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Hemodiyaliz amaciyla agilan arteriovendz fistiillerde distal
iskemi ender goriilen ciddi bir komplikasyondur. Bu ¢alis-
mada, hemodializ i¢in arteriovendz fistiil sonrasi distal eks-
tremite iskemisi belirtisi olusan 62 yasinda bir erkek olgusu
sunuldu.

Anahtar kelimeler: arteriovenoz fistiil, iist ekstremite distal
iskemisi, fistiil ligasyonu

ABSTRACT

Arteriovenous Fistula Causing Upper Extremity Distal
Ischemia: A Case Report

The development of upper extremity ischemia to an arte-
riovenous fistula created for hemodialysis access remains a
significant complication. a 62 year-old man with symptoms
of distal limb ischemia caused by an arteriovenous fistula
for hemodialysis is presented in this stud)y.

Keywords: arteriovenous fistula, upper extremity distal
ischemia, ligation of the fistula

GIRIiS

Son donem bobrek yetmezlikli hastalar bobrek trans-
plantasyonu planlanana kadar yasamlarinin devami
icin hemodialize gerek duyarlar. Hemodializ igin de
uzun siire acik kalan arteriovenoz fistiil (AVF) gerek-
mektedir .

Arteriovenoz fistiilde amag yasam kalitesini yiikselt-
mek olsa da fistiil a¢ilan kolda distalde kan akiminda
azalmaya neden olarak ender goriilse, distal iskemi
gibi komplikasyonlar goriilebilir .

Arteriovenoz fistiil sonrasi goriilen distal iskemi
tedavisinde; arteriovendz fistiil ligasyonu, distal
revaskiilarizasyon—interval ligasyonu, banding yon-
temi gibi cerrahi metotlar uygulanabilir @

Bu ¢aligmamizda amacimiz AVF komplikasyonu ola-
rak gelisen iist ekstremite iskemisinde uyguladigimiz
cerrahi tedavi yontemini sunmaktir.

OLGU

Kronik bobrek yetmezligi nedeniyle 5 yildir diyalize

giren, sag koldan toplam ii¢ defa A-V fistiil ameliya-
t1 olan ve en son 6 ay once brakial arter-sefalik ven
arasinda A-V fistiil agilmig olan atmis iki yasinda er-
kek hasta, son iki aydir sag kolda 6dem, uyusukluk
ve renk degisikligi nedeniyle klinigimize basvurdu
(Resim 1).

Fizik muayenesinde; sag kolunda belirgin 6dem, renk
degisikligi ve subkutan pulsatil anevrizmal dilatasyo-
nu tespit edildi. Elle yapilan muayenesinde sag radial
nabiz non-palpabl iken fistiil gegici kapatildiginda

Resim 1. Ust ekstremite psodoanevrizma.
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radiyal nabiz atim1 alindi (Resim 2). Tan1 i¢in yapi-
lan Dupleks Ultrasonografik incelemede: anastomoz
bolgesinde 2.8x1.4 cm anevrizmatik genisleme ve
trombus saptandi.

Resim 2. Ust ekstremite anevrizma.

Hasta lokal anestezi altinda, eski ameliyat insizyon
yeri olan antekdibital bélgeden tiim anevrizmatik seg-
ment ve anastomoz bolgesi ortaya ¢ikacak sekilde
cerrahi eksplorasyon yapildi. Vendz anevrizma kii-
ciiltildi ve fistiil ligatiire edildi. Ligasyon sonrasi ol-
gumuzda distal perfiizyon diizeldi. Diger koldan yeni
AVF acildi.

Hasta miidahale edilen A-V fistiil bdlgesinin pansu-
manlarin taburculuk sonrasi devam edilecek sekilde
medikal tedavisi diizenlenerek 7. giin taburcu edildi.

TARTISMA

Son donem kronik bobrek yetmezlikli hastalar yagam-
larint idame etmeleri i¢in hemodialize gereksinim du-
yarlar. Hemodializ i¢in de uzun siire kullanilabilecek
AVF lazimdir @.

Arteriovendz fistiilde, tromboz basta olmak iizere ka-
nama, enfeksiyon, anevrizma konjestif kalp yetmezli-
§i ve distal iskemi gibi komplikasyonlar goriiliir ©.

