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] HastalarƛǒƭŜƳǀƴŎŜǎƛ ǎǀȊƭǸ ǾŜ ȅŀȊƤƭƤ ōƛƭƎƛƭŜƴŘƛǊƛƭƛǇ Ǉƭŀƴƭŀƴŀƴ ƛǒƭŜƳ ƛœƛƴ ȅŀȊƤƭƤ ƻƴŀƳ al!

] Anamnez, kardiyopulmonermuayene, PA grafiǀƴŜƳƭƛ, unutma!

] 4-6 saatŀœƭƤƪyeterlidir, ǎƤǾƤŀƭƤƳƤ2 saatǀƴŎŜƪŜǎƛƭƳƛǒƻƭƳŀƭƤ!

] Kan ōŀǎƤƴŎƤ, oksijenǎŀǘǸǊŀǎȅƻƴ, kalpƘƤȊƤΧ L± damaryolumutlakaŀœƤƭƳŀƭƤ!

]  KOAH, spirometri, FEV1 <40% ve/veyaSpO2 Җ %92 ƛǎŜ !YD ƪƻƴǘǊƻƭǸ yap!

] AstƤƳƭƤ hastaya bronkoskopiǀƴŎŜǎƛōǊƻƴƪƻŘƛƭŀǘǀǊ ver!

] BiyopsiplanlananhastalardatrombositǎŀȅƤƳƤveƪƻŀƎǸƭŀǎȅƻƴtestlerinikontrol et!

] BUN > 30 mg/dL, serum kreatinin> 3mg/dl ƻƭŘǳƐǳdurumlardadikkatliol!

] PHT konusunet ŘŜƐƛƭ, ancakbiyopsiȅŀǇƤƭŀŎŀƪhastalardadikkatliol!

] !ǎǇƛǊƛƴΩŜdevam, ǿŀǊŦŀǊƛƴΩƛ ōŜǒΣ clopidogrel, ticagrelor ve ǇǊŀǎǳƎǊŜƭΩƛ ise en az yedi ƎǸƴǀƴŎŜkes!

¸h!YΩƭŀǊƛǒƭŜƳriskiveƪǳƭƭŀƴƤƭŀƴetkeneƎǀǊŜen az1-4 ƎǸƴǀƴŎŜkesilmelidir!

¥ZET- ĶķLEM ¥NCESĶ



Å то ȅŀǒΣ ŜǊƪŜƪ
Å  ƛƪŀȅŜǘΥ mƪǎǸǊǸƪΣ ƴŜŦŜǎ ŘŀǊƭƤƐƤΣ ŀƐƤȊŘŀƴ ƪŀƴ ƎŜƭƳŜǎƛ
Å Hikayesi: 2-о ŀȅŘƤǊ ǒƛƪŀȅŜǘƭŜǊƛ ōŀǒƭŀƳƤǒ
        ±ŜǊŜƳ ǎŀǾŀǒ ŘƛǎǇŀƴǎŜǊƛƴŘŜ о ōŀƭƎŀƳ !w. ό-)
Å mȊƎŜœƳƛǒΥ нллтΩŘŜ ǘǸōŜǊƪǸƭƻȊ ƎŜœƛǊƳƛǒ
Å !ƭƤǒƪŀƴƭƤƪΥ {ƛƎŀǊŀΥ рлǇκȅƤƭΣ ŀƪǘƛŦ ƛœƛŎƛ
Å 9ƪ ƘŀǎǘŀƭƤƪΥ .ƛƭƛƴŜƴ ȅƻƪ
Å Fizik muayene:  Genel durumu iyi
        TA: 100/75 NDS: 78/dak SDS: 16/dak 
        ¢ǸƳ ǎƛǎǘŜƳ ƳǳŀȅŜƴŜƭŜǊƛ ƴƻǊƳŀƭ
Å Laboratuar: WBC: 12.4 10e3/uL 4 CRP:104 mg/L     

                                             Sedimentasyon ƘƤȊƤΥ ммсƳƳκǎŀŀǘ

Å    OLGU 1
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LAVAJ ²!bD T!-7 ²!bD T!-4R
Å[ŀǾŀƧ ǎƤǾƤǎƤƴŘŀΤ ǎƛǘƻƭƻƧƛΣ ƳŀƴǘŀǊ ƪǸƭǘǸǊǸΣ non-ǎǇŜǎƛŦƛƪ ƪǸƭǘǸǊΣ !w. ǾŜ ¢./-PCR istendi

ÅPET- /¢ ǎƻƴǳŎǳ ōŜƪƭŜƴƛȅƻǊΧ



Å  61, E

Å  ķikayetleri: Kilo kaybēvev¿cutaĵrēsē6 aydēr.

