AKSILLER-SUBKLAVIYEN VEN TROMBOZU
TEDAVISINE VAKA ESLIGINDE GUNCEL YAKLASIM
(PAGET-SCHROETTER SENDROMU)
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Paget-Schroetter Sendromu (PSS); derin ven
trombozunun (DVT) nadir gériilen bir formudur
ve aksiller-subklaviyen vende trombiis gelisimiyle
seyreder. Sendrom genellikle geng, saglikli ve 6z-
gecmisinde hastalik 6ykiisii olmayan bireylerde
goriilir. Venoz Torasik Cikis Sendromunun (Ve-
noz TCS) ilerleyici ve anatomik bir sonucudur.

Tromboz, ilk kaburga ve klavikula birlesiminde-
ki torasik cikista 6zellikle korunmasiz subklaviyen
vende gelisir ve aksiller vene dogru yayilir (Resim
1) [1]. Vende olusan mikrotravma ve lokal iltihabin
nedeni kolun tekrarlayan ve asir1 kullanimidir.

Subklaviyen kas

Itk kaburga

Resim 1. Torasik ¢ikis anatomisi.
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Durumun nadir olmasi nedeniyle siklikla geg
teshis edilir ve tedavi gecikirse onemli mortalite ve
morbiditeye neden olabilir.

PSS tedavisinde; antikoagiilasyon, kateter-
le yonlendirilmis tromboliz, ultrasonik kateter-
le trombolitik, torasik ¢ikis dekompresyonu (ilk
kaburga rezeksiyonu, skalenektomi), venoliz ve
venoplasti uygun hastalarda kombine sekilde uy-
gulanmalidir.

James Paget ilk olarak 1875te PSSye ikincil
olarak iist ekstremite venlerinin iltihaplandigini
bildirdi. Leopold von Schroetter 1884’te, iist eks-
tremite venlerinindeki yaralanmanin ¢evrede-
ki kaslarin travmasina sekonder oldugunu ileri
stirdii. Edward Hughes ise 1949da ilk defa “Pa-
get-Schroetter Sendromu” olarak bu klinik duru-
mu tanumladi [2,3].

PSS, ozellikle agir1 kullanim ve tekrarlanan
hareketlere ikincil olarak gelisen aksiller-subkla-
viyen ven trombozunun gelistigi nadir bir hasta-
liktir. Nadir olmasi nedeniyle PSSde yanlis ve ge-
cikmis tan1 yaygindir [2].

PSS tim DVTlerin %1-4tnii olusturur,
100.000 kisi basina yillik 1-2 vaka arasinda bir sik-
liga sahiptir [3].

PSS st ekstremitedeki tim DVT’lerin
%10-20’sinde sorumludur [2]. Cogu birey sag el
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