilge Saglik Midirliga, Lisansl Klinik Psikolog, Bursa

Giris-Amac : Sadlik calisanlari calisma hayatlarinda surekli olarak stresli ve olumsuz ortamlara maruz kalmaktadir-
lar. Tikenmislik icin belirlenen risk faktorleri calisma saatleri, ndébet usuld ¢alisiyor olmak, calisma programi Uzerinde
kontrol eksikligi, is-aile stresorleri ve cinsiyettir. Calismamizda ¢cogunlugu vardiyali ¢alisan saglik ¢alisanlari arasinda
tUkenmislik sendromu, anksiyete dizeyleri ve uykusuzluk siddeti arasindaki iliskinin degerlendirilmesi amaclanmistir.

Gereg ve Yontem : Tikenmislik dizeyi, uykusuzluk siddeti ve kaygr durumunu 6lgmek icin Maslach Takenmislik Envan-
teri (MBI), Uykusuzluk Siddet Indeksi (ISI) ve Beck Anksiyete Envanteri (BAI) kullanilmistir.

Bulgular : Calismaya toplam 1011 sadlik calisani dahil edilmistir. Katilimcilarin 679 (9%67.2)'u kadin olup 345 (34.1%)'i
uzman hekim, 169 (16.7%)'u asistan hekim, 163 (16.19%)'0 hemsire, 117 (11.6%)'si akademisyen, 112 (11%)'si
pratisyen hekim, 56 (%5.5)'sI saglik teknisyeni, 26 (2.6%)'s! tip 6grencisi ve 23 (2.3%)'U ebe idi. Profesyonel gruplar
ve sadlik calisanlarinin ¢alismakta oldugu kurumlar arasinda tikenmislik alt gruplarinin 3 basamadinda da anlamli
farklilik bulunmaktaydi (her biri i¢in, p<0.001). Nébet usull ¢alismakta olmanin tikenmisligin tim parametrelerinde
anlamli farklilik yaratigi belirlendi (her biri icin, p <0.001). Tikenmislik dGzeyinin her U¢ basamagi ve anksiyete toplam
skoru ile uykusuzluk siddeti gruplari arasindan anlamli farklilik tespit edildi (her biri icin, p <0.001). ISI toplam skoru MBI
alt gruplari ve BAI toplam skoru ile pozitif korele saptanmistir.

Tartisma-Sonucg : Uyku yoksunlugunun etkisi konusunda daha fazla farkindaliga ve saglik sistemi icinde degisimi tesvik
eden anlamli mddahalelere ihtiya¢ bulunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Calisanlari, Tikenmislik, Anksiyete, insomnia
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Evre IIIA Akciger Kanseri T ve N Durumuna Goére iki Farkli Alt Gruba
Bolinmeli Midir? Baska Bir Merkez Veritabani ile Dogrulama

Necati Citak!, Laura Guglielmetti?, Yunus Aksoy*, Ozqiir i§g<’irijci'!1, Mu;affer Metin?,
Adnan Sayar?, Isabelle Opitz?, Didier Schneiter?, Walter Weder?, Ilhan Inci?

1Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Bakirkdy, istanbul
2zurih Universitesi, G6gis Cerrahisi Klinigi, Zarih, isvigre

“Yedikule G6gUs Hastaliklari ve Gogls Cerrahisi Klinigi, Zeytinburnu, istanbul
40zel Memorial Hastaneler Grubu, Bahcelievler, istanbul

Giris-Amac : Evre llIA-KU¢Uk Hicreli disi Akciger Kanseri (KHDAK), timor lokalizasyonu/timaér boyutu ve nodal hastali-
ga badli olarak heterojen bir hasta grubunu icerir. Bu nedenle tedavisi hala ¢ok tartismalidir. Calismamizin amaci, Evre
[IIA-KHDAK alt gruplari (T3N1 veya T4NO/1 ile T1/2N2) arasindaki prognozu karsilastirmak ve sonuclarimizi baska bir
merkez veri tabani ile dogrulamaktir.

