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Ozet Summary

Amag: Fitobezoar, ince @arsak obstriksiyonlarinin seyi Aim: Phytobezoar is one of unusual causes of smalltina
gorilen nedenlerindendir. Mide operasyonu gegirkni obstruction. We aimed to emphasize that as in atief
silerin, bir seferde @ri portakal yemesi sonrasi porte extensive orange intake may lead intestinal obstm
liflerinin barsak obstriksiyonu yapabilgiei olgumu- due to orange fibers.
zun bilgileri siginda vurgulamayr amagladik. Case: A detailed history of the patient presented witita

Olgu: Karin arisi, karindsislik, gaz ¢cikaramama yakinmala- minal pain, abdominal distantion and obstipation ir
ri ile acil servise hgvuran hastamizin dykistinde, yi emergency service revealed that the patient hasten
o6nce mide operasyonu gegcignaildugu, bir giin 6nce @- of gastric surgery and he had extensive orangkenia
ri portakal yemi oldugu, yakinmalarin portakal yeme- day before. The patient who had acute intestinatrab
sinden sonra Badigl saptandi. Akut intestinal obstriik- tion findings underwent urgent surgical operatibur-

siyon bulgulari olan hasta acil operasyona ali@pe-
rasyonda hastanin mide rezeksiyonlu gldwe ileurr
distalinde bgirsak obstriksiyonu yapan yugak bezoe
saptandi. Kitle gekuma sivazlayarak gegirildi. Bpst
ratif dénemde gaytada portakal liflerinin gdmasi ile

ing the operation it was observed that the patiemut
gastric resection and a soft bezoar causing smiaftin:
al obstruction in distal ileum was established.sTimas
was milked into caecum. Afterwards the diagnosis
confirmed by detection of orange fibers in gaita.

tani kesinlgtirildi.

Sonug: Intestinal obstrilkksiyon saptanansilkirde bezoe
olabilecei, mide operasyonu gecirmbir kiside bu ola-
siligin daha da yiksek olagadUstindlmelidir.

Conclusion: The diagnosis of bezoar should be considel
patients with intestinal obstruction, particulaily pa
tients with gastric operation.
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Bezoar kelimesi, Farscada “badzahr veyaneden oldgu fitobezoarlara, diopyrobezoar denir
beluzaar” kelimelerinden tiretilgniiolup “zehire  (1).
kargi” anlamina gelmektedir. Ginimizde bezoar Bezoarlarin farmakobezoar ve polibezoar ola-
denildiginde, insan ve hayvanlarin mide veya ince 3k pilinen tipleri de vardir (2). Demir, aspirin
bagirsaklarinda bulunan bazi maddelerin bir araya sze|likie enterik kapli formlari), teofilin gibidzi
gelmesi ile olgan ve nadir gorilen kitleler anla- ilaclar mide motilitesindeki yawamaya bal
siimaktadir (1). Bezoar, intestinal obstriksiyonla- nidede birikebilir. flaclar ya toksik dizeye uje
rin nadir sebeplerindendir. ya da bairsaklara gecerek farmakobezoara neden
Bezoarlarin iki tipi vardir: Sebze ve meyve lif- olabilir (2). Polibezoar, ise yabanci cisimlerinrye
lerinden olganlara fitobezor, sa¢ ve killardan olu- aldigi bezoar tipidir. Genellikle mental retarde
sanlara ise trikobezoar denir. Trabzon hurmasininkisilerde gortlur (3).
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Yillar 6nce mide rezeksiyonu gegirgrivir ki- karisacal, tanida gecikilebilegg ve perforasyona
sinin intestinal obstriksiyon nedeniyle acil servise ugrayabilecgi duslinulerek appen-dektomi de
bassvurmasi halinde, portakal gibi bezoara nedenyapildi. Batinda b&a patoloji saptanmadi. Hasta-
olabilecek gidalarin alinip alinmgehin sorgu-  nin postoperatif takiplerinde 4. gin rektal yolla
lanmasi ve bezoarin akla getiriimesi ger@kii  portakal liflerinin ¢iktg goéruldi. Obstriiksiyona yol
vurgulamak i¢in olgumuzu sunmak istedik. acan kitlenin portakal liflerinden ofan fitobezoar

oldugu gorisU kesinlgti. Postoperatif 6. gusifa ile
Olgu taburcu edildi. Daha sonraki 6 yillik kontrollerand
Hastamiz 40 yanda erkekti. Kramp tarzinda patolojinin tekrarlamagh, hastanin sorunsuz sg

karin arisi, bulanti, kusma ve gaz ¢ikaramama gz ve beslenmesinde daha dikkatli aidu6rildii.
yakinmalari ile bgvuran hasta bir giin 6nce bir

seferde 1 kg. portakal, gse bira ve bol cerez ye- Tarti sma
mis. Yaklasik 12 saat sonra yakinmalariskzamis. Fitobezoar (Yunancada phyton, plant), tim

