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Å Sēcak yºntemler 

              Elektrokoter,   

            Argon plazma koagulasyon(APC) 

            Lazer  

 

Å Rijid bronkoskopla mekanik rezeksiyon 

Å Dilatasyon 

Å Bronĸiyal  ya da trakeal stent uygulanmasē 

Å Brakiterapi  

 

Å Fotodinamik tedavi 

Endobronĸiyal Tedavi Yºntemleri 

Å Soĵuk yºntemler 

             Kriyoterapi 

                  Kriyoekstraksiyon 
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Å56 yaĸēnda, erkek 

Åķikayet: Aĵēzdan kan gelmesi, gºĵ¿s aĵrēsē, nefes darlēĵē 

ÅHikaye: 2 aydēr nefes darlēĵē, gºĵ¿s aĵrēsē yakēnmasē olan hastanēn 
1 haftadēr hemoptizisi oluyormuĸ. 

ÅAlēĸkanlēklarē: Sigara 40 p/yēl  

Å¥z ve soyge­miĸi: ¥zellik yok 

ÅFizik muayene: TA: 110/60 mmHg  N: 86/dak  Dispneik, ortopneik 
solunum sesleri kabalaĸmēĸ 

ÅLaboratuvar : WBC:11300  Hb: 12.4  Hct: 37  Plt: 235000   Sed: 65 
CRP: 24   
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PA Akciĵer Grafisi 

OLGU-I 
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ÅToraks BT: Mediastende en b¿y¿ĵ¿ 18x10 mm boyutunda olmak 
¿zere multipl lenf nodlarē mevcuttur. Ayrēca karina ve subkarinal 
seviyede ºl­¿lebilen boyutu yaklaĸēk 46x32 mm boyutunda 
heterojen hipodens kitle lezyonu mevcuttur. Sol ana bronĸ 
proksimalde tēkalē olup sonrasēnda a­ēlmakta ve l¿men i­erisinde 
seviyelenme veren mukus sekresyonu izlenmektedir. 
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Rijid Bronkoskopi 

Saĵ ana bronĸ medial duvarda dēĸ basē  ve 

t¿mºral infiltrasyon ile %40-50 oblitere  idi. 

¦st, orta , alt lob bronĸ ve segmentleri a­ēk 

izlendi. Sol ana bronĸ yuvarlak , ¿zeri d¿zg¿n 

y¿zeyli vegetan kitle ile total oblitere idi. 
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Rijid Bronkoskopi 

Saĵ ana bronĸ medial duvardaki lezyona APC uygulandē ve mekanik rezeksiyon yapēldē. T¿mºral dokular biyopsi 

pensi ile alēndē. Saĵda optimal a­ēklēk saĵlandē.  

 

Sol ana bronĸta posteromedial duvardan kaynaklanan lezyona APC uygulandē ve mekanik rezeksiyon yapēldē. 

T¿mºral dokular biyopsi pensi ile alēndē. Solda dēĸ basē komponentinin daha fazla olduĵu gºr¿ld¿. Optimal a­ēklēk 

saĵlandē. Saĵ ve soldaki t¿mºral dokulara Kriyo uygulandē. 

 

Sol ana bronĸ medial ve post duvarda mukozal infiltrasyon ve dēĸ basē yaklaĸēk 3.5 cm devam ediyordu.  16-13-13 

mm ­aplē Y stent ( trakea 2 cm, saĵ bronĸ 1,5-2 cm, sol bronĸ 4 cm)  yerleĸtirildi.  
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1.He 400 Geniĸ Nekroz Alanlarē Ķ­inde KHDAK  

2. He 200 KHDAK, 

3.He 200 KHDAK,   

4. Karsinom H¿crelerinde Pansitokeratin Ķle  Pozitif Reaksiyon 

Patoloji 
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