Westergren Metodu I¢in Hematokrite Gore
Sedimantasyon Hizi Diizeltme Egrileri
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OZET

Eritrosit sedimantasyon hizi, hematokrit degisik-
liklerinden ileri derecede etkilenir ve anemik hastalar-
da sonuglart yorumlamak ¢ok zordur.

Halen, IVeslergrcn metodu igin hematokrite gore
diizeltme egrisi mevcut degildir. Biz farkli sediman-
tasyon hizi degerleri igcin hazirlanmis dokuz egriden
meydana gelen bir diizeltme karti sumiyoniz.

Analilar Kelimeler: Vv'estcrgren metodu. ESR  diizeltme

egrileri.
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Eritrosit sedimantasyon hizi, kandaki asimetrik
makromolekiil miktarindaki artis1 yansitan pratik
bir laboratuvar testidir. Enfeksiyon hastaliklari, kol-
lagen doku hastaliklar1 ve maligiicnsi gibi akut fazin
uyarildigi  bir ¢ok hastaligin teshisinde ve ak-
takibinde sekilde kul-
lanilmaktadir. Standart eritrosit sedimantasyon hizi

tivasyonunun genis  bir

metodu metodu

(1,2,3).

Westergren metodunun

olarak Wcstergen secilmistir

en oOnemli kusuru,
hematokrit degisikliklerinden ileri derecede etkilen-
mesi ve anemik hastalarda degerlendirme yapmanin
hemen hemen imkansiz olmasidir. Sedimantasyon
hizinin  arttigt  hastalik gruplarinin bir ¢ogunda
aneminin de birlikte oldugu goéz Oniine alinirsa,
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SUMMARY
Eryllirocytc sedimantation rale is inajorly af-
fected by hematocrit alternations and the interpreta-
tion of ESR in anemic paient is very difficult. Tliere is
not a corection cu/ve for Westergren ESR method.
We introduce a correction churl consisting of nine
curves for different ESR values.
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diizeltme egrilerine olan ihtiya¢c kendiliginden ol-
taya ¢ikacaktir.

Biz anemik ve polistemik hastalarda yapilan

\Vestergren
klinikgiler

sedimantasyon hiz1 tayinlerinin

tarafindan  kolayca degerlendirilcbil-
mclerini

ladik.

saglamak {lizere diizeltme egrileri hazir-

MATERYAL VE METOD

Sagliklt goniillii bir vericiden 200 ml tam kan,
50 ml %3.8'lik

alindi.

sodyum sitral ¢Ozeltisi {izerine
Vericinin tam  kan sayimi, periferik

yaymast ve fizik muayenesi normal sinirlardaydi.

Karisimin  eritrositleri ve plazmasi santrifiijle
ayrildi. Vericinin plazmas: ile %4'lik stok lip
lakimi hazirlandi. Eritrosit ve plazmanin

yeniden uygun oranlarda karistirilmasiyla her bir
takimin tiipleri igin sirasiyla % 10,20,30,40,50,60 ve
70  hemalokritli

ikiser ml kan hazirlandi. Tiip
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takimlarina sirasiyla 0,1,2,3.44.5,6 ve 7 mg/ml
jelatin konsantrasyonu elde etmek {izere jelatin ek-
lendi. Tiipleri karistirmay1 ve biiyiik aggregatlarin
parcalanmasini saglamak i¢in ¢alkalandi. Son
hematokrit  dl¢iimleri  yapildi.  Biitliin  tiiplerin
Westergren sedimantasyon hizi 6l¢iimleri yapildi.
Biitiin tiiplerin NVestcrgren  sedimantasyon  hizi
dlciimleri klasik yolla bir saatte yapildi. Olgiilen
sonuglar milimetrik kagida islenerek  normal
kandan ¢ok yiiksek asimetrik makromolekiil kon-
santrasyonlarina kadar degisik sedimantasyon
hizina sahip kanlar i¢in, dokuz hematokrit

degisikliklerine kargi sedimantasyon hizi diizeltme

egrisi hazirland1 (Sekil 1).
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Sekil 1. Westergren metodu icin hemalokiiie gore eritrosit
scdimenlasvon hizi diizcilme egrileri.

SONUCLAR

1. Diizeltme egrileri yiiksek hematokrit deger-
lerinde bir noktada toplanmaya meylederler.

2. Diizeltme egrilerinin sekli sedimantasyon
hizi arttikga degisir. Normal sedimantasyon hizli
kanin  diizeltme egrisi  hiperboliktir. Halbuki,
yiksek sedimantasyon hizlarininki S gseklindedir.
Bu sebeple, tek bir egri hematokrite gdre sediman-
tasyon hizim1 diizeltmek igin kullanilmaz.

3. Diizeltme yapmak i¢in, gézlenen sediman-
tasyon hizi ile hematokrit degerinin birlesme nok-
tasina en yakin kullanilmalidir.

TARTISMA

Eritrosit sedimantasyon hizi, kandaki asimetrik

makromolekiil  konsantrasyonu artigini  yansitir.
Asimetrik makromolekiil artis1 ile birlikte sirasiyla
plazma dielektrik sabitesi artar, eritrositlerin bir-
birini itme giicli (zeta poansiyeli) azalir, eritrositler
daha biiylik aggregatlar yaparlar ve eritrosit

sedimantasyon hizi artar (1,2,3).

