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ASSITIN NADIR BIR NEDENI:
VENTRIKULOPERITONEAL SHUNT OLGUSU

Cansu YILMAZ "

GIRIS

VPS (Ventrikiiloperitoneal Shunt) operasyonu en sik yapilan beyin omurilik s1vi-
s1 (BOS) yénlendirme protokollerinden biridir. Ozellikle cocuklarda hidrosefali-
nin tedavisinde altin standart cerrahi tedavi yontemidir. (1) Cok sik yapilmasiyla
birlikte komplikasyona da ¢ok yatkin bir islemdir ve genelde drenajin bozul-
masina sebep olan tikaniklik, enfeksiyon gibi nedenler rol oynar. Eriskinlerde
bu operasyon sonrast assit gelisimi ¢ok nadir bir komplikasyondur ve genellikle
¢ocuk hastalarda goriilmektedir. (1,2) Tedavisinde ditiretiklerin yanisira steroid
ve bazi durumlarda antibiyotik/antiviral tedavi de onerilmektedir. Medikal te-
daviye yanitsiz olgularda operasyonun revizyonu disiiniilmelidir. Ele alinacak

olan olguda bu operasyonun nadir bir komplikasyonu olan assit irdelenecektir.

VAKA TAKDIMi
49 yasinda kadin hasta, halsizlik, karinda siskinlik ve karin agris1 sikayetiyle

poliklinige bagvurdu. Sorgusunda bu agrilarin yaklagik 3 aydir ara ara ve kiint
vasifta oldugu, karinda sisligin eslik ettigi, yaygin ve yedigi besinlerle iliskisiz
oldugu 6grenildi. Ek yakinmasi yoktu.
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