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GASTRIK DIVERTIKULLER VE VOLVULUS
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GASTRIK DIVERTIKULLER

Giris

Gastrik divertikiiller (GD), mide duvarinin digar1-
ya dogru protruze olarak liiminal bir kese olustur-
mast olarak tanimlanabilir. Genellikle en sik fun-
dusta ve arka duvar boyunca olugsmaktadir. Mide,
gastrointestinal sistemde divertikiillerin en nadir
gorildagi bolgedir (1). Genellikle rutin tani test-
leri sirasinda tesadiifen kesfedilirler. Tespit oran-
lar1, bunlari tespit etmek i¢in kullanilan yonteme
bagli olarak degismektedir. Prevalans oranlar: tist
gastrointestinal kontrast radyografik galigmalar-
da %0,04 iken iist gastrointestinal endoskopilerde
%0,01-0,11 arasinda degismektedir. Bu oran otop-
si serilerinde %0,02 olarak tespit edilmistir (2).
Kadin ve erkekler arasinda esit dagilim gosterir ve
hastalar karakteristik olarak 50 ila 70 yaslar1 arali-
ginda yer alir (3).

Pathogenez ve Siniflandirma

GD esas olarak iki tipte siniflandirilabilir: Konjeni-
tal (gergek) divertikiiller ve akkiz (yalanci) diver-
tikailler. Akkiz divertikiiller de kendi icinde trak-
siyon ve pulsiyon divertikiilii olmak tizere iki alt

tipe ayrilir. En sik goriilen tip konjenital tip olup
gercek divertikiiller mide duvarinin tiim katman-
larimi igerir. GD mide duvari boyunca her yerde
gelisebilse de iki ana tip genellikle farkli yerlerde
ortaya ¢ikar. Tim GD’lerin %70-75’ini olusturan
konjenital divertikiiller tipik olarak fundusun dor-
sal duvar1 boyunca, gastro6zofageal bileskenin 2-3
cm altinda ve kiigiik kurvaturdan 3 ¢cm uzaklik-
ta yerlesir (4). Akkiz divertikiiller ise daha nadir
goriilmekle birlikte en sik antrumda yer alir. GD,
genellikle soliter olarak izlenmekte olup caplari 1
ile 5 cm arasinda degismektedir. Nadiren de olsa
10-11 cm buyuklagiinde divertikiiller de bildiril-
mistir (5).

Klinik Manifestasyonlar

GD genellikle asemptomatik seyretmekte olup en-
doskopik veya radyolojik incelemelerde insidental
olarak tespit edilmektedir. Semptomatik seyreden
hastalarda ise belirtiler epigastrik agr1 ve rahatsiz-
lik, bulanti, kusma, dispepsi, erken doyma, yemek
sonrast dolgunluk hissi, agiz kokusu, anoreksi ve
disfajiyi icermektedir. En yaygin semptom, va-
kalarin %18-30’unda bildirilen epigastrik agridir
(6). Diger semptomlar arasinda bulanti ve kusma
(%9,8) ve ag1z kokusu yer almaktadir (%2,2). Nadir
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Gastrik Divertikdiller ve Volvulus

»  Sepsis - Sok

» Pankreatik nekroz
» Omental riiptiir

» Dalak riptiri

Sonug

Gastrik volvulus ciddi komplikasyonlara neden
olan ve mortalitesi oldukea yiiksek bir mide pa-
tolojisidir. Nadir goriilmesi ve genellikle hastali-
ga 0zgiil olmayan semptomlar ile prezente olmast
nedeniyle tanisi zordur. Endoskopik ya da cerrahi
miidahale ile mortalite ve olas1 komplikasyonlar
belirgin azaldigindan erken tani 6nemlidir. Kli-
nisyeni dogru ve erken taniya gotiirecek olan ise
klinik stiphe ve radyolojik goriintiilemelerdir.
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