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Tularemi Olgulari

Ortak bulgu: Boyunda Kitle (LAP)
m Birkac giin icerisinde giderek buyuyen
m Genis spektrumlu antibiyotiklere yanitsiz

m Tedavinin gecikmest durumunda cilde fistulize



Boyun Kitleleri

m Sik
m Tum yas gruplarinda
m Ayirict tanist cok karmasik

m Sistematik yaklasim



Boyun Kitlesine Yaklagimda Yanlis
Uygulamalar

m Boyun kitlesinden hemen biopst alyak
Metastatik karsinom varliginda

. Kotu prognoz

. Tumor kontaminasyonu

. Boyun lenfatik dolasiminin bozulmasi
B Haftalar siiren antibiyoterapr uygnlamark

. Tedavinin gecikmest



Tanisal Yaklagim

Hastanin yast
Kitlenin yerlesimi
Oykii

Ayrintili muayene

Tanisal testler



Hastanin Yasi

0-15 Pediatrik 16-40 Geng Erigkin >40 Erigkin
1.ENFLAMATUAR 1.ENFLAMATUAR 1.NEOPLAZILER
mBakteriyel m\Viral mMetastatik
m\Viral mBakteriyel mTiroid karsinomasi
mGranulamatoz mGranulomatoz

mAIDS

2.KONJENITAL
mBrankiyal
m[iroglossal
m\Vaskuler lezyonlar
mDermoid kist

2.KONJENITAL
mBrankiyal
mTiroglossal
mDermoid kist

2.ENFLAMATUAR
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mBakteriyel
mGranulomatoz
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3.NEOPLAZILER
mLenfomalar
mTiroid karsinomasi
mSarkomlar
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Kitlenin Yerlesimi

m Konjenital kitleler:  Bilinen yerlesim

m Metastatik kitleler:  Primer lezyon konusunda anahtar



Oykii

m Gelisim stiresi

m Fslik eden semptomlar (distaji,otalji,distoni)
m Aliskanliklar (sigara,alkol)

m Geclirilmis ameliyat ya da radyoterapi



Fizik Muayene

B Kitlenin muayenest

yeri,yapist,hareketlilig



Fizik Muayene

® Tam bir bas-boyun muayenest

kulaklar, nazal kaviteler, oral kavite, orofarinks,
nazofarinks, hipofarinks ve larinks, skalp ve ytiz cildi
+ tiroid, boyun palpasyonu

Bu dederlendirmelers yapabilme kapasitesi nedeniyle KBB

hekimlers _bas-boyun kitlelerinin uzman: konumundadiriar




Fizik Muayene

m Sistemik lenfadenopati arastirilmasi

Enfeksiyon Hastaliklar1 ,Medikal Onkolojt ya da
Hematoloji konstltasyonlari

(Serolojik / Mikrobiyolojik Incelemeler)



Tani1 Incelemeleri

m Tam kan sayimi , Sedimentasyon , PA Akciger
Grafist



]

Ampirik Antibiyoterapi

Enflamatuar kitle stuphest

[ki haftalik antibiyotik uygulamasi

[leri tetkikler icin izleme



Tani1 Incelemeleri

m Ince Igne Aspirasyon Biyopsisi(ILAB)
m Bilgisayarli Tomograti (BT)

m Magnetic Resonance Goruntileme (
m Ultrasonografi

m Sintigrafik incelemeler

G)



Eriskinde Boyun Kitlesi

m Tek yanli solid nodul aksi ispatlanana kadar
metastatik kabul edilir (% 80)

%080 malign
%80 klavikula tzerinden
%80 skuamoz hiicreli ca

m Semptom vermeyen boyun kitlesi ( bas-boyun
kanserlerinin %12 )



Eriskinde Boyun Kitlesi

m  Nompal otoskopi+ ipsilateral otalji

B Unilateral seroz, otitis



Eriskinde Boyun Kitlesi

m Panendoskopt
B Biopsi
B Tum supheli mukozal lezyonlar

m Nazofarenks, tonsil , dil koki ve sintis piriforms



Eriskinde Boyun Kitlesi

m Acik eksizyonel biyopst
B Tum inceleme sonuclar1 negatifse

B Frozen section sonucu
m Enflamatuar ya da granulomatoz— kultir

m [ enfoma ya da adenokarsinoma — kapatiniz



Boyun Kitlesi - Etyoloji

m Konjenital/ Gelisimsel
m Neoplazik

B Enflamatuar



Konjenital / Gelisimsel Kistler

m Epidermal ve sebase
kistler

m Brankial yarik kistleri

m Tiroglossal duktus
kistleri

B Vaskuler tumorler
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Konjenital / Gelisimsel Kistler

