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DOGUMSAL DIAFRAGMA HERNISI MODELINDE 3
LER
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MES Nilay Bas Ikizoglu, Taner Adigiizel, Emine Atag,

Fmrah_A ydin', Emre Yener?, Nil Ustindad? Ela Erdem Eralp, Yasemin Gokdemir, Refika Ersu,
Bahgelievier Devlet Hastanesi, Cocuk Cerrahi Klinigi, Fazilet Karakog, Bilent Karadag _
Istanbul Marmara Universitesi, Gocuk Gogis Hastaliklar, Istanbul

?Istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiltesi, Patoloji

Anabilim Dal, |
ali, Istanbul GiRIS: Bronsektazi (BE) bronglarnn lokal veya diffiiz olarak

geri dondsimsiz genislemesidir, geligmekte olan tlkelerde
hala 8nemli bir saghik sorunudur. Ekshale fraksiyonel nitrik

AMAGC: Dogumsal diafragma hernisi yllksek morbidite ve
oksit (Fe-NO) élgimi hava yolu inflamasyonunu yansitan,

mortaliteye sahip dogumsal anomalidir. Galigmamizda

nitrofen modeli ile olusturulmus dogumsal diafragma hernili  kantitatif, invaziv olmayan, basit ve guvenilir bir tetkiktr.

olgularda trakeal oklizyonun akcigerlerin geligimindeki Bu galigmanin amac kistik fibrozis digi brongektazili
cocuklarda Fe-NO dlzeyinin belirlenmesi, teshis ve ayirici

etkisini incelemek amaclanmaktadir
tanidaki yerinin aragtirimasidir.

YONTEM: Ayni yas grubunda Wistar albino tirl siganiar
ciftlestirildi. Vajinal smearda sperm gosterilen siganiar GERECLER VE YONTEM: Calismaya
Universitesi Cocuk Gogls Hastahklar poliklinigindeizlenen

calismaya dahil edildi. Smearda spermin gdsterildigi gun
sifirnci gebelik gini kabul edildi. Gebeligin dokuzuncu 6-18 yas arasinda 100 kistik fibrozis disi brongektazili
. Hastalarin Fe-NO degerleri NIOX-MINO

gininde anne sigana 100mg Nitrofen gavaj ile verildi ve gocuk alindi
isvec) marka cihaz kullanilarak dlglldu.

18. glinde laparotomi ve histerotomi yapildi. Her iki fetustan (Aerocrine,
birine servikal yaklasimla trakeal okl(zyon uygulanirken Hastalarin demografik 6zellikleri, solunum fonksiyon testi
digerine trakeal oklizyon yapiimadi. Gebe siganlara sonuglar, yuksek rezoliisyonlu bilgisayarli tomografide
22. gebelik giiniinde yeniden laparotomi ve histerotomi  (YRBT) etkilenen lob sayisi degerlendirildi.
yap?ll? r.ak_ fett'jsleri? Sjijecier qkar,lfjl._ Akoigenierinin SONUCLAR: Hastalarin 39'u post-enfeksiyoz BE, 23'U
gelisimi histopatolojik olarak degerlendirild immin yetmezlik, 19'u idiyopatik BE, 9'u PCD, 8'i astim,
BULGULAR: Nitrofen modeliile 17 fetusun 10'unda (%59)  biri kist hidatik ve biri 6zefagus atrezisi taniliydi. 595
erkek, yas ortalamasi 14,9 + 2,0 yil, tani yas1 3,4 + 1,4

dogumsal diafragma hernisi geliti. Deneklerin besi kontrol
grubunda, besi trakeal okilzyon grubunda idi. Beg denekte i, sikayetlerin baglama yas! 1,8 3,3 yil, takip suresi ise

sag diafragma hernisi, (¢ denekte sol diafragma hernisi 8,0 + 3,0 yil olarak bulundu. FeNO seviyesi 20,9+14,0

gerceklesirken iki denekte herni bilateraldi. Akciger gelisimi  6lglldd. FE-NO seviyesi erkeklerde kizlara gore ve 12
kontrol grubunda iki denekte psddoglandiiler evrede, iki yasin Ostlindeki gocuklarda 12 yagin altindaki gocuklara
denekte psddoglandiiler evre ve erken kanalikller evrede gore anlaml olarak yiksek saptandi. PSD’li hastalarda

bir denekte ise erken kanalikiler evrede duraklamigken astimh hastalar ile karsilastinidiginda Fe-NO anlamii
trakeal oklzyon grubunda iki denekte geg kanalikiiler- olarak disik saptanirken PSD’li ve diger BE tanili hastalar

erken sakkiiler evrede, bir denekte sakkiler ve iki denekte arasinda anlami fark saptanmadi. Fe-NO duzeyleri ile
erken kanalikiiler evrede durakladigi goraida. YRBT'de tutulan lob sayisi iligkili bulunmadi.

UC: Nitrofen modeli dogumsal diafragma TARTISMA: FE-NO olgimunun bronsektazi hastalannin
olusturmada etkin bir yontemdir ancak tanmisinda ve Klinik takibinde kullaniimasi basit ve ve non-

ek hernisini simule etmede yetersiz kalmaktadir. invazif bir yaklagim imkani sunabilecektir.
yon deneklerin akcigerlerinin geligimlerini
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18 - 20 Subat 2016 tarihleri arasinda Hilton Istanbul Kozyatag: nda diizenlenen
“3. Marmara Pediatri Kongresi’ne katilnustir.

Prof. Dr. Figen AKALIN Prof. Dr. Harika ALPAY
Bilimsel Kurul Baskani Kongre Bagskani
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