TAM KAN SAYIMI VE PERIFERIK YAYMA YORUMLAMA

Aysel OGUZ!

1. GIRIS

Tam kan sayimi ve periferik yayma degerlendirmesi, hem acil servise bagvuran hastalarda
hem de poliklinige bagvuran hastalarda hizli, maliyeti diisitk ve degerli tanisal bilgiler sag-
layan temel laboratuvar araglar: arasinda yer alir. Hematolojik parametrelerin dogru yo-
rumlanmasy; enfeksiyon, anemi, kanama diatezleri ve maligniteler gibi pek ¢ok klinik du-
ruma erken miidahale edilmesini miimkiin kilar. Periferik yayma ise hiicresel morfolojiyi
ortaya koyarak, 6zellikle otomatik sistemlerin yetersiz kaldig1 durumlarda tamamlayici ve
bazen belirleyici tanisal katki sunar. Onkolojik hastalarda ise bu degerlendirmeler daha da
kritik hale gelir; kemoterapiye bagli hematolojik toksisitelerden hematolojik malignitele-
rin tanisina, paraneoplastik sendromlardan onkolojik acillerine kadar genis bir yelpazede
yol gosterici olabilir. Bu béliimde, tam kan sayimi1 ve periferik yayma bulgularinin acil ser-
visteki rolii sistematik bir sekilde ele alinacak, onkolojik hastalara 6zgii klinik durumlar
da 6zel bir baglik altinda incelenecektir.

2.TAM KAN SAYIMI: TEMEL PARAMETRELERIN YORUMU

2.1 Eritrosit Serisi

Eritrosit serisi, tam kan sayiminda anemilerin tanimlanmas: ve siniflandirilmas: agisin-
dan temel parametreleri icerir. Baslica degerlendirilen degiskenler arasinda hemoglobin
(Hgb), hematokrit (Hct), eritrosit sayis1 (RBC), ortalama eritrosit hacmi (MCV), ortalama
eritrosit hemoglobini (MCH), ortalama eritrosit hemoglobin konsantrasyonu (MCHC) ve
kirmizi hiicre dagilim genisligi (RDW) yer almaktadir (1,2).

Hgb kandaki toplam hemoglobin miktarini gram/desilitre (g/dL) cinsinden ifade
ederken; Htc ise eritrositlerin tiim kan hacmi i¢indeki yiizde oranini yansitir. Hgb ve Hct
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I W ACIL TIPTA TANISAL GIRISIMLER

Oneriler

Tam kan sayimi1 her zaman periferik yayma bulgulari ile birlikte degerlendirilmelidir.
Klinik karar siireci, yalnizca laboratuvar verilerine degil, hastanin semptomatolojisi ve
fizik muayene bulgularina da dayanmalidir.

Anlamli hematolojik sapmalarin gozlendigi her vakada, gerekirse ileri tetkik ve hema-
toloji danigmanlig1 istenmelidir.

Onkolojik hastalarda febril n6tropeni riski bulunan durumlarda hizli miidahale i¢in
TKS bulgular1 dikkatle yorumlanmalidir.

TKS cihazlarinda teknik nedenlerle olugabilecek psddo-anormalliklere kars1 siipheci
olunmali, anormal sonuglar periferik yayma ile dogrulanmalidir.

Gelismis otomasyonla yayma dogrulugunu artirma ¢alismalar1 6nerilir.
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