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HEMODJALIZIN TEPE AKIM HIZI (PEF) VE OKSIEN SATURASYONLARINA
ETKISI

N. Celik , A F. Kalpakhoglu , §. Akgay , A F. Oner Eyiiboglu -

Bagskent Universitesi Tip Fakiltesi Gogiis Hastaliklar ve Tiberkiilloz ABD

Hemodializin (HD) biyelojik membranlara olan uyumsuzluktan dolay: bronkokonstriksiyona ve hizh
alkalizasyon ile hipoventilasyona yol agarak, pulmoner fonksiyonlar iizerine olumsuz etkisi oldugu
bilinmektedir. Ote yandan HD, 2 lt’den fazla sivi cekilen hastalarda pulmoner permeabilite artisi ile
olumlu etkiye sahiptir. Bu prospektif ¢alisma ile farkli etyolojilere bagli kronik bébrek yetmezligi
geligmis ve ortalama 5.1 + 4.2 yil siireyle dializ programinda olan ve HD sirasinda 2.87 + 1.4 It (1-5
It) sivi gekilen 100 olguda (36 K, 64 E; yas ortalamasi 40.4 + 13.1 yil) dializ sirasinda tepe akim hizi
ve oksijenizasyonda meydana gelen degisiklikleri incelemeyi amacladik. Dializin 0., 30, 60. ve 180.
dk” larinda PEF ve Sat O, dl¢iimleri yapildi. Baslangic PEF degerlerine gore, 30. ve 60. dk.’da %]1°lik,
180.dk’da %08’lik bir artis saptandi (p>0.05). Aym sekilde Sat O, da 30, 60., ve 180.dk. ’lardaki
ortalama degerler arasinda da anlamli fark saptanmad: (p>0.05). Daha énceki galisma sonuglarinm
aksine, dializ siiresince PEF ve Sat O, degerlerinde anlamli diisiis saptanmayism! - olgularunizin
%91”inde 2 It’den fazla sivi gekilisinin pulmoner fonksiyonlar iizerindeki olumlu etkisine bagladik.
Sonug olarak, son donem bébrek hastahginda HD’e bagh gelisebilecek anormal AC fonksiyoniari
sozii edilen olumsuz mekanizmalar ile bu olumlu etki arasmdaki dengenin saglanmasi ile stabil
kalabilmektedir.
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ACIK KALP CERRAI—HSINDE, HEPARIN KAPLI KARDIYOPULMONER BYPASS
SISTEMLERININ KULLANILMASININ, ENTUBASYON SURESINE ETKIiLERi

Atilla USLU**  Refik YIGIT*

. *Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Fizyoloji ABD, Capa/istanbul.
**Istanbul Universitesi, Kardiyoloji Enstitiisii, Kalp Damar Cerrhahisi ABD, Haseki/istanbul.

Acik kalp ameliyatlari, kalp ve solunum fonksiyonlarmm gegici olarak, Kalp-Akciger Makinasi (KAM) ile

desteklenmesi sayesinde yapilabilmektedir. Kardiyopulmoner bypass (KPB) siiresince akcigerler inaktif
durumdadir. Bu esnada akcigerlere zarar verebilecek lizozomal enzim tagiyan nétrofiller pulmoner yatakta
birikirler. Postop dénemde alevolar-arteriyal O, gradienti, statik akciger kompliyansinda azalma ve hava
yollar1 direncinde artma gériliir. Bu biiyiik bir olasilikla; interstisyel édeme baghdir. Bu fizyopatolojik
degisiklikler, hastanin postop dénemde suni solunum cihazina bagh oldugu_(entitbasyon) siireyi yakindan
etkilemektedir. KPB’m insan fizyolojisine verdigi olumsuz etkileri en aza indirecek iiriinlerden biriside,
immobilize heparinle kaplanmug KPB sistemleridir. Damar endoteline benzer 6zellikler kazandirilmak i¢in
yapilmug olan bu islemin,hastada KPB’dan kaynaklanan kontrendikasyonlar: azaltacag ileri siiriilmektedir.
Calismamizda agik kalp cerrahisinde kullanilan, heparin kaplanmus (HKS) ve heparin kaplanmamug
(HKOS), iki KPB sisteminin entiibasyon siirelerine etkilerini arastirdik. Caligmaya alinan her iki gruba ait
olgularmn entiibasyon siireleri; HKS grubunda (n:15): 12.53+ 2.13 iken, HKOS grubunda (n.15):
19.2642.76 saat/hasta idi. Her iki grub arasmda fark olmasmna ragmen istatiksel olarak anlamsiz
bulunmustur (p>0.05). Her ne kadar aradaki fark istatiksel olarak anlamsiz bulunsada, ameliyatlarinda
HKS kullanilan hastalarin akcigerlerinin daha iyi korundugunu séylebiliriz. Bunun hastalarm, solunum
cihazinda ve koroner yogun bakim iinitesinde kalis siiresini azaltacagini ve hasta sirkiilasyonuna katkida
bulunacagma inaniyoruz.



