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OZET

Bezoarlar mekanik barsak tikanikliginin nadir bir
nedenidir. Midede yerlesen bezoarlar endoskopik olarak
tedavi edilirken barsak tikaniklig1 yapan bezoarlarin
tedavisi cerrahidir.Bu olgu sunumunda mekanik barsak
tikanikligina yol acan bezoarin endoskopik tedavisi
literatiir esliginde tartigtlmigtir. Olgu: Elli dokuz yasinda
erkek hasta mekanik barsak tikanmasi nedeniyle servise
kabul edildi. Ozge¢misinde apendektomi, trunkal
vagatomi ve piloroplasti dykiisii olan hasta brid ileus 6n
tanisi ile takip edildi. Ancak klinik iyilesme olmamasi
iizerine hastaya karin tomografisi ¢ekildi. Tomografide
ileogekal valve 15 cm mesafede liimen ici tikayici bir
yapi gortildii. Tikayici yapinin bezoar oldugu diistiniildii.
Hastaya yapilan kolonoskopide terminal ileumda bezoar
tespit edildi. Bezoar iki seansta kolonoskopi ile parcalanip
cekuma indirilerek mekanik barsak tikaniklig tedavi
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ABSTRACT

Bezoars are rare causes of intestinal obstruction.
Treatment of bezoars located in stomach is treated
endoscopically, whereas intestinal bezoars are treated
surgically. In this report endoscopic treatment intestinal
bezoar, obstructing the lumen is discussed with literature.
Case: Fifty nine years old man accepted to the surgery
clinic with the findings of mechanical intestinal
obstruction. In past medical history he had appendectomy,
truncal vagotomy and pyloroplasty. The preliminary
diagnosis was adhesive small bowel obstruction. After
the complaints did not resolved, an abdominal CT
revealed an intraluminal obstructing lesion at the terminal
ileum, 15 cm to ileocecal valve. The lesion was accepted
as a bezoar. The bezoar was crumbled and replaced to
cecum in two attends of colonoscopy and the obstruction
was resolved. Discussion: The choice of treatment in
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edildi. Tartisma: Mekanik barsak tikaniklig1 yapan
bezoarlarin tedavisi cerrahidir. Ancak kolonoskop ile
ulagilabilecek mesafede ki bezoarlarin endoskopik olarak
tedavisi miimkiindiir.

Anahtar Kelimeler: Bezoar, Mekanik barsak
obstriiksiyonu, Endoskopi

Giris

Bezoarlar; yutulan ¢esitli yabanct maddelerin basta mide
olmak iizere gastrointestinal kanalda birikmesi sonucunda
olusurlar. Bezoarlar biriken maddelerin igerigine gore
adlandirlir. Fitobezoarlar, sindirilemeyen sebze ve meyve
liflerinin birikerek bir kitle meydana getirmesi ile olusur.
Fitobezoarlar, bezoarlarin en sik goriilenidir. Portakal,
hurma gibi iyi sindirelemeyen meyve cekirdekleri buna
neden olabilir.!-2 Bezoar gelismesinde gegirilmis mide
ameliyatina bagli, mide bogalmasinin yavaslamasi ya
da mide asidinin azalmas1 6nemli bir risk faktoriidiir.?
Fitobezoarlar mekanik bagirsak tikanikliginin ender
nedenlerindendir. Ozellikle gegirilmis mide ve duodenum
ameliyat1 Oykiisii olan ve ince bagirsak tikaniklig:
bulgulartyla bagvuran hastalarda fitobezoarlar da akla
gelmelidir. Bezoara bagh gelisen mekanik bagirsak
tikanikliklarinin tedavisi cerrahidir.>3

Bu calismamizda; ileuma yerlesmis fitobezora bagh
bagirsak tikanmasi olan ve endoskopik olarak tedavi
ettigimiz bir vakayr sunarak bezoara bagli mekanik
bagirsak tikanikliginda farkli bir tedavi yaklagimini
glindeme getirmeyi amagladik.

Olgu Sunumu

Elli dokuz yasinda erkek hasta, karin agrisi, siskinlik,
gaz, gaita ¢cikaramama sikayetleri ile miiracaat etti.
Sikayetleri 3 giin once baglamis ve artarak devam etmis.
Oz ge¢misinde 43 y1l 6nce gegirilmis apandektomi, 28
yil dnce trunkal vagotomi ve piloroplasti ameliyati vardi.
Fizik muayenesinde karin orta derecede distandii
goriiniimde idi. Bagirsak sesleri orta derecede artmisti.
Periton irritasyon bulgusu ve adale direnci yoktu. Direkt
karin grafisinde ¢ok sayida ince bagirsaga ait sivi gaz
seviyeleri vard1. Oncelikle gecirdigi ameliyatlar nedeniyle
olusan yapisikliga bagl bagirsak tikanmasi diisiiniildii.
Ure ve kreatinin degerleri yiiksek oldugu igin karin BT
(bilgisayarli tomografi) ¢aligsmasi kontrastli yapilamadi.
Kontrastsiz BT de ileogekal valve 15 cm mesafede liimen
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obstructing intestinal bezoars is surgery. However, in
bezoars, which can be reached by colonoscopy,
endoscopic treatment is possible.

