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SILOTORAKSA ACIL YAKLASIM

Oguz GIRGIN'
Hasan AKIN?

Tanim

Duktus torasikus, lenfatik sistemin ana toplayici damaridir (1). Silus kelimesi
Yunanca ‘chylos’ kelimesinden gelmektedir (2). “Oz” manasina gelir ve yag ice-
riginden dolay rengi siit gibi olan lenfi tarifler (3). Duktusun gorevi abdominal
organlardan ve viicudun alt béliimiinden ven6z dolagima lenfatik sivi ve sindi-
rilmis yaglar1 (10'dan fazla karbonlu) tasimaktir (10dan az karbonu bulunan yag
asitleri portal venlerden absorbe olur). Sindirilmis yaglarin %60-70’ i intestinal
lenfatiklerden emilir ve duktus torasikus tarafindan tasinir (4). Silotoraks duktus
torasikusun biitiinligiiniin bozulmasi ve titkanmasi sonucu lenfatik sivinin (si-
lus) plevral boslukta birikmesi anlamina gelmektedir (5). Duktus torasikus ayrica
vaskiiler alana lenfositlerin ve ekstravaskiiler plazma protenlerinin geri donme-
sinde ana yol oldugundan lenf sivisinin kayb1 T lenfosit kayb1 kadar protein ve
yag malnutrisyonuna da yol agabilir. Torasik duktus hasar1 sonrasi saatlik 110
ml, giinlitk 2-3 litreyi bulan silus kaybi olabilir. Silotoraksa acil tan1 konamaz
ve tedavi edilemezse hayati tehdit olusturabilecek ciddi metabolik, immunolojik
problemler olusabilir. Tedavi edilmemis silotoraks %50 mortalite ile seyreder (3).

Anatomi

Duktus torasikus L2 vertebra 6n yiiziinde bulunan ve “sisterna sili” denilen
yastik¢ik seklindeki yapi ile baglar. Sisterna sili 3-4 cm uzunlugunda ve 2-3 cm
genisligindedir. Genelde aortun saginda L1-2 seviyesinde olup, bazen T10-L3
arasinda yerlesebilir. Diyafragmay1 T10-12. vertabralar seviyesinde aortik hiatus-
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Operasyon Sonrasi ve Bakim

Onarimin etkili oldugu disiiniilene kadar hastay1 diisiik yagh diyetle agizdan
beslemek gerekir. Hasta tam olarak agizdan beslenebildigi an parenteral beslen-
me kesilir. Tam bir yagli beslenme sonrasi giinliik drenaj 200 mlden az ise ve
drenaj rengi siloz degilse gogiis tiipii ¢ekilebilir (9).
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