Kandaki tabii asimetrik makromolekiiller,
fibrinojen, alfa 1, alfa 2 ve gama globulinlcrdir.
Onlarin konsantrasyonu akut fazin uyarildigi durum-

larda artar ve aktivasyonla paralellik gosterir (1,2,3).

Jelatin de bir asimetrik makromolekiildiir.
Fibrinojen ve globulinler gibi plazma dielektrik
sabitesini artirarak eritrosit zeta potansiyelini
diistiriir. Jelatin, istenilen sedimantasyon hizina
sahip kan elde edebilmek i¢in kolaylik saglamak-
tadir. Sedimantasyon ¢aligsmalarinijelatinli modelle

kiyaslamak adet olmustur (1,2).

Sedimantasyon hizinin ana kusuru, hematok-

rit degisikliklerinden ileri derecede etkilen-
mesidir. Grafigimize bakildiginda, Hct degisiklik-
lerinin sedimantasyon hizin1 klinik¢ilerin tah-
mininden ne kadar fazla etkiledigi kolayca
anlasilabilir. Anemik hastalarda sedimantasyon
hizi sonucunu klinik olarak yorumlamak hemen

hemen imkansizdir (1,2,3,4).

Anemik hastalardan ele edilen sonug¢lan nor-
mal hematokrite gdére diizeltmek icin bir ¢ok yol
denenmisitr. Ilk kullanilanyol, elde edilen sediman-
tasyon hizi sonucunu, kan hematokritinin normal
hematokrite orani ile ¢carpmaktir. Fakat, sediman-
olarak

tasyon hiz1 hematokritle lineer
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degismediginden hesaplanan sonuglar rekom-

binasyon sonuglari ile uyumlu olmamaistir (1,2,4).

Fabry  (5) diizeltmesi

asagidaki ampirik formiili kullanilmigtir:

hemalokrit iceren

Scd (Hct 40) =gozlenen Scdx(55-40)/(55-Hct)
Bu  formiill biitlin  sedimantasyon  hizlarinin
hcmalokrille  aym1  gsekilde  degistigini  kabul

ettiginden yeterli degildir.

Rourkc ve Ernslenc, sedimantasyon hizi bir
saat boyunca takip edilir, egrisi ¢izilir ve mak-
¢okme hizi tesbit edilirse, diizeltme

goslerdi.  Fakat

simum
yapmanin miimkiin oldugunu
bir saat boyunca ¢ok sayida okumanin yapilmasinin
bulunmasinin

yaygin

hizinin
yaklagim

ve maksimum  ¢Okme
karmasikligindan  dolayr bu

kabul gérememistir (2).

Anemi i¢in diizeltme kartlar1 ilk defa 1935
yilinda Wintrobc ve Landsberg tarafindan nor-
mal kanla ve kendi mclodtar1 igin hazirlanmistir
(6). Hyncss vc Whitby, normal kan i¢in ¢izilen
egrinin patolojik kan icin gecerli olmadigina ve
tek bir egri ile arzu edilen sonuca ulagsmanin
miimkiin olmayacagina dikkat c¢ekmisler ve nor-
malden, yiiksek hizina  sahip
kanlara kadar degisik kanlar igin bes egrilik
hazirlamislardir
hazirlanan  bu

sedimantasyon

bir diizeltme egrisi grafigi
(7).  Wintrobc  teknigi igin

egriler anemi diizeltmesi i¢in basarili bulun-
mustur  (1). Fakat bu egriler = Wcslergren
tekniginin sonuglarina uygulanamaz. Halen
Westergren  metodu  i¢in - hazirlanmig  diizeltme

egrileri yoktur (1,2).

Anemik hastalarda Wcslergen sedimantasyon
hizinin sonuglarini kullanmak iki yolla
miimkiindiir:

1. Eger hemalokrit, romatoid arlrillc oldugu
gibi, nisbeten sabit kalirsa, aktivasyonun takibi bir
onceki degerle kiyaslanarak yapilabilir.

2. Disiik hcmatokrilli  kanin eritrositleri ile

plazmas1 6nce ayrilip, sonra normal hemalokrit
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elde cdileek sekilde yeniden karistirildiktan sonra
yapilacak sedimantasyon hizi tayini dogru ve yorum-
lanabilir bir sonug verir (1,4).

Biz, hematokrit degisikliklerinde Wcstergren
methodumin sonuglarin diizeltmek i¢in normalden,
yiksek degerlere kadar degisen sedimantasyon
hizina sahip kanlar i¢in hazirlanmis dokuz egrili bir
diizeltme egrisi takim1 hazirladik. Egri sayisinin fazla
olmas1 uygun egrinin se¢imini kolaylastiracaktir.
Diizeltme yapmak i¢in, hematokrit degeri ile dlgiilen
sedimantasyon hizinin birlesme noktasina en yakin
egrinin ya da ona paralel bir egrinin kullanilmasi
gerekir. Hematokrit degerinin, vericiden alinan
kanin degil, Wcstergren icin hazirlanmis karigimin
son hematokriti oldugu akilda tutulmali ve vericinin
hcmatokriti4/5 ile ¢arpilmalidir.

Bizim degisik sedimantasyon hizina sahip kan-
larla yaptigimiz rekombinasyon ile sedimantasyon
hizi diizeltme denemelerimiz bu egrilerin rekom-
binasyon ile sedimantasyon hizindan faydalanmak
isteyen klinik¢ilere faydali olacagina inaniyoruz.
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