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21.7. portal Hipertansiyon

Hakan SOZEN'

Portal ven superior mezenterik ven ve splenik 1. Prehepatik

venin birlesmesiyle olusur. Portal vene sol gast-

rik ven direkt olarak dokiiliir. Inferior mezen- > Artmus kan akusi: Idiyopatik tropikal sple-

nomegali, arteriyo-ven6z malformasyonlar
terik ven splenik vene veya daha seyrek olarak & . "Y B Y

) ) . ) ve arteriyo-vendz fistiiller bulunur.
superior mezenterik vene dokiliir (Sekil 1).

» Portal ven trombozu: Portal ven trombo-

Hepatik venler zu, prehepatik portal hipertansiyonun en
/ sik nedenidir. Yetiskinlerde konjenital (an-
titrombin, protein C veya S eksikligi gibi)
veya edinsel (myeloproliferatif neoplazmlar,
Behget hastalig1 gibi), protrombotik has-

Sol gastrik ven

taliklar ve/veya sepsis, abdominal travma,
pankreatit veya cerrahi gibi lokal faktorler
olgularin %70’inden sorumludur. Kalan
%30 idiyopatik olarak siniflandirilir.

, 2. intrahepatik
SMV  IMV

VKI Presintizoidal, sinilizoidal veya postsiniizoi-

Sekil 1. Portal venoz sistem. (VKI: Vena kava dal olarak ii¢ alt sinifa ayrilir:
inferior; SMV: Superior mezenterik ven; IMV:

inferior mezenterik ven) (Cizim: Dr. Tezel). » Presiniizoidal intrahepatik nedenler: Sisto-

zomiyazis, konjenital hepatik fibrozis, erken
primer biliyer kolanjit, sarkoidoz, kronik

Portal hipertansiyon cesitli nedenlerden aktif hepatit ile vinil klortir, arsenik ve bakir
dolay1 portal sistemdeki basincin artmasidir. gibi toksinler.
Etiyolojik nedenler anatomiye uygun olarak » Siniizoidal nedenler: Siroz, alkolik hepatit,
prehepatik, intrahepatik ve posthepatik olarak alkolsiiz steatohepatit (NASH), A vitamini
siniflandirilir: intoksikasyonu ve sitotoksik ilaglar.
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hastalar veya MELD skoru >15 olan hasta-
larda). Adaylarin se¢imi hastanin klinik du-
rumu, siroz etiyolojisi (viral hepatit, alkolik,
alkolsiiz hepatosteatoz, kolestatik karaciger
hastalig1), alkolden uzak durma ve bir do-
nor organin mevcudiyetine gore belirlenir.

Vena cava inferior

Hepatik ver\ F Y
)T

Portal ven

Sekil 4. Transjuguler intrahepatik portosistemik
sant (TIPS). Transjuguler yolla girilen kateter
vasitasiyla hepatik ven ile portal ven dallarin arasina
kendiliginden agilan stent yerlestirilerek portal
basing distiriliir (Cizim: Dr. Tezel).

AYIRICI TANI
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Budd-Chiari sendromu
Diger siroz nedenleri
Konstriktif perikardit
Miyeloproliferatif hastalik
Polikistik bobrek hastalig
Sarkoidoz

Trikiispit yetersizligi
Tiiberkiiloz

A vitamini eksikligi

Wilson hastalig

PROGNOZ VE KOMPLIKASYONLARI

Prognoz, portal hipertansiyonun altta yatan
etiyolojisine baglidir. Portal hipertansiyonun

komplikasyonlar1 sunlari igerir:

>

>

Konjestif hepatopatiye bagli trombositopeni

Karin 6n duvari kollateralleri

Gastroozofageal, anorektal, retroperitoneal,
stoma ve diger varislerden kaynaklanan ka-

namaya sekonder varis kanamasi

Portal hipertansif gastropati, enteropati
veya koagiilopatiden kaynaklanan kronik
kan kaybina bagli akut kanama veya demir
eksikligi anemisi

Dekompanse asit

Spontan bakteriyel peritonit

Hepatik hidrotoraks

Hepatorenal sendrom

Hepatik ensefalopati

Hepatopulmoner sendrom

Portopulmoner hipertansiyon

Sirotik kardiyomiyopati
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