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Giris

* Psoas apsesi bircok farkl hastaligin
eslik ettigi nadir ve komplike bir
hastalik

 Etiyolojisi degisken

e Kaynak ve enfeksiyonun gelisme
sekline gore literatlirde primer ve
sekonder apse olarak
siniflandirilmakta




Primer psoas
apsesi

Uzak bir bolgeden hematojen veya
lenfatik yolla psoas kasina ulasan
enfeksiyon

Risk faktorleri; diyabet, intravenoz ilag
kullanimi, insan immun yetmezlik virtsu
(HIV) enfeksiyonu, bobrek yetmezligi ve
diger immunosupresif durumlar

Travma, hematom



Sekonder
pPSOAas apsesi

7




* Vertebralar

* Kalca eklemi

e Gastrointestinal sistem
{° Genitouriner sistem

e Vaskuler yapilar




klinik,
epidemiyolojik-radyolojik ozellikleri ve tedavi yanitlarinin
degerlendirilmesi
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Gerec ve Yontem

Retrospektif bir calisma

FE1  Subat 2019-Subat 2022 tarihleri arasinda

9 Psoas apsesi tanisi ile Ankara Sehir Hastanesi Enfeksiyon Klinigi
tarafindan ayaktan/yatirilarak izlenen hastalar
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Gerec ve Yontem

Hastalarin epidemiyoloiil( Azellikleri knmarhiditeleri ance/kan
kiltirlerinde saptan-

yanitlaridegerlendit e odilen verilerin istatiksel analizi SPSS
20.0 programinda yapildi

Baska bir enf

. Kategorik verilerin karsilastiriimasi Ki-Kare
hematojen y:

testi ile, sayisal verilerin karsilastiriimasi
Student’s T testi ile yapildi

Komsu b.. ) : _<Konder
psoas apsesi
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KOMORBIT HASTALIKLAR, n (%)

Diyabet

* PS0as pipertansiyon
Koroner Arter Hastaligi

* Ortan
Kronik Bobrek Hastaligi

e Hastal Malignite

Immunsupresyon

Sigara Kullanimi
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23 (71)
15 (46.9)
16 (50.0)
6 (18.8)
3(9.4)
3(9.4)
1(3.1)

4 (12.5)
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PREDISPOZAN DURUM, n (%) -

Kalca artroplastisi 2 (6.3)
Yabanci cisim 4(12.5)
Travma oykusu 4(12.5)
Intamuskuler enjeksiyon 2 (6.3)

Kardiyak kapak degisimi 1(3.1)
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Bulgular

SEMPTOMLAR, n (%)
Ates
UsUime-titreme
Halsizlik
Kilo kaybi
Kalca agrisi

Bel agrisi 25 (78.1)
Kalcada hareket kisitlihgi 18 (56.3)

Bacaga vuran agri 16 (50.0)
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Hastaneye kabulde laboratuvar bulgular,
ortanca (%25-75)

WBC 10.7 (8.1-16.3)
NOTROFIL 8.1(6.2-15.4)

HEMOGLOBIN 11.0 (8.7-12.9)
Genel du pLATELET 351 (243-450)

C-REAKTIF PROTEIN 164 (65-221)
Ates (>3 — _ _

ERITROSIT SEDIMENTASYON HIZI 80 (49-110)
Tasikardi KREATININ 0.8 (0.6-1.1)

. GLOMERULER FiLTRASYON HizI 89 (65-104)

Hipotane . .

ALANIN AMINOTRANSFERAZ 24 (14-43)

ASPARTAT AMINOTRANSFERAZ 26 (16.5-43)

HgA1C 6.4 (5.8-7.4)
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Bulgular

Sekonder Psoas Apsesi, Varsayilan Enfeksiyon
Primer Psoas Apsesi | Kaynagi (n=23)*, n(%)
Altta Yatan Hastalik
(n=9), n(%)

Kas-iskelet sistemi 19 (82.6)

Spondilodiskit 15 (65.2)
immunsupresyon Kalca artroplasti 4(17.4)
Kardiyovaskiler sistem 6 (26.0)
Divab liti Endokardit 5(21.7)
lyabetes mellitus Enfekte greft 1(4.3) }
Travma Genitouriner, piyelonefrit 2 (8.7)
Hematom Gastrointestinal sistem 2 (8.7)
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Apse Kiilturlerinden Elde Edilen
Patojenler **, n(%)

Apse Kiiltiirii , n=26 Staphylococcus aureus

n(%) . R

Koagulaz negatif stafilokoklar 1(3.8)
Kontaminasyon

Streptococcus spp 4 (15.3)
Ureme yok

Enterococcus spp 3(11.5)
Monomikrobiyal patojen Gram-negatif basil 7 (26.9)

Polimikrobiyal patojen Candida spp 5(19.2)
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Bulgular

Kan kiltiuriinde saptanan patojenler (n=15) (14

hastada 15 patojen), n(%)

Staphylococcus aureus 8 (53.3)
Koagulaz negatif stafilokoklar 2 (13.3)
Streptococcus spp 1 (6.6)
Klebsiella pneumoniae 1(6.6)
Enterococcus faecalis 1(6.6)

Escherichia coli 1(6.6)
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TEDAVI,

Herhang

Tek basir

Perkltar
Perkutar

Cerrahi ¢

Karbapenem

Piperacillin-tazobactam

Diger anti-pseudomonal antibiotikler

Sulbaktam-ampisillin
Seftriaxone

Sefazolin

Rifampisin
Anti-MRSA tedavi

Tuberkiloz tedavisi

(isoniazid+ethambutol+pyrazinamide)

Brucella tedavisi(doxycycline+
rifampicin+ gentamycin)

Flukonazol
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8 (25.8)
4 (12.9)
2 (6.4)
5 (16.1)
9 (29.0)
3(9.6)

2 (6.4)

4 (12.9)



Bulgular — Klinik Sonuclar
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Sonuc olarak;

Psoas apsesi nadir gorulmesi ve etiyojisinin genisligi nedeniyle
literatlrde yeterince yer bulamamistir

Bu calismada etken, klinik, radyolojik bulgular ve tedavi yanitlari
degerlendirildi

Etken yelpazesi genis olup, en dominant bakteri S.aureus

Tedavi uzun sureli olup 6nemli oranda sekel ve élimle
sonuclanmakta
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