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Orak hucreli anemi, dinyada en sik gorilen hemoglobinopatilerdendir. Kronik olarak seyreden
bu hastalik, akut komplikasyonlar ve kronik organ hasarlari ile karakterizedir. Hastaligin klinik
seyri cocuktan cocuga farklilik gostermekle birlikte, bazi gocuklarda siddetli agrli krizler mevcut
olup, saglik kuruluslarina sik basvuru ve komplikasyonlara neden olurken bazi cocuklarda daha
hafif seyretmektedir. Orak htcreli anemi tanisi almis gocukta tedavinin amaci, kriz olusumunu
onlemek, semptomlari azaltmak ve komplikasyonlarin olusmasini engellemektir. Strecin etkili
sekilde yonetilmesi; agrinin degerlendiriimesini ve degerlendirme sonucunda farmakolojik ve non-
farmakolojik hemsirelik uygulamalarini kapsamaktadir. Bu derlemenin amaci orak hicreli anemisi
olan gocuklarda meydana gelen agrili krizlerin etkin sekilde yonetimini literatir 1siginda irdelemek,
hemsire ve diger saglik calisanlarina bu cocuklarda etkili agri kontrolt konusunda bilgi saglamaktir.

Anahtar Kelimeler: Agri; cocuk; hemsirelik; orak hicreli anemi.

ABSTRACT

Sickle cell anemia is one of the most common hemoglobinopathies in the world. This chronic disease
is characterized by acute complications and chronic organ damage. Although the clinical course of
the disease differs from child to child, some children have severe painful crises, causing frequent
admission to health institutions and complications, while some children have a milder course. The
aim of treatment in a child diagnosed with sickle cell anemia is to prevent crises, reduce symptoms
and prevent complications. For an effective management of the process, it covers the evaluation of
pain and pharmacological and non-pharmacological nursing practices as a result of the evaluation.
The aim of this article is to examine the effective management of painful crises in children with Sickle
Cell Anemia in the light of the literature and to provide nurses and other healthcare professionals with
information on effective pain control in children.

Keywords: Child; nursing; pain; sickle cell anemia.
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Giris

Orak hucreli anemi (OHA), normal eriskin hemoglobinin
(Hb A) kismen ya da tamamen orak hemoglobin (Hb S)
ile yer degistirmesi sonucu olusmaktadir (Conk, Basbakkal
ve Bal Yimaz, 2018). Otozomal resesif gecis gosteren
Hemoglobin S genini homozigot olarak tasiyan kisilerde OHA
gortlmektedir (Gokyer ve Kayaalti; 2016; Cavusoglu, 2019).
Kusurlu hemoglobin igeren eritrositlerin membranlari, normal
eritrositlerin membrani gibi esnek degil, frajildir. Bu eritrositlerin
yasam suresi 8-20 gln arasinda degismekte ve buna bagli
olarak da cocukta kronik anemi gortlebilmektedir (Cavusoglu,
2019). Orak hiicreli anemi, Sahra-alti Afrika Ulkelerinde, Giiney
Amerika, Karayipler, Orta Amerika, Suudi Arabistan, Hindistan,
Turkiye, Yunanistan ve Italya gibi Akdeniz Glkelerinde yaygindir.
Tum dinyada gortlen dogumsal hemoglobin bozukluklarinin
yaklasik  %70’ini  olusturmaktadirlar.  Amerika  Birlesik
Devletlerinde 90.000 kiside OHA var oldugu ve bunun da
940’ In1 cocuklarin olusturdugu tahmin edilmektedir. Turkiye'de
ise bu oran %0,3-44 arasinda degismektedir (Ulusal Tedavi
Kilavuzu, 2011; Acar ve Aygin, 2016; Karadag, Gungdrmus
ve Olgar, 2018). Viicuttaki fetal hemoglobin (HbF) miktar,
klinik ve hematolojik bulgularin siddetini belirleyen en édnemli
faktordUr. Cocukta bulunan fetal hemoglobin sayisinin fazlaligl,
cocugun daha az kriz, bacak Ulserleri ve akut gogus sendromu
yasamasini saglamasi acisindan 6nemlidir (Unal, 2019).
Klinik bulgular hastadan hastaya farklilik géstermekle birlikte,
el ve ayaklarin agrili ve simetrik olarak sismesi sit cocuklugu
déneminde hastaligin ilk belirtisi olabilmektedir. ki yasindan
sonra blyUk eklemlerde sislik, sik gortlen vazo-oklizif krizlere
bagl olarak ekstremitelerde agri, karin agrisi, serebrovaskuler
olaylar, aplastik kriz ve priapizm gorulebilmektedir. Kanin
visikositesinin artmasi ve hipoksi gibi etkenler krizin
olusmasini artiran nedenler arasinda yer almaktadir (Tériiner
ve Blyukgonenc, 2013). Agrinin suresi, sikhigl, siddeti ve yeri
hastadan hastaya degismekle birlikte genellikle agn sirt, gogls
ve ekstremitelerde yogun olarak hissedilmektedir (Atici, 2018).
Agrili krizler, cocuklarda morbiditenin en énemli nedenidir.
Yasami tehdit eden bu krizlere en kisa sirede mudahale
bir sekilde
mUdahale edilmedigi durumlarda agnl krizler, kisa ve uzun

