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Gastrik Pnématozis intestinalis: Nekrotizan Enterekolitli Pretermlerde Intestinal
Perforasyonun Onceden Habercisi Olabilir mi?

Ridvan Duran*, Ulfet Vatansever*, Burhan Aksu**, Betiil Acunag*
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar® ve Cocuk Cerrahisi* Anabilim Dallari, Edirne

Pndmatozis intestinalis, nekrotizan enterokolitte siklikla rastlanan bir bulgudur ve baglica ince barsaklar olmak {izere gastrointestinal sistemin her-
hangi bir yerinde goriilebilir. Gastrik pnématozis intestinalis ise, oldukga az siklikta rastlanan ve fulminant nekrotizan enterokolitli olgularda sapta-
nabilen bir bulgudur. Literatiir bilgisi isiginda, nekrotizan enterokolit ile iligkili gastrik pndmatozis intestinalis bulgusu saptanan iki premature yeni-
doganin klinik seyirlerini ve sonuglarini sunduk. Bulgular bize; nekrotizan enterokolitli olgularda gastrik pndmatozis intestinalisin, siddetli gastroin-
testinal tutulumun bir gostergesi olabilecegini ve olgularin siklikla intestinal perforasyona gidebilecegini gostermektedir. Ayrica gastrik pndmato-
zis intestinalisin, relatif de olsa cerrahi girisim i¢in bir endikasyon olusturabilecegini diisiinmekteyiz.

Anahtar kelimeler: Gastrik pndmatozis intestinalis, prematiire yenidogan, fulminant nekrotizan enterokolit, intestinal perforasyon
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Yenidogan Déneminde Lokal Anestezik Kullanimina Bagl ki Methemoglobinemi Olgusu

Tamer Unver, Burcu Asan, Semra Mutlu )
Memorial Hastanesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi, istanbul

Girig: Methemoglobin; okside olmugs demir (Fe+3) tagiyan hemoglobindir. Methemoglobinin oksijen tagima kapasitesi olmadigindan kandaki methe-
moglobin diizeyi %30-40" astiinda kanda oksijen baglama ve tagima kapasitesi diiser, hipksiye bagl semptomlar gelisir. Methemoglobinemi kon-
jenital veya edinsel olarak goriilebilmektedir. Burada lokal anestezi uygulamasi sonrasi edinsel methemoglobinemi gelisen iki yenidogan olgusu
sunulmustur.

Olgu 1: Gravida 2 Parite 2 anneden sezaryen ile 3110 gram olarak 1.dak 9, 5. dk 10 Apgar ile dogan bebegin 24. saatinde yapilan lokal anestezi (pri-
lokain) ile siinnet sonrasi morarmasi saptanmistir. Fizik muayenesinde siyanozu diginda anormal bulgusu saptanmayan bebegin 02 saturasyonu
%90 saptanmistir. Vendz kan gazinda pH: 7.40, PCO2: 34.9mmHg, P02: 76mmHg, S02: %97.5, HCO3: 21.3 mmol/L, BE: -2.7 mmol/L, MetHg %21 sap-
tanmistir. Methemoglobinemi tanisi alan bebek hemodinamik olarak normal oldugu icin %100 02 ile hood iginde izlenmis, 12 saatlik takip sonucun-
da klinik diizelme saptanmasi iizerine taburcu edilmistir.

Olgu 2: Gravida 3 Parite 3 anneden sezaryen ile 3850 gram olarak 1.dak 9, 5. dk 10 Apgar ile dogan bebek 30. saatinde lokal anestezi (prilokain) ile
siinnet sonrasi anne yaninda izlenirken cilt renginde morarma bildirilmistir. Fizik muayenesinde huzursuzluk ve siyanozu diginda anormal bulgusu
saptanmayan bebegin 02 saturasyonu %95 saptanmistir. Vendz kan gazinda pH: 7.39, PC02: 27mmHg, P02: 36mmHg, S02: %88.6, HCO3: 16.4 mmol/L,
BE: -6.9 mmol/L, MetHg: %25.7 saptanmistir. Hemodinamik olarak normal olan bebek %100 02 ile hood iginde izlenmis, ddrt saat sonraki kan gazin-
da MetHg: %22.7 olarak saptanmigtir. Hasta 18 saatlik izleminin sonunda klinik diizelmesinin saptanmasi lizerine taburcu edilmistir. Poliklinik kont-
roliinde methemoglobin diizeyi %1.2 saptanmistir. Sonug ve tartisma: Akut gelisen siyanoz tablolarinda konjenital veya edinsel methemoglobinemi
sorgulanmalidir.
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Konjenital Cutis Laxa Sendromu Otozomal Resesif Tip Il: Olgu Sunumu

Hilal ﬁzkan,_NiIgﬂn Koksal, Merih Cetinkaya
Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaliklari Anabilim Dali, Bursa

Cutis laxa sendromu, cildin elastikiyetini kaybettigi ve kivrimlarda gevsekce sarktigi, konjenital veya edinsel olarak ortaya ¢ikan nadir gériilen bir
konnektif doku hastalgidir. Klinik tablo ve kalitsal gecis 6zellikleri heterojenite gostermektedir. Otozomal dominant, X'e bagh resesif ve 3 ayri oto-
zomal resesif tip olmak {izere toplam 5 tipi bulunmaktadir. Otozomal resesif tip I, prenatal ve postnatal biiyiime geriligi, motor mental retardasyon,
genis fontanel, multipl herniler, iskelet ve vertebra anomalileri, pektus ekskavatus, antimongoloid yiiz gériiniimi, diisiik kulak, burun kokii basikligi,
6ne dogru burun delikleri ve hipertelorizm ile karakterizedir. Burada elastik olmayan cilt yapisi, genis fontaneli, antimongoloid yiiz goriiniimi, dii-
siik kulak, burun kokii basikhigi, éne dogru burun delikleri ve hipertelorizmi olup anne baba arasinda ikinci derece akraba evliligi olmasi nedeniyle
cutis laxa sendromu (otozomal resesif tip I1) tanisi konulan 3 giinliik bir olgu sunularak, ilgili literatiir gdzden gegirilmigtir.
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