Orijinal Soru: Klinik Bilimler 133

133 Kolondan kaynaklanan akut alt gastrointestinal kanamanin en sik nedeni asagidakilerden hangisidir?

A) Divertikulozis

B) Iskemik kolit

C) inflamatuvar bagirsak hastalikar
D) Rektal tlserler

E) Kolon timarieri

Dogru Cevap:A

HIZLI TEKRAR NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR ILGILI NOTLAR

J

TUS HAZIRLIK MERKEZLERI

* En sik gorilen polipozis sendromu... FAP

* FAP'in ézellikleri...
v APC gen mutasyonu
v' Kolon kanseri geligme riski % 100
v Kolon kanseri en sik sol kolonda

* FAP'ta kolon kanseri taramasi... 10-12 yaglarindan
itibaren, yillik, sigmoidoskopi ile

* Kolonda polipler ile birlikte kemiklerde osteom, ampiiller
tiimor ve konjenital retina pigment epiteli hipertrofisi
varliginda en olasi polipozis sendromu... &ardner
sendromu

* Kolonda polipler ile birlikte beyin timori varliginda en
olasi polipozis sendromu... Turcot sendromu

* G1S'te multiple hamartomatéz polipler ile birlikte
mukokiitanézhiperpigmentasyon varliginda en olasi
polipozis sendromu... Peutz-Jeghers sendromu

* Peutz-Jeghers sendromunda poliplerin en fazla

goriildijii GIS segmenti...Ince bagirsak

* Pankreas kanseri gelisme riskini en fazla arttiran
genetik sendrom...Peutz-Jeghers sendromu

- Ailevi gegisi olmayan polipozis sendromu... Cronkhite-
Canada sendromu

* Herediter non-polipozis kolon kanseri (Lynch sendromu)
tanimi...
v (3) En az 3 akrabada olmasi (en az biri 1.°)
v" (2) En az iki ardigik kugakta goriilmesi
v" (1) En az bir vakanin 50 yag altinda olmas:

* Lynch sendromu ile iligkili genetik mutasyon... MLHI,
MSHZ (DNA tamir geni)

* Lynch sendromunda kolon kanseri taramas...25
yagindan itibaren, iki yilda bir, kolonoskopi ile

+ Lynch sendromunda en gok goriilen 615 digi kanserler...
Endometrium ve over kanseri

* Kolon kanserine kars yapilacak bir taramada altin
standart yéntem... Kolonoskopi (10 yilda bir)
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« Eriskinde ciddi alt 615 kanamasinin en sik nedeni...
Divert kil

* 70 yas uUsti hastalarda ciddi alt 61S kanamasinin en
sik nedeni... Anjiyodisplazi

« Alt ve ist 61S endoskopiye ragmen odak belirsiz
kanamalarda en sik neden... Ince bagirsak kanamasi

* Odak belirsiz kanamalarda en uygun yaklagim.. .

v Aktif kanama sirasinda anjiyografi
v" Aktif kanama yoksa kapsiil endoskopi

SORULAR

13. Silomikron olusum defekti ile karakterize olan
ve periferik yaymada akantositlerin gérilebildigi
malabsorbsiyon hastaligi agsagidakilerden hangisidir?

A) Whipple hastalig B) Abetalipoproteinemi
C) Agamaglobulinemi D) Tropikal sprue
E) Radyasyon enteriti

Dogru cevap: B
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14. Kronik diyaresi olan bir hastada dermatitis
herpetiformis saptanmas| halinde taniya yonelik en
uygun yaklasim asagidakilerden hangisidir?

A) Kapsul endoskopi

B) Kolonoskopi

C) Antiendomisyum antikor testi

D) Serum gastrin élgumu

E) Idrarda 5-hidroksi indol asetik asit dizeyi

Dogru cevap: C

15. Asagidakilerden  hangisi Crohn  hastaliginin
karakteristik &zelliklerinden biri dedildir?

A) Transmural tutulum B) Segmenter tutulum
C) Striktar D) Psédopolip
E) Fistllizasyon

Dogru cevap: D

16. Abdominal ameliyat dyklsl olmayan 26 yasindaki kadin
hasta; ishal, kann agnsi ve Kkilo kaybl yakinmalariyla
basvuruyor. Kolonoskopide sol kolon mukozasinda
hiperemi, 6dem, yer yer aftdéz ve yer yer lineer derin
Ulserler ile UGlserlerin arasinda normal mukoza alanlari
gorallyor.

Bu hastada tanimlanan endoskopik bulgular 1si1ginda
en olasi tani asagidakilerden hangisidir?

A) Mikroskobik kolit
B) Crohn Koliti

C) Diversiyon Koliti
D) Ulseratif kolit

E) Kollajenéz kolit

Dogru cevap: B

17. Karsinoid sendrom sliphesi olan bir hastada tamisal
ac¢idan idrarda gncelikle bakiilmasi énerilen metabolit
asagidakilerden hangisidir?

