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Olgu Sunumu

* Hasta Adi, Soyadi: HY

*Yas : 67/

* Cinsiyet : Kadin

* Boy / Agirhk / BMI: 151 cm 73 kg/ 32



"

*Yakinma: Kabizlik, siskinlik, kilo kaybi

*OYKU: Yaklasik bir yildir kabizlik ve gaz
ctkaramama, siskinlik sikayetiyle dis merkeze
basvuran hastanin son alti ayda yaklasik 20kg
kaybi mevcut.




* Ozgecmis: DM

e Operasyonlar : 2015 Katarakt opere

* Soygecmis : Ozellik yok

* llaglar :Lantus 10U 1x1 Apidra 6U 3x1
* Aliskanliklar : Ozellik yok

* Allerji : Bilinen yok

* RT: Tusede anal girimden yaklasik 5.cmde ele gelen kitle
mevcut.




*09.06.2020 Kolonoskopi: Cekuma kadar gidildi.
Rektumda 5.cmden 10.cme uzanan, [lUmene
protrude kitle goruldu.

 Bx alindi: Adenokarsinom
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08:07:2020-Abdomen-BT:-Rektumda-6cmiik-segmentte ' Zmroictlen
kitlesel duvar kalinlasmasi mevcut.
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* 07.07.20 Abdomen MR: Rektumda 6cmlik segmentte 1,5 cm dlcilen
kitlesel duvar kalinlasmasi mevcut.

* Perirektal yaglh planlarda cok sayida lenf nodu izlendi.
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* Hasta 28 giin RT + Kapeda tedavisi almis.
e Son kurd Eylul sonunda almis.

* 13.11.2020 MR de: Rektumda yaklasik 4 cm' lik segmentte sag
posterolateralde 18 mm kalinlik artisi izlendi.

* Tarif edilen kitle lezyon perirektal yagl planlaraspiktler uzanim
gostermekte olup en buyuginun kisa aksit 8 mm olctlen rejyonel lenf
nodlari izlendi.

* Presakral yumusak dokularda en kalin yerinde 14 mm dlctlen kalinlik
artisi izlendi.




Tiirk Kolon ve Rektum Cerrahisi Dernegi

A
e - Ogrenme



Tiirk Kolon ve Rektum Cerrahisi Dernegi

A
e - Ogrenme



Tiirk Kolon ve Rektum Cerrahisi Dernegi

A
e - Ogrenme



Y I l \ I " t e, e - Ogrenme

e Tarih : 10/12/2020 — Elektif, acik cerrahi ile very low anterior
rezeksiyon + ILS 31 lle anostomoz + tiip ileostomi:
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A new technique of completely diverted tube ilcostomy for
the protecton of colorectal anastomosis: a pilot study

W. Attaallah ([, A.Bulut ([, T. K. Uprak () and C. Yegen |
Dupatnert of Genersd Sumgery, Marrses Usivenity School of Madicine, B, Tudosy

Facsived 20 Musch 019; wcepted 30 September 019, Acceptnd Asick anine 26 Occolur 2005
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* Postoperatif 1 giinde rejim 1, postop 2. glinde rejim 2 baslandi.
* Takipte hasta stabildi, oral rejimi rahat tolere etti.

* 17/12/20 rektoskopide anastomoz intakt goriilmesi lizerine penr6z dren
cekildi.
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* Hasta onerilerle taburcu edildi.
* 24.12.2020 de ileostomi tupu cekildi.
1 hafta sonra tup yeri tamamen kapanmis
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Patoloji sonucu

* Adenokarsinom

* Malignite negatif 15 adet lenf nodu

e Cerrahi sinirrlarda timor gorilmedi.

* AJCC-2017: ypT2NO

* Lenfovaskuler invazyon:+

* Perindral invazyon:+

* Neo-adjuvan tedavi etkisi: orta derecede




