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KAN GAZLARI DEĞERLENDIRMESI
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Giriş

Kan gazı tetkiki solunumsal ve metabolik bozuklukların saptanmasını sağla-
yan önemli bir laboratuvar uygulamasıdır. Kan gazı analizi daha çok acil servise 
başvuran, serviste genel durumunda akut kötüleşme gelişen veya yoğun bakım 
ünitelerinde takip edilen hastalara uygulanmaktadır (1). Kan gazı analizinde ide-
al olan arteriyel kan örneğinden çalışmaktır, ancak son yıllarda venöz kan gazı-
nın da kullanılabileceğine dair yayınlar mevcuttur (2).

Kan gazı ölçümü yapma endikasyonları aşağıdaki gibi sıralanabilir (3);

1. Solunum yetmezliğinin tanısını koymak, tipini saptamak ve tedaviye yanıtını 
değerlendirmek

2. Asit-baz dengesi bozukluğunu saptamak ve tedaviye yanıtını değerlendirmek
3. Ani gelişen ve sebebi bilinmeyen dispne, bilinç bulanıklığının sebebini sapta-

mak

Arter Kan Gazının Örneklenmesi

Kan gazı analizi yaparken radial, ulnar veya femoral arter kullanılabilir. İnva-
ziv olarak artere perkütanöz yolla ulaşım ile veya arteriyel katater yerleştirilerek 
örnek alınabilir. En çok radial arter tercih edilir, çünkü yüzeyel seyreder, kolay 
palpe edilir ve bası yapmak kolaydır. Yine de işlemden önce Allen testi kollateral 
dolaşımın yeterliliğini saptamak için yapılmalıdır. Allen testinde radial ve ulnar 
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( [135+] – ([101-] + [12-]):= 22

22> 12 (AG normal aralığı: 12±4)

AG ⇑ ise Artmış Anyon Açıklı Metabolik Asidoz

Artmış anyon açığı ile HCO3
- düşüşü arasındaki ilişki değerlendirilir. ΔAnyon 

Gap (ΔAG)/Δ[HCO3
-] oranını değerlendir.

(ΔAG): 22-12: 10 , Δ[HCO3
-]: 22-12: 10

(ΔAG)/Δ[HCO3
-], :10/10=1 Sadece Artmış Anyon Açıklı Metabolik Asidoz 

(Şekil 2)

Hastanın kreatinin değeri 5 mg/dl ölçüldü. Artmış anyon açıklı metabolik asi-
dozun nedeni üremi yani ölçülemeyen anyonların artışından kaynaklanmaktadır 
(9).
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