Ozge¢mjinde 18 yil 6nce peptik dlser nedeni ile pezoariarin yarisini afturur. Erkeklerde ve gastrik

mide regeksiyonu ve ayda bi"rka(; k_ez bir seferdeqperasyon gecirmiisilerde daha sik goriliir (4,5).
kontrolsiiz airi gida alma ndbetleri tanimlayan Fitobezoara en sik (%73) neden olan besin
hastanin fizik muayenesinde, karinda yaygin has-

sasiyet, rebaund, defans ve barsak seslerinde artm'gaddesh Trabzon hurmasi olarak bilinen bir mey-

saptandi. Bierinde eksiklik ve oklizyon bozuklu- vedir (6).Insan sindirim sistemine uygun olmayan
gu yoktu. Hemograminda lokositoz, ayakta direkt bu meyvenin ham ve a¢ karna yenmesi halinde risk

batin grafisinde ince larsak diizeyinde cok sayi- daha da artar. Fitobezoarin ikinci en sik nedei is
da hava sivi seviyeleri, batin uItrasonografisindeporta_kal ve greyfurt gibi narenci.y(.elerin sindirilem
barsaklarin distandii ve hareketli gidusaptandi. yen fibréz (selliiloz) kismidir. Bizim olgumuzda da

: . = fitobezoarin nedeni, portakal lifleriydi. Patates- k
Hastanin yakinmalarinigsiddetine, fizik muayene

ve laboratuvar verilerine dayanarak bridlerin nedenIbL:]gu’ hmdf'St?In Cek;/'ZL’ :ncm elma, uzgm,hbruksel
oldugu strangule ince karsak obtriksiyonu o6n ahanasi, fasulye, brokoli, popcomn, aygigahumu

tanist ile acil operasyona alind. Eksplorasyondaf'tObezora neden olabilengdir bitkisel maddelerdir.

midenin Billroth 11 operasyonlu oldiw, tum ince Rubin ve ark. cagmalarinda (7), eski Sovyet-
bagirsaklarin distandi oldw goruldii. fleogekal ler Birligi'nden gé¢ eden gdécmenlerde fitobezoara
valvin 15-20 cm. proksimalinde 3x5x3 cm. boyut- bagli intestinal obstriksiyonlarda 1991 yilindan
larinda yumsgak kivamda, limen icinde hareket itibaren cok belirgin argioldugunu, bunun nedeni
ettirilebilen  kitle  saptandi. Bu  kitlenin olarak da eskiden yiyemedikleri narenciye ve hur-
proksimalindeki ince hkarsak segmentleri maninucuz olmasi nedeniylesia yemeleri, rezeke
distandilydii. Operasyon bulgularinin anamnezlemidesi olanlarin tadiklari risklerden habersiz
birlestiriimesi ile kitlenin daha 6nce fazla yenmi  olmalarini vurguladilar.

portakala bgl fitobezoar olabilecgne karar ve- Fitobezoar olsumuna neden olabilecek daha
rildi. Kitle sivazlanarak gekuma gegirildi. Akut pek cok faktor vardir: Blerin okliizyonunda bo-
batin tablosunun, obstriiksiyonun proksimalindeki zukluk ve sayisinda eksiklik, azggeme, hizli
barsaklarin ~ ¢ok  distandli  olmasina  ve yutma, selliilozdan zengin gidalarin sik alinmasi,
distansiyonun barsaklarda dolami yer yer boz-  spinal kord yaralanmasi sonrasi sempatik iletide
masina bglandi. Kitlenin ¢e-kuma gegcirilmesin-  pozulma olmasi, antikolinerijik ilaclarin fazla alin
den sonra distansiyon azaldi vegipgak dolaimi masi, gastrik operasyon ve vagotomi uygulgnmi
normale dondu. Appendiks hipe-remikti ve kkin- olmasi (8). Bezoar ofumuna neden olabilecek
de fekalom saptandi. Fekalom ce-kuma gecirile-gastrik operasyon tipleri ise gastroduedonostomi,
medi. Postoperatif kisa bir sure sonra fekalomagastrojejunustomi, vagotomi ve gastrojejunostomi,
bagli akut appendisit gelirse postope-ratif@i ile vagotomi ve antral rezeksiyon, vagotomi ve
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piloroplastidir. Fitobezoar genellikle peptik Ulser Gastrik operasyon gecirgibir hastada ince
cerrahisi sonrasi gorulur. Billroth | sonrasi g&str  bagirsak dizeyinde obstriksiyon dliintliyorsa
(6zellikle vagotomiye hal), Billroth 1l sonrasi ise  fitobezoar olabilecd mutlaka digtintlmelidir.
intestinal bezoar daha sik el (5). Olgumuzda En iyi tedavi yontemi, fitobezoar ajumunu
da Billroth Il sonrasi intestinal bezoar gelisti.  ynlemektir. Duedonal tlser nedeni ile cerrahi teda-
Mide bgalma problemi olan peptik dlserli hasta- v gerekiyorsa, mide balmasini ve motilitesini
larda, gastrik operasyon olmadan da nadiren gastgtkilemeyecek yontem olan yiiksek selektif
rik fitobezoar olabilir (5). vagotomi yapilmalidir (12,13). Gastrik operasyon
Gastrik operasyon ile bezoar glunu arasinda gecgiren hastalara portakal ve greyfurtun fibréz
gecen sire 2.5 ay-25 yil (ortalama 5-10 yil) arasin kisimlarini, hurma, olgun olmayan meyvesnpe-
da dgismektedir (5). Bizim olgumuzda bu sure 18 mis sebze yememelerini anlatmak gereklidir.
yil olarak saptandi.
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