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ACIK KALP CERRAHISI SONRASI VERTEBRAL OSTEOMIYELIT:
MEDIASTINITIN ONEMLI BIR KOMPLIKASYONU
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Ozet

Acik kalp cerrahisi sonrasinda mediastinit ciddi bir
komplikasyondur. Vertebral osteomiyelit ise mediastinitin ¢ok
nadir goriilen bir komplikasyonudur. 1993 - 2000 yillar1 arasin-
da Florence Nightingale Hastanesi’'nde acgik kalp
ameliyati geciren hastalardan bir tanesinde gelisen
mediastinitin tedavisinden sonra vertebral osteomiyelit tespit
edilmistir. Sonuclarinin ¢ok ciddi olmasi ve erken teshisin
onemi nedeniyle mediastinitin tedavisi sirasinda veya hemen
sonrasinda tarif edilemeyen siddetli sirt agrisi vertebral
osteomiyeliti akla getirmelidir.
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Summary

Mediastinitis is a severe complication after open heart surgery.
Vertebral osteomyelitis is a very rare complication of medias-
tinitis. Between 1993 and 2000, a vertebral osteomyelitis was
observed in one patient received the
treatment of mediastinitis after open heart surgery in Florence
Nightingale Hospital. Considering its severe results and impor-
tance of early diagnosis vertebral osteomyelitis must be kept in
mind in presence of back pain during the treatment of medias-
tinitis.
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Giris

Mediastinit agik kalp ameliyatlar1 sonrasinda gelisebilen yiik-
sek mortalite ve morbidite ile seyreden bir komplikasyondur.
Acik kalp ameliyatlarindan sonra mediastinit goriilme siklig1
%0.15-5 arasinda degismekte olup, bu komplikasyonun
mortalitesi %20-40 arasinda degismektedir [1,2]. Vertebral
osteomiyelit mediastinite bagli gelisebilen komplikasyonlar
icerisinde en Onemli, fakat gozden kacabilecek
komplikasyonlardan biridir.

1993 - 2000 yillar1 arasinda Florence Nightingale hastanesinde
acik kalp ameliyati gegiren 13,300 olgudan 34’iinde (%0.26)
mediastinit gelismistir. Mediastinit gelisen olgulardan bir
tanesinde, tedavisi sona erip taburcu edildikten sonra vertebral
osteomiyelit geligmistir. Yapilan literatiir taramasinda acik kalp
ameliyati sonrasi mediastinite bagli gelisen vertebral
osteomiyelit olgusuna rastlanmamugtir.
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Olgu

70 yasinda diabetik kadin hastada yapilan koroner anjiyografi
sonucu 2 damar hastaligi tespit edilerek koroner bypass
(LIMA-LAD, Ao-RCA) ameliyati1 uygulanmig olup postoper-
atif 8. giinde problemsiz olarak taburcu edilmisti. Ondokuz giin
sonra hasta yiiksek ates, istahsizlik, halsizlik ve yara yerinde
akinti nedeniyle klinigimize tekrar bagvurdu. Antibiyotik
tedavisi olarak vankomisin ve amikasin baglandi. Yapilan
toraks bilgisayarli tomografi (BT) incelemesinde sternotomi
lojunda cilt ve cilt alti dokuya dogru uzanan ve anterior medi-
astende yerlesmis kolleksiyon tespit edildi. Alinan kan ve yara
kiiltiiriinde metisiline direcli stafilokok aureus (MRSA) iiretil-
di. Hasta ameliyata alinarak mediastende debridman yapildi ve
sternum ile cilt, ciltalt kapatilmadan ac¢ik pansumanla takip
edildi. Onuncu giin yara yerinden alinan Kkiiltiirde iireme
olmamasi ve dokularin enfekte goriinmemesi nedeniyle hasta
tekrar ameliyata alinarak sternum ve cilt - ciltalt1 dokular kap-
atildi. Bu donemde hastada ciddi sirt agris1 sikayeti bagladi.
Yapilan toraks BT incelemesinde mediastende kolleksiyon
veya abse formasyonu gozlenmedi. Sirt agrilari i¢in diabetik
noropati diisiiniildii ve aneljezik tedavi uygulandi. Vankomisin
tedavisi 50. giinde kesilerek hasta salah ile taburcu edildi.

Bir hafta sonra hasta siddetli sirt agrisi nedeniyle tekrar klin-
igimize bagvurdu ve yapilan ortopedi konsiiltasyonu
sonucu torakal manyetik rezonans (MR) tetkiki yapildi. Sonug
olarak torakal 7,8 ve 9, vertebra osteomyeliti ve epidural abse
tanist kondu (Resim 1,2). BT altinda alinan aspirasyon

Resim 1: MR tetkikinde vertebral osteomyelitin goriintiisii
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Resim 2: MR tetkikinde epidural abse goriintiisii

mayinde MRSA iiretildi. Hastaya konservatif tedavi (mutlak
yatak istirahat1 ve antibiyotik) uygulandi, fakat 24 saat icinde
norolojik defisit gelismesi nedeniyle hasta ameliyata alinarak
torakal 7,8 ve 9. sag kosta-transversektomi ve epidural abse
drenj1 yapildi. Postoperatif 1. giinde mekanik ventilasyondan
ayrilan hastada 2. giin aniden gelisen nefes darli§1 nedeniyle
tekrar solunum cihazina baglandi. Hasta 17 giin sonra
pulmoner komplikasyonlar nedeniyle kaybedildi.

Tartisma

Mediastinit agik kalp cerrahisi sonrasi geligebilen ciddi bir
komplikasyondur. Mediastinite baglh sag ventrikiil yirtilmasi,
safen ven yirtilmasi, aort ile cilt arasinda fistiil olusumu gibi
komplikasyonlarin meydana geldigi bildirilmigtir [4-6].
Mediastinite bagli bu komplikasyonlar ciddi kanamaya neden
olacaklari i¢in hemen farkedilirler. Vertebral osteomiyelit daha
yavas seyirli olmast ve aynmi anda mediastinite baglh
enfeksiyonun bulunmasi nedeniyle kolaylikla gozden kaga-
bilir. Bu nedenle, acik kalp ameliyatlar1 sonrasinda gelisen
mediastinit tedavisi sirasinda veya daha sonra meydana gelen
sirt ve bel agris1 sikayetlerinde ekstrakardiyak sebepler,
ozelliklede vertebral osteomiyelit akla getirilmelidir.
Mediastinit sonrast vertebral osteomiyelitin etiyopatolojisi
kesin olarak bilinmemekle beraber hematojen (vertebra ile
mediasten arasinda mevcut olan ortak vendz drenaj sistemi ile
retrograd yolla) veya doku penetrasyonu yoluyla olabilecegi
seklinde goriisler mevcuttur. Vertebral osteomiyelitin erken
tam1 ve tedavisi yiiz giildiiriicii sonucglar verdigi i¢in taninin
zamaninda konulmasi onemlidir. Direkt vertebra grafileri ve
BT erken donemde yanlis negatif sonug verebileceginden MR
en iyi tarama ve teshis metodudur.
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