m Epidermal ve sebase

kistler
m Brankial yarik kistleri

m Tiroglossal duktus
kistleri

m Vaskuler tumorler




Neoplaziler

B Primer tumorler

B Metastatik tuimorler



Primer Tumorler

m [iroid kitleleri
m [ .enfoma
m Tukruk bezi tumorleri

o Lipoma

m Karotid cismi ve glomus timotlers

m Norojenik timorler



Tiroid kitleleri

® On boyun kitlesine
neden olur

m Cocuklarda

= En sik neoplazi
m Frkek predominasi

m Malinite insidansi yuksek
m Eriskinde
= Kadin predominansi

® Genellikle benign




Lenfoma

m Cocuklar ve genc eriskinlerde
stk

m Hodgkin’li cocuklarin
%380’inde boyunda kitle
vardir

m Semptomlar

m Tek lateral boyun kitlest (lastik
kivaminda ,hassas olmayan )

m Ates
m Hepatosplenomegali

® Yaygin adenopati



Tukruk Bezi Tumorleri

Kulagin alt-6nunde
buytyen kitle
m Benign
m Kitle disinda
asemptomatik
m Malign

m Hizli buyume,deriye
fiksasyon,kranial sinir
paralizilert




Karotis Cismi Tumoru

m Pulsatil, sikistirilabilir
kitle

m Medial/lateral yonde
mobil( supetiot/inferior
degil)




B Yumusak,iyi sinirh kitle
m Genellikle >35 yas

B Asemptomatik




Enflamatuar Hastaliklar

m Akut Lenfadenit

B Granulomatoz ILenfadenit



Akut Lenfadenit

m Cok sik (ozellikle 1. dekatta)
m Sistemik enf. belirtileriyle birlikte hassas nod

m [zlemeyle bitlikte antibiyoterapi
m [IAB endikasyonlar:

B Tedaviye yanitsiz aktif enfeksiyon durumu

m Hizli buyume

B Tek ve asimetrik nodal kitle

B Supraklavikiler kitle (60% malignite)

m Aktif enf. bulgusu olmayan,sebat eden nodal kitle



Lenfadenopati

m Pediatrik nodal kitlelerde ITAB sonucu siipheli
ya da pozitifse, malign ya da grantilomatoz
hastaligs dislamak icin acik eksizyonel biyopst
yapimali



Granulomatoz lenfadenit

m Fnfeksiyon haftalar ya da aylar boyunca gelisir
m Minimal sistemik yakinma ya da bulgular
m Sik rastlanan etyoloji

TB, atiptk TB, kedi tirmig1 hast., aktinomikoz,
sarkoidoz

m Sert,cilde yapisik nisbeten fikse nod



Granulomatoz lenfadenit

m Kedi Tirmigs Hastaligt
(Bartonella)
m Pediatrik yas grubu

m Preaurikuler ve
submandibuler nodlar

® Spontan rezolusyon

(antibiotikle veya
antibiyotiksiz)




Granulomatoz lenfadenit

m Tuberkuloz servikal
adenit
m Eriskinlerde sik

m Posterior ticgen nodlart

B Genellikle anti-TBC

tedaviye yanit verir

m [ksizyonel biyopsi,

1zleme gerekir



Purified Protein Derivative: The vital part of cervical tuberculous adenitis
diagnosis. Otolaryngology- Head and Neck Surgery 2003;129:245

Cinar F, Cinar S, Yilmaz B, Giirsel AO

m Aktif pulmoner thc ile korelasyon yok

Gogus grafileri normal

m PPD

%100 pozititlik (17-32mm)
m [IAB

%46 mikobakteriyel enfeksiyon
m Biyopsi (histopatoloji, ARB, kulttr)



Granulomatoz lenfadenit

m Atipik Mikobakteriyel servikal adenit
m Pediatrik yas grubunda
B Anterior ucgen nodlari
B Ciltte sertlesme,agri

B Tam cerrahi eksizyon



Tularemi Olgulari

Olgu | Cins | Yas | Yiiksek | Bogaz LAP Sedim | WBC | PPD | Seroloji | Patoloji
Ates | agrisi Hizi (Antikor
titresi)
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BT

m Konglomerasyon olusturan

m Santral nekrotik alanlar iceren heterojen kontrast
tutulum

m Karotis space, submandibtiler gland ve cilt
dokusuyla arasindaki yag planlari silinmis kitle

Malinite ? Nekrotik LAP ? Thc ? LLenfadenit?



Tularemi Tani

m Antikor aglutinasyon titrasyonunda artma

B BK : Genellikle normal

m Histopatoloji: Akut abse -> Kronik
grantlomatozis

m Kultur



Sonug

m Boyunda lenfadenopati
m Yuksek ates ve bogaz agrist

m Non-spesifik antibiyotik tedavisine yanit
alinamayan olgularda Tw/arenii ?
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