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OZET

Epistaksis kontrol etmek amaciyla anterior tamponman ve yatak istirahati uygulanan 36
hastada, pulmoner fizyolojik deisiklikler olugtu. Tamponlar yerinde iken alnan arterial kun
orneginde saptanan PO2 azalmaci ve PCQ2 yikselmesi istatistiksel an'am tasiyordu.

Sonug olarak, nazal tamponmanin Jokal oldugu kadar onzmli sistemik etkilerinin de oldugu
saptandi.
Anahtar kelimeler: Nazal tamponman, arterivel kan gazlari, asit-baz dengesi.

SUMMARY

(THE EFFECTS OF NASAL PACKING ON ARTERIAL BLOOD GASES AND
ACID-BASE BALANCE)

In this study, we observed some pulmonary physiological alterations in 26 patients who had
nasal packing and bed rest to control epistaxis. The changes in PO, and PCO, during nasal pac-
king in place which were descreased and increased respectively were found to be statnst:cally Sig-
nificant upon analysis of the arterial blood samples.

As a result, it was concluded that nasal packing has an important systemic effects as well as
its local effects.

Key words: Nasal packing. arterial blood gases, acid-base balance.

GIRIS

Nazal tamponman, burun operasyonlarindan sonra uygulanan veya
epistaksislilerde kullanilan en yaygin tedavi yontemlerindendir. Ancak, tam-
pon uygulamasimn sik goriilen lokal komplikasyonlarimin yaninda onemii
sistematik etkileri de bulunmaktadir. Nazal tampon yerlestirilmig hastalar-
da, nadir olmakla birlikte, ani 6liimler bildirilmis, fakat nedeni tam olarak
agiklanamamustir (1, 2).

* G.A.T.A. Haydarpasa Egt. Hast. K.B.B. Kl. Y. Dog. Dr.

*+ G.A.T.A. Haydarpasa Eft. Hast. K.B.B. K| Dog. Dr.

*** G.AT.A. Haydarpasa Egt. Hast. K.B.B. Kl. Uzm. Opr.
¢¢¢¢ G.AT.A. KBB. ABD. Prof. Dr.



32 E. POYRAZOGLU - H. CANDAN ~ H. OZKARAKAS - Y. OZKAPTAN

Nazal obstriiksiyonun muhtemel bir nazopulmoner refleks mekamz-
mast yolu ile pulmoner mekanik degisikliklere neden oidugunu, bu nedenle
sistemik bulgularin ortaya ¢iktigt duwunulmektcdu' (1, 2, 3, 4, 5 6).

Bu calismada, nazal tamponmanm sagllkh geng erigkinlerin arteriel
kan orneginde PO2, PCO2, HCO3, pH, Hb. ve Hct uzerindeki etklsmm

incelenmesi amaclanmistir.

MATERYAL VE METOD

Bu ¢alisma, klinigimizde 1988-1989 yillar1 i¢inde tedavi edilen 20’51 epis-
taksisli, 16’s1 submiikoz rezeksiyon operasyonu yapilan 36 hasta iizerinde
yirdtaldi. Hastalar 19-22 (o(talama 21.5) ya§lar1 arasmdaki °aghkh erkek—

lerdi.

Hastalar nazal tamponmandan sOnra, tam_po-n kaldigr siirece yatak
istirahatine alindilar. Yerlestirilen tamponlar 48 saat sonra ¢ikartildu.

Kan ornekleri femoral arterden, heparinize enjektorle, tamponmandan
once ve tamponlar alindiktan sonraki i'k iki saat i¢inde a'indt. Novo Bio-
medical Stat Profile cihazi ile viicut 1sisina uygun ortamda PO,, PCO,,
HCO,;, pH, Hb. ve Htc. yoniinden degerlendirildi. |

Elde edilen verilerin, gruplar arasi istatistiksel analizi igin “Student
Pair Difference™ testi kullanildi. Gruplarin ortalama farklan, standart
hatalar1 ile birlikte verildi (Tablo 1, Sekil 1).

