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KARACIGER VASKULER HASTALIKLARI

| GIRIS

Enver AVCI'

| PORTAL VEN TROMBOZU

Sirozlu hastalarda goriilen portal ven trombozu
(PVT) harig karacigerin vaskiiler bozukluklarinin
¢ogu nadirdir. Bu hastaliklar nadir gériilmelerine
karsin 6nemli morbidite ve mortaliteye sahiptir.
Karaciger vaskiiler bozukluklarinin nadirligi goz
ontine alindiginda sadece portal ven trombo-
zu, Budd-Chiari sendromu, hepatik siniizoidal
obstriiksiyon sendromu, konjenital vaskiiler mal-
formasyonlar ve idiopatik nonsirotik portal hiper-
tansiyon gozden gegirilecektir. Tablo-1 de karaci-
ger vaskiiler hastaliklar1 6zetlenmistir.

Tablo-1:Karaciger Vaskiiler Hastaliklari

Portal ven trombozu

Hepatik sintizoidal obstriiksiyon sendromu
Budd-Chiari sendromu

Konjenital vaskiiler malfarmasyonlar
Idiopatik nonsirotik portal hipertansiyon
Peliosis hepatitis ve sintizoidal dilatasyon
Hepatik arter tromboz ve anevrizmasi

Radyasyona sekonder karaciger hastaliklar:

Tanim

Portal ven, splenik ven ve siiperior mezente-
rik venin pankreas boynu arkasinda birlesmesiyle
olusan, kapak¢iklar: olmayan yaklasik 8 cm uzun-
lugunda venoz bir damardir. Tiim sindirim siste-
minin kanini karacigere tasir ve karacigere gelen
kanin %75 ini saglar. Portal ven porta hepatiste
sag ve sol dallarina ayrildiktan sonra hepatik lob-
lar icerisinde dalciklar seklinde ilerler ve hepatik
sintizoidlerle son bulur (1).

Portal ven trombozu(PVT) portal ven ve / veya
dallarinin ekstrahepatik kisminin trombozu sek-
linde tanimlanir. Portal ven trombozu nadir bir
hastalik olup, genel popiilasyonda prevalans: 0,7
ila 1/100.000 arasinda degismekle birlikte bazi
durumlarda prevalansi daha fazladir. Ornegin ka-
raciger sirozu hastalarinda %2,1-%16,2, karaciger
nakli adaylarinda ise %5,5-%26 arasinda bildiril-
mistir (2,3).

Glikojenin yikimindaki bozukluk sonucunda
organlarda metabolitlerin birikmesi ile karakte-
rize etyolojisine gore sirotik portal ven trombozu
ve nonsirotik portal ven trombozu seklinde iki
gruba ayrilabilir. Ayrica PVT klinik agidan, ayni
hastaligin ardigik agamalarini temsil eden ve ben-
zer etyolojileri paylasan, ancak tedavileri farklilik
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daki hastalarin belirlenmesi, koruyucu énlemlerin
alinmasi ve destek tedavisi seklindedir.

Herediter hemorajik telenjiektazi otozomal do-
minant kalitimla gegen genetik bir hastaliktir. Kli-
nik prezantasyon hastadan hastaya biiyiik olgiide
degisir. Tan1 ¢ogu zaman doppler ultrasonografi
ile konur. Tedavi semptomatik olup, biiyiik venéz
malfarmasyonlarin tedavisi i¢in embolizasyon ya
da karaciger nakli diisiiniilebilir

Idiopatik  nonsirotik  portal  hipertansi-
yon(INSPH), portal hipertansiyon yapan diger
tiim nedenler ekarte edildikten sonra tani konu-
lur. Etyolojisi tam olarak bilinmemektedir. Tan1
i¢in karaciger biyopsisi sarttir. Tedavi portal hi-
pertansiyon komplikasyonlarina yoneliktir.
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