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Kalca artroplastisi sonrasi yogun bakima alinan 65 yas tsti olgularin yatig sirasindaki
beslenme parametreleri agisindan degerlendirilmesi

Girig: Yetersiz beslenme, ¢oklu komorbiditeler, fonksiyonel kapasite disukligu gibi durumlarin sik
rastlandigi geriatrik yas grubunda yapilan kalca protez operasyonlari sonrasi yogun bakima(YB)
alinmasi gerekli gorulen hastalarin kabul sirasindaki nutrisyonel stattisleri analize edilmigtir.
Materyel-method: Ocak 2016 -Kasim 2018 arasi kalga kirigi nedeniyle total-parsiyel kalga protezi
operasyonu ardindan YBa alinan 65 yas Uzeri hastalar demografik veriler, komorbiditeler, anestezi
tipi, transfuizyon varligi, ve ilk 24 saat icindeki albumin-prealbumin, CRP ile prognostik indeks olarak
kabul edilen CRP/albumin degerleri agisindan retrospektif olarak analize edilmistir.Veriler hastane
Picture Archiving and Communication System kayitlarindan alinmistir.YB da kot prognoz agisindan
anlamli kabul edilen sinir degerler albumin<2,5mg/dl, prealbumin <11gr/dl, CRP 15gr/dl, CRP/albumin
orani >2,2 olarak alinmigtir(1,2).Hastalarin YB yatis sureleri ve YB mortaliteleri belirlenmistir.
Sonugclar :Opere edilen 526 kalca fraktiriinden YB a gelen > 65 yas hasta sayisi 47 (%8,93)(
Kadin/Erkek: 33 /14)(Genel/rejyonel:22/25). Postoperatif kabul glini ortalama 2,2(1-12)dir.

Yas ortalamasi 77,4(65-98). APACHE |II: 22.6+7. Komorbiditeler:Diabetes Mellitus:%62,4,
Hipertansiyon:%72,1, KOAH: %58, kronik kalp yetmezIigi,%27,5,koroner arter hastalgr %31,9, kronik
bobrek yetmezligi:%14,5 oranlarindadir.Ortalama komorbidite varhgi: 2,2(1-5), intraoperatif transfiizyon
varligl %68 olarak belirlenmigtir.Kabul nedenleri solunumsal ve hemodinamik nedenlerdir.

Beslenme parametreleri agisindan degerlendirildiginde yogun bakim endikasyonu konan hasta
grubunda vicut kitle indekslerinin(ortzSD(median)) normal(26,5+4,2(25,8) kg/m2), Nutrisyonel risk
skorlamasi(1-5: ort£SD(median)) degerlendirmesinin malnutrisyon-yiksek risk(4.9+0,5(5),
prealbumin(ortxSD) (9,45+6,64mg/dl)ve albumin(ort+SD) (2,5+0,65mg/dl) degerlerinin dusuk,
CRP/albumin oraninin yuksek (4,4+3,6(3,2)) oldugu gérulmustir.Yogun bakim ortalama yatis siresi
5,93+4,3-18.3 olarak tespit edilmis, mortalite oran1 %41,3(12/29) bulunmustur.

Tartigma: Malnutrisyonun major cerrahi geciren hastalarda postoperatif komplikasyonlar agisindan
bir risk faktori oldugu bilinmektedir(3).Calismamizda kalca artroplastisini takiben yogun bakim yatigi
gerektiren yagli hasta grubunun beslenme durumu agisindan da belirgin risk altinda oldugu
gosterilmistir.
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