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Bobrek nakli yapilan bir hastada dev, stentli arteriyovenoz fistiil anevrizmasima
bagh brakiyal arter stenozu

Brachial artery thrombosis due to a giant, stented arteriovenous fistula aneurysm in a renal transplant patient
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Hand ischemia due to thrombosed arteriovenous fistulas (AVFs) is a rare and serious complication. In recent years, angiographic techniques
and stenting to AVFs through interventional radiology have widely used in patients with chronic renal failure. The use of steroids following
renal transplantation may cause dilatation and thrombosis of AVFs. Herein, we describe symptomatic hand ischemia due to a thrombosed,
stented AVF in a renal transplant patient.
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ABSTRACT

Arteriyovenoz fistiil (AVF) trombozuna bagli el iskemisi, nadir gériilen ve ciddi bir komplikasyondur. Son yillarda kronik bobrek yetmezligi
olan hastalardaki AVFE’lere girisimsel radyoloji ile anjiyografik teknikler ve stent takilmasi yayginlagmigtir. Bobrek nakli sonras: steroid
kullanimi AVF’lerde dilatasyon ve tromboza neden olabilmektedir. Bu yazida, bobrek nakli yapilan bir hastada tromboze, stentli AVE’ye
bagli semptomatik el iskemisi sunuldu.
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Ulkemizde tiim organ nakilleri gibi bobrek nakli de sertlik tespit edildi. Hastanin oykisinden bir
yayginlasmaktadir. Nakil hastalarinda arteriyoventz yil 6nce bobrek nakli oldugu, bir yildir diyalize
fistil (AVF) anevrizmalarina bagli komplikasyonlarla girmedigi ancak diyalize girdigi dénemde AVF
daha sik karsilagilmas: kaginilmazdir. Bu yazida tikanikligi nedeniyle fistile stent yerlestirildigi,

nakil sonrasi dev fistil anevrizmas: ve brakiyal arter nakil sonrasi diyalize girdigi damarin genisledigi,
trombozu gelisen bir hasta sunuldu. sertlestigi ve agrimaya bagladifi, son bir aydir
hareketle kol agrisinin arttig: 6grenildi. Hastanin

OLGU SUNUMU muayenesinde sag kolundaki anevrizmada trill

alinmiyordu, radial ve ulnar arter nabazan: da elle
Kronik bobrek yetmezligi nedeniyle sag alinamiyordu. Renkli Doppler ultrasonografisinde
brakiyobazilik AVF a¢ilmis olan 42 yaginda erkek sag kol brakiyal arterin tromboze oldugu, radial

hasta, kolunda agri yakinmasiyla poliklinigimize ve ulnar arterlerde kollaterallerle distal dolum
bagvurdu. Hastanin sag kolunda, fistil acilmis oldugu, sag bazilik venin anevrizmatik ve tromboze
olan antekiibital bolgede anevrizmatik sislik ve oldugu tespit edildi. Ameliyata alinan hastanin
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Sekil 1. Tromboze olmug dev arteriyovenoz fistil anevrizmasi.

sag kolundaki tromboze anevrizmatik bazilik ven
segmenti proksimalindeki stentle birlikte ¢ikarildu.
Hastanin brakiyal arterinin tikanikliginin kronik
oldugu ve proksimalde kollateraller gelismis oldugu
g6riildi. Ameliyat sonras: komplikasyon gériilmedi.
Hasta medikal tedavi verilerek taburcu edildi.
Takiplerinde patolojik bulguya rastlanmads.

TARTISMA

Bobrek nakli sonrasi pek ¢ok hastada AVF acik
kalmaktadir."? Bununla birlikte basarili ve fonksiyonel
bobrek nakli yapilan hastalarda AVF ligasyonu
yapilmasiyla ilgili bir konsensus olugsmamigtir.”
Bobrek nakli yapilan hastalarin {igte birinde nativ
AVF’ler komplikasyon gelismeden kendiliginden
kapanir, tdcte ikisinde ise komplikasyonlar
gelisebilmektedir. En sik goérilen komplikasyon,
tromboflebitin de katildig1 agrili trombozdur.! Diger
komplikasyonlar anevrizma gelisimi, 6demle birlikte
venéz hipertansiyon, distal hipoperfiizyon, yiiksek
akimli AVF ile birlikte kalp yetmezligi, travma ve
kot kozmetik gorinimdir.! Bu komplikasyonlar
ayn: zamanda cerrahi endikasyonu olusturur. Bizim
olgumuzda anevrizmal gelisim, fistil trombozu ve
distal hipoperfiizyon vardi.

Arteriyovendz fistll agilmasi sonrasi anevrizmal
dilatasyon, ozellikle ist eksremitede, ante-kibital
bolgeye agilan fistiillerde gorilmektedir.®! Anevrizmal
dilatasyon fistilin uzun stire kullanilmasi ve acik
kalmasina bagli bir patolojidir.” Bizim olgumuzda
da fistil antekubital bolgede idi ve agik kalmasi igin
vendz stentleme yapilmigt.
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Sekil 2. Anevrizmatik bazilik ven ve venoz stent.

Steroid kullanan hastalarda arteriyel dilatasyon
dahasikveerkengelismektedir, nakilsonrasikullanilan
steroidler de fistil anevrizmasi ve trombozunu
tetiklemektedir.>*] Anevrizmal dilatasyona ugrayan
fistiller proksimal ve distal arteriyel tromboza
neden olabilir.®! Bizim olgumuz da bébrek nakli
sonrast bir yildir steroid ve imminstpresif ilag
kullaniyordu. Hastada brakiyal arterdeki tikanikligin
ve kollaterallerin vendz dilatasyonun basladig:
yerden itibaren gelismis olmasi, arteriyel tikanikligin
anevrizma basisina bagli gelistigini digindirda.

Invaziv radyolojinin gelismesiyle, AVF’lere yapilan
anjiyografik islemler yayginlagsmis, venéz trombektomi
ve venoz stentleme sik kullanilan iglemler haline
gelmistir.”) Venoz stentleme sonrasi fistilin omri
uzamakta ve fistilin kullanim siresinin artmas:
anevrizma gelisim ihtimalini artirmaktadir. Otojen
AVF’lerin %60’1inda, politetrafloroetilen fistillerin
ise %80’inden fazlasinda tromboz nedeni venoz
sirkiilasyondaki darliktir.l”? Olgumuzda bazilik vende
gelisen darlik nedeniyle stent uygulanmigti. Periferik
vaskiiler stent sonrasi restenoz orani ytiksektir.”) Bizim
olgumuzda da restenoz gergeklesti.

Sonu¢  olarak, tulkemizde bobrek nakli
yayginlagmaktadir. Nakil hastalarinda AVF
anevrizmalarina bagli komplikasyonlarla daha
stk kargilagilmas:  kaginilmazdir. Olgumuzda
anevrizmanin agiri blylmesine vendz stentleme
sonrast fistilin émrinin uzatilmasi ve nakil nedeniyle
kullanilan steroidlerin neden olabilecegi disintldii.
Nakil oncesi kullanilan AVF’lerde anevrizmal
dilatasyon ve ani tromboz gelisebilecegi literatiirde
de bildirilmistir.>>¢ Nakil hastalarinda ¢aligan
AVF’ler yakin takip edilmeli, bobregi fonksiyonel
olan hastalarda fistiller kalp yetmezIligi, distal iskemi,
anevrizmal dilatasyon ve riptir riskine karst erken
dénemde kapatilmalidir.
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