ANEMIDE OYKU ALIMI

Havva KESKIN'

Giris

Aneminin bir ¢ok farkli tanimi yapilabilir ancak kabaca; yasa, cinsiyete ve
yasanilan bolgeye gore belirlenen eritrosit ve/veya hemoglobin alt degerlerin-
den daha duslk eritrosit ve/veya hemoglobin degerlerine sahip olmak seklinde
tanimlanabilir. Biitlin hastaliklarda oldugu gibi anemide de detayli ve dikkatli
bir éyki alimi ¢cok énemlidir. lyi alinmis detayl bir 6ykii, dikkatli yapiimis bir
fizik muayene ile birlestirildiginde; sadece anemi tanisinin konulmasinda degil,
ayni zamanda anemiye neden olan durum veya hastaligin tespit edilmesinde de
anahtar bir rol oynar.

Anemili hastada da 6yku alinirken, bilinen tiim klasik sorgu kurallarina uyul-
makla beraber bazi noktalar (altta yatan baska bir hastalik oldugunu isaret ede-
bilecek noktalar) Gzerinde 6zellikle durulmali ve hastaya belirgin bir yonlendirme
yapilmasa da ustaca sorulan sorular ile gereksiz detaylarda bogulup kaybolma-
dan detayl bir 6ykd alinmalidir. Bu noktada mesleki deneyimin yani sira mesleki
bilgi de anahtar rol oynamaktadir ¢linkli anemi ¢ok farkli sistemlere ait hastalik-
larin gidisati sirasinda olusabilir. Birgok sistemik hastalik, hafif veya orta diizeyde
anemi ile seyredebilir. Dikkatle alinan 6yki ile sadece anemi tanisi ve tedavisi
icin adim atilmayip ayni zamanda altta yatan hastaligin teshisi icinde anahtar rol
oynayabilir. Bu durumda, altta yatan hastaligin semptom ve bulgularina ek ola-
rak anemi semptom ve bulgulari eklenir. Bu nedenle, anemi de 6yki alinirken;
eslik eden hastaliklarinda olabilecegi akilda tutulmali ve bunlara yonelik 6ykii ve
bulgulara da dikkat edilmelidir. Bu agidan olasi semptom ve bulgular; dikkatli bir
sekilde ve hasta lizerinde baski veya yonlendirme yapilmadan sorgulanmalidir
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vb. kronik hastalik semptom ve bulgulari ile kullanilan ilaglar, kemoterapi
veya radyoterapi 6ykisu.

Onceki hastaliklar (gecirilmis hastaliklar): Daha 6nceden anemi hikayesi olan
veya kan hastalligi hikayesi olanlar, Sarilik, safra tasi, splenektomi, kanama
bosukluklari, hemoglobinopatiler, gecirilmis mide veya ince bagirsak rezek-
siyonlari.

Beslenme ozellikleri: Asiri alkol kullanimi, vejeterian diyet vb.

Aile 6ykisi: Ailede thalasemi hikayesi vb.

Enfeksiyonlar: Malarya, tiberkiloz, brusella, leishmaniasis, HIV enfeksiyonu,
EBV,hepatik virlsler, gibi.

Ozel durumlar: Menstruial kayiplar, diisiik , gebelik, yeni dogum yapmak, lak-
tasyon.

is, hobiler: kimyasal maddelere maruziyet yaratabilecek is ve hobilerin yani sira
degisik bolgelere seyahat (enfeksiyonlar, ekstrem sporlar vb) sorgulanmalidir.
Anormal idrar rengi (cay rengi vb), tirnak degisiklikleri, konjuntivalarda solu-
kuk ve sarilk,

Soguk intoleransi; (hipotiroidizm, lupus eritematozus, paroksismal soguk he-
moglobiniiri ve bazi makroglobulineminin énemli bir semptomu olarak goz-
lenebilir.

Eslik eden kan hastaliklari agisindan; ele gelen lenf nodlari, splenomegeli,
kolay kanama 6ykisu vb.

Sorgulanmalidir. Oykii alimi sirasinda bogulmamak icin de; hasta gercekten

anemik mi sorusunun cevabi basit bir hemogram testi ile cevaplandiktan sonra,
hastada hangi tip (eritrosit morolojisi) aneminin s6z konusu oldugunu tayin edip
ona gore sebebe yonelik sistematik bir sekilde tiim bu sorgulamalar yapilmadir.

Sonu¢

Anemisi olan veya anemik oldugu stiphelenilen bir hastada, detayli bir 6ykd

alimi dikkatli bir fizik muayene ile desteklenmeli ve ardindan ileri laboratuvar
testlerine gidilmelidir. Bu testlere gidilirken ve test sonuclari degerlendirilirken-
de yukarida belirtilen durumlarin hepsi bir 6riinti seklinde degerlendirilmelidir.

KAYNAKCA

1. Goldman, L., Schafer, A.l.. (2017). Cecil. (25th. Ed.). Elsevier.

2. Jameson J.L., Fauci A.S., Kasper D.L., et al. (2018). Harrison’s Principles of Internal
Medicine (20th Ed.). McGraw Hill Medical Books

3. Karan, M.A., Kaysi A., Kogyigit E.,et al. (2007). i¢ Hastaliklari (Semiyoloji) (11th Ed.).

Alfa Basim Yayim Dagitim



