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Olgu Sunumu / Case Report

infrainguinal rekonstriiksiyon sonrasi sigir mezenterik ven greftte
anevrizma olusumu

Aneurysm formation in bovine mesenteric vein grafts affer infrainguinal reconstructions
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Infrainguinal arteriyel baypas greft (IABG) cerrahisin-
de otolog safen ven grefti kullanimi altin standarttir.
Bununla birlikte, otolog safen ven grefti kullaniminin
mumkiin olmadig:r durumlarda, genigletilmis politet-
rafloroetilen (ePTFE)/heterogreftler de kullanilabilir.
Biyolojik vaskiler greftler periferik arter hastaliklarinin
tedavisinde uzun yillardan beri kullanilmaktadir. Bu
yazida, klinigimize sol alt bacakta iskemik semptomlar:
ile bagvuran ve sol yuzeysel femoral arter okluzyonu
saptanan 62 yasinda bir erkek hasta sunuldu. Uygun
otolog safen ven grefti olmayan hastaya sigir mezenterik
ven grefti kullanilarak femoropopliteal baypas ameliyat1
yapildi. Hasta sekiz ay sonra sol bacakta greft bolgesinde
pulsatil bir kitle yakinmasiyla tekrar bagvurdu. Hastada
anevrizmatik greft dilatasyonu saptandi ve anevrizmatik
sigir mezenterik ven grefti, ePTFE greft ile degistirildi.
Ameliyat1 sorunsuz gecen hasta, sekizinci giin taburcu
edildi.

Anahtar sozciikler: Anevrizma; arteriyel tikayici hastalik; sigir
mezenterik ven grefti; heterogreft.

Infrainguinal baypas cerrahisinde, ilerleyen hasta
yast ile birlikte uygun otolog ven bulunabilme olasilig1
azalmaktadir. Periferik arter cerrahisinde otolog ven
kullaniminin mumkiin olmadigr durumlarda genisle-
tilmig politetrafloroetilen (ePTFE) ve biyolojik hete-
rogreftler kullanilabilir. Bu calismada infrainguinal
baypas grefti olarak sigir mezenterik ven grefti (SMVG)
kullanilan ve takibinde greft anevrizmasi geligen bir
olgu sunuldu.

OLGU SUNUMU

Altmig iki yasinda erkek hasta klinigimize sol
bacaginda kladikasyo yakinmasi ile bagvurdu.
Hastanin oykiisinden son ¢ aydir 50 metre yuru-
mekle kladikasyo yakinmasi oldugu ogrenildi. Oz

The use of autologous vein graft in infrainguinal arterial
bypass grafting (IABG) is the gold standard. However,
expanded polytetrafluoroethylene (ePTFE)/heterografts
can be also used in cases where the use of autologous vein
graft is inappropriate. Biological vascular grafts have been
used for many years in the treatment of peripheral arterial
diseases. In this report, we present a 62-year-old male who
was admitted to our clinic with the symptoms of left lower
leg ischemia and diagnosed with left superficial femoral
artery occlusion. The patient who did not have an appropriate
autologous vein graft underwent femoropopliteal bypass
grafting (FPBG) surgery via bovine mesenteric vein graft.
At eight months, the patient revisited our clinic with the
complaint of a pulsatile mass on the grafting site of the
left leg. Aneurysmal dilatation of graft was detected in the
patient and aneurysmatic bovine mesenteric vein graft was
replaced by ePTFE graft. The patient was discharged on
day 8 following uneventful surgery.

Key words: Aneurysm; arterial occlusive disease; bovine
mesenteric vein graft; heterografts.

