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ubkonjunktival hemoraji (konjunktiva-altı kanama), görmenin etki-
lenmediği ve ağrının eşlik etmediği kırmızı göz nedenlerinden biri-
dir. Oftalmoloji kliniğindeki sıklığı bir çalışmada %2.9 olarak

bildirilmiştir. Her cinsiyet ve yaş grubunda görülebilmesine karşın, ileri
yaşlarda görülme sıklığı nispeten artmaktadır. Olguların en az %50’sinde
bir neden bulunamazken, tespit edilebilen nedenler şöyle sıralanabilir:1-2

TTrraavv  mmaa::  Sık lık la ha tır lan ma yan göz ve baş trav ma la rı; da ha na dir ola-
rak ise gö ğüs trav ma la rı, ke mik kı rık la rı, kalp ame li yat la rı gi bi ne den le re
bağ lı ola rak ge li şe bi lir.

Subkonjunktival Hemorajili Bir Olguda
Fanconi Anemisi

ÖÖZZEETT  Sub kon junk ti val he mo ra ji, çe şit li ne den ler le kon junk ti val ve ya episk le ral da mar lar dan kon -
junk ti va al tın da ki ara lı ğa ka na ma ol ma sı dır. Bu çalışmada, göz has ta lık la rı po lik li ni ği ne sol gö zün -
de ka na ma oluş tu ğu için ge ti ri len 5 ya şın da ki bir kız ço cu ğu ele alın mış tır. Sol gö zün de
sub konjunk ti val he mo ra ji ge liş ti ği gö rü len has ta nın, bir ay ön ce sağ gö zün de de ben zer bir ka na -
ma nın ol du ğu öğ re nil miş tir. Trav ma ve ya ilaç öy kü sü ol ma yan ço cuk ta, ay rı ca cid di bir bü yü me ge -
ri li ği, mik ro se fa li ve her iki el baş par mak yok lu ğu dik ka ti çek miş tir. Has ta nın ar te ri yel tan si yo nu
nor mal ola rak öl çül müş tür. Ya pı lan he ma to lo jik in ce le me le rin de or ta dü zey de bir hi pok rom nor -
mo si ter ane mi ve ağır bir trom bo si to pe ni sap tan mış tır. So nuç ola rak, has ta nın bü tün bu kli nik ve
la bo ra tuvar bul gu la rı Fan co ni ane mi si ile uyum lu bu lun muş tur.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Fan co ni ane mi si; göz, ka na ma

AABBSS  TTRRAACCTT  Sub con junc ti val he morr ha ge can be de fi ned as ble e ding of con junc ti val or episc le ral
ves sels in to sub con junc ti val are a. We ai med to pre sent a ca se of fi ve ye ars old girl, app li ed to our
out pa ti ent cli nic du e to he morr ha ge on the left eye. In the oph thal mo lo gic exa mi na ti on, left sub-
con junc ti val he morr ha ge was se en. On the right eye, si mi lar he morr ha ge his tory has be en des cri -
bed by her fa mily which has hap pe ned one month ago. The pa ti ent hasn’t got any his tory of tra u ma
or drug use. We ob ser ved nor mal ar te ri al ten si on. In the physi cal exa mi na ti on, se ve re growth re-
tar da ti on, mic ro cep haly and bi la te rally thumb ap lasy we re ob ser ved. Hypoc hro mic nor mocy ter
ane mi a with se ve re trom bocy to peny was de tec ted in the la bo ra tory. Fi nally, with the se cli nic ma -
ni fes ta ti ons and la bo ra tory fin dings, Fan co ni’s ane mi a has be en tho ught as a di ag no sis.

KKeeyy  WWoorrddss::  Fan co ni ane mi a; eye, he morr ha ge
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HHii  ppeerr  ttaann  ssii  yyoonn  vvee  aarr  ttee  rrii  yyoosskk  llee  rroozz: Yaş lı olgu -
lar da ilk ak la ge len ne den ler dir.

KKoonn  jjuunnkk  ttii  vviitt  lleerr  vvee  yyaa  ssiiss  ttee  mmiikk  bbaa  zzıı  eenn  ffeekk  ssii  --
yyoonn  llaarr:: Pnö mo kok, he mo fi lus, kla mid ya, inf lu en -
za, sep ti se mi gi bi du rum lar. 

VVaall  ssaall  vvaa  mmaa  nneevv  rraa  ssıı: Şid det li ök sür me ve ıkın -
ma gi bi du rum la ra bağ lı ge li şe bi lir.

