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HbAlc Diizeyinin
Anormal Yiiksek Oldugu Bir Olgu

A Case with Abnormally High HbAlc Level

OZET HbAlc, diyabetin uzun dénem glisemik kontroliinde ve komplikasyon gelisim riski degerlen-
dirilmesinde kullanilan bir belirtegtir. HbAlc 6l¢timii eritrosit yagam siiresine baghdir. Hemoglobin
varyantlar eritrosit yasam siiresini kisaltacagindan HbAlc 6l¢giimiinde yanhshklara neden olabilir.
Eritrosit yasam stiresini kisaltmasindan dolay1 Hbalc diizeyinde diisiik 6l¢iim beklenirken, kullani-
lan 6l¢iim yontemine bagh olarak yiiksek sonuglar elde edilebilmektedir. Bu durum diyabet hastas:
olmayanlara diyabet teshisi konulmasina, diyabetle takip edilen hastalarda ise ila¢ degisimlerine neden
olarak hipoglisemi komalarina neden olabilir. Bu tiir vakalarin yanlis tan1 ve tedavi almamas: igin la-
boratuvar tekniginin IFFC RM veya fruktozamin 6l¢iimii gibi hemoglobin varyantlarinin asempto-
matik yiiksekligi veya diisiikliigiinden etkilenmeyecek bir yontem olmasi yararh olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Hemoglobin Alc proteini, insan; diabetes mellitus; fetal hemoglobin

ABSTRACT HbAc is the marker which is used to monitor long term glycemic control and risk of
complications in diabetic patients. HbAlc measurement depends on life span of red blood cells.
Variants of hemoglobin may cause errors in HbAlc measurement because they may shorten life
span of red blood cells. As they shorten life span, low measurement levels are expected but de-
pending on the method of measurement high levels can be obtained. This condition, can cause non-
diabetic patients to be diagnosed as diabetes or can cause drug changes and hypoglycemic comas in
diabetic patients. In order not to diagnose and treat such cases in a wrong way, laboratory technique
should be a technique like IFFC RM or fructosamine measurement that isn't affected by asympto-
matic high or low levels of hemoglobin.
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ntrauterin dénemde bulunan fetal hemoglobin (HbF)'in eriskin donemde

yiiksek bulunmasi HbAlc yanhs 6l¢timlerine yol acar.! HbF yiiksekligi

eritrosit yasam siiresini kisaltmasina ragmen yontemdeki okuma hata-
sinda HbAlc ile karigmas: yliztinden yiiksek bulunmasina sebep olabilir.>?
HbF'nin dogumda seviyesi %60-95'tir. ik yilda eriskin seviyelere ulagir. Erig-
kinlerde st limiti %1°dir.*> Losemi, anemi, talasemi gibi hastaliklarda ve he-
rediter HbF persistan durumunda %30’u bulabilen degerlere ulagir.!

I OLGU SUNUMU

Otuz ¢ yasindaki kadin hasta, son iki aydir siiren agiz kurulugu ve hélsizlik
sikayetleri ile poliklinigimize bagvurdu. Hastada tansiyon:100/60 mm/Hg,
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nabiz:70/dk idi ve fizik muayene bulgular1 normal
idi. Hastanin yapilan tetkiklerinde BK: 5300
hiicre/ul, Hb:10,7 g/dL, trombosit: 218 000, Hct:
%33, MCV: 67,3 fL, AST: 15 u/L, ALT: 13 u/L, BUN:
16 mg/dL, kreatinin: 0,9 mg/dL, ferritin: 13 ng/mlL,
aclik kan sekeri (AKS): 84 mg/dL, tokluk kan sekeri
(TKS): 130 mg/dL, HbAlc: %18 ve sedim: 6 mm/saat
saptanmasl iizerine 6n planda HbAlc yiiksekliginin
laboratuvar hatas: oldugu diisiiniilerek hem kendi
hastanemizde hem dis merkezde IFFC RM yontemi
kullanilarak HbA1c 6l¢timii istendi. HbA1c her iki
merkezde de %17 olarak saptandi. Ailede diabetes
mellitus 6ykiisii bulunmayan AKS ve TKS deger-
leri normal olan hastada 6n planda hemoglobino-
pati diisiiniilerek hemoglobin elektroforezi isten-
di. Hastadan yapilan hemoglobin elektroforezinde
HbA: %86, HbF: %11,15 ve HbAlc %3,36 bulun-
mustur. Hasta endokrinoloji ve metobolizma bo-

liimii ile hematoloji boliimiine konsiilte edildi. Has-
tada persistant HbF yiiksekligi diistiniildii. Hasta-
nin halsizlik ve agiz kurulugu sikayetleri adenoid
vejetasyona bagli horlama nedeni ile oldugu diisii-
niilerek kulak burun bogaz béliimiine yonlendi-
rildi. Opere olduktan sonra hastanin sikdyetleri
geriledi.
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