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Derin Ven Trombozunun Nadir Gériilen Bir Komplikasyonu:
Phlegmasia Alba Dolens
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Kiinigii, Kocaeli

Amag: Vendz tromboembolizm; hematolojik hastalikiar arasmnda sk grdlen, pek cok nedeng
bagh olarak geligen ve sliime yol agabilen;ancak anlenmesi mimkin bir hastahktr. Farkh
lokalizasyonlarda olabilmesi, tekrarlayan ataklarla seyredebilmesi, ge¢ dénem komplikasyonlanyla
hastann yagam kalitesini diiglirebilmesi agismdan gnem tagimaktadir. En sliimell komplikasyonu
akut pulmoner tromboembolidir. Phiegmasia alba dolens ve phlegmasia cerulea dolens(iskemik
—vyen{z-gangren) derin-ven.trombozu(BVT)'nun ciddi ve nadir gdrilen bir komplikasyonudur. Bu
yazimizda 66 yaginda erkek hastada sol alt ekstremite DVT'U sonras’rhlzlrgeligenvphlegmasia—a!baf,w e
dolens vakas) ve tedavi stirecini sunmay! amagladik,

Yintem: Son 2 giindir sol bacakia agn, sighk ve sertiik sikayetiyie hastanemiz acil servisine
bagvuran 66 yagindaki erkek hasta tarafimizca’ degeriendiriidi. Sol alt ekstremite vendz Doppler
ultrasonografisi(USG) ile DVT tams! konuian hasta tedavi igin yatinldi.

Bulgular: Hastanin sorgufamasinda diabetes mellitus, hipertansiyon ve sigara pykilsl feveuftu.
Fizik muayenesinde sol alt ekstremitede kasiktan ayak bilegine kadar befirgin gislik, sertik ve 1s! ariigt
meveutiu, Homans testi solda pozitifti. Sol alt ekstremite periferik nabazaniar alinamad. Hastanin so!
alt ekstremitesinde yaygin biillz yaralan mevecutiu (Resim 1). Diger sistem muayeneleri normadi.
Hastanin laboratuvar tetkikierinde, 1okosit 22800/mm3, {rombosit 234000/mm3, hematokit
9%,45.6, hemoglobin 14.9 mg/dl, glukoz 443 mg/d! idi. Hastamn yapiian hematolojik tetkiklerinde
Protein C, Protein S, Antitrombin W, Fibrinojen degerleri normaldi. D-Dimer(12200 ng/d!) degeri
yitksek hulundu. Yapilan vendz Doppler USG'de sol ana, yiizeyel ve derin femoral ven, popliteal ven
ve safena parvada akut trombiis saptandi(Resim 2). Sol hacaktaki biillz yaralar ve SOlUKIUK igin
Dermatoloji kiiniginden konstiltasyon istendi. Phiegmasia aiba dolens tanist konulan hastaya sol alt
ekstremite arteriyal Doppler USG yapid:. Yogun ddemin arteriyal sisteme basi yaptg tespit edild’.
Hastaya yogun bakim iintesinde 5000 1U bolus ve saatte 1000 1U intravendz heparin inflizyonu
bagland:. Ik 24 saatte her 6 saalte akiive edilmig parsiye!l tromboplastin zamani{aPTT) bakildi ve
normalin 1.5-2.5 diizeyinde tutuldu. Heparin tedavisinin 2.ginil oral antikoagilan(varfarin) 5 mg/
glin baglandi. Phlegmasia alba dolens iin topikai tedavi baglandi. Soi bacak gevasyona alindi.
Heparin tedavisine bagh herhangi bir komplikasyan olmadi.Hastanin odemi ¢ozulip siglii azalan
ve ciltteki yaralan diizelmeye baglayan hastanin 4. glini heparin tedavisi sonlandirip Varfarin dozu
ayarlanarak servis takibine andy. Tedavisinin 14. giini vendz gangren geligmeden phlegmasia alba
dolens tamamen gerileyen (Resim 3} hasta varfarin dozu ayarlanarak taburcu edildi.

Sonug: Damar duvanindaki lokal travma, hiperkoagiilabilite” vé Kan akimindaki-stazdan-olugan- - -
\iirchow triad) bacak venlerinde trombus olugmasina neden olur. DVT szellikle alt eksiremite venlerini
+ .. tutan ve puimoner emboli, posttrombotik sendrom, phiegmasia Cerulea Dolens, phlegmasia
' Alba Dolens gibi Koriplikasyonlara yolragabilen,--ve~~bu-nedenie de erken tam konmast ve tedavi
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edilmesi gereken bir pato- lojidir. Gelenekse! tedavide hieparin veya diislik molekdt agiikli heparin
ile birlikte oral varfarin dnerilir. Derin ven trombozunda en onemli nokta erken ve dodru taniy
takiben vakit kaybetmeden tedaviye gegmektir. Tedavide temeal hedefier pulmoner emboli tehlikesini
enaza indirmek, vendz pihtlagmayl azaltmak ve olugmug pihtinin rezolisyonunu saglamakti.
Bunlann yaninda eksiremite ddeminin artmasina bagl. kompartman sendromu sonucu ortaya
¢ikabilen phlegmasia alba dolens ve phlegmasia cerulea dolens, vendz gangren ve ekstremite
kayb! engellenmelidir. Miimkiin oldugunca vendz akimin devamihi saglanarak ventiz kapakgklarn
fonksiyontan korunmal ve geg donemde posttromboflebitik sendrom gelismesi riski azaltimalidir,

Resim 1:Sof alf ekstremitedeli phlegmasia aiba dolens gérintdsd Resim 2: Vendz dopp.'er USG ‘de femoral vendeki
trombiis Resima: lyilesme ddnemindeki sof alt ekstremite grintisi
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