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GIRIS

Kist hidatik, cogunlukla Echinococcus granulosus’un neden oldugu yaygin bir
zoonotik hastaliktir

Ulkemiz yiiksek endemik bolgelerden biridir

Olgularin 7%30-50’si asemptomatik olmakla beraber semptomatik olgularda
vucut yerlesim yerine bagl olarak klinik degisebilmektedir

Seimenis A. Acta Trop. 2003;85:191-195.



Siklikla karaciger (7%50- Yumusak dokuda (%2,4-5,3),
70) ve akciger (%20-30) kalpte (%0,5-3), perikartta (%5),
tutulumu gorulur kas ve subkutan dokularda

(7%0,5-4,7) yerlesim bildirilmistir

Isitmangil T, et al. Med Hypotheses. 2003;61:68-7 |, Meteroglu F, et al. | Clin Exp Invest. 2013;4:352-355.



Kesin tani igin cerrahi Bu ¢alismada nadir gortlen

eksizyon ve atipik yerlesimli kardiyak kist
histopatolojik inceleme hidatik olgusu sunulmustur
gereklidir

Meteroglu F, et al. | Clin Exp Invest. 2013;4:352-355.



43 yas kadin hasta

Nisan 2025’te gogus agrisi ve dispne sikayeti ile dis merkezden

hastanemiz kardiyoloji poliklinigine kardiyak kitle/miksoma on tanisi ile
yonlendirilmis

Bilinen kronik hastalik yok




* Transtorasik ekokardiyografide (TTE) sol ventrikul
‘ . . 3 ejeksiyon fraksiyonu (LVEF) %60, sag ventrikul
onunde 8x10 mm hiperekojen dansite ile uyumlu
ekojenite izlenmis, miksoma dusunulmemis




* Olgu kardiyak kitle nedenli kalp ve damar
cerrahisine (KDC) yonlendirilmis

* KDC tarafindan kardiyak kitle eksize edilerek
patolojiye gonderilmis
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Postoperatif izlemin 3. gununde kardiyoloiji klinigi tarafindan
yapilan kontrol TTE'de LVEF %60, sag ventrikul ejeksiyon
fraksiyonu %40, intraventrikuler septum apekse yakin bolumde 6
mm ventrikuler septal defekt (VSD) izlenmis

VSD onarimi igin yeniden opere edilmis

Yatisinin 22. gununde KDC poliklinik kontrolu onerilerek taburcu
edilmis




* KDC takibinde olan olgunun postoperatif 34. guinde patoloji sonucunda
kardiyak ekinokokkoz olarak raporlanmasi uzerine poliklinigimize
yonlendirildi

* Poliklinigimize basvurusunda ara ara olan dispne ve bel agrisi tariflemekteydi



Kist hidatik indirekt hemagliitinasyon testi (IHAT) istendi

Patoloji raporuna binaen kist hidatik olarak kabul edildi ve albendazol 2x400
mg per oral basland

Kist hidatik diger organ tutulumlari acisindan ¢ekilen toraks bilgisayarl
tomografisi, batin ultrasonografisi ve santral sinir sistemi manyetik rezonans
goruntulemesinde patoloji saptanmadi



Albendazol tedavisinin birinci ayinda karaciger fonksiyon testleri
olagand, kist hidatik IHAT 1/80 pozitif olarak sonuglandi (tablo I)

Kist hidatik tedavisi igin albendazol toplamda 3 aya tamamlandi,
karaciger fonksiyon testleri olagandi (tablo |)

Olgunun tedavi sonrasi 6.ay kontrolunde sikayeti yoktu, laboratuvar
bulgulari normaldi




Tablo |I. Hastanin takibindeki transaminaz ve kist hidatik indirekt
hemagliitinasyon testi sonuclari

35 24 20 |18

73 24 19 23

1/80 POZITIF - - NEGATIF

Hastanemiz laboratuvar referans araliklari: AST: 0-32, ALT: 0-33




* Kardiyak ekinokokkoz, kist hidatik hastaligin en nadir
tutulum formlarindan biri, nonspesifik klinik bulgular =
tani guclugu

* Endemik bolgelerde kardiyak kitlelerin ayirici tanisinda
akilda tutulmalidir

* Erken cerrahi mudahale ve antiparaziter tedavinin
kombinasyonu prognozu belirleyen temel yaklasimdir

* Bu olguda izole kardiyak tutulum cerrahi rezeksiyon
sonrasi albendazol tedavisi ile basarili sekilde yonetilmistir
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