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Geriatrik Hastada iyatrojenik Vitamin D intoksikasyonu Bagh
Hiperkalsemi ve Akut Bobrek Yetmezligi

Seyyid Furkan Kina!
'Etlik Sehir Hastanesi

Giris - Amac: Siddetli hiperkalsemi hayat1 tehdit eden, acil miidahale gerektiren klinik bir
durumdur(1). Vakalarinin %90°1 primer-hiperparatiroidizm ve maligniteye bagl goriiliirken,
D vitamini intoksikasyonuna(DVI) bagli hiperkalsemi vakalar1 da bildirilmistir(2). Bu olgu da
geriatrik hastanin DVI bagh klinik &zelliklerini, yogun bakim ve palyatif bakim siirecini
sunmak istedik.

Olgu: 82 yas erkek hasta; bilinen diyabet, hipertansiyon, koroner arter hastaligi, osteoporoz ve
mesane kanseri Oykiisii mevcut. 22 giin 6nce aile hekimi tarafindan ‘20000IU D3’ recete edilen
hasta; D vitaminini haftada 2 kez kullanmasi gerekirken giinde 2 kez kullanmis. 1 hafta sonra
acil servise halsizlik, ytliriiyememe ve biling bozuklugu ile bagvuran hasta sol viicut yarisinda
fokal nobetler, GKS:10 olmasi iizerine entiibe edildi. Kalsiyum 18,5 ml/dL olan hastaya
hidrasyon bagland1 ve acil diyaliz yapildi. Hastaya radyolojik goriintiilemeler neticesinde
hiperkalsemiye bagli metabolik ensefalopati ve Posterior Reversibl Ensefalopati
Sendromu(PRES) tanist konuldu(3,4). Yogun bakim takiplerinde 3 kez daha diyaliz ihtiyaci
olan hasta, 14 giin sonra ekstiibe oldu ve fizik muayenede sol hemipleji saptandi. 29. giinde
GKS:13, vitaller stabil, oral beslenme ile palyatif bakima nakledildi. Palyatif bakim servisinde
124 giin yatan hasta aspirasyon pndmonisi ve akut solunum yetmezligi nedeniyle ex oldu.

Tartisma - Sonug: Geriatrik popiilasyonda artmis kirilganlik indeksiyle birlikte fiziksel ve
zihinsel degisimler eslik etmektedir(5). Multimorbid, ¢oklu ilag kullanimi olan bu 06zel
poplilasyon i¢in yanlis ilag kullanimi hayati 6neme sahiptir(6). Yanlis ila¢ kullanimina bagl
istenmeyen durumlart engellemek icin akilc1 ve teknolojik stratejilerin gelistirilmesinin yani
sira; doktor, hasta, hasta yakini ve eczaci arasinda etkin bir iletisim saglanmalidir. Yagh
hastalar i¢in kontrol mekanizmalar1 daha siki tutulmali ve eksiksiz uygulanmalidir. Geriatrik
bakim ve farmakoterapi tizerine kriterler olusturulmalidir.

Anahtar Kelimeler: D Vitamini, Geriatri, Palyatif Bakim, Hiperkalsemi, Ensefalopati
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Kronik Bobrek Hastali@1 Olan Yashlarda Diyabet, El Kavrama Kuvveti Asimetrisine
Neden Olur mu?

Biisragiil Y1lmaz!, Hande Selvi Oztorun!, Serap Boz!, Fatma Kaplan Efe!, Giines Arik', Rana
Tuna Dogrul!, Fatih Dede?, Kamile Silay!

'Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Geriatri Klinigi
2Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Nefroloji Klinigi

Giris - Amag: Sarkopeni iskelet kasi kiitlesi ve kuvvetinin ilerleyici ve yaygin kaybi ile
karakterize bir geriatrik sendromdur. Geriatrik yas grubunda el kavrama kuvveti sarkopeni
degerlendirmesinde Onemli bir yere sahiptir. 2019 da Avrupa Sarkopeni Calisma grubu
(EWGSOP European Working Group on Sarcopenia in Older People) tanimi ile sarkopenide,
kas kuvveti kaybina odaklanildi. Caligmamizin amact kronik bobrek hastaligi olan yaslilarda
kavrama kuvveti ve kavrama kuvveti asimetrisinin diyabetes mellitus hastalig1 ile iliskisini
arastirmaktir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamiza 65 yasindan biiyiik kronik bobrek hastaligi olan hastalar
alindi. El kavrama kuvveti hand grip ile degerlendirildi. Erkeklerde el kavrama kuvveti <32 kg
, kadinlarda <22 kg olanlar dinopeni olarak kabul edildi. Katilimcilara dominant el ve non
dominant ele hand grip ile 3 kez kavrama kuvveti 6l¢limii yaptirildi, ortalama degerleri
hesaplandi. Dominant el ve non dominant el kavrama kuvveti oranlanarak 0,9-1,1 araligi
haricindekiler dinopeni asimetrisi olarak kaydedildi. Hastalarin demografik verileri (yas,
cinsiyet, eslik eden hastaliklar, kullandig ilaglar) kaydedildi.

Bulgular: Calismaya 85 hasta alindi. Hastalardan 75 (%88) tanesinde dinopeni var olarak
degerlendirilirken, 10 (%12) tanesinde dinopeni yoktu. 45 (%52) hastada diyabet tanis1 var
iken, 40 (%48) tanesinde yoktu. Diyabet tanis1 olan hastalarla el kavrama kuvveti zayiflig
iliskisi degerlendirildi ancak anlamli ¢ikmadi (p:0,634). Bununla birlikte diyabetes mellitus
tanis1 olan hastalarda el kavrama kuvveti asimetrisi istatistiksel olarak anlaml ¢ikt1 (p:0,01).

Tartisma - Sonug: Diyabetli hastalarda kavrama kuvveti zayiflig1 diyabet hastalig: ile iligkili
c¢ikmaz iken, dominant, non dominant el kavrama kuvveti asimetrisi diyabet tanisi ile
istatistiksel olarak anlamli ¢ikmistir. Bu sonug diyabetli hastalarda diyabetik noropati ile iligkili
olabilecigini diigiindiirmiistir.
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Anahtar Kelimeler: dinopeni, kavrama kuvveti asimetrisi, sarkopeni
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Travma Oykiisii Olmayan Patolojik Fraktiir: Olgu Sunumu
Gozde Celik!
"Malatya Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris - Amac: Onkoloji hastalar1 agr1 sikayeti ile bagvurduklarinda altta yatan ciddi bir durumu
diistindiirmek i¢in goz Oniinde bulundurulmasi gereken kirmizi bayraklar mutlaka akla
getirilmelidir.

Olgu: 47 yasinda kolon miisindz adenokarsinom tanili kadin hasta. Karaciger ve periton
metastazlar1 mevcut. 6 ay once tani almig genel cerrahi tarafindan inoperable kabul edilerek
palyatif amagl kolostomi agilmis. Onkoloji tarafindan takipli, kemoterapisi devam ediyor.
Ozgegmisinde &zellik yok. Deksketoprofen disinda agri kesici tedavi kullanmiyor.Algoloji
poliklinigine yeni baslayan siddetli sol uyluk agris1 ile bagvurdu. Vas:8-9/10. Hasta siirekli
olan, hareket etmekle artan bir agr1 tarifliyor. Herhangi bir travma Oykiisii yok. Bilateral alt
ekstremitelerde duyu, motor ve sinir muayenesi normal.En son 2 ay 6nce ¢ekilen PET-BT de
karaciper ve periton disinda patolojik tutulum goriilmemis.Pelvis grafisi istendi. Siipheli
fraktiir gorlinimii nedeni ile acil ortopedi konsiiltasyonu istendi. Ortopedi servisine yatisi
yapilan hastanin BT’sinde yeni gelisen metastaz ile uyumlu sol femur baginda yaklasik 18x16
mm boyutunda litik hipodens yer kaplayici lezyon saptandi. PET BT ve sol femur MR sonuglari
ile degerlendirilen hasta, yeni gelisen kemik metastazi ve patolojik femur fraktiirii nedeni ile
girisimsel radyoloji ve ortopedi tarafindan operasyona alindi. Girisimsel radyoloji tarafindan
embolizasyon yapilan hastaya, ayni seansta total kal¢a protezi prosediirii uygulandi.Hastaya
servis yatisinda tramadol 100mg 2*1 iv baslandi. Agrisinin devam etmesi iizerine fentanil
transdermal bant 12mcg tedavisine eklendi. Postoperatif donemde mevcut tedavi ile eve
taburcu edildi.

1 -2 KASIM 2024
The Ankara Hotel - ANKARA

www.palyatif2024.org



palyatif bakim €
DERNEGI

5 Ulusal (; 9 Uluslararasi

PALYATi(I_:SBAKIM
syt

sol femur fraktiri

Yeni baglayan sol uyluk agrisi nedeni ile ¢ekilen pelvis grafisinde sol femurda stipheli fraktiir
hatt1 goriilmesi tizerine hasta acil ortopediye yonlendirildi.

Tartisma - Sonu¢: Kanser hastalarinda patolojik fraktiir, kemiklerde kanser hiicrelerinin
yayilmasi veya kemik dokusunun zayiflamasi sonucunda olusan kiriklardir. Normal sartlarda
saglam bir kemik, yeterli miktarda dayanikli kalsiyum ve diger minerallerle desteklenir. Ancak
kanser hiicreleri kemiklere yayildiginda veya kemik dokusu iizerinde metabolik degisiklikler
olusturdugunda, kemikler zayiflayabilir ve bu durumda giinliik aktiviteler sirasinda veya hafif
travmalarda bile kemik kirilabilir. Kirmiz1 bayraklar, agrinin altinda yatan nedenin tespiti ve
uygun tedavi i¢in 6nemli ipuglari saglar.