edilmesi gerekmektedir. Zamaninda ve hizli

vadeli olumsuz sonuclara neden olmaktadir (Unal ve Karahan,
2019). Bu nedenle cocuklarda agrinin etkili bir sekilde kontrol
edilmesi, cocuklarin yasam kalitesi igin oldukga dnemlidir. Agrili
krizlerle karakterize olan Orak Hucreli Anemi’'de uygulanacak
olan farmakolojik ve non-farmokolojik uygulamalar, agrinin
kontrolinde hemsirelik bakiminin temelini olusturmaktadir
(Inal ve Canbulat, 2015).

Bu derlemenin amaci orak hicreli anemi tanisi konulmus

cocuklarda meydana gelen agrili krizlerin  etkin sekilde

yonetimini literatlr 1s18inda irdelemek ve hemsire ve diger
saglik calisanlarina cocuklarda etkin agri kontroll konusunda

bilgi saglamaktir.
Orak Hiicreli Anemide Agri

Orak hucreli
sorunlardan  biri,

anemili c¢ocuklarin  karsilastigl en  6nemli

oraklasmaya bagli olarak damarlarin
tikanmasi ve krize bagli doku iskemisinden kaynaklanan agrili
krizlerin yasanmasidir (Campelo, Oliveira, Magalhaes, Juliéo,
Amorimve Coelho, 2018; Unal ve Karahan, 2019). Amerikan
Agn Birligi tarafindan, agn “besinci yasamsal isaret” olarak
tanimlanmakta ve agrisi olan ¢cocukta ilk olarak hizli bir sekilde
agn siddetinin degerlendiriimesini, son bir yil iginde yasanan
agrili kriz ve hastaneye basvuru sayisinin, hastaneye yatis
sikligl ve suresinin, cocugun gelisim dizeyinin ve psikolojik
durumunun degerlendiriimesine ek olarak cocuga daha
once uygulanan agrn tedavisinin sorgulanarak tedavi plani
gelistirimesini  ©nermektedir (Atici, 2018; Boga, 2019).
Psikososyal ve fizyolojik streclerin her biri agrinin etiyolojisinde
ve deneyiminde rol oynadigl icin, etkili agrn ydnetimi cok
boyutlu, kapsamli tedavi yaklasimlarini gerektirmektedir
(Hildenbrand, Nicholls, Daly,Marsac, Tarazi ve Deepti, 2014).
Orak hicreli anemide yasanan agrili krizlerin yonetimi, agrinin
hizli bir sekilde degerlendirilip tedavi edilmesini, cocugun yakin
takip edilmesini ve bireysellestiriimis bakim uygulamalari ile
hastalik seyrinin iyilestirilerek komplikasyonlarin énlenmesini
icermektedir (Campelo ve ark, 2018; Boga, 2019; Unal ve
Karahan, 2019).