Gereg ve Yontem : Evre [lIIA-B KHDAK'lI komplet rezeke edilmis hastalar retrospektif olarak degerlendirildi. Evre IlIA
olan 424 hasta ve Evre IIIB 82 hasta vardi (Calisma kohortu). Evre llIA, timor lokalizasyonu / timor boyutuna (T3N1-
T4NO/1, IIA-T grubu; n=308) ve nodal hastaligin durumuna (T1/2N2, IIIA-N2 grubu; n=116) gobre iki alt gruba ayrildi.
Calisma kohortunun sonuclarina gére bir evreleme 6nerisi olusturuldu ve bu 6neri baska bir merkez veritabani ile
dogrulandi (Dogrulama kohortu). Dogrulama kohortu 283 hastadan olusuyordu.

Bulgular : Calisma kohortundaki lIA-N2 grubunda IlIA-T grubuna gore daha fazla adenokarsinom varken (9%52.6 vs
%29.5, p<0.001) llla-T grubundaki hastalara daha fazla pnémonektomi yapildigi goruldu (%51.0 vs %32.8, p=0.001).
Cok degiskenli analizde yas, evre IlIB ve pN2 bagimsiz negatif prognostik faktérler idi (p<0.0001). Calisma kohortundaki
INA-T grubunda bes yillik sagkalim 9%51.3 (medyan 64 ay), [lIA-N2 hastalarinda ise %25.7 (medyan 31 ay) (HR=1.834,
p<0.0001) iken IlIA-N2 ve Evre IlIB arasinda sagkalim agisindan istatistiksel olarak fark saptanmadi (%25.7 ve %25.3,
p=0.442) (Sekil 1). Calisma kohortunun sonuclarina gére Dogrulama kohortundaki hastalar i¢in olusturulan evreleme
Onerisine gore hastalar; Evre lIA-T (n=139), Evre IIIA-N2 (n=104) ve Evre IIIB (n=50) olarak siniflandirildi. Evre [IIA-N2 ve
Evre llIB icin 5 yillik sagkalim oranlari benzer olmasina ragmen (%27.1 vs %27.1, p=0.998) Evre IlIA-T, Evre IlIA-N2)ye
gore istatistiksel olarak daha iyi sagkalim gosterdi (%50.5 vs %27.1, HR=1.707, p=0.0007) (Sekil 2).

Tartisma-Sonuc : [IA-T'nin prognozu IlIA-N2'den daha iyidir. Evre IllA icin olusturdugumuz evreleme 6nerimiz baska bir
merkez veri tabani ile dogrulandigindan 6tird bir sonraki TNM siniflamasinda Evre [IA'nin primer timor ekstansiyonu-
na (T) ve mediastinal lenf nodu tutulumuna (N) gére iki farkli alt gruba ayrilmasini éneriyoruz.

Anahtar Kelimeler: KicUk Hucreli disi Akciger Kanseri, Evre A, Alt Gruplandirma, IIIA-T, IlIA-N2, Prognoz
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Sekil 1 ve 2

Sekil 1. Calisma kohortunda yer alan IlIIA-T grubu (n=308), IIA-N2 grubu
(n=118) ve Evre IllIB (n=82) icin sagkalim edgrileri ve gruplar arasi karsi-

lagtirma
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Sekil 2. Calisma kohortunun sonuglar ile Dogrulama kohortundaki hastalar
igin olusturulan evreleme oOnerisine gore Evre IIA-T (n=139), Evre IlIA-2
(n=104) ve Evre IlIB (n=50) icin sagkalim edrileri ve gruplar arasi karsilastirma
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Sekil 1. Calisma kohortunda yer alan IlIA-T grubu (n=308), llIA-N2 grubu (n=116) ve Evre IlIB (n=82) icin sagkalim
edrileri ve gruplar arasi karsilastirma

Sekil 2. Calisma kohortunun sonuclari ile Dogrulama kohortundaki hastalar icin olusturulan evreleme énerisine gore
Evre IIIA-T (n=139), Evre [lIA-2 (n=104) ve Evre IlIB (n=50) icin sagkalim egrileri ve gruplar arasi karsilastirma
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