Anahtar Kelimeler: Kolon kanseri, kemik metastazi, patolojik fraktiir

Kaynakc¢a
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Trakeostomi Kaniil Balon Herniasyonu: Uzun Siireli Trakeostomili Olan
Hastalarda Havayolu Obstriiksiyonuna Bir Neden

Emine Vural Yalgin!, Eda Macit Aydin', Berkay Kiigiik!
!Ankara Etlik Sehir Hastanesi Yogun Bakim Klinigi

Giris - Amac: Intratrakeal balon kaf herniasyonu tersine ¢evrilebilir hipoksi ve havayolu
obstriiksiyonunun iyi bilinen bir nedeniyken(1), trakeostomi kaniil balonunun herniasyonu ise
nadirdir (Resim 1). Bu olgu sunumunda trakeostomili palyatif bakim hastasinda trakeostomi
kaniil balonu herniasyonuna bagli akut havayolu obstriiksiyonuna hizli ve etkin yaklagimimizi
sunmay1 amacladik.

Olgu: 69 yasinda tetraplejik erkek hasta trakeostomi kandilii ile ev tipi mekanik ventilatorde
palyatif serviste takipliyken; genel durumda bozulma, sekresyon ve akut faz reaktanlarinda
artis ve solunum sikintist nedenleri ile yogun bakima kabul edildi. Kabuliinde trakeostomi
kaniil balonunun sisirelemedigi goriilen hastanin kaniilii degistirilip mekanik ventilatore
baglandi. Sonraki giin takiplerinde hastanin havayolu pik basincinin aniden 50 mmhg’nin
tizerine ¢iktig1, end-tidal karbondioksit (CO2) degeri olgiilemedigi, yeterli tidal volumiin
saglanamadig1 ve hastanin desatiire oldugu goriildii. Kaniil balonunun inmis oldugu farkedilen
hastada ambu maskeye gecilmesine ragmen hasta havalandirilamadi. Aspirasyon sondasinin
da ilerletilememesi iizerine ivedilikle trakeostomi kaniilii degistirildi. End-tidal CO2 alinan,
tidal voliim saglanan hastada satiirasyonun yiikseldigi goriildii. Hastanin ¢ikan trakeostomi
kaniilii incelendiginde kaniil balonunun patladig1 ve herniye olarak trakeostomi kanul acikligin
kapattig1 goriildii (Resim-1). Takiplerinde genel durumu diizelen hasta palyatif servise
nakledildi.
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Resim-1

Trakeostomi kaniil balonu herniasyonu goriintiileri

Tartisma - Sonug: Trakeostomiye bagli olumsuz olaylar, 6zellikle hava yolu problemlerine,
organ hasarina ve 6liime neden olabilir(2).Trakeostomili hastalarda havayolu obstriiksiyonu
bulgular1 varliginda trakeostomi kaniil balon herniasyonu g6z dniinde bulundurulmalidir. Hizl
tan1 ve tedavinin hayat kurtarici olacagi unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: trakeostomi kaniil defekt, balon herniasyonu, kapnografi, havayolu
obstriiksiyonu
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Etlik Sehir Hastanesi Palyatif Bakim Unitesinde Basing Yaras1 Yonetimi: Olgu Ornegi

Isil Ayan', Tuba Zamantioglu!, Seyma Sarigen?

! Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Tibbi Gozlem Klinigi Palyatif Bakim Unitesi, Ankara
2Ankara Etlik Sehir Hastanesi, I¢ Hastaliklar1 Klinigi, Uzman Doktor, Ankara

Giris - Amagc: Basing yaralari, anatomik ¢ikintilar lizerinde siirtiinme ile olusan cilt ve cilt alt1
doku hasarlar1 olup 6nemli ve 6nlenebilir bir saglik problemidir. Basing yaralari, hastanelerde
yatig sliresinin uzamasina, bakim maliyetlerinin, morbidite ve mortalite oranlarinin
artirmasinin yaninda hastalarda sosyal, psikolojik ve fizyolojik yonden etkilenmeye neden olan
palyatif bakim uygulamalarinda 6nemli bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu olguda
Palyatif Bakim Unitemizde 5 ay boyunca takip ettigimiz yataga bagimli bir hastamizda basing
yaras1 tedavisinin etkinligini sunmay1 amagladik.

Olgu: 77 yas erkek hasta, bilinen demans ve diyabet tanilar1 olan hasta 2 ay 6nce evde diisme
sonucu femur fraktiiriiyle ortopedi tarafindan opere edilmis. Operasyon sonrasi yataga bagimli
ve basing yarast gelisen hastanin mayis ayinda servisimize yatisi yapildi. Servisimize ilk
yatiginda Braden Basi Yarasi Risk Degerlendirme Olgeginde 13 puan alan hastanin
sacrumunda 15x10cm biiytikliiglinde evre 3 yogun sar1 fibrinli ve yara i¢i nekrotik alanlar1 olan
bas1 yarast mevcuttu. Yara bakim iinitesiyle birlikte otolitik debritman jeli ile giinliik pansuman
ve haftalik yara degerlendirilmesi yapildi. Havali yatak, 2 saat araliklarla pozisyon ve haftalik
banyo destegi saglandi. Hastanin basing yarasi riski oldugundan ¢inko icerikli bariyer krem
kullanildi. PEG’den beslenen, aralikli hipoglisemi sorunlar1 goriilen hastanin beslenmesi
diizenlendi. Takipte yara degerlendirilmesinde fibrinli ve nekrotik alanin azaldigi, epitelize
dokularda artig oldugu, yara ebatlar1 kisimlara ayrildiginda 5x3,2x1,1x1cm evre2 ve 1x1, 1x1,
3x1cm evre3 olarak degerlendirildi. Evre2 bolgelerinde epitelizasyonu destekleyici {iriin, evre3
bolgelerinde ise otolitik debritman jeli ile giinliik pansumana devam edildi. Takipte fibrinli ve
nekrotik alanlarin tamamen kalktig1 sadece epitelize dokularin oldugu goézlemlendi. Bu
asamadaysa yara 6x6cm evre2 olarak degerlendirilip epitelizasyonu destekleyici krem, kdpiik
ortli kullanildi. Bir sonraki yara degerlendirilmesinde yara ebadinin 3x2cm evre2 oldugu
toplamda 12x8cm kii¢lilme gézlemlendi.

Tartisma - Sonug¢: Basing yarasi gelisen hastalarda etkili bir yara iyilesmesi i¢in; biitiinciil
hasta degerlendirilmesi, multidisipliner yaklagim, yaranin evre ve duruma gore iiriin se¢imi,
bakim vericilerin egitimli ve uyumlu olmasi gibi bir¢ok 6l¢iit onem arz etmektedir.
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Basi yarasi iyilesme agamalari

Basi yarasi iyilesme agamalari
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Basi yarasi iyilesme agamalari

Anahtar Kelimeler: palyatif bakim, bas1 yarasi, yara bakimi
Kaynakc¢a
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Herpes Zoster Sonrasi Goriilen Agrida Akut Donemde Erektor Spina Alan Blogu
Etkinliginin Degerlendirilmesi Restrospektif Caliyma

Onur Bulut!, Emel Giiler?, Ece Yanik!, Didem Tuba Akgali?, Nurten inan?

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Néroloji Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dalt

Giris - Amac: Erektor spina plan (ESP) blogu, ilk olarak 2016 yilindatanimlanmis ve torakal
ndropatik agrinin tedavisinde kullanilmistir. Etkisini, lokal anestezigin spinal koklerin dorsal
ve ventral dallarina farkli seviyelerde difiizyonu ve paravertebral bosluga yayilmasi sonucu ile
gosterir. Postoperatif analjezi disinda literatiirde basarisiz bel cerrahisi sendromu, postherpetik
nevralji, miyofasiyal agr1 sendromunda agri palyasyonunda etkinligi gosterilmistir.Bu
calismadaki amacimiz ise Herpes Zoster hastalarinda ESP’nin erken donem agrn iizerinde
etkinligini degerlendirmektir.

