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OLGU SUNUMU / Case Report

Gazyagi Aspirasyonuna Bagh Akcigerlerde Multipl

Bilateral Apse Lezyonlari
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OZET

Gazyad Aspirasyonuna Bagh Akcigerlerde Multipl Bilateral Apse
Lezyonlari

Gazyag), ispirto gibi ugucu hidrokarbonlarin aspirasyonu akut pseudoin-
feksioz pnodmoniye yol acabilir. 25 yasindaki erkek hasta okstirik, nefes
darhg, ates yakinmalari ile hastanemize miracaat etti. Hasta semptomla-
rinin ¢alistigi otelde aniden gosteri yapmak igin agzina aldigr gazyagini bir
cubuga ifleme (fire-eaters show) gosterisinden sonra basladiini ifade
etti. Hastanin PA akciger grafisinde her iki alt zonlarda konsolidasyon
mevcuttu. Toraks bilgisayarli tomografisinde multipl bilateral iclerinde
hava, hava bronkogramlari, nekroz alanlar olan, cepersel kontrastlanma
gosteren apse ile uyumlu lezyonlar gorildii. 20 ginliik antibiyotik teda-
visinden sonra Klinik ve radyolojik diizelme saptandi. 4 ay sonra ¢ekilen
akciger grafisinde minimal sekel lezyonlar gorildi.
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GIRIS

Distik viskositeli ugucu hidrokarbonlarin aspirasyonu
hayat1 tehdit eden akut pnémonitis tablolarina yol aca-
bilir [1]. Hidrokarbonlarin aspirasyonu sunucu bronko-
konstruksiyon, hava yolu epitelinde lezyonlar, surfaktant
kaybs, alveolar alanlarda eksiidasyon, inflamatuar reaksi-
yonlar olabilecegi bildirilmektedir [2].

Literatiirde fire-eater’s pndmoni de denilen bu tablo ile
ilgili sadece az sayida vaka sunumlari vardir.

Nadir goriilmesi nedeni ile kaza ile gazyag: aspirasyo-
nundan sonra gelisen pnomonitis vakasi klinik ve radyolo-
jik bulgulari ile sunulmusgtur.

OLGU

25 yasinda tatil yoresinde bir otelde barmenlik yapan
erkek hasta ates, 6ksiiriik, balgam ¢ikarma, nefes darligs,
genel durum bozuklugu yakinmalari ile klinigimize bir
baska hastaneden sevkedildi. Hastamiz otelde barmenlik
yaninda bir gesit gosteri de yapugini ve oksiiriik yakinma-
sinin bu gosteri sirasinda, bize gelisinden 2 hafta 6nce bas-
ladigini ifade etti.

Bu gosteride agiz hizasinda yanan bir cubuk tutulmakta
ve agza alinan gazyagi cubuga dogru piiskiirtiiliince gazyag:
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ABSTRACT

Multiple Bilateral Lung Abscesses After Kerosene Aspiration

Acute pseudoinfectious pneumonia develops after volatile hydrocarbon
such as spirit,kerosene aspiration. 25-yr-old man was admitted to the
hospital because of cough, dyspnea and fever. He reported that symtoms
had occured after fire eaters show. He blows out a mouthful of kerosene
against a burning stick. PA chest roentgenogram demonstrated bilateral
basal lung consolidations. CT scan of the chest revealed multipl bileteral
abscess like consolidations which contains air,air bronchograms, necro-
sis and contrast-enhanced walls. After therapy with antibiotics for 20
days clinical and radiographical findings improved. After 4 monts follow-
up chest roentgenogram showed residual minimal lesions.

Keywords: kerosene, hydrocarbon, aspiration

Received: 23.03.2005 Accepted: 28.06.2005

alev almakrtadir (ates yeme gosterisi). Gosteri sirasinda bas-
layan oksiiriik yakinmasinin giderek artugini ve ayni gece
yarist ates, nefes darligi yakinmalari ile hastaneye miiracat
ederek yaurildigini ifade etti. Cefepime 2x1 gr verilen an-
cak klinik ve radyolojik bulgularda diizelme olmamast {ize-
rine sevkedilen hasta hastanemize yatirild1.

Fizik muayenesinde T.A: 90/70 mmHg, nabiz: 76/dak,
solunum sayist: 24/dak, ates: 37.5C idi.

Sag akciger kaidesinde matite, solunum seslerinde azal-
ma mevcuttu. PA akciger grafisinde her iki alt zonlarda
konsolidasyon saptand: (Sekil 1). Lokosit sayist :15.100/
mm3, sedimentasyon 70mm/s. Toraks bilgisayarli tomog-
rafisinde sag akciger st lob posterior, orta lob, her iki alt
lob posterior ve lingular segmentleri kapsayan yer yer sivi,
yer yer hava dansiteleri ve hava bronkogramlari bulunan,
yer yer cepersel kontrastlanma gosteren apse ile uyumlu
multipl lezyonlar goriildii (Sekil 2).

Sag hemitorakstan ultrason egliginde transtorasik aspi-
rasyonla pii alindi. Piiylin nonspesfik kiiltiiriinde tireme
saptanmadi. Balgam kiiltiirinde Streptococcus Viridans
tiredi. Yapilan fiberoptik bronkoskopide sag orta lob, alt
lobdan bol piiriilan sekresyon geldigi goriildii.