Orak Hiicreli Anemide Agrinin Degerlendirilmesi

Agrinin degerlendirilmesi, etkin bir agri yonetiminin dnemli
ve zorlu bir parcasidir. Agri subjektif bir deneyim oldugu igin
cocugun bildirimi oldukca 6nemlidir. Cocugun bildiriminin
mUmkun olmadigl durumlarda ise cocugun yUz veya vlcut
hareketleri agr degerlendirmesinde kullanilabilecek &nemli
ipuclandir (Lakkakula, Sahoo, Verma ve Lakkakula, 2018).
Cocuklarda agrinin degerlendirilebilmesi icin bazi dlgekler
gelistirilmistir. Bu olgekler, agr siddetinin hizli ve kolay bir
sekilde degerlendirilerek etkin bir tedavi planinin yapilmasina
katki saglamaktadir (Brasure ve ark, 2019). Bebeklerde ve
sUt cocuklarinda agrinin degerlendirilmesi oldukga gug bir
durumdur. Bu dénemde cocugun ylz ifadesi, ekstremite
hareketleri, aktivite dUzeyi,
degerlendirildigi bazi agr dlcekleri (CHEOPS vs.) gelistiriimistir.

huzursuzluk ve aglamanin

Okul 6ncesi ve okul ¢agindaki cocuklarda Oucher dlgeginin
resimli versiyonu ve Wong-Baker yuz agn degerlendirme
dlcegi, addlesanlar ve eriskinler icin gorsel analog skoru (VAS)
agrinin degerlendiriimesinde kullanilabilen &lgekler arasinda
yer almaktadir (Campleo ve ark, 2018; Unal ve Karahan,
2019).
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Orak Hiicreli Anemide Agri Yonetimi

Agn degerlendiriimesi sonucunda hafif ve orta dlzeyde agrisi
olan cocuk evde tedavi edildigi donemde, ebeveynlerin cocuga
yeterli sivi vererek hidrasyonu strdidrmeleri oldukga énemlidir.
Cocugun sicak tutulmasi ve yatak istirahatine alinmasinin
agrisini azaltmada etkili olacagl ve 4-6 saatte bir doktorun
onerdigi  analjeziklerin  verilebilecegi  konusunda aileye
bilgi veriimelidir (Unal, 2014; Cavusoglu, 2019). Cocugun
hastaneye yatarak tedavi edilecegi donemde, Dinya Saglik
Orgutt (DSO), OHAN hastalarin agr yonetiminde asagida
belirtildigi gibi bir yol izlenmesini dnermektedir.

- A8ri derecesinin sik araliklarla kontrol edilmesi,

- Farmokolojik tedaviler yani sira non-farmokolojik tedavilerin
kullaniimasi,

- Hastaya verilecek analjezik ilaclarin dozunun, hastanin agriyi
hissetmeyecek ve gece boyunca uykusunu surdurecek sekilde
ayarlanmasi,

- Kullanilan analjeziklerin yan etkilerinin yakindan takip

edilmesi,

- Analjezik seciminin hastanin agrisina ve daha Once

analjeziklere verilen cevaba gbére ayarlanmasi gerektigi

Onerilmektedir.
- Hafif agrida asetominofen ve antiinflamatuvar ilaglar,

-Orta siddette agrida zayif narkotik veya distk doz kuvvetli
narkotik+non narkotik,

- Siddetli agrnida kuwvvetli narkotik+non-narkotik verilmelidir
(Unal, 2014).