İİllaaçç  kkuull  llaa  nnıı  mmıı:: Bir çok an ti bi yo ti ğin ya nı sı ra,
an ti ko a gü lan ajan lar, ste ro id ler ve oral kon tra sep -
tif ajan lar da sub konjunk ti val ka na ma ya yol aça bi -
lir.

KKaa  nnaa  mmaa  bboo  zzuukk  lluukk  llaa  rrıı: Trav ma ve ya en fek si -
yon öy kü sü ol ma yan, tek rar la yan sub konjunk ti val
ka na ma lı genç olgular da ön celik le ak la gel me li dir.
He ma to po e tik sis tem ve ka ra ci ğer fonk si yon la rı
araş tı rıl ma lı dır.

DDii  ğğeerr:: Be bek ler de gö rü len sub konjunk ti val
ka na ma lar da ise vi ta min C ek sik li ği, ço cuk is tis ma -
rı (child abu se) ve trav ma tik as fik si gi bi du rum lar
mut la ka akıl da tu tul ma lı dır.

Spe si fik bir te da vi si ol ma yan ve yak la şık iki üç
haf ta için de iyi le şen sub konjunk ti val he mo ra ji nin
iyi ce ir de len me si ge rek mek te dir. 

Kli ni ği miz de trav ma ve ilaç öy kü sü ol ma yan,
tek rar la yı cı sub konjunk ti val he mo ra ji li 5 ya şın da -
ki bir olguy la kar şı laş tı ğı mız için, ön ce lik le ka na ma
bo zuk luk la rı nın ekar te edil me si ge rek li ol muş tur.
Ay rı ca ço cuk ta ki cid di ge liş me ge ri li ği, mik ro se fa -
li ve her iki baş par mak yok lu ğu da bu olgunun da -
ha de tay lı in ce len me si ni ge rek li kıl mış tır. 

Olgumuz da ki bul gu lar Fan co ni Ane mi si (FA)
ile uyum lu bu lun muş ve sub konjunk ti val he mo ra -
ji nin nedenle ri ni ha tır lat tı ğı için bu ol gu, ai le sin -
den bil gi len di ril miş olur alın mak su re tiy le
su nul muş tur.

OL GU SU NU MU

Göz has ta lık la rı po lik li ni ği ne sol gö zün de ka na ma
oluş tu ğu için ge ti ri len 5 ya şın da ki bir kız ço cu ğu -
nun ya pı lan göz mu a ye ne sin de, her iki gö zün de
gör me kes kin li ği nin tam (sik lop le jik ref rak si yon
+1.50/+0.50) ol du ğu gö rül müş tür (Resim 1). Her-
han gi bir trav ma ve ya ilaç kul lan ma öy kü sü nün ol-
ma dı ğı öğ re ni len ço cu ğun bi yo mik ros ko bik

mu a ye ne sin de, sol gö zün de yo ğun sub konjunk ti -
val he mo ra ji iz len miş, fun dus mu a ye ne le ri ise bi la-
te ral nor mal ola rak de ğer len di ril miş tir. Bu ara da
ai le, bir ay ön ce sağ gö zün de de ben zer bir ka na -
ma nın ger çek leş ti ği ni, an cak bir kaç haf ta içe ri sin -
de ken di li ğin den iyi leş ti ği ni söy le miş tir. Ay rı ca,
ol duk ça es mer ol du ğu gö rü len ço cu ğun çok be lir -
gin bir bü yü me ge ri li ği gös ter di ği ve her iki el baş-
par ma ğı nın ol ma dı ğı dik ka ti çek miş tir. 

Olgumuz bu sis te mik bul gu la rı ve spon tan ola-
rak ge liş ti ği öğ re ni len tek rar la yı cı ka na ma la rı ne-
de ni i le, ço cuk has ta lık la rı ve or to pe di kli nik le ri ne
da nı şıl mış tır. An ne ve ba ba sı nın bi rin ci de re ce den
ak ra ba, ya şa yan iki kar de şi nin ise sağ lık lı ol du ğu
öğ re nil miş tir. Bu nun la birlikte izo le her iki el baş-
par mak ap la zi si (bi rin ci me ta karp ve fa lank sla rın
yok lu ğu) (Resim 2a, 2b), cid di bü yü me ge ri li ği-
boy= 85 cm (3 per sen ti lin al tın da)/ki lo= 9.5 kg (3
per sen ti lin al tın da), mik ro se fa li-baş çev re si= 42 cm
(3 per sen ti lin al tın da) ve tüm cilt te ge nel bir pig-
men tas yon ar tı şı nın var ol du ğu bil di ril miş tir. 