Å  Hikayesi:  8 ay ºncebaĸlayan, ve son 6 ay 

    gittik­eartan, v¿cutaĵrēsēve kilo kaybē

Å  ¥z/soyge­miĸ:DM, HT, Depresyon

Å Ailedeakciĵerkanseri veya diĵermalignite

ºyk¿s¿yok

Å Alēĸkanlēk: 49p/yēl sigara, aktif i­ici

Å Muayene: Clubbing(+) dēĸēnda hepsi normal

Å Laboratuar: Hemogram: WBC:12200

                           Biyokimya: CRP; 56.3 mg/L,  INR; 1.1

Å    OLGU 2



TORAKS BT



TORAKS BT
PET .¢ΩŘŜ lezyon 15 Suv-max ŘŜƐŜǊƛƴŜ ǎŀƘƛǇ ƻƭǳǇΣǎŀƐ hiler  lenf nodunda 2.8 
Suv-max ǘǳǘǳƭǳƳ ƳŜǾŎǳǘΦ  YƻƴǘǊŀǎǘƭƤ kranial awΩŘŀ dural metastaz ile uyumlu  
alan izlendi



KONVANSĸYONEL FLEKSĸBL BRONKOSKOPĸ



SANAL BRONKOSKOPĸK G¥R¦NT¦



Å Tanē: K¿­¿kh¿creliakciĵerkarsinomu

Å EBUS: Sol hiler ve subkarinal LN 

ºrneklendi. Sonu­ antrakoz ile uyumlu 

bulundu

Å Hasta onkoloji kliniĵimize refere edildi

ULTRATHIN BRONKOSKOPĸ



Å  оо ȅŀǒƤƴŘŀΣ ŜǊƪŜƪ 
Å   ƛƪŀȅŜǘ: !ƐƤȊŘŀƴ kan gelmesi, nefes ŘŀǊƭƤƐƤΣ  
    halsizlik
Å  Hikaye: Nefes ŘŀǊƭƤƐƤΣ halsizlik ve ŀƐƤȊŘŀƴ 3-4  
   ƎǸƴŘǸǊ 1 yemek ƪŀǒƤƐƤ kadar kan gelmesi 
   ǒƛƪŀȅŜǘƛ ile ŘƤǒ merkeze ōŀǒǾǳǊŀƴ hastada  
   solda plevral ŜŦǸȊȅƻƴ ve ŀƪŎƛƐŜǊŘŜ ȅŀȅƎƤƴ 
   ƴƻŘǸƭŜǊ lezyonlar ǎŀǇǘŀƴƳƤǒ
ÅTorasentez ile soldan ǎƤǾƤ ǀǊƴŜƪƭŜƴƛǇ drene  
   edilerek hastanemize sevk ŜŘƛƭƳƛǒ ve  interne 
   ŜŘƛƭƳƛǒ

OLGU 3



ÅmȊƎŜœƳƛǒΥ mȊŜƭƭƛƪ ȅƻƪ

Å!ƭƤǒƪŀƴƭƤƪƭŀǊƤΥ мр ǇŀƪŜǘκȅƤƭ ǎƛƎŀǊŀΣ ŀƪǘƛŦ ƛœƛŎƛ

ÅYǳƭƭŀƴŘƤƐƤ ƛƭŀœƭŀǊΥ .ƛƭƛƴŜƴ ȅƻƪ

ÅFizik Muayene: TA: 120/70 mmHg   N: 72/dak                                

         {ƛǎǘŜƳ ƳǳŀȅŜƴŜƭŜǊƛ ŘƻƐŀƭ

ÅLaboratuvar:
  HGB: 8.4 g/dL
  HCT: 25.9 %
  PLT: 220 10e3/uL
  WBC: 8.72 10 e3/uL
  INR: 1.4 



¢ŜǘƪƛƪƭŜǊ ǎǸǊŜǊƪŜƴΧ

¸ŀǘƤǒƤƴƤƴ рΦ ƎǸƴǸƴŘŜΤ
                 !ƴƛŘŜƴ н ǎǳ ōŀǊŘŀƐƤ ƪŀŘŀǊ hemoptizisi oldu
                 Iŀǎǘŀ ŎŜǊǊŀƘƛ ȅƻƐǳƴ ōŀƪƤƳ ǸƴƛǘŜƳƛȊŜ ŀƭƤƴŘƤ
                 Non-ŜƴǘǸōŜ takipe ŀƭƤƴŘƤ