gecmisinde 30 yildir sigara igtigi, tip 2 diabetes
mellitusu oldugu ve gegirilmis koroner baypas ame-
liyat1 gecirdigi 0grenildi. Hastanin muayenesinde sol
femoral arter nabzi elle palpe edilirken distal nabiz-
lar1 palpe edilemedi. Ayak bilegi-brakiyal indeksi
0.5 olarak olculdu. Yapilan periferik anjiyografisinde
sol superfisyal femoral arter okluzyonu saptandi.
Fizik muayene ve Doppler ultrasonografi ile uygun
safen ven grefti bulunamayan hastaya 6 mm x 40 cm
SMVG (ProCol, Hancock Jaffe Laboratories, Irvine,
CA, USA) kullanilarak sol infrainguinal femoro
popliteal dizusti baypas ameliyat1 yapildi. Hastanin
ameliyat sonrasi tim distal nabizlari elle palpe edilir
hale geldi. Takibinde komplikasyon gelismeyen hasta
ameliyat sonrast 7. giin taburcu edildi.
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Hasta sekiz ay sonra sol bacakta greft bolgesin-
de sislik yakinmasiyla tekrar bagvurdu (Sekil 1).
Muayenesinde greft bolgesi Uzerinde pulsasyon olan
kitle palpe ediliyordu. Ultrasonografik incelemede Kkit-
lenin en genis yerinde 3.2 cm c¢apa ulasan gercek greft
anevrizmast oldugu saptandi. Bunun tzerine anevriz-
matik greft materyali yeni bir ameliyatla 6 mm x 40 cm
ePTFE greftle degistirildi. Komplikasyon gelismeyen
hasta ameliyat sonrasi 8. giin taburcu edildi.

TARTISMA

Infrainguinal baypas cerrahisinde otolog ven greft-
lerinin kullanimi altin standarttir. Ancak ilerleyen hasta
yas1 ve gecirilen diger cerrahi girisimler sonucunda
uygun otolog greft bulunma olasiligi azalmaktadir.
Uygun otolog ven grefti bulunamadigi durumlarda
biyogreft materyallerinin kullanim1 uygun bir secenek
olarak gorulebilir.

Heterogreftler 1963 yilindan beri kullanilmakta-
dir ancak kullanilan greftlerin ilk donem sonuglari
genelde hayal kirikligi yaratmistir.” Ancak uretici
firmalar yeni greft hazirlama tekniklerinin gelisimi
ile birlikte kullanima sunduklar1 greftlerin daha
iyi sonucglar verdigini one surmektedirler. Biz de
hastamizda uretici firma tarafindan, yeni teknikle
hazirlandigi, iyi korunmug media tabakasina ve genis
ekstra seliller matriks yapisina sahip oldugu bildirilen
SMVG kullandik.

Sekil 1. Sol bacakta anevrizmatik greft gori-
numil.

Literatirde SMVG greftlerin 0zellikle onkolda
arteriyovenoz fistiil olugturulmasi sirasinda kullanimi-
nin iyi sonuglar verdigi bildirilmistir.”! Bununla bir-
likte infrainguinal bolgede kullanimu ile ilgili yeterli
sayida ¢aligma bulunmamaktadir. Kovalic ve ark.™ alt1
olgu iceren retrospektif calismalarinda infrainguinal
SMVG greft kullaniminin duiguik patensi oranina sahip
oldugunu bildirmiglerdir. Bununla birlikte Schmidli ve
ark.P! kritik ekstremite iskemisi ve enfeksiyon varligin-
da infrainguinal pozisyonda SMVG greft kullaniminin
bir alternatif olabilecegini bildirmislerdir. Bizim olgu-
muzda greft aciklig1 ile ilgili sorun saptanmadi ancak
gelisen anevrizmal dilatasyon nedeniyle greft zorunlu
olarak degistirildi. Benzer sekilde Ugurlucan ve ark.
da® femoropopliteal baypas grefti olarak kullandik-
lart SMVG’de anevrizma gelistigini bildirmiglerdir.
Heterogreftlerin en 6nemli sorunlarinin baginda anev-
rizmal greft dilatasyonu gelmektedir. Uretim tekni-
gindeki yenilikler heterogreftlerde kismen gelisme
saglamig gorulse de anevrizma gelisimi halen onemli
bir sorun olarak kalmistir. Anevrizmal dilatasyon
gelistiginde ruptur riski nedeniyle anevrizmatik greftin
bagka bir greft materyali ile degistirilme endikasyonu
dogmaktadir. Bizim olgumuzda uygun safen ven grefti
bulunmadigindan anevrizmatik greft materyali ePTFE
greft ile degistirildi.

Sonug olarak otolog ven grefti bulunmayan durum-
larda heterogreftler bir secenek olarak gorulmektedir.
Ancak anevrizmal dilatasyon SMVG’de halen onemli
bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu nedenle inf-
rainguinal yerlesimde SMVG’nin kullaniminin uygun
bir se¢cim olmayacagini diisinmekteyiz.
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