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GiRiS

Hipervizkosite Sendromu (HVS), klasik olarak norolojik defisit, gérme bo-

zuklugu ve mukozal kanama triadi ile prezente olan onkolojik acil durumdur.
Kan vizkositesinin artis1 siklikla patolojik serum proteinlerinin artisina baghdir.
Tedavisinde intravendz siv1 verilmesi, plazmaferez ve altta yatan hematolojik du-
rumun diizeltilmesi uygulanir.

TANIM

Bir sivinin vizkositesi akigkanliga karsi olusturdugu direng olarak tanimla-
nir. Vizkosite bir tiip boyunca hareket eden molekiiller arasindaki siirtiinmenin
sonucudur. Beklendigi iizere tiipiin ¢ap1 ve ortam 1sis1 arttik¢a akigkanlik artar-
ken, dansite arttik¢a vizkosite artar. Stvinin vizkositesi arttik¢a velosite azalir.
Vizkosite ilk olarak matematik¢i Poiseuille tarafindan tanimlanmus, vizkosite-
nin prensiplerini ise fizik¢i Isaac Newton tanimlamistir (1,2). Vizkosite birimi
centipoisedir (cP). Suyun vizkositesi 0.894 cP iken serum vizkositesi yaklasik
1.5 cPdir. 1965 yilinda Fahey klinik terim olarak Hipervizkosite Sendromunu
kullanmigtir (3). 1932 yilinda multiple myeloma seyrinde, 1944 yilinda ise Wal-
denstrom makroglobulinemisinde vizkositenin arttigini bildiren yayinlar bildi-
rilmistir (4, 5).
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