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Karin agrisi ¢ocuklarda sik

Yaklasim?

Akut / Kronik

Tekrarlayan / Ataklar



Akut Karin Agrisi

o Yakin zamanda baslayan agrilar

e Tani: acil

o Acil cerrahi girisim />
gereksinimi o)



Kronik Karin Agrisi

e 2 ay ve daha uzun siiredir

o Cok sik gorulur
o Kronik / Tekrarlayan — devamli

o lyi sinirlandirilamayan agrilar



o Visseral (inflamasyon, iskemi, gerilme)
Kint, iyi odaklanamaz, orta hatta

o Somatik (inflamasyon - periton)
Keskin, siddetli
iyi odaklanan
hareket ve oksiiriik P
(or: apandisit)

e Yansiyan agri
etkilenen organlardan uzakta
hissedilir



Kronik Karin Agrisi

Cok sik (%20-40)

Organik / Fonksiyonel

invasiv — pahali incelemeler...




Fizik Tarama
Inceleme testleri




Cocuktan — aileden

Agrinin yeri

Nasil (atak-siirekli) / siddeti / siiresi / zamanlamasi
Uyku — yayilimi

Bulanti / kusma / ishal / kabizlik / ates / kilo kaybi

Yiyeceklerle / hareketle / postiirle /
stres faktorleriyle ilgisi

llag¢ kullanimi (NSAID, antiasit), etkisi
Besin alerjisi?
Ailede peptik lilser? Atopi?



Fizik.Inceleme

o Yiiz ifadesi / solunum sekli / muayene masasina
yatis pozisyonu

o Bliyiime-beslenme durumunun degerlendirilmesi
o Vital bulgular

o Karin muayenesi
Distansiyon / barsak hareketi
stria / damarlar / skarlar / fitik
barsak sesleri
palpasyonla hassasiyet
Perianal muayene



e Lab incelemeler

o Goruntileme yontemleri

o Endoskopi

Ovykii ve Fi bulgulari

yonlendirir



Temel Tetkikler

o Tam kan sayimi

o Idrar incelemesi, kiiltiirii
o ALT / AST

e Sedimentasyon

o Diski incelemesi, parazit

Organik nedenler %95

dislanir.

(ultrasonografi)



KRONIK KARINIAGRISI




Kronik Karin Agrisinin Organik Nedenleri

[1. Gastrointestinal Sistem

Ozofajit

Gastrit

Peptik ulser

Colyak hastalig

Malrotasyon — volvulus
Duplikasyonlar

Polipler

Fitik (diaf / umblikal / inguinal)

Inflamatuar barsak
hastaligi

Kronik kabizhik
Paraziter enfeksiyonlar
Bezoar / yabanci cisim

Karbonhidrat
malabsorbsiyonu

Invajinasyon

Tumorler (lenfoma)



Kronik Karin Agrisinin Organik Nedenleri

[2. Hepatobiliyer / Pankreatik ] [4. Genitouriner Sistem ]

Biliyer diskinezi Ureteropelvik bileske
obstruksiyonu

Oddi sfinkter disfonksiyonu
Hidronefroz

Kolelitiazis
Kolesistit Nefrolitiazis
Koledok kisti Rekiirren pyelonefrit / sistit

Kronik pankreatit Hematokolpos

Mittelschmerz

: ] Endometriozis
[3. Solunum Sistemi ]

Diafragmaya yakin enfeksiyon /
inflamasyon / tiimor



Kronik Karin Agrisinin Organik Nedenleri

[5. Metabolik / Hematolojik ]

Porfiri

Kursun zehirlenmesi
Orak hiicreli anemi

Kollajen vaskiuler hastaliklar

[6. Kas-iskelet Sistemi ]

Vertebrada travma / tumor / enfeksiyon
(Iosemi, H. zoster, diskitis)