He ma to lo jik ve bi yo kim ya sal in ce le me le rin de,
ha fif bir hi pok rom nor mo si ter ane mi (RBC: 2.87
10^6/uL, HGB= 8.7 g/dL, HCT= %29, MCV= 101
fL, MCH= 30.3 pg, MCHC= 30 g/dL) ve ağır bir
trom bo si to pe ni (17.000/uL) sap tan mış tır. Ya pı lan
pe ri fe rik yay ma sın da, erit ro sit ler hi pok rom nor-
mo si ter ya pı da, trom bo sit ler na dir ve tek li ola rak
gö rül müş, ati pik hüc re ye ise rast la nıl ma mış tır.

Bü tün bu bul gu lar bir leş ti ril di ğin de, ge ne tik
ola rak çe şit li kro mo zom kı rık la rı nın, fe no ti pik ola-
rak özel lik le el baş par ma ğı ve böb rek ano ma li le ri
gi bi ya pı sal bo zuk luk la ra eş lik et ti ği, ai le vi bir ap -
las tik ane mi si olan FA’nın, olgunun kli nik ta nı sı ol-
du ğu dü şü nül müş tür. Bu ne den le olguya ay rı ca
ab do mi nal ul tra so nog ra fi de yap tı rıl mış ve bu ra da
her iki böb re ğin pel vis yer le şim li olup, at na lı böb-
rek var yas yo nu gös ter di ği iz len miş tir. Bu bul gu,
FA’nın ta nı da ki ye ri ni da ha da güç len dir miş tir. So -
nuç ola rak, olgu bu ta nı ile ta nı ve te da vi si nin dü-
zen le ne bi le ce ği ile ri bir mer ke ze gön de ril miş tir.

TAR TIŞ MA

1927 yı lın da Gu i do Fan co ni çe şit li fi zik sel anor mal-
lik le ri olan ap las tik ane mi li üç er kek kar de şi, Fan-
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co ni ap las tik ane mi si (FA) ola rak ta nım la mış tır. Pri-
mer ola rak oto zo mal re se sif ge çiş gös ter di ği bi li nen
has ta lık, iler le yi ci ke mik ili ği ha sa rı (ap las tik ane mi
bu ol gu la rın %90’ın da ge li şir ve HbF ar tı şı iz le ne bi -
lir), art mış ma lig ni te ris ki (ol gu la rın %10’un da lö-
se mi ve so lid tü mör ge liş mek te dir), bü yü me ge ri li ği,
cilt hi per pig men tas yo nu, “ca fe au la it” le ke le ri, mik-
ro se fa li, is ke let de for mi te le ri (ol gu la rın %80’in de
uni la te ral ve ya bi la te ral, baş par mak-ra di us hi pop -
la zi si ve ya ap la zi si ne rast la nıl mak ta dır) ve böb rek
mal for mas yon la rı ile ka rak te ri ze dir. Bun la rın ya-
nın da kar di yak de fekt ler, in me miş tes tis, hi po go na -
dizm, mik rof tal mi, epi kan tal kat lan tı lar ve sa ğır lık
da iz le ne bil mek te dir.3-9

Ol gu la rın %60-75’in de çe şit li do ğum sal bo zuk -
luk lar gö rül dü ğü için ço ğu olgu ya er ken yaş lar da ta -
nı ko nu la bil mek te dir. İlk 10  yıl so nu na doğ ru,
ke mik ili ği bo zuk luk la rı na (ane mi, trom bo si to pe ni,
nöt ro pe ni ve ya pan si to pe ni) bağ lı ola rak tek rar la yan
ka na ma lar ve en fek si yon lar gö rül mektedir. Prog no -

zu ise ço ğun luk la miye lo disp las tik sen drom (MDS),
akut miye lob las tik lö se mi (AML), baş-bo yun ve gas-
tro in tes ti nal kan ser ler be lir lemektedir.5-9