Orak Hiicreli Anemi Tanili Cocuklarda Hemsirelik Bakimi

Orak hucreli

sorunlardan biri, oraklasmaya bagli olarak damarlarin tikanmasi

anemili gocuklarin  karsilastigl en  onemli
ve krize bagli doku iskemisinden kaynaklanan agrili krizlerin
yasanmasidir. Agril krizler, cocuklarda morbiditenin en énemli
nedeni olmakla birlikte, acil servislere yapilan basvurularin
blyuUk bir kismini da olusturmaktadir. Bu nedenle etkili bir agri
yonetimi bu cocuklarda oldukca énemlidir (Unal ve Karahan,
2019). Orak hucreli anemide hemsirelik bakiminin temel
amaglari, cocugun agrsini gidermek ve komplikasyonlarin
olusmasini engelleyerek yasam kalitesini arttirmaktir (Elcigil,
2011). Hemsireler, iyi bir agn kontroll icin, gocuk ve ailesi ile
karsilikli saygi ve glivene dayali bir ortam olusmasini saglayarak,
cocugun yasina uygun olarak bakim planlamalidir (Campleo
ve ark, 2018; Unal ve Karahan, 2019). 1-3 yas dénemindeki
cocuklar ayrilik anksiyetesi yasayabilecegi icin, bu dénemdeki
cocugun cok sevdigi bir oyuncagl ya da bir objenin yaninda

kalmasina izin verilmeli ve bakim sirasinda ailenin bakima

Okul
derecede kendi

katihmi  desteklenmelidir. dénemindeki  ¢ocugun

yapabilecegi bakiminin  sorumlulugunu
Ustlenmesi desteklenmeli, krizi dnleyici ya da krizi arttiran
faktorler hakkinda cocuk ve aile bilgilendirilmelidir. Adélesan
dénemde ise cocugun akranlaryla yapacaklari gorismeler
desteklenmelidir. Bu dénemde genetik danismanliga ek olarak
kizlara gebeligin riskleri konusunda da bilgiler verilmelidir

(Cavusoglu, 2019).

Kriz déneminde kisa sUreli oksijen tedavisi oraklasmayi
dnleyebilirfakatgenellikle oraklagsmayi geridondirememektedir.
Agrinin kontrolinde oksijen tedavisinin, kriz sirasinda gocugun
yasadigl agrininyeri, agri siresive opioid kullaniminda herhangi
bir degisiklige yol acmadigi belirtimektedir (kanit seviye II)
(Schug, Palmer, Scott, Halliwell ve Trinca, 2015). Hemsireler
oksijen tedavisi devam ederken sik sik cocugun oksijen
gereksinimini (kalp yetmezligi bulgulan gibi) ve cocugun
oksijen tedavisine yanitini degerlendirerek (agrinin azalmasi,
genel durumunun dizelmesi gibi) doktora bilgi vermelidirler
(Cavusoglu, 2019). Cocuklar tedavi stiresince, hem agri diizeyi
hem de sedasyon yonuinden yakindan izlenmeli, oraklagsmayi
azaltmak igin istemlenen ilaglarin kullaniimasi saglanmali ve

sivi tedavisi diizenlenmelidir (Campelo ve ark,, 2018).