Hastanin oykiisiindeki muhtemel gazyag: aspirasyonu-
na bagli pnémonitis ve eklenen bakteriyel infeksiyon dii-
stiniilerek tedaviye Teicoplanin 400mg 2x1 IV eklenerek
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Sekil 1. PA akciger grafisinde her iki alt zonlarda konsolidasyonlar goriilmektedir.

tedaviye devam edildi. Yauginin 4. giintinde atesi diistii.
On ugiincii giinde ¢ekilen toraks bigisayarli tomografisin-
de lezyonlarda gerileme goriildii (Sekil 3), yausinin 20.
giintinde taburcu edildi. 4 ay sonra ¢ekilen PA akciger gra-
fisinde minimal sekel lezyonlar mevcuttu (Sekil 4).

TARTISMA

Yiiksek viskoziteli ve az ugucu hidrokarbonlarin aspiras-
yonuna bagli eksojen lipoid pnémoni gelisebilmektedir. Bu
tablo kronik olabilir ve cogunlukla asemptomatiktir [3].

Diisiik viskoziteli ve ugucu hidrokarbonlarin aspirasyo-
nu sonucu akut pseudoinfeksiéz pnémoni gelisebilmekte-
dir [2,3]. Ortadogu tilkelerinde encok aspire edilen hidro-
karbon gazyagidir [4].

Hayvan calismalarinda ispirto ve gazyaginin alveolar
alanlara penetre oldugu, hizla alveolar havada oksijenin
azalmasina sebep oldugu bildirilmistir [5]. Histolojik ola-
rak aspirasyondan 1 saat sonra progresiv bronsiolitis, alve-
olar hemoraji, 6dem, 24 saat sonrada Tip II pnomositlerde
deskuamasyon, fibrinolokositozis, mikroapseler olustugu

Sekil 2. Toraks BT de bilateral iclerinde yer yer sivi,hava dansiteleri olan,yer yer
cepersel kontratlanma gosteren apse ile uyumlu lezyonlar mevcuttur.

ve bu lezyonlarin birka¢ hafta devam ettigi bildirilmistir
[5].

Ates yeme gosterisi (fire-eaters show) sirasinda agza gaz-
yag alinmakta, bunun kaza ile aspirasyonu sonucu akut
pndémonitis meydana gelebilmektedir. Fire-eaters pnémo-
ni denilen bu tabloda ciddi pleuropulmoner komplikas-
yonlar olabilmektedir [6]. Oksiiriik, dispne, ates, gogiis
agrist semptomlari olabilir. Akciger grafisinde tek veya iki
tarafli konsolidasyonlar, iyi sinirli nodiiller, pnématoseller
goriilebilir [6]. CT ile bu pleuropulmoner komplikasyon-
larin yeri ve tipi daha iyi degerlendirilir ve tedaviye cevap
vermeyen hastalarda tedaviyi yonlendirmede faydalanila-
bilir [6-8]. Fire-eaters pnémoninin komplikasyonlari ola-
rak pnomatoseller, bronkoplevral fistiil, pyopnomotoraks
gelisebilir, bunlarin tedavisi i¢in nadiren cerrahi tedavi ge-
rekebilir [6].

30 yasinda ates yeme gosterisi sirasinda kaza ile petrol
aspirasyonuna bagli akut pnémonitis gelisen bir hastada
yapilan BALda mikroskopi ve kiiltiirde patojen bakte-
ri, mikobakteri, fungus saptanmadigi, BAL materyelinin

Sekil 3. Kontrol toraks BT de lezyonlarda gerileme goriilmektedir.
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Sekil 4. 4 ay sonra gekilen PA akciger grafisinde sag alt zonda minimal sekel
lezyon gorilmastr.
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mikroskopik incelenmesinde makrofajlarda aktivasyona
isaret eden lipoid vakuollerin ve funguslarin gorildiigii
bildirilmistir. Antibiyotiklere ragmen bu vakada yiiksek
atesin devam edisi, BALda mikroskopik olarak ve kiiltiirde
herhangi bir patojenin gdsterilemeyisi nedeni ile bu hasta-
daki tablonun pseudoinfeksioz bir akciger hastaligt olabi-
lecegi bildirilmigtir [1].

Ancak hayvanlarda yapilan ¢alismalarda kerosene aspi-
rasyonundan sonra bakteriyel temizlenmenin bozuldugu
aerobik ve anaerobik infeksiyonlarin eklenebilecegi bildi-
rilmistir [7].

Hidrokarbon pnémonisinin tedavisinin semptomatik
oldugu bildirilmektedir [8]. Ancak antibiyotiklerin litera-
tiirdeki hemen her vakada, steroidlerin bazi vakalarda te-
daviye eklendigi goriilmektedir [8,9]. Bizim vakamizda da
antibiyotiklerle klinik ve radyolojik diizelme gériilmiistiir.

Bizim hastamizdaki iki tarafli agir pnémoni tablosu 6y-
kiistindeki gazyag: aspirasyonu nedeni ile ve multipl apse
benzeri lezyonlar nedeni ile hidrokarbon pnémonisi oala-
rak degerlendirilmistir. Nadir goriilmesi degisik radyolojik
bulgulart ve antibiyotiklerle klinik ve radyolojik diizelme
goriilmesi nedeniyle sunulmustur. Hidrokarbon pnémo-
nisi vakalart sadece pseudoinfeksioz pnomoni gibi kabul
edilmemelidir.
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