ANTROKOANAL POLIP
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Yaklasik 3 yildir uyku apnesi tanisi olan 58 yasinda erkek hasta, acil servise solunum arresti ile basvur-
mustur. Acil servisteki miidahale ile bilinci agilan ve vitalleri normale gelen hasta, kulak burun bogaz
muayenesi i¢in tarafimiza konsulte edilmistir. Hastanin 3 yildir g6gus hastaliklari tarafindan Obstruktif
Uyku Apne Sendromu (OSAS) tanisiyla takip edildigi belirlendi.

Bilinen ek hastalik yok

Gegirilmis burun veya sinus cerrahisi yok.

Medikal tedavi almis yanit yok (Nazal steroid+ oral antihistaminik+montelukast kombinasyonu).

Alerji yok.
Sanayide motor ustasi

Sigara: 1 paket/glin ( 38 yil)

| Anamnezde neler sorgulanmahidir?

9. Basdonmesi

Burun tikanikhgi

Burun kanamasi

Hapsirk

Ylizde agri ve basing hissi
Bag agrisi

Geniz akintisi

Koku kaybi

isitme kaybi
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10. Bulanti-kusma
11. Uykuda horlama ve nefes durmasi(apne)

Sorgulanmasi gereken olasi risk
faktorleri nelerdir?

Nazal polipoziste alerji, astim, gegirilmis burun
cerrahisi 0ykiisti varken antrokonal polipte bu risk
faktorleri yoktur.
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Antrokoanal polipli hastalarda
yapilacak tetkikler ve beklenen
ozellikler nelerdir?

Tani nazal endoskopik muayene ve BT ile konur.
Frosini ve arkadaslarinin 200 hastalik serisindeki
go6zleminde bu poliplerin maksiller siniis mukoza-
sindan herniye olarak maksiller sinlis ostiumundan
disari ciktigr kanitlanmistir. Vakalarin cogunda po-
lipler orta mea seviyesinde bulunmustur (7). Has-
talarin tamamina Paranazal Sinus BT istenmelidir.
BTde maksileri sinusu doldurup orta meaya ve ko-
naya yaklasan kitlesel olusum gorilmelidir.

| Ayirici tanida neler vardir?

Ayirici tanida

Anjiofibrom,

Alerjik nazal polipozis,
inverted papillom,
Mukosel vs kitleler
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akilda bulunmalidir.

| Tedavi

Antrokanal polip tedavisinde medikal tedaviye
yanit yoktur. Tek tedavisi cerrahidir, tedavide polip
eksizyonu ve maksiller sinlis antrostomi yaklasimi
ile polip eksizyonu kullanilir. Tedavide endoskopik
sinus cerrahisi ve Caldwell-Luc prosediri kullani-
lir. Endoskopik sinus cerrahisi, her hastada kolayca
uygulanabilmesi ve morbiditesinin az olmasi ne-
deniyle altin standart yontemdir. Niiks orani 7 yillk
takipte %2'dir. Baska calismalarda ise Caldwell-Luc
prosediiri kullanilan polipektomilerde niiks orani-
nin daha disik oldugu gosterilmistir (8). Maksiller
sinusun inferioruna yapilan uygun cerrahi yakla-
sim ve polibin tamaminin temizlenmesiyle niks
gOrilmesi azalmaktadir.
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