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Solunum Sistemi 
Değerlendirilmesinde Özel 
Teknikler

Taner GÜVEN1

Giriş
Solunum sistemini değerlendirirken öncelikle iyi bir öykü alınmalıdır. Çünkü bir-
çok yaygın hastalık ancak anamnezle teşhis edilebilir. Anamnez; hastanın kimli-
ği, şikâyeti, hastalık öyküsü (özgeçmiş), aile öyküsü (soygeçmiş), sistem sorgu 
bölümlerinden oluşur. Kimlik kısmında hastanın yaşı, cinsiyeti, ikamet ettiği yer, 
mesleği yer almalıdır. Yaş; bazı hastalıkların tanısında dikkate alınarak tanıda yol 
göstericidir, örneğin; kronik nefes darlığının genç hastalarda astım ile yaşlılarda 
ise KOAH ile ilişkili olma olasılığı daha yüksektir. Genç bir hastada hemoptizi; 
tüberküloz, zatürre, bronşektazi gibi tanıları akla getirirken, yaşlı bir hastada ak-
ciğer kanserini düşündürür (1). Cinsiyet; bazı hastalıklar kadınlarda fazla görü-
lürken örneğin pulmoner endometriozis gibi, bazı hastalıklar ise erkeklerde daha 
fazla görülür örneğin, İdiopatik pulmoner Fibrozis (İPF). Yaşadığı yer anamnez-
de sorgulanmalıdır çünkü bazı hastalıklar bölgesel farklılıklara göre ön planda 
düşünülür örneğin; Orta ve Doğu Anadolu’nun bazı bölgelerinde beyaz toprağa 
maruz kalma asbest maruziyeti için özellikle önemlidir, mezotelyoma ve plevral 
plaklar daha yaygındır. Nemli bölgelerde ise alerjik hastalıklar daha sık görülür.

Meslek öyküsü göğüs hastalıkları açısından vazgeçilmez bir sorudur. Hasta-
lara tozlu-dumanlı bir işte çalışıp çalışmadıkları, kimyasallara ve gazlara maruz 
kalıp kalmadıkları sorulmalıdır. Madencilik, kot ve cam kumlama, tekstil, te-
mizlik, gemi sanayi, baca temizliği, diş teknisyenliği gibi birçok meslek göğüs 
hastalıkları ile ilişkilidir. Silikoz, pnömokonyoz, asbestoz, mesleki astım yay-
gın meslek hastalıklarıdır.
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