Key words: Bezoar, Mechanical bowel obstruction,
Endoscopy olarak yazabiliriz

ici tikayict bir yapi goriildii (Resim 1). Taniy1
kesinlestirmek ve gerekirse tedavi amaci ile hasta onami1
da alinarak kolonoskopi yapildi. Kolonoskopide
liimendeki cismin terminal ileumu tikayan fitobezoar
oldugu goriildii (Resim 2). Bezoar, kolonoskopun biyopsi
kanalindan gegirilen ve tripot olarak adlandirilan yabanci
cisim forsepsi ile kismen parcalandi. Bezoarin yaklagik
ticte biri parcalaninca kismi gaz ve sivi gegisi bagladi.
Bu asamada bagirsaktan gecisin olabilecegi diisiiniilerek
islem sonlandirildi. Fakat ertesi giin distansiyon ve
radyolojik olarak sivi gaz seviyelerinin arttig1 goriildii.
Kolonoskopik islem tekrarlanarak fitobezoar tamamen
pargalandi. Parcalarin yaridan fazlasi tripot ile cekuma
indirildi (Resim 3). Kolonoskop ile tikanan ileum
kisminin iistiine ge¢ildi. Tikanma seviyesinde bezoarin
basinci ile bagirsak duvarinda karsilikli olarak yaklagik
15 mm ve 7 mm ¢aplarinda iilserasyonlarin olustugu
goriildii (Resim 4). Buralardan alinan biyopsilerde
malignite bulgusu saptanmadi. Islemden iki giin sonra
tire kreatinini normale donen hasta sifa ile taburcu edildi.

Resim 1. Bilgisayarli tomografide terminal ileum
liimeninde okla isaretlenmiy igerisinde hava olan bezoar

goriintiisii. Bezoar proksimalindeki ileal anslarda
dilatasyon dikkat cekmektedir.
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Resim 2. Terminal ileum son 15.cmsinde tikanmaya yol
agan fitobeoar.

Tartigsma

Tiim mekanik bagirsak tikanikliklarinin %0.4-4’i
bezoarlara bagl olarak gelisir ve nadiren perforasyonla
sonuclanirlar.!2 Ozellikle gastrik operasyon dykiisii olan
hastalarda ortaya ¢ikan mekanik bagirsak tikanmalarinda
bezoarlarda akilda tutulmalidir.

Konvansiyonel radyolojik tetkikler mekanik bagirsak
tikaniklig1 tanis1 koymada yeterli olsa da bezoarlarin
tanimlanma orani %18’dir.* Mekanik bagirsak tikaniklig
olan hastalarda BT etyolojiyi belirlemede ciddi katki
saglamaktadir. BT bezoarlarin taninmasinda da oldukca
faydalidir. BT de bezoarlar i¢in “’benekli’’ goriiniim
tanimlanmugtir. Bu goriiniim intraluminal diisiik dansiteli
ve icerisinde hava kabarciklar1 olan kitle lezyonunu

Resim 3. Kolonoskop biyopsi kanalindan girilerek tripot
ile par¢alamip ¢ekuma gekilen bezoar pargalari.

Resim 4. Bezoarin bagirsak duvarinda olusturdugu

yaklagik 15mm ¢apindaki iilser alani.

tanimlamak i¢in kullanilmaktadir.2->6 Bizde direkt karin
grafisine bakarak hastamizda oncelikle gecirilmis
ameliyatlara bagl yapisikliklara bagl bagirsak tikaniklig1
diistinerek tedaviye basladik. Ancak etyolojiyi ortaya
koymak i¢in yapilan BT incelemede terminal ileumda
bezoar tespit ettik.

Mide bezoarlarinin tedavisinde endoskopik yontemler
kullanilabilse de bagirsak yerlesimli bezoarlarin tedavisi
cerrahidir. Intestinal bezoarlarda cerrahi, gesitli tedavi
yontemleri tanimlansa da standart tedavi yontemi halen
tartismali oldugu savunularak bagirsak rezeksiyonu
yapilmaktadir.? Yapilan literatiir taramasinda bagirsak
yerlesimli bezoarlarin endoskopik tedavisi ile ilgili bir
olgu sunumuna rastlanmistir. Ancak bu sunumda double-
balon endoskopi cerrahi riskin yiisek oldugu bir hastada
basari ile kullanilmistir.” Bu olgu sunumunda tartigilan
hasta ise standart kolonoskop ile tedavi edilmistir.
Hastanin onay1 alindiktan sonra kolonoskop ile terminal
ileuma ulasildi ve tikanmaya yol agan fitobezoar tespit
edildi. Fitobezoar 2 seansta parcalanarak hastaya
laparotomi yapilmadan bagirsak tikanikligi standart
kolonoskop ile basari ile tedavi edildi. Endoskopik
tedaviye bagli komplikayon ile karsilasilmadi.
Sonug olarak kolonoskop ile ulasilabilecek mesafedeki
intestinal bezoarlarm tedavisinde tecriibeli endoskopistler
tarafindan yapilan endoskopik tedavi basarili olabilir.
Ancak bu yontemin bagar1 oran1 ve komplikasyon
oranlarmin belirlenmesi icin vaka serilerinde yapilacak
calismalar daha faydali olacaktir.
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