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Atelektazi akciğerin bir kısmında veya tamamında çeşitli nedenlere bağlı olarak 
alveollerin kapanması olarak tarif edilen, akciğerde hacim kaybı ve genişle-

yememe ile karakterize patofizyolojik bir durumdur. Atelektazide posteroanterior 
akciğer grafisinde pulmoner damarlarda belirginleşme ve interlobar fissürlerde yer 
değişikliği görülür. Ayrıca pulmoner opaklaşma, diyafragmanın yükselmesi, kalp, 
trakea ve mediastenin lezyon tarafına çekilmesi, hiler bölgenin yer değişikliği, kosta-
lar arası mesafenin daralması ve karşı akciğerin hiperekstansiyonu akciğer grafisinde 
görülebilecek diğer bulgulardır (1,2). Atelektazinin birçok alt tipi bulunmaktadır. 
Atelektazi lokalizasyonuna göre segmental, subsegmental, lobar ve total akciğer ate-
lektazisi olarak adlandırılırken radyografik görünümüne göre ise plate-like, lineer, 
yuvarlak ve diskoid olarak tariflenir (2). Ayrıca atelektazi jeneralize veya diffüz de 
olabilir.  Atelektazi hava yollarındaki bir engel nedeniyle ventile olamayan alveoller-
den kaynaklanırsa obstrüktif; visseral ve parital plevra yaprakları arasında mesafenin 
artması, parankim basısı, sürfaktan kaybı ve akciğer parankimini tutan enfektif du-
rumlarda ise nonobstrüktif atelektazi olarak adlandırılır (1). Pnömotoraks, plevral 
efüzyon ve geniş büllöz lezyonların etkisiyle plevra yaprakları arasındaki bağlantı-
nın azalmasıyla gelişen atelektazi relaksasyon atelektazisi olarak tanımlanır. Loka-
lize bir plevral efüzyon, pnömotoraks, hemotoraks, plevral ve parankimal kitleler 
gibi intratorasik yer kaplayan lezyonların basısı, tek taraflı diyafragma elevasyonu ve 
abdominal distansiyon nedeniyle fonksiyonel rezidüel kapasitenin azalması sonucu 
gelişen atelektaziye kompresif atelektazi denmektedir (2). 

Sürfaktan eksikliği veya disfonksiyonu nedeniyle alveolar instabilite oluşması 
adezyon atelektazisine neden olur (1). Granülomatöz bir hastalık, kistik fibrozis, 
nekrotizan pnömoni ve radyasyon pnömonisi fibrozis oluşturarak akciğerde volüm 
azalmasına yol açar ki; bu durum skatrizan atelektazi olarak tanımlanır (1,2). 

Atelektazide en önemli fizik muayene bulgusu oskültasyon ile akciğer seslerinin 
azalması veya yokluğudur. Laboratuvar bulgusu hipoksemidir. Klinik olarak eğer 
atelektazi küçük bir alanı kapsıyorsa asemptomatik olabileceği gibi geniş bir alana 
yayılmışsa nefes darlığı, dispne, oksijen desatürasyonu, öksürük, ateş, plevral efüz-
yon veya plörezi görülebilir (1). 
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