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4 JUVENIL KANAMALAR

Sema KARAKAS!

GIRIS

Cocuklarda vajinal kanamanin sebepleri, ergenlerinkinden biiytik oranda farkli-
dir. Cocukluk doneminde, yasamin ilk haftasindan sonra ve menarstan dnce va-
jinal kanama her zaman anormaldir ve tan1 koymay1 gerektirir. Menarstan sonra
gebelik akilda tutulmaly; anormal vajinal kanama menstriiasyondan ayirt edil-
melidir ve adet kanamasi normal veya asir1 olarak siniflandirilmalidir. Bu konu,
¢ocuklarda ve addlesanlarda vajinal kanamanin degerlendirilmesine bir yaklagim
sunmaktadir.

JUVENIL KANAMA NEDENLERI

Travma her yasta vajinal kanama nedenidir. Yaralanmamis ¢ocuklarda, klinisyen
once hastanin kronolojik yasini ve ergenlik seviyesini diisiinmelidir. Menars 6y-
kiisii olan adolesanlar1 degerlendirirken, klinisyen once hastanin gebe olup ol-
madigini belirlemelidir. Gebe olmayan addlesanlarda, klinisyenin anormal vajinal
kanamay1 normal adet kanamasindan ayirmas: gerekecektir.

Travma

Kiint travma - Kizlarda ¢ogu genital travma kiint, non-penetran sekildedir ve
gorece kii¢iik yaralanmalara neden olur. Ev ve 6zellikle banyo, kizlarda kiint vaji-
nal yaralanmalar i¢in ortak bir yerdir (1). Yatak gerceveleri, dar nesnelere diigme
ve ¢ikintili kiivet armatiirleri islak yiizeylerde kayan, ziplayan veya diisen kizla-
ra zarar verebilir. Cinsel saldiri, genital travmasi olan ¢ocuklarda ve ergenlerde
onemli bir husus olsa da, vajinal kanamaya neden olan yaralanmalarin ¢ogu ka-
sitsizdir. Tersine, ¢ocuklarin cinsel saldirilarinin ¢ogu herhangi bir genital travma
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Jinekolojik Kanamalar
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