Kronik bir hastalik olan OHA nedeniyle, aileler sucluluk,
caresizlik, kaygi ve 6fke gibi duygular yasayabilir, cocuklarin
sik hastaneye yatisl, tibbi nedenlerden kaynaklanan ekonomik
yiklerle basa cikmakta zorluk cekebilirler (Unal ve Karahan,
2019). OHAsI olan cocuklar ise, depresyon, disik benlik
sayglsl, sosyal izolasyon ve aile ile iligkilerinin bozulmasi
gibi sorunlar yasayabililer (Obeagu, Okoro ve Ochei,
2015). Ayrica hasta olan ¢ocuklarin yaslarinin ilerlemesiyle
birlikte depresyon gibi psikolojik sorunlari yasama riski de
artmaktadir (Kayle, 2019). Bu nedenle cocuk ve ailesine bu
zorlu slrecte psikolojik destek verilerek, cocugun ve ailenin
hastalikla etkin bas etme stratejileri gelistirmelerine yardimci
olunmalidir (Obeagu ve ark, 2015). Hemsireler, &zellikle
gocugun ve ailesinin yasadigl bu olumsuzluklari ve sonucunda
gelisebilecek komplikasyonlari yakindan izleyerek cocuga
ve ailesine krizi dnleme, uygun 6z yénetim ve ne zaman
hastaneye basvurmalari gerektigi konusunda bilgiler vermelidir
(Kayle, 2019).

OHAde kriz déneminde tibbi tedaviye ek olarak aromaterapi,
masaj, terapdtik dokunma, muzik terapi, dikkatin baska yone
cekilmesi, yoga gibi non-farmakolojik uygulamalar agrinin
kontrolU icin kullanimaktadir (Campelo ve ark, 2018).
Bu tedaviler cocugun gevsemesini, agr ile daha etkin bas
edebilmesini, yasam kalitesinin artmasini saglamasi ve
analjeziklerin kullanim oranini azaltmasi agisindan oldukga
onemlidir (Ozveren, 2011; Ugurlu, 2017). Williams ve Tanabe

(2016) OHAIli cocukta non-farmakolojik agn yonetimine
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yonelik olarak yapilan 28 randomize kontrolli calismayi
cesitli veritabanlari kullanilarak taradiklari arastirmalarinda,
akupunktur, masaj, terapotik dokunma gibi yontemlerin kriz
déneminde agriyt dnemli dlclide azalttigini vurgulamaktadirlar
(Williams ve Tanabe, 2016). Hsu (2015) pediatrik hematoloji
ve onkolojide uygulanan tamamlayici ve alternatif tip
2003-2016 yillar

yapilan c¢aligsmalarin incelendigi sistematik derlemesinde,

uygulamalarinin  arastirildigl, arasinda
dahil edilme kriterlerini karsilayan 15 calismada (Turkiye, ABD,
Almanya, Kanada, Endonezya, Libnan, Guatemala, irlanda ve
Hollanda'da) ailelerin tedavi stirecine katki saglamasi amaciyla
cocuklarina en ¢ok, masaj, derin nefes alma egzersizleri ve

mUzik terapisi uyguladiklar belirtiimektedir (Hsu, 2015).

OHAde agrni

uygulamalardan bazilar asagida agiklanmistir.

krizlerinde kullanilabilecek non-farmakolojik

Miizik Terapi; kalp hizini, kan basincini, vicut Iisisini ve
solunum hizini dustrmekte, endorfin salgilanmasini uyararak
gevsemeyi saglamakta ve cocugun dikkatini baska yone
cekerek agri algisini degistirebilmektedir. Ayrica uykusuziugu
hafifleterek gcocugun dinlenmesine yardimci olabilmektedir
(Karamizrak, 2014; Ugurlu, 2017). Lee (2016) muzigin agn
Uzerine etkilerini arastirdigl meta-analiz ¢alismasinda, 1995-
2014 vyillart arasinda yapilan toplam 97 adet randomize
kontrolll galigmalar incelemis ve bunun sonucunda muzik
terapisinin, agrn sonucunda olusan duygusal sikintyr ve
opioid kullanimi azalttigl, kalp hizini dUstrdaga, kan basincini
(sistolik ve diyastolik) dizenledigi ve solunum hizini azalttig)
belirtilmektedir. Ayrica mUzigin akut ve kronik agrilarda tibbi
tedaviye ek olarak tamamlayici tedavi olarak kullaniimasinin da

yararli olacagi vurgulanmaktadir (Lee, 2016).