Organik Kokenli KronikiKarin Agrisini

Diistindiiren Alarm Ozellikier

5y VJ
o Ates / kilo kaybi / eklem belirtileri / agizda
tekrarlayan tilserler

o Disfaji

o Kusma (6zellikle safrali — kanh)

o Gece uykudan uyandiran agri...

o Sag st / sag alt kadran agrisi

o Sirta, omuzlara, ekstremitelere yayilan agri
o Disiiri / hematiiri / bogir agrisi

o NSAID, bitkisel ila¢ kullanimi

o Ailede iBH, PU, CH, atopi 6ykiisii



Organik Kokenli KronikiKarin Agrisini

Diistindiiren Alarm Ozellikier

m o Bliyiime / puberte geriligi
o Sarilik / solukluk

» Rebound / defans / organomegali

o Perianal bulgular (deri takisi / fissiir / fistiil)



Organik Kokenli KronikiKarin Agrisini

Diistindiiren Alarm Ozellikier

Lab e BK M /Sedim P

o Anemi
o Albumin J,
o Diskida gizli kan +



Asit Peptik Hastalik

» GOR
o Gastrit

o Duodenit
» PU

Epigastrik/ Yemeklerden/ Sabaha karsi
sonra agriyla uyanma

Atipik (12 y J/)

Endoskopi



10y J o Ciddi yanik
CERGLUENEIM o Kafa travmasi
o NSAID
o Ks

Biiyiik cocuklarda PU = H. pylori

o 13C-iire nefes testi | Eradikasyon
testleri

o Diskida Hp ag.
o Endoskopi



Karbonhidrat Intoleransi

KH malabsorbsiyonu @ Kalin barsakta bakteriyel
fermantasyon

\ 4
00 -
¢

Karinda kramp seklinde agri
Karinda gerginlik / gaz
Ishal

Laktoz malabsorbsiyonu

Fruktoz Sorbitol
Bal Ciklet
Meyve
Meyve suyu
Hazir icecekler




Parazitler

o Giardiazis

Kronik karin agrisi / bulanti / asiri gaz / ishal /
kilo kaybi (malabsorbsiyon)

o Diski mikroskopisi: kist-trofozoitler

o Ascaris / T. Trichiura: genellikle asemptomatik



Dogustan|GIS Anomalileri

o Intestinal malrotasyon

Bebeklik caginda

Diiz grafide “double bouble”

Buyuk cocuklarda kronik karin agrisi £ kusma
e Duplikasyonlar

Kronik karin agrisi / GiS kanama / obstruksiyon



Eozinofilik Ozofajit

Allerjik
Idyopatik

} Ozofagusun eozinofilik infiltrasyonu

Epigastrik agri / bulanti / kusma / gg /
disfaji / besin takilmasi

Oykiide gida allerijisi / cevresel allerji
periferik eozinofili

Tedavi: Eliminasyon diyeti
Ks tedavisi




Biliyer: Diskinezi

(hipokinetik safra kesesi)

Safra kesesinin kontraktilitesi ,,
bosalmasi iyi degil

Sag uist kadran-epigastrik agri / bulanti / kusma /
vagh yiyeceklere intolerans

4 )

Tani:  Safra kesesi bosalmasinin
sintigrafik incelenmesi

Tedavi: Kolesistektomi




Safra Kesesi Tasi

e Sessiz
o Belirtili (sag ust kadran agrisi / kusma / sarilik / yagh gida intoleransi)

Sikhik: %2-4
6 ay {, bebekler / ergenler

Kolesterol / pigment / mikst

Nedenleri Hemolitik anemiler
Obesite — metabolik S (hiperlipidemi)
Prematiire — NEK
TPN
ilaglar (octreotid, furasemide,

seftriakson, takrolimus)

Kistik fibrozis
Parazit (Ascaris)
Terminal ileum hastaligi

é )

Tedavi: Belirtisiz = izlem

Crohn Hastalig ]
( e ahg) : UDCA (kolesterol sentezi /)
Terminal ileum rezeksiyonu ) .
Kolesistektomi

