Bihém KiBAS VE NOROONKOLOJIK

ACILLERE YAKLASIM

Tezcan CALISKAN?

GiRis

Kafa i¢i basincy; kraniyum igindeki beyin parenkim dokusu, beyin omurilik
svis1(BOS), arteriyal ve vendz kanin olusturdugu toplam hacmin sonucu mey-
dana gelen basingtir(22). Kafa ici basing artist sendromu(KIBAS), intrakraniyal
icerigin hacminin artisi ile karakterize norolojik tablodur(22,23). En sik kafa trav-
masina bagli ortaya ¢ikmakla beraber beyin tiimorleri ve metastazlari, intrakrani-
yal kanama ve nérolojik olmayan hastaliklar sonucu da KiBAS gelisebilir. Ortak
patofizyolojik siire¢ sonucu kafa i¢i hacim artig1 ve kafa i¢i basincini diizenleyen
mekanizmalarin bozuklugu yada yetersizligi sonucunda ortaya ¢ikar(24,25).

KIiBAS etyoloji

KIBAS'in bir¢ok nedeni vardir. Intrakraniyal basing (ICP) yiiksekligi yapan
nedenleri basit olarak kategorize edersek(26,27,37).

Kafa i¢i nedenlere bagli ICP artis1

1. Travmatik beyin yaralanmasi

L

Kafa i¢i hematomlar

et

Internal karotid arter veya orta serebral arter gibi biiyiik damar tikanmasina
bagli iskemik inme

Beyin neoplazmlari(kitle etkisi, vazojenik 6dem)

Hidrosefali

Diffiiz serebral 6dem

N Uk

Idiyopatik 6dem(psodotiimor serebri)

Ekstrakraniyal nedenlere bagli ICP artis1 nedenleri; hava yollarinda tikanma,
hipoksi veya hiperkarbi, postiir, ates, nobet, hipertansiyon veya hipotansiyon, ila¢
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Artmis ICP
Klinik bulgular
I
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Cerrahi gerektiren 1 Hayir |
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1. Hava yolu kontrolii

EVD ICP 2. Dolagim Kontrolii

monitorizasyonu 3. Osmoterapi
veya cerrahi girisim

(Mannitol/Hipertonik saline)

4.Sedasyon/entiibasyon/ventilasyon/nérom
Uskiler blokaj. (GKS<8, apne, direngli ICP

uksekligi)
Yogun bakim 5. Hipotermi yada Barbitiirat komasi
takibi

6. ileri cerrahi secenekler

(Dekompresif kraniektomi, kitle, hematom

Sekil 4: KIBAS tedavisine genel yaklagim algoritmasi.
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