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Burun kanamasi ile basvuran “Munchausen by proxy” sendromu olgusu

A case of Munchausen syndrome by proxy presenting with epistaxis

Sayin Editér,

“Munchausen by proxy” sendromu (MSBP); Meadow
tarafindan ingiltere’de 1977 yilinda aileler veya cocuga
bakmakla yikimliu olan kisilerin yaptigi bir istismar sekli
olarak tanimlanmistir (1,2). Cocukta tekrarlayan gereksiz
tibbi incelemeler ve tedaviler yapiimasi nedeniyle fiziksel ve
duygusal hasara yol acar (3). istismari uygulayan kisi
genellikle kadinlar olup en ¢ok anne ve bakicilardir (4-6).
Uygulayici, ¢ocugun saghgi ile ilgili sistematik bilgiler
uydurmakta ve ona bir hastalik yakistirmakta, tibbi tani ve
tedavi almasindan mutluluk duymaktadir. Ayrica ¢ocugun
hasta oldugu ve onu doktora gétlrirse hasta olmayacag gibi
hayali bir diistiince tasimaktadir (3).

Olgumuz; 24 yasindaki annenin 2,5 aylik, erkek, lglncl
¢ocugudur. Otuz altinci haftada sezaryen ile dogan hasta, erken
membran rlptiri ve Rh uygunsuzlugu nedeniyle 11 gin
yenidogan servisinde yatmisti. Taburcu edildikten 1,5 ay sonra
tek tarafli burun kanamasi nedeniyle bagvurduklari kulak burun
bogaz polikliniginde burnunda yara oldugu séylenmis, bélgesel
tedavi verilmisti. Bir hafta sonra ayni yakinmayla servisimize
yatirildi. Burun kanamasi bir hafta 6nce damla damla baglamis
ve gittikge artmis. Yenidogan servisindeki yatisinda kanama
diyatezine ait bulgu yoktu ve K vitamini yapilmisti. Servisimizdeki
yatisinda sistem muayeneleri dogaldi. Laboratuvar tetkiklerinde;
Hb: 10 g/dL, WBC: 10120/mm3, PLT: 280000/mms3, fibrinojen:
195 mg/dL, PT: 12,1 sn, aPTT: 28,3 sn, INR: 1,1 sn, VWF diizeyi
123 U/ mL, FXII dizeyi normal olarak bulundu. Burun
kanamalarinin devam etmesi Uzerine taze donmus plazma TDP
verildi. Eslik eden olasi patolojilerin tanisi icin ¢ekilen karin
ultrasonografi normaldi. Tetkikleri normal olan hasta 6nerilerle
taburcu edildi. Taburcu olmasindan iki gun sonra burun
kanamas! yakinmasiyla tekrar yatirildi. ikinci yatisinda Faktor
VII, VI, IX, XIlI ve trombin zamani ile bag ve boyun tomografileri

normal olarak deg@erlendirildi. “Munchausen by proxy”
distnllen hastanin burnundan kan érnegi alinarak kan grubu
calisildi. Annenin kan grubu 0 Rh (-), hastamizin kan grubu 0 Rh
(+), burnundan alinan kanin grubu ise 0 Rh (-) olarak bulundu.
Annenin sol el 2-3-4-5 parmaklarinda kahverengi-siyah makdler
lezyonlar saptanmasi (zerine dermatoloji muayenesi sonucu
lezyonlarin travmatik oldugu belirlendi. Anne psikiyatri klinigince
degerlendirildi ve Kisilik bozuklugu 6n tanisi ile yapilan yatis
dnerisini kabul etmedi.

Nedeni agiklanamayan, israrci belirti ve bulgularla bagvuran
¢ocuk hastalar icin ayrici tanida aile/bakici tarafindan
olusturulan yapay bozukluk tanisi da distintlmelidir. Kanama,
ates, hematuri, hipoglisemi, hipernatremi, cilt lezyonlari gibi pek
cok durum kasith olarak ebeveyn tarafindan, siklikla da anne
tarafindan olusturulmaktadir (1,7,8).

Olgumuzun yenidogan servisindeki yatisinda herhangi bir
kanamasi olmadidi, ayrica burun kanamasinin hep az miktarda
ve burun deliklerinin éninde pihtilasmis sekilde oldugu ve
kanama diyatezi agisindan tim testlerinin normal oldugu
saptanmistir. “Munchausen by proxy” dislnilen hastaya ve
ailesine yardimci olmasi amaciyla Sosyal Hizmetler I
Mudirligi’ne  ve  Cumhuriyet  Savcihigrrna  bildirimde
bulunulmustur. Sosyal hizmet uzmaninin goéristigi kisi;
annenin ikinci bebegini kaybetmesi (izerine hastamiza fazla ilgi
gosterdigini, hasta olmasindan korktugu icin sik sik hastaneye
getirdigini ifade etmistir. Anne ile yapilan gérismede de;
bebeginde burun kanamasi oldugunu, hasta olmasindan
korktugunu, bu nedenle hastaneye getirdigini belirtmistir. Kéyde
12 kisinin ayni evde yasadiklar ve esinin duzenli bir isinin
olmadigi, zaman zaman ingaatlarda c¢alistigi 6grenilmistir.
Babanin isi geredi genellikle disarida olmasi, annenin
cocuklarinin hasta olmasindan korkmasi, gereksiz yere tetkik
ve tedavilerin uygulanmasi yapay bozukluk tanisinda literatir
ile uyumlu bulunmustur.
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