AVF sonrasi ender olusan iskemik gelismeler; fistii-
liin distalindeki arterden fistiile dogru olan geri kan
akimina ve vendz tarafta olan diisiikk basincin neden
oldugu bu akim cerrahi operasyon sonrasi veya fis-
tiilliin olgunlagsmasin1 takiben ortaya ¢ikar. Ancak bu
calma sendromu her zaman el iskemisine neden ol-
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maz. Iskemik komplikasyonlar zay1f distal kan akim1
nedeniyle ender olmakla birlikte, bazen parmaklarin
ve elin amputasyonuna neden olabilmektedir ©. Ol-
gumuzda kolda ilerleyen 6dem, uyusukluk ve renk
degisikligi mevcuttu. Elle yaptigimiz muayenede sag
radial nabiz non-palpabl iken, fistiil gegici kapatildi-
ginda radiyal nabizin palpabl olmas1 bizi A-V fistiile
bagli tst kol iskemisine yonlendirmistir.

Fistiil sonras1 elde iskemik belirtilerin nadir gortil-
me nedeni; Ust ekstremitede yaygin vaskiiler kolla-
teral bulunmasi ve kas kiitlesinin kii¢iik olmasidir.
Semptomatik iskemi brakiosefalik ve brakiobazilik
fistiillerde, radiosefalik fistiillere oranla daha fazla
gelismektedir @. Olgumuzda en son yapilan brakial
arterle-sefalik ven arasinda yapilan fistiil sonras1 dis-
tal iskemi gortilmiistiir.

Iskemik semptomlar, AVF’iin ag1lmasini takiben veya
fistiiliin olgunlagsma siirecinde goriilmektedir ®. Ol-
gumuzda fistiil acildiktan yaklasik 6 ay sonra gortil-
mektedir.

Ameliyat 6ncesi ve ameliyat sirasinda yapilan Dopp-
ler USG ile fistiilden gegen kan akimi 6l¢mek cerrahi
tedavi protokoliiniin belirlenmesinde dnemli rol oy-
nar . Biz de taniy1 desteklemek ve cerrahi protokolii
belirlemek icin doppler USG c¢ektirdik.

Arteriovendz fistiil sonrasi olusan iskemi tedavisin-
de: arteriovendz fistiil ligasyonu, fistiil daraltilmasi
(banding), distral revaskiilarizasyon-interval ligas-
yon prosediirii gibi farkli cerrahi metodlar uygula-
nabilir 19

Fistiil Ligasyon metodu AVF’e bagh distal iskeminin
tedavisinde, en basit ve giivenilir yontemdir. Ayrica
fistiil ligasyonu distal perfiizyonu hemen sagladig:
icin de avantajlidir V. Olgumuzda fistil Ligasyon
metodunu tercih etme nedenimiz giivenilir olmasi ve
distal perfiizyonu hemen saglamasidir.

Banding teknigi ise hem distal perfiizyonu diizel-
tir hem de fistilin kullanimima devam edilmesini
saglar. Ancak, operasyon sonrasi trombozis gelis-
me orant ¢ok yiiksektir. Bu nedenle bir¢ok cerrah
bu yontemi birakmistir '?. Biz de bu yontemi tercih
etmedik.
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Distral revaskiilarizasyon-interval ligasyon prosediirii
ise hem distal perfiizyonu diizeltir hem de fistiiliin agik
kalmasini saglar 1¥. Ancak distral revaskiilarizasyon-
interval ligasyon prosediiriinde iki arteriyel anasto-
moz yapildig1 i¢in arteriel stenoz ve ileride arteriel
yetmezlik gelisme riski vardir. Ayrica bu hastalarda
siklikla altta yatan distal arteriyel hastalikta vardir
(9, Olgumuzun yasi ve uzun siiredir diyalize girmesi
nedeniyle altta yatan arteriyel hastalik olabilecegini
diistindiigiimiizden bu ydntemi uygulamadik.

SONUC

Arteriyovendz fistlil operasyonu sonrasinda anevriz-
matik gelismeler, tromboz veya ¢alma sendromu gibi
komplikasyonlar meydana gelebilir ve bu komplikas-
yonlar distal iskemiye neden olabilirler. Bu tiir olgu-
larda fistiil ligasyonu ile miidahale edilmesi genellik-
le olumlu sonu¢ alinmasini saglar.

Iskemik yakinmalar1 olan hastalar sik takibe almip,
semptomlar kotiilesmeden ve irreversibl degisiklikler
meydana gelmeden cerrahi tedavi uygulanmalidir.
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