Gereg ve Yontem: Bu retrospektif ¢alismada, 01/01/2024 ile 31/08/2024 tarihleri arasinda post
herpetik nevralji ile Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Algoloji Poliklinigine bagvuran
ve ESP yapilan 20 hasta degerlendirmeye alindi. Blok i¢in 4 mL of 0.5% bupivakain, 2 ml (8
mg) deksametazon 4 ml %0.09 NaCl toplamda 10 ml karisim kullanildi. Demografik verileri
kayit edildi. ESP blogu 6ncesi ve sonrasi agr1 skorlar1 degerlendirmeye alindi. Agri siddeti i¢in
Sayisal Derecelendirme Olgegi (NRS) kullanild:

Bulgular: Hasta grubunda kadin erkek sayisi esitti. Herpes zoster gecirme siiresi 1 giin ile 1
yil arasinda degiskenlik gdstermekteydi. Ortalama yas : 66 + 13 idi. Islem 6ncesi NRS skorlar1
8+1 , islem sonras1 442 olarak bulundu. ESP blok uygulamasinin Herpes Zosterli hastalarda
agr1 tizerindeki etkinligi istatistiksel olarak anlamli bulundu. Bu etki 72 saate kadar siirdiigii
gozlemlendi

Tartisma - Sonuc¢: Bu retrospektif calismada Herpes Zoster sonrasi goriilen agrida ESP
blogunun agriy1 72 saate kadar belirgin azalttig1 gosterilmistir. Agr1 tizerindeki etkisi gdz oniine
alindiginda hastalara erken donem girisimsel tedavilerin yapilmasinin daha etkin olabilecegi,
yasam kalitesini arttirabilecegi diisliniilmektedir.
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Anahtar Kelimeler: ESP, Postzoster nevralji, néropatik agri
Kaynak¢a

1. Balaban O, Aydin T. Ultrasound guided bi-level erector spinae plane block for pain management in
Herpes Zoster. J Clin Anesth. 2019;52:31-32. doi:10.1016/j.jclinane.2018.08.016

2. Park YJ, Kang SJ, Kim YH, Lee JH. Successful application of the erector spinae plane block for the
management of zoster-associated pain. J Clin Anesth. 2020;60:70-71.
doi:10.1016/j.jclinane.2019.08.023

3. Alici HA, Ahiskalioglu A, Aydin ME, Ahiskalioglu EO, Celik M. High volume single injection lumbar
erector spinae plane block provides effective analgesia for lower extremity herpes zoster. J Clin Anesth.
2019;54:136-137. doi:10.1016/j.jclinane.2018.11.009

4. Aydin T, Balaban O, Ahiskalioglu A, Alici HA, Acar A. Ultrasound-guided Erector Spinae Plane Block
for the Management of Herpes Zoster Pain: Observational Study. Cureus. 2019;11(10):e5891. Published
2019 Oct 11. doi:10.7759/cureus.5891
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Palyatif Bakim Hastasinin Ecog Performans Skoru ile Bakim Vereninin
Depresyon Diizeyi Arasindaki Iliskinin Degerlendirilmesi

Leyla Ezgi Ersunar!, Hasan Hiiseyin Mutlu?

Tuzla Devlet Hastanesi
2SBU Sancaktepe Sehit Prof. Dr. [Than Varank Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris - Amag¢: Hastanin ECOG performans durumu ile Hastane Anksiyete ve Depresyon
Olgegi (HAD) arasindaki iliski, palyatif bakim hastasina bakim verenin psikolojik iyilik
hallerini anlamada 6nemlidir(1). ECOG 6l¢egi ,hastanin tamamen aktif(0) ile tamamen yataga
bagimli(4) arasinda degisen islevsel durumunu degerlendiren yaygin olarak kullanilan bir
Ol¢iidiir(2,3). Caligmamizda palyatif bakim hastasinin Ecog performans skoru ile bakim
vereninin depresyon diizeyi arasindaki iligkiyi incelemek amacglanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamizin evreni Tuzla Devlet Hastanesi Palyatif Bakim Kliniginde
01.06.2024-31.08.2024 tarihleri arasinda yatan 90 hasta ve 90 bakim vereni dahil edilmistir.
Orneklem biiyiikliigii, klinikte 3 ay arahiginda yatan ortalama hasta sayist (n=110) Kkisi
iizerinden %95 giiven aralig1 ve %5 hata payiyla en az 86 kisi olarak hesaplanmigtir. Hastalarin
Ecog skoru belirlenerek ¢alismaya katilan bakim verenlere; yas, cinsiyet, hastaya yakinlik
derecesi,bakim verenin egitim durumu,hastanin hastanede yatig siiresi verilerinden olusan
anket formu ve Hastane Anksiyete ve Depresyon Olcegi (HAD) ve uyguland.

Bulgular: Calismaya 90 bakim veren dahil edilmistir .Katilimcilarin %77,8(n=70)i kadin
%22,2 (n=20) erkekti .Katilimcilarin %66,6 s1 40-59 yas arasindaydi. Bakim verenlerin %38,9
(n=35)ii hastanin ¢ocugu ve %34,4(n=31)ii hastanin bakicistydi.Hastalarin Ecog performans
skor ortalamasi 3,40+0,832, Bakim verenlerin HAD o0l¢eginden aldiklar1 skor ortalamasi
15,14+10,315.Yapilan HAD 6lgegine gore bakim verenlerin %35,6 (32) anksiyete riski altinda,
%51,1 (n=46) depresyon riski altinda. Hastaya yakinlik derecesi olarak ; esi,cocugu ve bakicisi
olanlarda anksiyete ve depresyon dlgeginden alinan skor bakimindan anlamli bir farklilik vardir
( p<0,05).Hastanin ecog skoru ile bakim verenin depresyon ve anksiyete riski arasinda anlaml
iliski saptanmamistir.Bakim verenin yasi ile anksiyete ve depresyon dlgeginden alinan skor
bakimindan anlamli bir farklilik vardir ( p<0,05)
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Hastaya Yakinlik Derecesi ile Depresyon ve Anksiyete Riski Karsilagtirmasi

Hastaya Yakinlik Dereceniz? * depresyon riski

Crosstab
Count
depresyon riski
Risk altinda
Risk altinda dedil Total
Hastaya Yakinlk Esi 11 6 17
Dereceniz? Kardesi 3 2 5
Cocugu 24 11 35
Annesi/Babasi 2 0 2
Bakici 6 25 N
Total 46 44 90
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 20,110° 4 <,001
Likelihood Ratio 21,881 4 <,001
N of Valid Cases 90

a. 4 cells (40,0%) have expected count less than 5. The
minimum expected countis ,98.

Hastaya Yakinlik Dereceniz? * anksiyete riski

Crosstab
Count
anksiyete riski
Risk altinda
Risk altinda degil Total
Hastaya Yakinlik Esi 10 7 17
Dereceniz? Kardesi 4 1 5
Cocugu 14 21 35
Annesi/Babasi r ] 0 2
Bakici 2 29 N
Total 32 58 90
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 23,713 4 <001
Likelihood Ratio 27,166 4 <,001
N of Valid Cases 90

a. 4 cells (40,0%) have expected count less than 5. The
minimum expected countis ,71.

Hastanin ECOG Performans Skoru ile Bakim Verenin HAD Olgek Puanini Karsilastirmasi
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Muitiple Comparisons
Dependent Variable: HASTANE ANKSIYETE ve DEPRESYON OLGEGI PUANI

() Hastanin ECOG () Hastanin ECOG Mean 95% Confldence Interval
Performans skoru Performans skoru Difference (I-J) _ Std. Error Sig. Lower Bound Upper Bound
TukeyHSD 1 2 -5,727 6,647 825 -23,14 11,69
3 -6,261 6,264 750 -22,67 10,15
4 -9,925 6,056 ,363 -25,79 5,94
2 1 5727 6,647 825 -11,69 23,14
3 -.534 374 ,999 -10,34 9,27
4 -4,197 3,381 602 -13,06 4,66
3 1 6,261 6,264 750 -10,15 22,67
2 534 3741 999 -9,27 10,34
4 -3,664 2,548 480 410,34 3,01
4 1 9,925 6,056 ,363 -5,94 2579
2 4,197 3,381 602 -4,66 13,06
3 3,664 2548 ,480 -3,01 10,34
Tamhane 1 2 -5,727 5,103 895 -27,36 15,90
3 -6,261 4,392 825 -34,46 21,94
4 -9,925 4,267 524 4117 21,32
2 i 5727 5103 895 -15,90 27,36
3 - 534 3,651 1,000 11,41 10,34
4 -4,197 3,500 821 -14.81 6,42
3 1 6,261 4,392 825 -21,94 34,46
2 534 3,651 1,000 -10,34 1.4
4 -3,664 2,345 549 -10,08 2,75
4 1 9,925 4,267 524 -21,32 4117
2 4,197 3,500 821 -6,42 14,81
3 3,664 2345 549 -2,75 10,08

Bakim Verenlerin Yas1 ile Had Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin Karsilastiriimasi

Hypothesis Test Summary

Null Hypothesis Test Sig. ab Decision
1 The distribution of HASTANE Independent-Samples Kruskal- 037 Rejectthe null hypothesis.
ANKSIYETE ve DEPRESYON Wallis Test

OL(;EGI PUANI is the same
across categories of Yaginiz? .

a. The significance level is ,050.
b. is

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test
HASTANE ANKSIYETE ve DEPRESYON 6L(}Eéi PUANI across Yasiniz?

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

Summary
Total N 90
> Test Statistic 11,826
Degree Of Freedom 5
Asymptotic Sig.(2-sided 037

test)
a. The test statistic is adjusted for ties.

Pairwise Comparisons of Yaginiz?