FA, en sık ge ne tik ge çiş li ap las tik ane mi ti pi -
dir. Di ğer ap las tik ane mi ler den DNA’ da çap raz
bağ lan ma la ra yol açan et ken le re olan du yar lı lı ğı ile
ay rı lır. Has ta lı ğın şim di ye ka dar bir çok gen mu tas -
yo nu (FAN CA, -B, -C, -D1, -D2, -E, -F, -G, -I, -J, 
-L) sap tan mış tır. Bun lar hüc re co re pro te in le rin -
den olup, DNA çap raz bağ olu şu mun da ve çe şit li
ta mir aşa ma la rın da gö rev alır lar. Bu gen ler de bir
mu tas yon ol du ğu za man, kro mo zo mal kı rıl gan lı -
ğın ve mu ta je nik kim ya sal mad de le re kar şı hüc re -
sel du yar lı lı ğın ar tış gös ter di ği ve böy le ce has ta lı ğın
olu şu mu nun te tik len di ği dü şü nül mek te dir. Kro-
mo zom lar da kı rıl ma la ra yol açan bir çok ajan ol ma-
sı na kar şı lık, FA’daki hüc re le rin özel lik le
di e pok si bu tan (DEB), mi to mi sin C (MMC) ve sisp-
la ti ne kar şı art mış du yar lı lı ğı var dır. FA’lı hüc re -
ler de ki bu özel lik ta nı sal kro mo zom test le rin de de
(DEB tes ti) kul la nıl mak ta ve ge rek pre na tal  ge rek -
se post na tal dö nem de ta nı ko nul ma sı nı ko lay laş tır -
mak ta dır. Bu test ler özel lik le ya pı sal bo zuk luk la rın
gö rül me di ği yak la şık %30 olguda, da ha da önem li
ol mak ta dır.5-9

FA’nın ayı rı cı ta nı sın da, ben zer fe no ti pik özel-
lik le ri ne de ni i le Dis ke ra to zis kon je ni ta, Trom bo si -
to pe ni, Ra di us yok lu ğu (TAR) sen dro mu, Holt Oram
sen dro mu, Shwach man sen dro mu ve tri zo mi ler dü-
şü nül me li dir. Prog no zu nun ço ğu za man iyi ol ma dı -
ğı bil di ri len bu has ta lı ğın te da vi sin de des tek
te da vi le ri, an dro jen ler, dü şük doz ste ro id ve ke mik

RESİM 2a, b: Bilateral el başparmak aplazisi (bilateral birinci metakarp ve falanksların yokluğu).

a b

RESİM 1: Sol gözde subkonjunktival hemoraji ve palpebral epikantüs kat-
lantısı.
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ili ği trans plan tas yo nu öne ril mek te dir. Ay rı ca, var
olan çe şit li do ğum sal bo zuk luk la rın te da vi sin de ise
cer ra hi yön tem le re baş vu rul mak ta dır.3-9

Ya pı lan araş tır ma lar da, FA has ta la rı nın yak la şık
%26’sın da çe şit li göz ano ma li le ri de ra por edil miş -
tir. Bun lar mik rof tal mus, şaşı lık, epi kan tal kat lan tı -
lar, hi per te lo rizm, pi to zis, ka ta rakt, as tig ma tiz ma,
kör lük, epi fo ra, nis tag mus, pro pi to zis, hi po te lo rizm
ve anof tal mi ola rak sı ra lan mış tır. Bu bil gi ler ışı ğın -
da tek rar de ğer len di ri len olgu da, sub konjunk ti val
he mo ra ji dı şın da, pal peb ral epi kan tal kat lan tı la rın
var ol du ğu da tes pit edil miş tir (Resim 1).6,9

So nuç ola rak, bu olgu dan çı ka rıl ma sı ge re ken
nok ta, of tal mo lo ji kli ni ğin de nis pe ten az önem

gös te ri len sub konjunk ti val he mo ra ji nin, bel ki de
çok önem li bir has ta lı ğın ipu cu ola bi le ce ği nin bi-
lin me si dir. Neden le ri dik ka te alın dı ğın da, sub-
konjunk ti val he mo ra ji li bir has ta da şöy le bir
al go rit ma nın ta kip edil me si ni öne re bi li riz: Ön ce -
lik le has ta nın sis te mik bir göz le mi ya pıl ma lı, da -
ha son ra yaş, hi per tan si yon, trav ma, şid det li
ök sü rük ve ilaç kul la nım öy kü sü sor gu lan ma lı, ay-
rı ca ka na ma nın tek rar la yı cı va sıf ta olup ol ma dı ğı
ve ya kın za man da konjunk ti vit ve ya ateş li bir sis-
te mik en fek si yon ge çi rip ge çir me di ği ir de len me -
li dir. Böy le bir ba kış ile de ğer len dir di ği miz de,
bel ki de hiç um ma dı ğı mız so nuç la ra ula şa bi le ce -
ği miz muh te mel dir.
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