Tablo 1. Tamponman oncesi ve sonrasindaki ortalama degerler arasindaki farklar

T ~ Parametre | Farklarin Ortalamasi 4- %H Ist. Anlamlihik
Hbzgr/dl) | 0.73 ﬁ- 0.115 ] p <0, 001 Anlamll S
| PpH B O.r014- :l: 0-;19 M—Ep «::Mamsn *_ -
PCO2 (mmHg) o 2.14 ri 0.52 - p << 0 001 Anlamh___“
PO2 (mml‘ig) ' | ) 7.03 + 0. 97 B P < 0.001 Anlamh
HCO3 (mmol/lt) - 1. 39 _{: 0. BEH | ;_IT:: 0.001 Aﬂ'fl_mlil_“—
ﬂ;it:(%) - | E 2.2 .:~ 0. 49_*“-_*1: < 0.001 Anlam_l-':ﬂ___“
BULGULAR

Bulgular Tablo 1'de bildirilmigtir.
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Sek_il 1. Tamponman oncesi ve sonrasindaki ortalama deperler arasindak: farklacin
- grafik goérinimd.

Yapilan istatistiksel analizlerden su sonuglan elde ettik.

1- Nazal tamponman uygulanan hastalarda Hb. yizdesindeki artig
istatistiksel olarak anlamlidir.

2— Hastalarin arterial kan pH’sinda, tamponman Oncesi ve sonrasin-
da 6nemli bir fark bulunamamuistir.

3- Nazal tamponmandan sonra arterial kandaki parsiyel CO, basin-
<1 Onemli Olglide yilikselmektedir.

4- Nazal tamponman hastalarin arterial kan O, parsiyel basincinda
Onemli azalmaya neden olmustur.

5~ _Tamponmandan sonra HCO3 konsantrasyonunda belirgin artis
olmustur. _

6~ Tamponman yapilmis hastalarda Htc. artis1 istatistiksel olarak an-
lamh bulunmustur.

TARTISMA
Nazal tamponman, epistaksis tedavisinde en kolay ve en yaygin metod

olmasina karsin, onemli sistemik etkileri saptanmis ve hatta bu etkiiere bag-
It Sliimler bildinimastir (1).

Verilerin istatistiksel analizinden elde ettifimiz sonuglara gore, nazal
tamponman arterial kandaki PO,’de anlamh yiikselmeye neden olmustur.



34 E. POYRAZOGLU — H. CANDAN ~ H. OZKARAKAS - Y. OZKAPTAN

Calismamzdaki olgularin timiinde, nazal tampon disinda kan gazlar;
ve asit-baz dengesini etkileyebilecek patolojik lezyon bulunmadigina gore,
bilateral nazal tamponmanin tek basina kan gazlarmda onemh degisiklige
neden oldugunu dusiinmekteyiz. -

Cook ve Komorn, kombine anterior ve posterior tamponmanlil'e te-
davi ettikler1 hastalarinda, hipoksi ve hiperkapni olustugunu saptadilar ve
hipoksinin gelisiminde, hipoventilasyonun anchtar rolii oynadigint ilert siir-
duler (4).

Yapilan hayvan deneylerinde, tek tarafli nazal obstritksiyonun alt so-
lunum yollarinda hava yolu rezistansimi degistirmedigi, oysa deneysel ola-
rak bilateral nazal obstriiksiyon olusturulan koépekierde pulmoner kompli-
ansta azalma, laringeal rezistansta Ozellikle ekspiratuvar fazda belirgin ar-
tis, hipoksi ve hiperkapni saptanmis, hipoksinin pirimer nedeninin hipoven-
tilasyon oldugu anlasilmistir (3. J).

Ogura ve arkadaslar1 (6) yaptiklart hayvan deneylerinde, bilateral nazal
obstriiksiyon olusturulan kopeklerde pulmoner rezistansin arttigini sapta-
dilar. Bu anormal degisikligil, brong ve bronsial duvarinda bulunan diiz kas-
larin tonusundaki artisa, bu tonus ariisim ise bir nazopulmoner refileks ar-

tisina bagladilar.

Nazal tamponman yapiimg hastalarda, tampon yerinde iken ve ¢ikaril-
diktan sonra yapilan nazopulmoner fonksiyon testlerinde, tampon yerinde
iken Olglilen komplians degericri, tampon ¢ikarildiktan sonra yapilan o6l-
¢iimlerden daha diisiik saptanmustir (1).

Cassisi ve Ogura (1, 6, 7) PCO,’de degisme olmaksizin PO,’de azalma
saptamug, bu durumu da pulmoner mekanik degisikliklere baglamuglardir.