Std. Test
Sample 1-Sample 2 Test Statistic  Std. Error Statistic Sig. Adj. Sig.?
18-30-40-49 -10,703 13,922 - 769 442 1,000
18-30-30-39 -11,042 15,686 -,704 481 1,000
18-30-50-59 -25,004 13,868 -1,803 071 1,000
18-30-60-69 -25,833 15,070 -1,714 ,086 1,000
18-30-70-79 -40,775 17,510 -2,329 020 ,298
40-49-30-39 339 9,960 034 973 1,000
40-49-50-59 -14,301 6,743 -2121 034 509
40-49-60-69 -15131 8,960 -1,689 091 1,000
40-49-70-79 -30,072 12,640 =2,379 017 ,260
30-39-50-59 -13,962 9,884 -1,413 158 1,000
30-39-60-69 -14,792 11,510 -1,285 199 1,000
30-39-70-79 -29,733 14,559 -2,042 041 617
50-59-60-69 -,829 8,875 -,093 926 1,000
50-59-70-79 -15,771 12,580 -1,254 210 1,000
60-69-70-79 -14,942 13,894 -1,075 282 1,000
Each row tests the null hypothesis that the Sample 1 and Sample 2 distributions are the

same.
Asymptotic significances (2-sided tests) are displayed. The significance level is ,050.

a. Significance values have been adjusted by the Bonferroni correction for multiple
tests.
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Katilimeilarin Yag Dagilimi
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
18-30 4 4,4 4.4 4.4
30-39 9 10,0 10,0 14,4
40-49 29 32,2 32,2 46,7
Valid 50-59 31 34,4 34,4 81,1
60-69 12 13,3 13,3 94,4
70-79 5 5,6 5,6 100,0
Total 90 100,0 100,0

Bakim Verenlerin Depresyon Risk Durumu

Depresyon Risk Durumu Total
risk altinda  risk altinda degil
. Count 2 0 2
NI Expected Count 1,0 1,0 2,0
Count 6 25 31
LS Expected Count 15,8 15,2 31,0
Count 24 11 35
- o .
Hastaya Yakimlik Dereceniz? Cocugu Epeoiedd Covnit RERY 17.1 35,0
Esi Count 11 6 17
3 Expected Count 8,7 8,3 17,0
. Count 3 2 5
Kardesi Expected Count 2,6 2,4 5,0
Total Count 46 44 90
Expected Count 46,0 44,0 90,0
Bakim Verenlerin Anksiyete Risk Durumu
Bakim Verenlerin Anksiyete Risk Durumu Total
Risk altinda Risk altinda degil
Esi 10 7 17
Kardesi 4 1 5
Hastaya Yakinlik Dereceniz? Cocugu 14 21 35
Annesi/Babas1 2 0 2
Bakici 2 29 31
Total 32 58 90
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Tartisma - Sonug¢: Calismamiz Palyatif bakimin bakim verenlerde yarattigi fiziksel ve ruhsal
yipratici sonuglar1 ortaya koymaktadir.Bakim verenin hastaya yakinligi ile HAD 6lgeginden
aldiklart puan arasindaki etkilesim, palyatif bakimin biitiinsel hasta degerlendirmelerine
yonelik kritik ihtiyact vurgular.Bu iligkiyi anlamak, palyatif bakim hastalarina saglanan
bakimin kalitesini artirabilir ve hem fiziksel hem de psikolojik ihtiyaclarmin etkili bir sekilde
ele alinmasini saglayabilir.

Anahtar Kelimeler: Palyatif, Ecog, depresyon, anksiyete
Kaynakc¢a

1. Aydemir O, Giivenir T, Kiiey L, Kiiltiir S. Hastane Anksiyete ve Depresyon Olgegi Tiirkge Formunun
Gegerlilik ve Giivenilirlik Calismasi. Turkish Journal of Psychiatry. Ocak 1997;8(4):280-7.

2. Oken MM, Creech RH, Tormey DC, Horton J, DAvis TE. Toxicity and response criteria of the Eastern
Cooperative Oncology Group. Am J Clin Oncol. Aralik 1982;5(6):649-56.

3. Suh SY, LeBlanc TW, Shelby RA, Samsa GP, Abernethy AP. Longitudinal patient-reported
performance status assessment in the cancer clinic is feasible and prognostic. J Oncol Pract. Kasim
2011;7(6):374-81.
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Yogun Bakimda Trakeostomi A¢ilmis Hastalarda Predispozan Faktorlerin Retrospektif
Olarak Degerlendirilmesi

Yusuf Ozgiiner!
'Ankara Etlik Sehir Hastanesi

Giris - Amag¢: Yogun bakim iinitelerinde uzamis endotrakeal entiibasyonun laringeal hasar,
vokal kord paralizisi, subglottik stenoz, enfeksiyoz komplikasyonlar, trakeal hasar
(trakeomalazi, trakeal dilatasyon ve trakeal stenoz) gibi komplikasyonlari vardir. Yogun
bakimda uzun siireli mekanik ventilasyon ihtiyaci olacagi diisiiniilen hastalarda trakeostomi ile
ventilasyon saglanmaktadir. Trakeostomi agilan hastalarda havayolunun korunmasi, oli
boslugun azalmasi ve entiibasyona bagli komplikasyonlarin azaltilmasi saglanarak yogun
bakim yatig siiresinin azaltilmasi saglanabilir. Entiibasyon sonrasi ilk 10 giin i¢inde agilan
trakeostomiler erken, 10 giin sonrasinda acilan trakeostomiler ise ge¢ trakeostomi olarak
tanimlanmistir. Erken donemde trakeostomi acilmasi hasta prognozunu olumlu yonde
etkilemektir. Calismamizda perkiitan trakeostomi agilmis ve palyatif servisine nakledilmis
hastalarin yogun bakim yatisi i¢in predispozan faktorlerinin, trakeostomi a¢ilma zamanlarinin
retrospektif olarak arastirilmasi amaglandi.

Gere¢ ve Yontem: Hastanemiz etik kurulundan onay alindiktan sonra 01.08.2023 ve
01.08.2024 tarihleri arasinda reanimasyon klinigimizde perkiitan trakeostomi agilmis hastalar
dahil edildi. Hastalarin demografik ve klinik 6zellikleri, solunum yetmezligine neden olan
tanilari, trakeostomi agilma zamanlar1 kaydedildi.

Bulgular: ilgili zaman araliginda perkiitan trakeostomi acilmis 36 hasta mevcuttu. Hastalardan
20’s1 erkek iken 16’s1 kadindi. Hasta yag ortalamalar1 71 + 8.64 idi. Hastalarin yogun bakim
yatis tanilart: Serebrovaskiiler Hastalik (13), Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligi (KOAH) (8),
Aspirasyon Pndmonisi (6), Travmatik Beyin hasar1 (4), intraparankimal hematom (4), spontan
dolasimi1 geri doniisii (ROSC) (1) idi. Ortalama trakeostomi agilma giinii 13.17 £ 2.62 idi.

Tartisma - Sonug¢: Trakeostomi agilmis hastalarda en sik predispozan faktoriin ndrolojik
hastaliklar oldugunu gordiik. Yogun bakimda trakeostomi ag¢ilmis hastalarda predispozan
nedenlerin belirlenmesi ile riskli hasta gruplar1 belirlenebilmektedir. Bu hastalarda erken
trakeostomi uygulamalar1 ile hasta prognozlarina olumlu katkilar saglanmaktadir. Yogun
bakimimizda trakeostomi agilma giinii ortalamasi 12.69 + 2.77 idi. Ozellikle nérolojik hastalik
nedeniyle entiibe edilen hastalarda daha erken dénemde trakeostomi agilmasi diisiiniilebilir.
Erken trakeostomi acilan hastalarin erken donemlerde palyatif servislere nakledilmesini
saglayarak yogun bakimlarin daha efektif kullanilmasina katki saglanabilecegini diisliniiyoruz.
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Anahtar Kelimeler: Palyatif bakim, Trakeostomi, Yogun bakim
Kaynak¢a

1. Cooper JD. Tracheal Injuries Complicating Prolonged Intubation and Tracheostomy. Thorac Surg Clin.
2018;28(2):139-44.

2. Zheng Y, Sui F, Chen XK, Zhang GC, Wang XW, Zhao S, et al. Early versus late percutaneous
dilational tracheostomy in critically ill patients anticipated requiring prolonged mechanical ventilation.
Chin Med J (Engl). 2012;125(11):1925-30.

3. Scales DC, Thiruchelvam D, Kiss A, Redelmeier DA. The effect of tracheostomy timing during critical
illness on long-term survival. Crit Care Med. 2008;36(9):2547-57.
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Iskemik Serebrovaskiiler Olayda PEG'den Oral Beslenmeye Gegcis

Sefket ilyasoglu!, Helinsu Karincali Sag!, Mehmet Kibar', Halil Mert Goger!, Cihan Déger!,
Kadriye Kahveci'

' Ankara Bilkent Sehir Hastanesi

Giris - Amag: Iskemik serebrovaskiiler olay (SVO)’da konusma bozuklugu, motor ve duyu
defisitleri, biling kaybi ve oral alim bozuklugu gibi semptomlar gézlenir. Bu hastalarda iskemik
alanmin bliytikligii ve lokalizasyonuna bagli olarak palyatif bakim (PB) ihtiyaci
olabilmektedir.

Olgu: Bilinen kronik obstriktif akciger hastaligi, hipertansiyon, koroner arter hastalig1 tanilar
olan 75 yasindaki kadin hasta konusma bozuklugu, tepkisizlik, agizda kayma sikayeti ile acil
servise basvuruyor. Yapilan tetkiklerinde sol MCA alaninda enfarkt goriilerek iskemik SVO
tanisi ile noroloji servisine yatigi yapiliyor. Yapilan odak arastirmalarinda atrial fibrilasyonu
olan hasta terapotik dozda antikoagiilan tedavi verilmis. Servis takibinde norolojik muayenesi
gerileyen hastanin oral alim sonrasi desatiire olmasi nedeniyle néroloji yogun bakima alinmis.
Yogun bakimda aspirasyon pnomonisi nedeniyle antibiyoterapi verilmis, nazal kaniil oksijen
ile takip edilmis ve nutrisyonu nazogastrik sonda ile saglanmis. Takibinde yutma fonksiyonu
tam olamamas1 nedeniyle perkiitan endoskopik gastrostomi (PEG) agilan hasta PB merkezine
(PBM) devir alindi. Devraldigimizda sag alt ve iist ekstremite motor defisiti devam eden
hastanin yatak egzersizleri agisindan fizik tedavi Onerileri alindi. Basi yaralari i¢in kronik yara
birimi ile birlikte yara bakimi yapildi. Baglangicta nutrisyonu PEGden saglandi. Oral yoldan
beslenme hastanin sosyallesmesidir. Bu nedenle hastanin yutma fonksiyonunu takip ederek
kademeli olarak oral alim baslandi ve PEG’den sadece aksamlar1 beslendi. Yaklagik 3 haftalik
PB takibinden sonra fizik tedavi ve rehabilitasyon klinigine devredildi.

