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GIRIS

Ag1z, dis ve gene cerrahisinde ameliyat sirasinda ya da sonrasinda kanama go-
rilebilir. Cogu olguda bu durum hafif diizeydedir; ancak pihtilasma bozuklugu
bulunan, karaciger hastalig1 olan ya da antikoagiilan tedavi kullanan hastalarda
kanama yonetimi daha gii¢ hale gelir. Bu riski azaltmak ve kanama kontroliinii
saglamak amaciyla gesitli hemostatik ajanlardan yararlanilir. Hemostaz, trombo-
sit fonksiyonu ile pihtilagma faktorlerinin etkilesimi sonucunda pihtinin olugsmasi
ve kanamanin durdurulmasi siirecini ifade eder. Pihtilasma kaskadi intrensek ve
ekstrensek yol olarak iki ana hatta ilerler; her iki yol, gesitli koagiilasyon faktorle-
rinin ardisik aktivasyonu tizerinden fibrin olusumuyla sonuglanir (1).

Travma, dental girisimler ve cerrahi islemler sonrasinda ortaya ¢ikan minor
ya da major kanamalarin kontroliinde kullanilan yardimecr arag ve ilaglar “kana-
ma durdurucular” olarak adlandirilir. Hemostatik ajanlar farklt mekanizmalarla
etki gosterir: Sistemik ajanlar primer hemostazi destekler, koagiilasyonu ve fibrin
olusumunu uyarir ya da fibrinolizi baskilar; lokal ajanlar ise baglica vazokonstrik-
siyon olusturur veya trombosit agregasyonunu indiikler (2).

Lokal Hemostatik Ajanlar

Ag1z cerrahisinde kanama kontroliine iliskin yaklagimlar literatiirde iki ana grup-
ta ele alinmaktadir: Lokal ve sistemik miidahaleler (3). Koagiilopati 6ykiisii ol-
mayan ve rutin dis ¢ekimi uygulanan olgularin biiyiik béliimiinde, islem sonrasi
gazli beze kompresyon yaptirilmas: hemostaz i¢in genellikle yeterlidir (4). Bunun
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mikroskobu ¢aligmalari, AKD varliginda basta eritrositler ve aktive l6kositler ol-
mak tizere kan hiicrelerinin hizla bir araya gelerek ag benzeri bir yapi olusturdu-
gunu gostermektedir. Bu siireg, tek bir koagiilasyon faktoriinii hedeflemekten zi-
yade, kanama kontroliinde gorev alan tiim fizyolojik hemostatik siireci egzamanl
bicimde etkileyen bir protein matriksi olusumu ile karakterizedir (28,29).

SONUC

Hemostatik tedaviler farkli basamaklar1 hedefleyerek etki gosterir: Sistemik ajan-
lar primer hemostazi uyarabilir, fibrin olusumunu destekleyebilir, koagiilasyonu
giiclendirebilir veya fibrinolizi baskilayabilirken; lokal ajanlar ¢ogunlukla vazo-
konstriksiyon olusturur ya da trombosit agregasyonunu artirir. Trombosit ve ko-
agiilasyon faktorii transfiizyonlar1 hemorajik olgularin tedavisinde temel dayanak
olmaya devam etse de farmakolojik hemostatikler giderek daha giiclii kan tirtinii
alternatifleri haline gelmektedir. Bununla birlikte, farkl klinik senaryolarda daha
etkin ve giivenli seceneklere duyulan ek tedavi ihtiyaci siirmektedir.
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