Safra kanali anomalileri " y




Pankreatit

Akut Pankreatit >> Kronik Pankreatit

Nedenleri Sepsis, HUS Tani  Karin agrisi / bulanti / kusma /
DM ketoasidoz sarilik / ates / beslenme
Kollajen vaskiiler hast / IBH . . lntoLe.ran5| .
Safra yolu hastaliklar arinda assas:\-(et, istansiyon
!’ankreas kanal anomalileri Amilaz / lipaz 1
llaglar (L-asparaginaz, +
valproik asik, metronidazol) us / CT

Travma Pankreas yetmezlik bulgular

Hiperlipidemi / hiperkalsemi /

glikojen depo hast. [ Tedavi Agn tedavisi y
idiyopatik PERT
Herediter Antioksidan tedavi
. Komplikasyonlarin tedavisi




Fonksiyonel Kronik:KarinrAgrisi

Cocukluk ¢cagi kronik karin agrisi nedenlerinin
%70-95’ini olusturuyor.

Tani: Belirti temelli

Roma lll olgutleri



Patofizyoloji

Psikolojik
faktorler

Ailenin tutumu Beyin'GiS aksi

Stres faktorleri

Fizyolojik
faktorler

Ev ortami [ Visseral hipersensitivite ]

Gecici mukozal infeksiyon / hasarlanma / motilite bozukluklari



Fonksiyonel Karin Agrisi Siniflamasi

I 1. Fonksiyonel dispepsi
I 2. irritabl barsak sendromu
P 3. Abdominal migren

I 4. Cocukluk ¢cagi fonksiyonel karin agrisi



Fonksiyonel Dispepsi

o Sikhk %3,5-27
o Agri gobek ustilinde (epigastrik)

o Anatomik / inflamatuar / metabolik / neoplastik
siirec @

o Diskilamaya ait sorun @
e Taniicin endoskopi sart degil

o Erken doygunluk / dolgunluk / gaz / bulanti



IrritabliBarsak Sendromu

Diskilamayla diizelen karin agrisi

Diskilama sikhigi — kivaminda degisiklikler

Asiri iIkinma, diskilama aciliyeti, yetersiz diskilama
hissi, mukus ¢ikarma, karinda gaz

Inflamatuar / anatomik / metabolik / neoplastik
siirec @



Cocukluk Cagi Fonksiyonel Karin Agrisi

o Episodik / siirekli karin agrisi
o Baska belirti @

o Inflamatuar / anatomik / metabolik / neoplastik
siire¢c @



Abdominal Migren

Siklik %1-4
@>d

Ataklar seklinde agri
Yogun agri / 1 saat
Agri ataklari arasinda N

Istahsizlik / bulanti / kusma / bas agrisi / fotofobi /
solukluk

Inflamatuar / anatomik / metabolik / neoplastik
siire¢c @



CocukiukiGagi Fonksiyonel Karin Agrisi Tedavisi

Egitim

Destek
Beslenme
Psikolojik tedavi

llag tedavisi

[ iZLEM ]




Egitim — Destek

o Ailenin bilgilendirilmesi / ikna / sakinlestirilmesi

o Hekim — aile isbirligi

o Fonksiyonel karin agrisi, bas agrisi
o Giinliik sosyal yasam / okul yasami
o WC kullanimi

o Zorluklarla bas edebilme

o Agn gunlugii (yiyecekler, icecekler, psikolojik stres
faktorleri, diskilama)

o Yasam seklinin duzenlenmesi



Beslenmenin Duzenlenmesi

o Laktoz

o Fruktoz

o Kafein

o Acili gidalar

o Yagh gidalar

o Gazli-gazsiz icecekler

o Ogiin miktari-araligi

o Gaz yapici yiyecekler

o Yapay tatlandiricilar
SAGLIKLI BESLENME



llag Tedavisi

o Asit baskilayici tedavi

(H, reseptdr antagonistleri)

(PPI)
o Peppermint oil (diiz kas gevsetici)
o Probiyotikler

o Antimigren tedavisi



