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GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), demir eksikligi anemisini (DEA) diinyadaki en
yaygin beslenme eksikligi olarak tanimlamistir ve niifusun %30’u bu durumdan
etkilenmektedir. DEA ¢ocuklarda ve kadinlarda daha yaygin olmakla birlikte, ye-
tiskin erkekler de sosyoekonomik durumlarina ve saglik kosullarina bagli olarak
duyarlidir. DEAnin en yaygin nedenleri kadinlarda gastrointestinal (GI) kanama
ve adet kanamasi olsa da, diyetle alinan demir aliminin ve emiliminin azalma-
s1 da sorumlu nedenlerdir (1). Demir, enzimatik siiregler, DNA sentezi, oksijen
taginmasi ve mitokondriyal enerji tiretimi dahil ancak bunlarla sinirli olmamak
tizere cesitli hiicresel islevler icin gereklidir. Bu nedenle, DEA semptomlar: genis
bir aralikta degisebilir. Nefes darligi, yorgunluk, ¢arpinti, tasikardi ve anjin, kan
oksijen seviyelerinin diismesinden kaynaklanabilir. Bu sonugta olusan hipoksemi,
daha sonra bagirsak kan akisinda telafi edici bir azalmaya neden olarak hareket-
lilik bozukluguna, malabsorbsiyona, mide bulantisina, kilo kaybina ve karin ag-
risina yol agabilir. Merkezi hipoksi, bas agrisi, bas donmesi ve uyusuklugun yani
sira biligsel bozukluga da neden olabilir ve birkag ¢alisma anemi normale déndii-
giinde biligsel islevlerde iyilesme oldugunu gostermistir. IDAnin yagam kalitesini
(QoL) 6nemli 6l¢tide etkiledigi iyi bilinmektedir ve son kanitlar, IDA tedavisinin,
aneminin altinda yatan neden ne olursa olsun, yasam kalitesini iyilestirdigini gos-
termektedir (2).

DSO, anemiyi erkeklerde kan Hb diizeyinin 13 g/L'nin, kadinlarda ise 12
g/L'nin altinda olmasi olarak tanimlamaktadir. Izole demir eksikliginde, serum
ferritini (demirin depo molekiilii) 30 ug/Lnin altinda olmalidir. Ancak, ferritin
bir akut faz proteinidir ve inflamasyon varliginda artabilir. Bu nedenle, yiiksek
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Klinik 6nemi heniiz tam olarak anlagilmamis olsa da, daha yiiksek dozlara, tek-
rarlanan tedavilere ihtiya¢ duyan ve yetersiz beslenme nedeniyle elektrolit denge-
sizligi riski daha yiiksek olan hastalarda daha fazla etki gostermesi beklenmekte-
dir (48). Daha az bilinen bir yan etki ise, enjeksiyon bolgesinde cilt tahrisi ve agr1
ile baglayan, uzun siireli dévme benzeri cilt rengi bozulmasina neden olabilen
intraven6z demirin ekstravazasyonudur. Bu olumsuz etkinin nadir oldugu diisii-
niilse de (yaklasik %1.6 oraninda goriiliir), reaksiyonu ¢6zmek i¢in farmakolojik
miidahalelere ragmen cilt lekelenmesi ilk infiizyondan sonra birkag ay siirebilir.
Intravenoz demirin ekstravazasyonunun zarar vermesi beklenmese de cilt leke-
sinin uzun siireli etkileri hastalar tizerinde olumsuz psikolojik ve sosyal etkilere
sahip olabilir, bu nedenle saglik profesyonelleri arasinda bu fenomenin farkinda
olunmas: 6nemlidir. Hastalar, intravenéz demir uygulamasindan 6nce bu olasi
olumsuz etki hakkinda bilgilendirilmelidir (49).

SONUC

DE, kiiresel olarak en yaygin beslenme bozuklugudur ve yasam kalitesinde ciddi
etkileri olan birden fazla komorbid durumla iliskilidir. DE’nin yonetimine iliskin
ulusal rehberlige ragmen klinisyenler ve boliimler arasinda da mevcut uygulama-
larda hala genis bir degiskenlik vardir. Intravendz ve oral demir tedavileri arasin-
da se¢cim yapmak, tedavi hedefi, dnceki tedaviye yanit, hasta tercihi, maliyet ve
bir infiizyon merkezine erisim kolaylig1 gibi bir¢ok faktore baglidir. Kanita dayal:
tip tarafindan yonlendirilen standart bir yol, bakimdaki bu degiskenligi azaltabi-
lirken ayni zamanda yeni entegre bakim sistemleri arasinda ve arasinda maliyet
etkin anemi yonetimini destekleyebilir.
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