A) Hidroksiprolin

B) Kromogranin A

C) Metanefrin

D) 5-hidroksi indol asetik asit
E) Vanil mandelik asit

Dogru cevap: D

18. Ailesinde birdenfazla kolon kanseri 6yklsu olan 20 yasinda
erkek hastaya tarama amach kolonoskopi yapiliyor.
Kolonoskopide polipozis ve sol kolonda malign gérintmid
kitle izleniyor. Kitleden alinan biyopsi kolon kanseri olarak
raporlaniyor. Kolon kanserinin evrelemesi icin yapilan
tim vicut gdruntllemesinde beyinde kitle tespit ediliyor,
ileri degerlendirmede bu Kitlenin glioblastoma multiforme
oldugu anlasiliyor.

Bu hastada gn olas| tani asagidakilerden hangisidir?

A) Gardner sendromu

B) Turcot sendromu

C) Peutz-Jeghers sendromu

D) Lynch sendromu

E) Cronkhite-Canada sendromu

Dogru cevap: B

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com’u ziyaret ediniz.



* Rektosakral fasya..Waldeyer fasyas

Divertikdlit tams:

* Rektumu erkekte prostat ve seminal vezikiilden,
kadinda ise vajenden ayiran.. Denonvillier fasyas

Divertikdlit tamsinda:

- En giivenilir tan yontemi: BT
- Kontrendike olan tam yéntem: Baryumlu grafi ve

= Rektumun arterleri...

Rektumun arterleri

kolonoskopi

Ust 1/3 rektum IMA’den gelen siiperior rektal arter * Divertikiilit tedavisi.. Oncelikle medikal. Komplike
e olmayan divertikiilitli hastalarin gogu genig spektrumiu
Orta 1/3 rektum Internal iliyak arterden gelen orta rektal arter aral antibivotik ve diglk bosol divet Tle ayaktan tedayi

Alt 1/3 rektum Jn;etrr:aL |:udental arterden gelen inferior E‘i““'"- o ‘ ‘
SSECERS * Divertikillitte akut atak gegtikten 4 ile 6 hafta
| sonra yapiimasi gereken tetkik.. Sigmoidoskopi veya

* Kolon mukozasi igin dnemli enerji kaynag:..Kisa zincirli kolonoskopi (ideali)

yag asitleri (asetat, biitirat, propiyonat)
* Kolon florasinda en sik bulunan bakteriler..B. fragilis
ve E. Coli

Divertikiil tamsi igin degil kanser ayirici tanisi igin
mukozay! en iyi gdsteren tetkik kolonoskopi 4-6
hafta sonra yapilmahdir

95. DIVERTIKULOZIsS .

Komplike olmayan divertikiilit ataklarndan sonra rutin
cerrahi girisim... Onerilmez.

- Immiinsiiprese hastalarda kolektomi.. Ilk atakdan
sonra

* Kazanmilmig divertikiilozis... Sol kelonda, multipl ve yalanci
divertikiiller

* Konjenital divertikiil.. Tek, gergek, sag kolonda

* Yalanci divertikiiller ile gergek divertikiilleri birbirinden

aywran .. Yalanc divertikiil duvarinda kas tabakas: ; ; P Y
bulunmaz, yalnizca mukoza ve seroza vardir. Gergek * Komplike divertikilit..Apse, obstriiksiyon, yaygin

divertikiillerde ise bagirsak duvarinin her lig katmani da peritonit (serbe,ﬂ _PE‘,’_’f‘:'msY‘?”) veyR kolon ile komsu
T yapilar arasindaki fistiil olan divertikiilitler

» Divertikiillerin olusumu... Artmig intraluminal basing sonucu * Hinchey siniflamasi..
genellikle zayIf noktalardan olur. Bu noktalar, damarlarin

Klinik Bilimler 133. soru

Tusdata Genel Cerrahi Hizlh Tekrar
asikul Sayfa 081

* Elektif sartlarda yapilmas: gereken divertikiilit
ameliyati..Sigmoid kolektomi + primer anastomoz

Komplike divertikiilit siddetini belirlemek igin
Hinchey siniflamasi kullanilir

Hinchey Siniflamasi

Hinchey 1 Perikolik veya mezenterik apse

* Divertikilit nedeni.. Muskiiler tabakadan yoksun ve dar
boyunlu divertikiillerde, kiigiik bir fekal plagin divert kil
agzini tikamasi sorucu, divert ikiil iginde mukus sekresyonlar

Hinchey 2z Uzak apseler; pelvik veya retroperitoneal apseler

Yaygin piriilan peritonit (bagirsak limeni ile iliskisi

birikir ve ayrica bakteriyel proliferasyon olur. Hinchey 3 | oimayan peritonit)
= Divertikiilit kliniﬁi. . KOHSHPHSYGH, so| alt kadranda h Yaygin fekal peritonit (ba@rsak liimeni ile iliskili
kiirnt ve devamli bir agri, diisiik dereceli ates, igtahsizlik, Hinchey 4 | . oitonit)
bulanti, lokositoz e e e ]|
b * Hinchey evre 1 ve 2'ler.. Miimkiinse antibiyotik ve
perkiitan drenaj ile tedavi edilebilir. Kiigiik apseler (<2
"Yagh hasta, sol alt kadran agrmsi, enfeksiyoz cm) sadece parenteral antibiyotik ile tedavi edilebilir.

bulgular”  verildijinde, dykiisiinde “konstipasyon-
kabizhk” denildiginde divertikiilit diigtiniilmelidir.
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