Tartisma - Sonug: Ozellikle tam bir iyilesme gdstermeyen ve klinigi cok cesitli olabilen
norolojik hastaliklarin prognozunu belirleyebilmek i¢in genig bir zaman dilimine ihtiyag
duyulmaktadir. Bu tiir hastaliklarda PBM 6nemli rol oynamaktadir. Hastaya doktor, hemsire,
diyetisyen, psikolog ve fizyoterapistlerden olusan mutidisipliner ekiple vizit yapilmaktadir.
PBM de hastalarin aileleri ve bakicilar1 ile daha etkili iletisim kurulabilmesi sayesinde
hastalarinin durumlarini kabul etmesi ve yasam kalitesinin iyilesmesi saglanmaktadir. Hastanin
oral yoldan beslenmesi sosyal yonden ¢ok onemlidir. Bu olguda da hastanin oral yoldan
beslenmeye gecmesiyle yasam kalitesi de artirilmis oldu.
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Anahtar Kelimeler: palyatif bakim, perkiitan endoskopik gastrostomi, oral beslenme,
iskemik serebrovasiiler olay

Kaynakc¢a

1. Maciejewska O, Kegpczynska K, Polit M, Domitrz I. Dysphagia in Ischaemic Stroke Patients: One
Centre Retrospective Study. Nutrients. 2024 Apr 17;16(8):1196. doi: 10.3390/nu16081196. PMID:
38674886; PMCID: PMC11054977.

2. Fessler TA, Short TB, Willcutts KF, Sawyer RG. Physician opinions on decision making for
percutaneous endoscopic gastrostomy (PEG) feeding tube placement. Surg Endosc. 2019
Dec;33(12):4089-4097. doi: 10.1007/s00464-019-06711-3. Epub 2019 Feb 26. PMID: 30809726.
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Etlik Sehir Hastanesi Palyatif Bakim Hizmetleri Uygulama Ornegi

Tuba Zamantioglu!, Isil Ayan!, Rifat Bozkus!

! Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Tibbi Gozlem Klinigi Palyatif Bakim Unitesi, Ankara
2Ankara Etlik Sehir Hastanesi, I¢ Hastaliklar1 Klinigi, Uzman Doktor, Ankara

Giris - Amag¢: Diinyada ve lilkemizde yash niifus giderek artmaktadir. Yash niifusunun
artisinin yani sira kronik hastaliklarin goriilme sikliginda artis ve yasam siiresinde uzama
gorlilmektedir. Tim bu sebepler saglik hizmetleri sunumunda gerek hastalarin gerekse
ailesinin yasam kalitesini arttirmay1 amaclayan bir bakim felsefesi olan palyatif bakima ihtiyag
artisin1 da dogurmaktadir. Bu ¢alismada Etlik Sehir Hastanesi Tibbi Gozlem Klinigi Palyatif
Bakim Unitesi’nde palyatif bakim hizmetleri uygulama siirecinin sunulmasi amaglanmustir.
Gere¢ ve Yontem: Palyatif Bakim Unitemizde kurumumuz tarafindan 2022 yilinda
belirlenmis olan Palyatif Bakim Isleyis Prosediiri’ne gore bu calisma yapilmustir.
Bulgular: Cogunlukla hayati tehdit eden 6liimciil hastaliklarla miicadele eden hastalar ve hasta
yakinlarma 7/24 hizmet verilmektedir. Hasta bakiminda multidisipliner ekiple birlikte
interdisipliner anlayis benimsenmekte olup psikolog, sosyal c¢aligmaci, diyetisyen,
fizyoterapist, manevi destek gibi birimler 72 saatte 1 hastalarimiz1i ziyaret etmektedir.
Hastalarimiz1 biitlinciil degerlendirip semptomlarin ve bakim ihtiyaglarinin belirlenebilmesi
icin Edmonton Semptom Degerlendirme Olgegi, Katz Olcegi, Karnofsky Performans Skalas,
Psikolog Anamnez Formu, Fizik Tedavi Formu, Diyetisyen Hasta Degerlendirme Formu, Tibbi
Sosyal Hizmet Formu, Manevi Destek Formu gibi formlar ilgili birimler tarafindan
kullanilmaktadir. Ayrica tiim hastalarimizda Braden Basi Ulseri Risk Degerlendirme Formu,
Agr1 Tanillama Formu, Niitrisyonel Risk Skorlama Formu(NRS 2002) kullanilmaktadir ve
bahsedilen tiim formlar dijital ortamda kayit altina alinmaktadir. Hastalarimizda goriilen
fiziksel ve emosyonel semptomlarin kontrol altina alinmasi, 6zbakim ihtiyaglarinin
karsilanabilmesi i¢cin bakim plan1 olusturulurak bakim siirecine hasta ve ailesinin katilim1
saglanir. Her hafta hasta ve ailesi degerlendirilerek taburculuk siireclerini de desteklemek i¢in
egitim ihtiyaglar1 belirlenir ve kurumun egitim dokiimanlar1 kullanilarak Hasta ve Yakin
Egitim Takip Formu ile birebir egitimler verilip kayit altina alinir. Klinigimizde Mesguliyet
Odas1 aktif olarak kullanilmaktadir. Mesguliyet Odasinda hastalarimiz ve refakatgilerimiz
mandala, puzzle, kitap okuma gibi aktiviteler yapmaktadirlar. Ayrica hastalarimiz i¢in miizik
dinletisi de yapilmaktadir.
Tartisma - Sonug¢: Klinigimizde hastalarimizin yatisindan itibaren izlem, tedavi, bakim ve
taburculuk hizmetlerinin etkin ve kaliteli olarak yiiriitiilmesi, verilen saglik hizmetinin
standardize edilip en iist diizeye ¢ikarilmasi hedeflenmekte ve multidisipliner ekibin bu siirecte
basarist goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: palyatif bakim, palyatif bakim hizmetleri
Kaynakc¢a

Ankara Etlik Sehir Hastanesi Palyatif Bakim Isleyis Prosediirii/2022
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Kanser Agrisinda Sistemik immun Inflamatuar indeksin Agr1 Siddeti ve
Tipi Uzerinde Etkisi

Emel Giiler!, Ece Yanik?, Onur Bulut?, Nurten Inan’

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anestezi ve Reanimasyon AD/Algoloji BD
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Noroloji AD/Algoloji BD

Giris - Amagc: Kanser hastalarinda en ¢ok korkulan klinik tablo agridir. Aktif tedavi goren,
solid tlimor tanili hastalarda kronik agr1 sikligi kiiratif tedavi sonrasi yaklasik %33, hastaligin
ilerleyen donemlerinde bu siklik %70-90’lara ¢ikmaktadir. Agrinin olusum mekanizmasinda
ise bagisiklik sistemi, doku hasar1 ve inflamasyon nosiseptor noronlar1 duyarli hale getiren
mediyatdrleri serbest birakarak kritik bir rol oynar. Inflamatuar yamt ile ilgili olarak son
yillarda yapilan ¢calismalarda kanser hastalarinda cerrahi sonrasi sagkalim ile inflamatuar yanit
arasinda iliski oldugu gosterilmistir. Bu ¢alismadaki amacimiz ise kanser tanisi olan ve agri
nedeni ile poliklinigimize basvuran hastalarda agr1 siddeti ve agr tipi ile sistemik inflamasyon
arasindaki iliskiyi gostermek ve subjektif bir bulgu olan agri i¢in objektif bir veri ve
degerlendirme kriteri olarak inflamatuar indeks kullanilabilir mi sorusuna cevap bulmaktir

Gere¢ ve Yontem: Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Algoloji Poliklinigine kansere bagl agri
sebebiyle bagvuran 56 hasta ¢alismaya dahil edildi. Hastanin degerlendirildigi bir hafta icindeki
hemogram verileri ile hesaplanan sistemik immun inflamatuar indeks (SIII) sonucu, agri
siddetinin degerlendirildigi sayisal agr1 skoru (NRS) ve agrinin tipinin degerlendirildigi
PainDETECT formunun sonuglar1 karsilastirildi

Bulgular: Hastalarin 30’u erkek, 26’s1 kadin ve yas ortalamas1 61,25+12,35 idi. Viicut kitle
indeksi 25,33+4,27 idi. NRS ise 8,25+1,91 ve SIII ise 596,74+407,76 idi. SIII ile NRS arasinda
orta diizeyde pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli iliski vard1 (p<0,05).