Å ¢ŀƪƛǇΧ

Å Hasta ōǊƻƴǒƛȅŀƭ arter embolizasyonuna ό.!9ύ ƎǀƴŘŜǊƛƭŘƛ

Å TƭŜǊƭŜȅŜƴ ǎǸǊŜœǘŜ transtorasik ƛƐƴŜ aspirasyon biyopsisi ile non-ǎŜƳƛƴƻƳŀǘǀȊ germ ƘǸŎǊŜƭƛ 
ǘǸƳǀǊ ǘŀƴƤǎƤ ƪƻƴǳƭŘǳ

Å !ƴŎŀƪ ǘŀƴƤŘŀƴ мп ƎǸƴ ǎƻƴǊŀ /h±L5-19 ǇƴǀƳƻƴƛǎƛ ƛƭŜ ǘŜƪǊŀǊ ȅƻƐǳƴ ōŀƪƤƳŀ ȅŀǘƤǊƤƭŘƤ 

Å ¦Ȋǳƴ ǎǸǊŜƴ ȅƻƐǳƴ ōŀƪƤƳ ȅŀǘƤǒƤ ǎƻƴǊŀǎƤ /h±L5-19 nedeniyle kaybedildi



OLGU 4

Åпф ȅŀǒƤƴŘŀΣ ŜǊƪŜƪ

Å ƛƪŀȅŜǘƛΥ mƪǎǸǊǸƪ ǾŜ ƴŜŦŜǎ ŘŀǊƭƤƐƤ

ÅIƛƪŀȅŜǎƛΥ н ŀȅ ǀƴŎŜ ǇƻƭƛƪƭƛƴƛƐŜ 
ōŀǒǾǳǊƳǳǒΣ ōǊƻƴƪƻŘƛƭŀǘǀǊ ǀƴŜǊƛƭƳƛǒ

 
Å.ǊƻƴƪƻŘƛƭŀǘǀǊŘŜƴ ŦŀȅŘŀ ƎǀǊƳŜȅƛǇΣ 
    ƘŜƳƻǇǘƛȊƛ ŘŜ ŜƪƭŜƴƛƴŎŜ ǘŜƪǊŀǊ ōŀǒ
    ǾǳǊƳǳǒ

ÅmȊƎŜœƳƛǒΥ .ƛǊ ǀȊŜƭƭƛƪ ȅƻƪ



Å!ƭƤǒƪŀƴƭƤƪΥ 50pκȅƤƭ ǎƛƎŀǊŀΣ м ŀȅŘƤǊ
   ƛœƳƛȅƻǊ

Å.ŀǒǾǳǊǳ !YDΥ tIΥ тΦпс {hнΥ ул  
                         PCO2: 27 PO2: 56

ÁIƛǇƻƪǎƛƪ ƻƭŀƴ Ƙŀǎǘŀ ƎƛǊƛǒƛƳǎŜƭ 
ōǊƻƴƪƻǎƪƻǇƛƪ ƛǒƭŜƳ ƛœƛƴ interne edidli.  
TǒƭŜƳƛ Ǉƭŀƴƭŀƴŀƴ Ƙŀǎǘŀ ǎƻƭǳƴǳƳ ǎƤƪƤƴǘƤǎƤ 
ŀǊǘƤƴŎŀ non-ŜƴǘǸōŜ ƻƭŀǊŀƪ ȅƻƐǳƴ ōŀƪƤƳ 
ǸƴƛǘŜƳƛȊŜ ŀƭƤƴŘƤ



¢«a ±«/¦¢ t9¢-BT



RĸJĸD BRONKOSKOPĸ

ÅĶĸleme giriĸ: 

ÅSat %75 (16 L/dak

    rezervuarlē maske O2)

ÅĶĸlemden ­ēkēĸ: 

ÅSat %95

   (oda havasē)



Å¢!YTtΥ

ÅPatoloji: {ƪǳŀƳǀȊ ƘǸŎǊŜƭƛ ŀƪŎƛƐŜǊ 
karsinomu

ÅOnkolojik tedavisi merkezimizde 
ǎǸǊǸȅƻǊ

ÅOnkolojik tedavisi bitince stentin 
œƤƪŀǊƤƭŀōƛƭƳŜǎƛ ŀœƤǎƤƴŘŀƴ ōǊƻƴƪƻǎƪƻǇƛƪ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜ ǇƭŀƴƭŀƴŘƤ



