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Letter to The Editor

Ugur KAHVECI

Sayin Editor;
Bozok Tip Dergisi 2023;14(4):190-195 sayisinda Arslan ve arkadaslarinin “iskemik Serebrovaskiiler Hastalik
Nedeni ile Acile Bagvuran Hastalarda Kan Gazi Parametreleri” baslikli galismasi, inme nedeniyle acil servise

‘Eskigehir Sehir Hastanesi, basvuran hastalarda beyin dokusundaki metabolik degisimlerin periferik arteriyel kan gazi parametrelerine

Acil Tip Klinigi yansiyip yansimadigini incelemesi bakimindan dikkat gekicidir. Arastirmacilar, beyin iskemisinin neden oldu-
gu hipoksi, karbondioksit retansiyonu ve pH degisikliklerinin arteriyel kan gazi degerlerine etkisini aragtira-
rak acil servislerde hizli laboratuvar destegi saglama potansiyelini degerlendirmeyi amaglamislardir.
Ancak calismanin bazi sinirliliklari géze carpmaktadir. Oncelikle, calisma tek merkezli olup hasta sayisi sinir-
lidir (n=50+50). Kontrol grubu olarak acil servise bas agrisi veya karin agrisi gibi sikayetlerle basvuran kisiler
secilmis, ancak bu bireylerde yapilan tetkiklerin kapsami ve beyin goriintiilemesi olup olmadigi belirtiime-
mistir. “Saglikli” olarak tanimlanan kontrol grubunun acil serviste yatan heterojen bir hasta toplulugu icinden
segilmis olmasi metodolojik olarak sorun yaratabilir. Ayrica, hasta ve kontrol gruplarinin demografik 6zellik-
leri arasinda da farklar vardir. Ornegin, inme grubunda cinsiyet dagilimi esitken (kadin/erkek %50), kontrol
grubunda erkek orani %32’dir(1). Yas ortalamalari benzer olsa da, bu gibi farkliliklar metabolik parametreleri
etkileyebilebilir.
Calismanin tasariminda ise arteriyel kan gazi 6rneginin ne zaman alindigi net olarak belirtilmemistir. Ornek-
ler bagvuru aninda mi, yoksa semptom baslangicindan belli bir stire sonra mi alinmistir, bu belirsizdir. Oysa
inme sirasinda beyin metabolizmasindaki degisiklikler zamana bagli olarak dinamik bigimde ilerler. Oksijen
tedavisi, sedasyon veya hiper/hipopnd gibi faktérler kan gazi sonuclarini etkileyebilir. Ayrica érnegin hangi
arterden alindigi (radial, femoral vb.) veya 6rnekleme teknigine dair bilgiler de eksiktir. Bu durum elde edilen
degerlerin glvenilirligini azaltmaktadir.
Calismanin bulgulari arasinda HCO3™ ve baz fazlasi (BE) diizeylerinde saptanan degisimler, yazarlar tarafin-
dan iskemiye bagli metabolik asidozla iligkilendirilmistir. Ancak bu parametrelerin beyin dokusuna 6zgu de-
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eslik eden sistemik hastaliklar veya ventilasyon durumu da bu degerleri etkileyebilir. Bu nedenle yazarlarin
“kan gazi incelemeleri iskemik inme tanisini destekleyebilir” yorumu heniiz spekiilatif niteliktedir ve infarkt
yeriveya blyuklugiine dair belirleyici bilgi saglamamaktadir.Literatlr karsilastirmasinda da bazi tutarsizhiklar
gbze garpmaktadir. Mevcut literatlirde yapilan galismalarin ¢ogu intrakraniyal érnekler kullanarak deger-
lendirme yapmaktadir. Ornegin Spears ve arkadaslarinin yaptigi calismada, mekanik trombektomi sirasinda
sistemik arteriyel kan ile intrakraniyal kan gazi degerleri karsilastirilmis ve sistemik kandaki pO,, pCO, ve
HCOs™ diizeylerinin intrakraniyal degerlere gére anlamli derecede yiiksek oldugu gosterilmistir(2). Bu bulgu,
periferik arteriyel kan gazi ile beyin dokusu arasindaki farkhlklari ortaya koymaktadir. Arslan ve arkadaslari-
nin galismasinda infarkt alt tiplerine gére anlamli fark bulunmamasi ise muhtemelen periferik 6lgtimlerin si-
nirli duyarhhgindan veya 6rneklem buytkligiinin yetersizliginden kaynaklanmaktadir. Kisacasi, periferikar-
teriyel kan gazi analizlerinin infarkt yerini veya blylkligiini saptamada sinirl oldugu sonucuna varilabilir.
Bu galisma, iskemik inme olgularinda periferik arteriyel kan gazi analizlerinin tanisal degerini arastirma agi-
sindan 6nemli bir baslangigtir. Ancak sinirli 6rneklem, metodolojik belirsizlikler ve sistemik etkilerin digla-
namamasil, bulgularin yorumunu zorlagstirmaktadir. Literatlr verileri de,periferik kan gazi degerlerinin beyin
dokusundaki gercek metabolik degisimleri yansitmada yetersiz olabilecegini gostermektedir. Bu nedenle, bu
yontem klinik uygulamada ancak destekleyici bir arag olarak degerlendirilebilir; tanisal glivenilirligi artirmak

. icin daha kapsamli ¢alismalara ihtiyag vardir.
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