Tartisma - Sonuc: SIII son yillarda birgok hastalik patogenezinde ve prognoz takibinde
kullanilan, hemogram parametrelerinin kullanilarak hesaplandig1 kolay ve pratik bir
degerlendirme yontemidir. Agr ile iliskisinin degerlendirildigi sinirli sayida c¢alisma
mevcuttur.Kanser hastalarinda ise yeterli veri bulunmamaktadir. Calismamiz sonucunun bu
konu ile ilgili caligmalara ncii olacagi kanaatindeyiz
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Anahtar Kelimeler: Kanser agrisi, agri tipi, sistemik immun inflamatuar indeks
Kaynak¢a

1. Edwards HL, Mulvey MR, Bennett MI. Cancer-Related Neuropathic Pain. Cancers (Basel).
2019;11(3):373. Published 2019 Mar 16. doi:10.3390/cancers11030373

2. Zhang H. Cancer Pain Management-New Therapies. Curr Oncol Rep. 2022;24(2):223-226.
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3. HuangH, Liu Q, Zhu L, et al. Prognostic Value of Preoperative Systemic Immune-Inflammation Index
in Patients with Cervical Cancer. Sci Rep. 2019;9(1):3284. Published 2019 Mar 1. doi:10.1038/s41598-
019-39150-0

4. Wang RH, Wen WX, Jiang ZP, et al. The clinical value of neutrophil-to-lymphocyte ratio (NLR),
systemic immune-inflammation index (SII), platelet-to-lymphocyte ratio (PLR) and systemic
inflammation response index (SIRI) for predicting the occurrence and severity of pneumonia in patients
with intracerebral hemorrhage. Front Immunol. 2023;14:1115031. Published 2023 Feb 13.
doi:10.3389/fimmu.2023.1115031
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Palyatif Bakim Hastalar1 ve Bakim Verenlerinin Stres Diizeyleriyle Iliskili
Faktorler

Cihan Déger!, Berkehan Erkilic?, Ezgi Erkilig!, Levent Oztiirk!, Kadriye Kahveci'

'Ankara Bilkent Sehir Hastanesi
2ISPED- Institut de santé publique, d'épidémiologie et de développement - Université de
Bordeaux

Giris - Amac: Kronik ve yasami tehdit eden hastaliklarin yonetiminde bakim verenlerin rolii
kritiktir. Ancak, bu siire¢ bakim verenler i¢in yogun stres kaynagi olabilmektedir. Bakim
verenlerin yasadigi stres, hem kendi sagliklar1 hem de hastalarina sunduklar1 bakimin kalitesi
tizerinde 6nemli etkilere sahip olabilir. Bu ¢aligma, Palyatif Bakim Merkezinde (PBM) bakim
verenlerinin stres diizeylerini ve etkili faktorleri incelemeyi amaglamaktadir.

Gereg ve Yontem: Kesitsel ve tanimlayici bir calisma olarak planlanan bu ¢alismada, PBM’de
hasta yatisinda doldurulan "Bakim Verenin Stres indeksi" kullanilmistir. 180 bakim veren
caligmaya dahil edilmistir. Tanimlayici istatistikler, frekans dagilimlari, ortalama ve standart
sapma degerleri hesaplanmistir. Degiskenler arasi iligkileri incelemek i¢in korelasyon analizi,
gruplar aras1 farkliliklar1 degerlendirmek igin ise ANOVA testi uygulanmustir. Istatistiksel
anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan 180 bakim verenin %68.7'si (n=123) kadin, %31.3'4 (n=56)
erkektir. Bakim verenlerin yas ortalamasi 52.49 (£12.71) olarak bulunmustur. Hastalarin
%81.7'si (n=147) sehir i¢inden, %18.3" (n=33) sehir disindan gelmektedir Bakim verenlerin
ortalama stres skoru 6.11 (£3.44) olarak saptanmis olup orta diizeyde bir stresi gostermektedir.
Hasta yasi ile stres skoru arasinda pozitif yonde ancak zayif ve istatistiksel olarak anlamli
olmayan bir iligki bulunmustur (r=0.076, p=0.311). Yatis siiresi ile stres skoru arasinda da
anlamli bir iligki saptanmamistir (r=0.027, p=0.719). Bakim veren ve hasta cinsiyeti ile sehir
ici/dist olma durumu agisindan da anlamli bir fark bulunmamaistir (p=0.667, p=0.352).

Tartisma - Sonug¢: Bu calisma, palyatif bakim hastalarinin bakim verenlerinin stres diizeylerini
etkileyen faktorleri anlamaya yonelik bazi bulgular sunmaktadir. Beklenin aksine, hasta yast,
palyatif bakim siiresi, cinsiyet ve cografi konum gibi faktorlerin stres diizeyi tizerinde anlamli
bir etkisi olmadigi gézlemlenmistir. Bu bulgular, bakim verenlerin stres diizeylerinin daha
karmagsik ve ¢ok boyutlu faktorlerden etkilenebilecegini diisiindiirmektedir. Ortalama stres
skorunun orta diizeyde olmasi, bakim verenlerin 6nemli bir kisminin destege ihtiyag
duyabilecegini gostermektedir. Ayrica, caligmanin kesitsel dogasi nedeniyle, stres
diizeylerindeki zamansal degisimleri gozlemleyemedik. Longitudinal calismalar, bakim
verenlerin stres diizeylerindeki degisimleri ve bu degisimleri etkileyen faktorleri daha iyi
anlamamizi saglayabilir.
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Anahtar Kelimeler: stres faktorii, bakim veren, palyatif bakim
Kaynak¢a
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Diz Osteoartriti Olan Yash Hastalarda Intraartikiiler Steroid Enjeksiyonu
ile Genikiiler Sinir Blogu ve Intraartikiiler Steroid Enjeksiyonu
Kombinasyonunun Etkinliginin Karsilastirilmasi

Fatma Aysen Eren!
'Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Birimi

Giris - Amagc: Diz osteoartriti (OA), diinya genelinde agriya, sakatliga ve biiylik saglik
harcamalarina yol agan en yaygin kronik eklem hastaligidir. Semptomatik OA, 60 yas tizeri
bireylerin %12'sinde gbzlenmekte olup yas ve obezite ile gii¢lii bir iliski gostermektedir. Bu
caligmanin amaci, diz osteoartriti olan yaglh hastalarda tek basina intraartikiiler kortikosteroid
enjeksiyonu (grup 1) ile genikiiler sinir blogu ve intraartikiiler steroid enjeksiyonu
kombinasyonunun (grup 2) agr1 ve fonksiyonellik iizerine etkinligini degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem: Ocak 2023 ile Ocak 2024 tarihleri arasinda, diz osteoartriti tanisiyla
ultrasonografi esliginde intraartikiiler steroid enjeksiyonu ile genikiiler sinir blogu ve
intraartikiiler steroid enjeksiyonu kombinasyonu uygulanmis olan, 65 yas ve {stii hastalarin
dosyalarinin retrospektif olarak taranmasiyla yapilmistir. Yas, cinsiyet, viicut kitle indeksi
(VKI), semptom stiresi ve agriyan taraf kaydedildi. Hastalarin tedavi dncesi ve sonrasi 1.hafta
ile 3. hafta NRS-11 (Numeric Rating Scala) ve WOMAC osteoartrit indeksi
degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismada 71°1 kadin (%63.4), 41°1 erkek (%36.6) olmak iizere toplam 112 hasta
degerlendirilmistir. 58 hastanin dahil edildigi grup 1’in yas ortalamas1 74.17+6.33 iken 54
hastanin dahil edildigi grup 2’nin yas ortalamasi ise 71.39+5.4’dii. VKI ortalamas1 grup 1’de
30.63+4.59 iken, grup 2’de 32.14+4.41°di. Birinci aydaki WOMAC ve NRS degerleri gruplar
arasinda anlaml farklilik gdsterirken (p<0,005), ficlinci ay degerleri arasinda fark
saptanmamigtir.

Tartisma - Sonuc: Diz osteoartriti (OA), siddetli agr1 ve fonksiyonel yeti kaybi ile karakterize
kronik bir eklem hastaligidir. Tedavide konservatif yontemlere ragmen agri palyasyonu
saglanamayan hastalarda girisimsel islemler uygulanir. Yagh hastalarda genikuler sinir blogu
ile kombine edilen intraartikiiler kortikosteroid enjeksiyonu kisa siireli olarak (1 ay) daha iyi
analjezik etki saglar ve fonksiyonelligi arttirir.
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Anahtar Kelimeler: Diz osteoartriti, yasl hasta, genikiiler sinir blogu, intraartikiiler
kortikosteroid enjeksiyonu

Kaynakc¢a
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Meme Kanserli Hastalarda Beslenme Diizeyi ve Propolis Kullaniminin
Bagisikhik Sistemi, Kan Degerleri ve Yasam Kalitesine Etkisi

Zehra Yildirim!, Sahizer Eraydin?

'Uzm. Dyt. Zehra Yildirim, Mamak Devlet Hastanesi, Ankara, Tiirkiye
2Dr. Ogr. Uyesi Sahizer Eraydin, Tokat Gaziosmanpasa Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Tokat, Tiirkiye

Giris - Amac: Bu calisma, meme kanserli palyatif hastalarda beslenme diizeyi ve propolis
kullaniminin bagisiklik sistemi, kan degerleri ve yasam kalitesine etkisini belirlemek amaciyla
yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamiz tanimlayict ve kesitsel tiptedir. Bu ¢alisma 15.09.2023-
15.03.2024 tarihleri arasinda Ankara Egitim ve Aragtirma Hastanesi Palyatif Bakim Biriminde
yatan veya ayaktan tedavi edilen, kemoterapi alan, meme kanseri tanili 70 kadin hasta ile
gergeklestirilmistir. Arastirmada verilerin toplanmasinda Hasta Kisisel Bilgi Formu,
Nutrisyonel Risk Skoru Formu (NRS-2002) ve SF-36 Tiirkce Yasam Kalitesi Olgegi
uygulanmigtir. Veriler SPSS 25 paket programinda degerlendirilmistir. P<0.05 anlamlilik
diizeyi olarak alinmistir. Arastirmada Helsinki Deklerasyonu ilkelerine uyulmustur.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi1 55.61+11,18 olup, %51,4’ii tedavi siirecinde kilo kaybi
yasamustir. Katilimceilarin - %37,1’inin -~ Geleneksel ve Tamamlayict Tip (GETAT)’a
bagvurmustur ve % 65,7’si GETAT in ise yarar oldugunu diistinmektedir. GETAT
kullananlarin %38,5’inin ¢evredeki kisilerin tavsiyesi ile kullandigi, %80,8’inin hekimden
habersiz kullandig1, %34,6’sinin propolis kullandig1 saptanmistir. Yasam kalitesi 6l¢cek puan
ortalamast 49,48 +£15,45° dir. Niitrisyon risk skoru ortalamasi 1,56+0,86° dir. Katilimcilarin
GETAT kullanimina gére NRS-2002 ve SF-36 6l¢ek puanlarinin istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gostermedigi saptanmistir.