Å60 yaĸēnda, kadēn

Åķikayeti: Nefes darlēĵē

ÅHikayesi: Nefes darlēĵēyla baĸvurduĵu 

poliklinikte ­ekilen toraks BT sonrasē 

hasta rijid bronkoskopi planlanmak 

¿zere interne edilmiĸ

Å¥zge­miĸ: DM, HT, ĶKH, KBY, opere 

MVR, Covid-19 pnºmonisi nedeni ile 3 

ay ºnce ent¿be halde YB¦ yatēĸē
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Å !ƭƤǒƪŀƴƭƤƪΥ .ƛǊ ǀȊŜƭƭƛƪ yok

Å Fizik Muayene: TA:140/100  NDS:135/dk

 Sat: %94(oda) SDS: 28/dak

Å Solunum Sistemi: Bilateral solunum

 ǎŜǎƭŜǊƛ ŀȊŀƭƳƤǒΣ ŀƭǘ ŀƭŀƴƭŀǊŘŀ raller(+)

Å YŀǊŘƛƻǾŀǎƪǸƭŜǊ Sistem: ¢ŀǒƛƪŀǊŘƛƪ,VES(+)

 Bilateral pretibial ǀŘŜƳόҌҌκҌҌ )

Å Anestezi ve kardioloji ōǀƭǸƳƭŜǊƛ ƛƭŜ

      ƛǒƭŜƳ ǀƴŎŜǎƛΣ ƎǀƐǸǎ ŎŜǊǊŀƘƛǎƛ ƛƭŜ ŘŜ ƛǒƭŜƳ 

      ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ƪƻƴǎǸƭǘŜ edildi



wTWT5 .whbYh{YhtT-1

a9Y!bTY 
5T[!¢!{¸hb 

+
TERMAL 
¸mb¢9a[9w

th{¢9b¢«.!{¸hb ¢w!Y9![ STENOZ



ÅHasta dilatasyon ƛǒƭŜƳƛƴŘŜƴ м ŀȅ ǎƻƴǊŀ ȅƛƴŜ ŀȅƴƤ ǎŜƳǇǘƻƳ ƛƭŜ ōŀǒǾǳǊŘǳ



a9Y!bTY 5T[!¢!{¸hb 
+

STENTLEME



Å¢!YTt Υ Stent implantasyonundan мΦр ȅƤƭ  ǎƻƴǊŀ Ƙŀǎǘŀ ƛƴŀǘœƤ ǀƪǎǸǊǸƪ ƛƭŜ ōŀǒǾǳǊŘǳΧ



¢!YTtΥ .ǊƻƴƪƻǎƪƻǇƛƪ ǾŜ semptomsal takip



Å оо ȅŀǒƤƴŘŀΣ ƪŀŘƤƴ hasta

Å  ƛƪŀȅŜǘƛΥ ¸ǸǊǸȅǸƴŎŜ ƴŜŦŜǎ ŘŀǊƭƤƐƤΣ balgam

Å Hikayesi: 5-с ŀȅŘƤǊ ŜŦƻǊƭŀ ƴŜŦŜǎ ŘŀǊƭƤƐƤ tarifleyen hasta 

ǀƴŜǊƛƭŜƴ ōǊƻƴƪƻŘƛƭŀǘǀǊ ǘŜŘŀǾƛŘŜƴ ŦŀȅŘŀ ƎǀǊƳŜƳƛǒ

Å mȊƎŜœƳƛǒΥ .ƛǊ ǀȊŜƭƭƛƪ yok

Å Fizik Muayene: TA: 110/60   DSS: 18/dk   Sat: 

҈фуόhнΩƭƛύ

Å     Solunum sistemi: Bilateral ǎƻƭǳƴǳƳ ǎŜǎƭŜǊƛ ŘƻƐŀƭ

OLGU 6



Fleksible Bronkoskopi: Sol alt lob posterior segment ƎƛǊƛǒƛ ƎǊŀƴǸƭŀǎȅƻƴ Řƻƪǳǎǳ ƛƭŜ ǘŀƳŀƳŜƴ oblitere

DƛǊƛǒƛƳǎŜƭ Pulmonoloji «ƴƛǘŜƳƛȊŜ ŘŀƴƤǒƤƭŀƴ Ƙŀǎǘŀȅŀ rijid bronkoskopi ǇƭŀƴƭŀƴŘƤ 





ΧŘƛƪƪŀǘƛƴƛȊ ƛœƛƴ ǘŜǒŜƪƪǸǊƭŜǊΧ
efsungoncachousein@yahoo.com