Yoga; cocuklarda kullanilan tamamlayici ve alternatif tedavi
yontemleri arasinda yer almaktadir. Yoga, agriyl azaltmakta
ve fiziksel vyeterliligi arttirmaktadir. Ayrica saldirganlik,
depresyon ve anksiyete gibi olumsuz duygulari azaltmaya
yardimer olmaktadir (Aydin ve Ozgen, 2018)Vazo-oklizif
kriz nedeniyle hastaneye yatisi yapilan OHAli cocuklarda
yoganin etkisinin arastirldigi bir galismada, 5-21 yasindaki
70 hastaya haftada iki gun, yoga egitmeni esliginde yoga
dersleri verilmistir. Calismanin sonucunda yoga grubundaki
hastalarin bir yoga seansindan sonra kontrol grubuna
derecede azalma oldugu

gore agn skorunda anlamli

vurgulanmaktadir (Moody ve ark,, 2017).

Progresif Kas Gevsetme Egzersizleri; yoga ve muzik
terapisine ek olarak OHAde agriyi azaltmada kullanilabilen
yontemler arasinda bulunmaktadir. Kazak ve Ozkaraman

(2020) progresif kas gevsetme egzersizlerinin OHA olan

hastalarda agr Uzerine etkisini arastirdiklari  randomize
kontrolll galismalarinda, progresif kas gevsetme egzersizi
uygulanan hastalarin agri skorlarinin kontrol grubuna gore
anlamli derecede az oldugu vurgulanmaktadir (Kazak ve

Ozkaraman, 2020).
Sonug

Kronik bir hastalik olan orak hucreli anemide hemsirelik
bakiminin temel amaci; kriz slUrecinde c¢ocuklarin agrisini
gidermek ve yasam kalitesini arttirmaktir. Hemsireler, cocuklara
ve ailelere hastaliga bagli agri ve gelisebilecek komplikasyonlar
hakkinda egitimler vererek, ailelerin ve cocuklarin hastalik
stresince gelisebilecek semptomlarla basa c¢ikmasina
yardim edebilir, cocugun yasam kalitesinin artmasina katki
saglayabilirler. Ayrica hemsireler, farmakolojik tedavilere ek
olarak non-farmakolojik uygulamalari kullanarak agrinin etkin

yonetilmesine katkida bulunabilirler.

Orak hucreli anemide agri krizlerinde kullanilabilecek non-
farmakolojik uygulamalardan bazilart muzik terapi, yoga ve
progresif kas gevsetme egzersizleridir. Alan yazinda orak hicreli
anemide kriz déneminde yasanan agrinin etkin bir sekilde
yonetilebilmesi igin kullanilan non-farmakolojik yontemlerin
birlikte incelendigi calismalar henlz mevcut degildir. Bu
nedenle hemsireler, bakim planlarken kullanacaklari non-
farmakolojikydnteme, cocukve aileile birlikte kararvermelidirler.
Non-farmakolojik yéntemlerin klinikte kullanilabilirliginin ve
yayginliginin artmasi, gocuklarin yasam kalitesinin artmasi
ile birlikte bakimin da kalitesinin artmasi acgisindan oldukca
onemlidir. Konu ile ilgili olarak non-farmakolojik yontemlerin
birlikte arastirilacagl randomize kontrolli galismalara ihtiyag

duyulmaktadir.

Yazarlarin Katki Diizeyleri: Calisma Fikri (Konsepti)
ve Tasarimi - HC, MGA; Veri Toplama/Literatiir Tarama -
MGA,; Verilerin Analizi ve Yorumlanmasi — HC, MGA; Ma-
kalenin Hazirlanmasi — HC, MGA; Yayinlanacak Son Hali-

ne Onay Verilmesi — HC.
Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Cikar Catismasi: Yazarlar, ¢ikar catismasi olmadigini be-

yan etmislerdir

Finansal Destek: Yazarlar, bu galisma igin finansal destek

almadiklarini agiklamislardir.
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