Tartisma - Sonuc: Calismamizda meme kanserli hastalarin yasam kalitesinin diigiik diizeyde
ancak beslenme diizeyinin yeterli oldugu goriilmiistiir. Katilimcilarin yaklasik tigte biri
GETAT kullanmaktadir. GETAT kullaniminin yasam kalitesi ve bagisiklik sistemi {izerine
anlamli bir etkisi olmadigi belirlenmistir. Gelecekte GETAT ve palyatif bakim iizerine daha
cok calisma yapilmasi dnerilebilir.
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Anahtar Kelimeler: Palyatif Bakim, Geleneksel Tamamlayict Tip, Meme Kanseri, Yasam
Kalitesi, Propolis
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Amfetamin iliskili Hemorajik Serebrovaskiiler Olayda Palyatif Bakim

Sefket ilyasoglu!, Mehmet Kibar', Helinsu Karincali Sag', Halil Mert Goger!, Cihan Déger!,
Kadriye Kahveci!

'Ankara Bilkent Sehir Hastanesi

Giris - Amac¢: Amfetamin kotliye kullanimi geng hastalarda hemorajik enfarktiislerin yaygin
bir nedenidir. Amfetamin gibi psikostimulan kullananlarda hemorajik serebrovaskiiler olay
(SVO) riski 7 kat artmaktadir. Kanamaya bagli olarak direkt hiicre hasari, kafa i¢i basing artis,
kitle etkisi ile ortaya cikan bir¢ok farkli klinik semptom mevcuttur. Hastalarin takibinde
palyatif bakim (PB) ihtiyac1 gézlenmektedir.

Olgu: Amfetamin bagimli Hemorajik SVO olan hastanin PB merkezinde (PBM) takibini
paylagmak istedik. 34 yasinda erkek hasta birka¢ kere olan figkirir tarzda kusma ve biling
bulaniklig1 sikayeti ile acil servise basvuruyor. Acil serviste hipertansif oldugu goriilen ve
yapilan goriintiilemelerinde sifte sebep olan intraparankimal hematom saptanan hasta GKS<7
olmasi sebebi ile elektif entiibe edilmis. Yapilan tetkiklerinde idrarda amfetamin saptanan hasta
amfetamine bagli hemorajik SVO tanisi ile yogun bakim iinitesine (YBU) yatis yapilmis.
YBU’de antiddem tedavisi verilmis, entiibe sedatize bir sekilde takip edilen hastaya trakeotomi
ve perkiitan endoskopik gastrostomi (PEG) acilmis. Beyin cerrahisi tarafindan kafa i¢i basinci
diisiirmek amaciyla ventrikiiloperitoneal sant takilmis. Yaklasik 3 aylik YBU yatisindan sonra
PBM yatis1 yapilmistir. Trakestomisi, i¢ kaniillii trakeostomi kaniilii ile degistirilmistir.
Araliklikli olarak trakeostomisi kapatilarak takibi yapilmistir. Oral alimi uygun olmayan
hastaya mevcut PEG’inden beslenmesi devam edilmis olup aralikli oral alimlar denenmistir.
Daha sonrasinda fizik tedavi ve rehabilitasyon klinigine sevk edilmistir.

Tartisma - Sonu¢: SVO geciren hastalarda amfetamin bagimlilarinin oran1 giin gegtikce
artmaktadir. Yapilan bir calismada amfetamin bagimlilar1 arasinda SVO geg¢irenlerin orani
%4.95 olarak belirlenmis. Hastamizda oldugu gibi hermorajik SVO’lar hayati etkileyen
sekeller birakabilmektedir. Bu tiir hastaliklarda PB 6nemli rol oynamaktadir. Hastaya doktor,
hemsire, diyetisyen, psikolog, ve fizyoterapistlerden olusan mutidisipliner ekiple vizit
yapilmaktadir. Hasta yakinlarina PEG den beslenme egitimlerinin yani sira trakeostomi ve yara
bakim egitimi verilmektedir. Hasta ve hasta yakinlar1 evde bakima hazirlanmaktadir. PBM de
hastalarin aileleri ile daha etkili iletisim kurulabilmesi sayesinde hastalarinin durumlarini kabul
etmesine ve yasam kalitesini iyilestirilmesine katkida bulunacaktir.
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Anahtar Kelimeler: amfetamin, hemorajik serebrovaskiiler olay, trakeostomi, perkiitan
enteral gastrostomi

1. Kaynak¢a

2. Heinz P, Wolf B, Schuldes S. Locked-in Syndrome After Pontine Hemorrhage in an Amphetamine
Abuser. Dtsch Arztebl Int. 2024 May 17;121(10):330. doi: 10.3238/arztebl.m2023.0330. PMID:
38973403.

3. Pozzi M, Roccatagliata D, Sterzi R. Drug abuse and intracranial hemorrhage. Neurol Sci. 2008 Sep;29
Suppl 2:5269-70. doi: 10.1007/s10072-008-0960-z. PMID: 18690515.

4. Patel H, Patel UK, Chowdhury M, Assaf AD, Avanthika C, Nor MA, Rage M, Madapu A, Konatham
S, Vodapally M, Bhat V, Gnawali A, Mohamed M, Abdi N, Malik FA, Zughaib M. Substance Use
Disorders (SUDs) and Risk of Cardiovascular Disease (CVD) and Cerebrovascular Disease (CeVD):
Analysis of the Nationwide Inpatient Sample (NIS) Database. Cureus. 2023 May 22;15(5):¢39331. doi:
10.7759/cureus.39331. PMID: 37351248; PMCID: PMC10284563.
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Yash Hastalarda Adeziv Kapsiilit Tedavisinde Ultrasonografi Esliginde
Supraskapuler Sinire Pulse Radyofrekansin Etkinliginin Degerlendirilmesi

Halil ibrahim Altun', Fatma Aysen Eren'
'Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Birimi

Giris - Amag: Adeziv kapsiilit (AK) omuz ekleminin pasif ve aktif olarak hareket acikligini
kisitlayan, giinliik yasam kalitesini ve aktivitesini bozan bir durumdur. AK’nin goriilme siklig1
normal hasta popiilasyonunda %2-4 kadardir. Yash hastalarda AK’de agr1 ve kisitlilik yagam
kalitesini bozar. Tedavi segenekleri arasinda fizik tedavi modaliteleri, medikal tedaviler ve
girisimsel yontemler bulunmaktadir. Bu calismada, tedavisi zor bir hastalik olan AK’de
supraskapuler sinire pulse radyofrekans (SS-PRF) uygulamasinin etkinligini degerlendirmeyi
amacladik.

Gerec ve Yontem: Haziran 2022 ile Haziran 2023 tarihleri arasinda klinik, radyolojik (MR)
ve fizik muayene ile AK tani kriterlerine uyan, yeterli siire medikal ve fizik tedavi modaliteleri
uygulanmig olmasima ragmen agr1 palyasyonu saglanamayan, 65 yas iistii SS-PRF tedavisi
uygulanan hastalar retrospektif olarak tarandi. Yas, cinsiyet, viicut kitle indeksi (VKI) ve
semptom siiresi kaydedildi. Hastalarin tedavi 6ncesi ve sonrasi 4. hafta ile 12. hafta aktivite
NRS-11 (Numeric Rating Scala), omuz agri ve disabilite indeksi (SPADI) skorlari
degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya 22’si kadin (%88), 3’1 erkek (%12) olmak {izere toplam 25 hasta dahil
edildi. Hastalarin yas ortalamasi 73,08+6,44, ortalama semptom stiresi 11,68+9,38 ay ve VKI
ortalamast 26,68+2,9 olarak bulundu. Hastalarin 16’sinda sol (%16), 9’unda ise sag (%9)
omuzunda AK saptandi. Hastalarin tedavi dncesine gore 4.hafta ve 12.hafta aktivite NRS-11
ve SPADI skorlarinda anlamli diisiis bulundu (p<0.05).

