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Giriş: 
Romatizmal hastalıklara sekonder olarak 
görülen aort darlığında eklem bulgularıeşlik 
edebilir. Ancak konjenital trekeal stenozis ve 
aortik darlık aynı zamandaeklem bulguları 
birlikteliği literatürde rastlanmamıştır. 

Olgu: 
Ciddi aort darlığı (Aort Kapak Alanı: 0.6cm) 
nedeniyle operasyon amacıylakliniğimize 
başvuran 25 yaşında erkek hastanın yapılan 
fizik muayenesinde heriki üst ekstremite ve 
alt ekstremite falankslarında anomali tespit 
edildi.Hastanın çekilen akciğer grafisinde 
trekeal üst 1/3 kısmında trekeal 
stenozsaptandı. Operasyona alınan hasta 
entübe edilemediği için trekeostomi yolu 
ileventilasyon sağlanarak anestezi uygulandı. 
Hastanın yapılan 19 nolu stjude  aort kapak 
replasmanı sonrasındatrekeostomi ile yoğun 
bakımda 2 gün takip edildikten sonra 
trekeostomi kanülüçıkarıdı. Hastanın günlük 
takipleri yapıldı ve post operatif 5. günde 
taburcu edildi. 

Tartışma ve Sonuç:  
Trekeal stenoz anesteziuygulaması ve 
entübasyon açısından zorlayıcı ve trekeostomi 
gerektiren birdurum olabilmektedir. Açık kalp 
cerrahisine giden hastalarda operasyon 
öncesideğerlendirmede akciğer grafisinde 
trekeal stenozun özellikle dikkat 
edilmesioperasyonun seyri ve güvenliği 
açısından önemlidir. 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


