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EDITORE MEKTUP

Chilaiditi sendromu ve mide kanseri

Chilaiditi's syndrome with gastric cancer
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Sayin Editor;

Bas ve arkadaslari tarafindan hazirlanan ve Derginizin
2019 yili ilk sayisinda yayinlanan, “Chilaiditi sendromu ve
mide kanseri” baslikli olgu sunumunu bdydk bir ilgi ile
okuduk (1). Yazarlara Chilaiditi sendromunun malignite
ile birlikteligini vurgulayan bu yazidan dolayi tesekkdr
ederiz. Bununla birlikte olgunun tartismasina katki suna-
bilecek birkag noktaya deginmek isteriz.

Her ne kadar Viyanali radyolog Demetrius Chilaiditi tara-
findan 1911 yilinda raporlanmis ve onun adiyla aniliyor
olsa da, 1865 yilinda Cantini tarafindan, 1899 yilinda
ise Beclere tarafindan bu sendromun otopsi bulgulari ve
rontgenografi bulgular subdiyafragmatik apse olgusunda
bildirilmistir. Bununla birlikte, literatlirde asemptomatik
hastalardan “Chilaiditi belirtisi”, semptomatik olgularda
ise “Chilaiditi sendromu” olarak bahsedilmistir (2). De-
metrius Chilaiditi, modern radyolojinin énctilerindendir ve
Tdrk Radyoloji Dernedi'nin de ilk tyelerinden birisidir (3).

Kolonun hepatodiyafragmatik interpozisyonunun farkli
anatomik alt tipleri tanimlanmistir. Daha siklikla gortilen
alt tip; diyaframin énilinde ve karacigerin sagd lobunun
Ustlinde, anterior subfrenik boslukta kolonun bulunmasi
seklindedir. Posterior subfrenik boslukta hepatodiyafrag-
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matik interpozisyon nadir gdrtlen bir alt tiptir. Kombine
anterior ve posterior kolonik interpozisyon ise daha nadir
gorilmektedir (4).

Chilaiditi belirtisinin karakteristik Uc¢ radyolojik bulgusu;
kolon veya ince barsak segmentlerinin diyafram ile kara-
ciger arasinda yerlesmesi (semptomatik hastalarda seg-
mentler siklikla dilatedir), sag hemidiyafram elevasyonu,
karacigerin mediale yer degistirmesi seklindedir. Kolonik
gaz imajinin lateralde veya posteriorda yerlestigi, karaci-
ger Uzerinde izlenmedigi durumlar ise inkomplet hepato-
diyafragmatik interpozisyon olarak isimlendirilir (5).

Chilaiditi sendromunun erken taninmasi; bu nadir duru-
mun, gereksiz cerrahi mtidahalelere yol acarak, cerrahi
acil bir durum olarak kabul edilen pnémoperitoneum ile
karistirilarak gereksiz cerrahi muidahalelere neden ola-
bilmektedir. Ozellikle réntgenografide sag hemidiyaf-
ram altinda gaz imaji izlenen ve pnémoperitoneum ile
psédo-pnémoperitoneum ayrimi yapiimasinda zorlanilan
olgularda sag hemidiyafram altindaki kolon haustrasini
ortaya cikaran sol lateral dekubitus pozisyonda cekilen
grafiler yardima olabilir. Bilgisayarli tomografinin tanisal
oldugu kanitlanmistir (4,5).
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