Bilateral nazal tamponman yapilmis ¢ocuklarda PO, ve PCO, deger-
lerinde onemli degismeler saptanmis, buna neden olarak nazotorasik refleks
mekanizmasinim sebep oldugu hipoventilasyon gosterilmistir. Cocuklarda
nazal tamponmanin kardiovaskiiler sistem uzerinde herhangt bir degisikli-
ge yol agmadigl, nabiz ve kan basincinda degismeye neden olmadif: bildirll-
mistir (8).

Tamponman sonrasindaki Olglimlerde, HCO, degerlerinde anlamh ar-
tis saptanmustir. Viicutta CO, retansiyonunun respiratuvar asidozla birlik-
te oldugu, bu sirada plazma HCO, diizeyinin 40 mEq/ 1t yi astifina dair
vayimlar yapilmistir (1). Bikarbonat iyonu, o6zeilikle asidozisi kompanse
etmek igin olusturulur, Saglikh ve suuru agik sahislarda, alveoler ventilas-
yondaki azalma, arterial PCQO,’de artmaya neden olur. Bu durum, PCO,’
yt normale dondiirmek igin ventilasyonda artma ¢abasina yol agar. Herhan-
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gl bir nedenden dolay1 hasta ventilasyon hizim1 artirmiyorsa, respiratuvar
~asidozis olugur. PCO, ve plazma HCO, diizeyi artar. pH diiger. Tampon sis-
temleri pH'y1 sabit tutmak igin devreye girerler (9). Bu mekanizma geregince,
olgularimzda kan pH’s1 dengelenmis ve tamponmanin pH iizerinde onemli
bir degisiklik yaratmadif1 saptanmustir.

- Aragtirmamyzdan elde ettifimiz difer bir bulgu ise Hb. ve Htc. deger-
lerindela artis idi. Bunun nedeni olarak, artan bronkomotor tonus nedeni ile
‘akcigerlerde, kanm yetersiz oksijenasyonu ve kanama sonucunda ortaya ¢i-
kan doku hipoksisinin alyuvarlarin olusumunu hizlandirmakta oldugunu
digiinmckteyiz.

Cabgmamuzdaki elde ettiimiz sonuglann klinik 6nemi, nazal tampon-
manin arteriel kanda PO,’y1 azalthgim ve PCO,’y1 arttirdigimi  gosterme-
sidir, Bu durumda respirasyonu baslatan ana etken diigiik PO,’dir. Olusan
hiperkapni, PCQO,’ye kars1 respiratuvar cevabimn korelmesine neden olur.
‘Boyle hastalara oksijen verilmesi, respiratuvar yonetimi durdurarak 6lime
neden olabilir. Bu nedenle, tamponman yapilan hastalara tamponmanin bas-
langicindan itibaren oksijen verilmesi disiiniilebilir. Cassisi ve Ogura (1)
PCO, diizeyi normal olmak kosulu ile, tamponlu hastalara maske ile 9, 40
oksijen verilmesini tedavinin bir pargasi alarak onermektedirler.

Kronik obstriiktif akciger hastaligt bulunan, nazal tamponmanla
epistaksis tedavisine alinan hastalarda, kan gaziar1 degisikliklerinin daha
fazia oldugu bildiriimistir (4). Bu nedenle, bilateral nazal tamponmana ge-
reksinimi olan, pulmoner fonksiyonlar: sinirda bulunan tiim hastalar arteri-
el kan gazlan yoniinden en geg iki giinde bir kontrol edilmelidir (1).

Riskli olgularda, posterior epistaksisi kontrol etmek amaci ile one su-
riilen bir tedavi metodu da, nazal tamponmana ait lokal ve sistemik komp-
likasyonlar1 ortadan kaldirdifn gerekgesiyle, transantral ligasyondur (2).

Sonuc¢ olarak, bilateral nazal tamponmamn hipoventilasyona neden
olarak, hipoksi ve hiperkapniye yol agtigini, bu durumun Ozellikle yash,
kardiyovaskiiler ve pulmoner yakinmas: olan hastalarda 6énemh nisk olus-
turacagimi diistinmekteyiz. Bu nedenle, tampon yerinde kaldig: siirece, has-
tanin arteriet PCO, kontrolleri yapilarak hiperkapni bulunmamak kosulu
ile oksijen verilmesinin ve nazal tamponun miimkiin olan en kisa siirede alin-

masinin uygun olacafi kanisindayiz.
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