Tartisma - Sonuc: Medikal ve fizik tedavi modalitelerine ragmen tedaviye direncli agrisi olan
yasli AK hastalarinda, supraskapuler sinire PRF etkili bir tedavi segenegi olabilir. Tedavinin
etkinligi ve ideal PRF siiresi ve voltaji, uygulanma siklig1 ve tedavi etkinligi konusunda daha
genis kapsamli prospektif caligsmalara ihtiya¢ vardir.
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Anahtar Kelimeler: Adeziv kapsiilit, supraskapuler sinir, pulse radyofrekans, kronik agr1,
yasli hastalar

Kaynakc¢a

1. Shanahan EM, Gill TK, Briggs E, Hill CL, Bain G, Morris T. Suprascapular nerve block for the
treatment of adhesive capsulitis: a randomised double-blind placebo-controlled trial. RMD Open.
2022;8(2):¢002648. doi:10.1136/rmdopen-2022-002648

2. Schiltz M, Beeckmans N, Gillard B, DE Baere T, Hatem SM. Randomized controlled trial of
suprascapular nerve blocks for subacute adhesive capsulitis. Eur J Phys Rehabil Med. 2022;58(4):630-
637. doi:10.23736/S1973-9087.22.07410-X

3. Wu YT, Ho CW, Chen YL, Li TY, Lee KC, Chen LC. Ultrasound-guided pulsed radiofrequency
stimulation of the suprascapular nerve for adhesive capsulitis: a prospective, randomized, controlled
trial. Anesth Analg. 2014;119(3):686-692. doi:10.1213/ANE.0000000000000354
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Nadir Bir Onkolojik Vaka: Dev Mediastinal Kitle Nedeniyle Clamshell Prosediirii ve
Yonetimi

Seyyid Furkan Kina!
'Etlik Sehir Hastanesi

Giris - Amagc: Bilateral torakosternotomi yani Clamshell prosediirii ‘kapakli torakotomi’
olarak bilinir (1). Mediastinal tliimor, bilateral metastezektomi, travma ve akciger
transplantasyonunda maksimum goriintii gibi avantajlara sahip olmasina ragmen; kas ve kemik
travmasina bagli olarak daha fazla kan kaybi, solunum depresyonu, siddetli agri, post
operatif(PO) mobilizasyon kisithiligi ve pulmoner komplikasyonlar gibi dezavantajlara
sahiptir(2). Bu olguda, dev mediastinal kitle nedeniyle trakeal deviasyon ve trakeal basisi olan
hastada anestezi ve analjezi yonetimimizi sunuyoruz.

Olgu: 49 yas erkek hasta; tiroid kanseri(opere) ve akciger kanseri(opere) nedeniyle ASA2’idi.
Sol kolda uyusma sikayetiyle acil servise bagvuran hastaya; sol mediastende brons ve vaskiiler
yapilarla iligkili niiks metastatik tiimor, sag akciger alt lob da metastaz uyumlu kitle tanisi
konuldu(Resim1). Tiimoriin yerlesimi nedeniyle trakeal basi ve deviasyon da mevcuttu (Resim
2). PO ciddi agris1 6ngoriilen hastaya standart monitdrizasyon sonrasi oturur pozisyonda T5-6
torakal epidural anestezi(TEA) uygulandi. Direkt laringoskop kullanilarak 39 numara sol ¢ift
ltimenli tiip ile entiibe edildi. Trakeal deviasyona ragmen tiipiin pozisyonlanmasinda zorluk
yasanmadi. Sag radial arter ile arter monitorize edildi. Sol mediastinal kitle nedeniyle vaskiiler
malformasyonlar Ongoriilerek sag subklavyen santral vendz kateterizasyon yapildi.
Intraoperatif TEA baslandi. idamede sevoflurane(2 MAC) ve remifentanil(0,5 mcg/kg/dk)
kullanildi. Clamshell torakotomi yapilan hasta, biiyiik bir kesiye sahip olmasina ragmen 1 gram
parasetamol ve TEA 1 bolus ile hasta ameliyathane salonunda ekstiibe edildi(Resim3).
Postoperatif bakim iinitesinde spontan solunumda VAS 0-3, koopere-oryante, vitaller stabildi.
PO 4. giinde epidural katateri ¢ikartilan hasta taburcu edildi.

Hastaya ait bilgisayarli tomografi goriintiileri.
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Trakeal deviasyon ve PA Akciger Filmi.

Tartisma - Sonuc¢: Clamshell prosediiriinde anestezi ve analjezi yonetimi cerrahi iglem kadar
onem arz etmektedir. PO agrinin; spontan solunumun korunamamasi, sekresyonlarin
atilamamasi, mobilizasyon kaybi, enfeksiyon, uzamis taburculuk, diisiik hasta memnuniyeti
gibi olumsuz sonuglar1 vardir(3). Clamshell prosediirii uygulanan hastalar i¢in yeni govde
bloklart umut verici olsa da; TEA, intraoperatif miidahale imkani, PO efektif analjezi
saglamasi, ¢esitli komplikasyonlarin engellenmesi gibi avantajlara sahiptir. Clamshell
prosediirii i¢in halen daha ilk tercih TEA olmalidir.
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Anahtar Kelimeler: Clamshell Torakotomi, Torakal Epidural Anestezi, Agri, Onkolojik
Cerrahi, Akciger Kanseri

Kaynakc¢a

1. Ehrhardt, J. D., Baroutjian, A., McKenney, M., & Elkbuli, A. (2021). Historical Observations on
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N. (1994). The clamshell incision: an improved approach to bilateral pulmonary and mediastinal tumor.
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3. Mamoun, N., Wright, M. C., Bottiger, B., Plichta, R., Klinger, R., Manning, M., Raghunathan, K., &
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Farkh Endikasyonlarda Splanknik Sinir Girisimsel Tedavileri ve
Sonuclari: Retrospektif Calisma

Ece Yanik!, Onur Bulut', Emel Giiler?, Serife Yiice?, Nurten Inan?

'Gazi [:Jniversitesi Tip Fakiiltesi Noroloji Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali
3Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji Anabilim Dali

Giris - Amagc: Splanknik sinir olusturdugu genis innervasyon agi ile birgok tedavide ve
cerrahide hedef alan olarak belirlenmistir. Inatg1 visseral agrilarin yonetilmesine yardimci
oldugu ve sistemik inflamasyon iizerinde negatif geri doniisiim diizenlemesi son ¢aligmalarda
gosterilmistir. Tedavi sirasinda sinir blokaji1 i¢in farkli metotlar kullanilmaktadir. Bu metotlar
arasinda norolitik ajanlar ve radyofrekans tedavisi siralanabilir. Bu ¢alismadaki amacimiz,
kanser agrisi, pankreatit gibi farkli patolojilerin olusturdugu abdominal agrida kullanilan
splanknik sinir radyofrekans ve norolitik ajan kullanilarak yapilan blok tedavisinin agri
tizerindeki etkisinin degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem: Bu retrospektif calismada, 01/01/2023 ile 31/08/2024 tarihleri arasinda
inat¢1 visseral agr1 nedeni ile Gazi Universitesi T1p Fakiiltesi Hastanesi Algoloji Poliklinigine
basvuran farkli hastalik etyolojilere sahip 14 hasta degerlendirmeye alindi. Mevcut
dosyalarinda bulunan yas, cinsiyet, boy, kilo ile ilgili veriler toplandi. Blokaj teknigi olarak
norolitik ajan (fenol) kullanilan veya radyofrekans ablasyon yapilan hastalarin islem 6ncesi ve
islem sonrasi agr1 skorlar1 degerlendirmeye alindi. Agr1 siddeti i¢in Sayisal Derecelendirme
Olgegi (NRS) kullanilds.

Bulgular: Hasta gruplar1 arasinda yas, cinsiyet veya kilo acisindan anlamli bir fark
bulunmamustir (p>0.05). Islem 6ncesi NRS median degeri 9, islem sonrasi median degeri 4
olarak bulunmustur. Fenol ve RF ‘i igeren kombine tedavilerin agr1 iizerindeki etkinligi
istatiksel olarak anlamli bulunmustur.

Tartisma - Sonuc: Bu retrospektif calismada splanknik sinire yapilan fenol ya da lezyon
arasinda agri agisindan belirgin farklilik izlenmemekle beraber etkin oldugu nettir. Daha 6nceki
caligmalar da kombine tedavinin pankreas kanserleri lizerinde etkili oldugunu gostermektedir.
Calismalarin ¢ogunda 6 aya kadar agrinin azaldigini, giinliik opioid tiiketiminde azalmay1 ve
yasam kalitesini iyilestirdigini gdsterilmistir. iki grup arasinda uzun dénem etkilerde farklilik
olabilir ancak hastalarimizin ¢ogunun son dénem pankreas kanseri olmasi nedeniyle uzun
donem takipleri yapilamamaistir. Agr1 tizerindeki etkisi géz oniine alindiginda hastalara erken
donem girisimsel tedavilerin yapilmasinin daha etkin olabilecegi, yasam kalitesini
arttirabilecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: splanknik sinir, radyofrekans ablasyon, Kanser, Abdominal visseral
agr1, Pankreatit
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Palyatif Bakim Unitesinde Yatan Hastalarin Klinik Ozellikleri ve
Demografik Dagilim: Retrospektif Kesitsel inceleme

Bilal Sengii, Mehmet Cakirca, Abdullah Konan, Mustafa Kaan Bozkurt,
Ayse Ozcan, Cetin Kaymak, Hiilya Basar

SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Klinigi Palyatif
Bakim Unitesi

Amacg: Palyatif bakim iiniteleri, kronik ve ilerleyici hastaliklarin tedavi siirecinde, hasta ve
yakinlarma sagladigi ¢cok yonlii destek nedeniyle giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir. Bu
calismada, SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Palyatif Bakim Unitesi’nde yatan
hastalarin demografik ve klinik Ozelliklerini inceleyerek, palyatif bakim hizmetlerinin
etkinligini degerlendirmek amaclanmigtir.

Yontem: Bu retrospektif kesitsel calismaya, Temmuz 2022 - Agustos 2024 tarihleri arasinda
palyatif bakim iinitesine kabul edilen 198 hasta dahil edilmistir. Hastalarin demografik verileri,
primer hastalik tanilari, beslenme sekilleri, Nutrisyonel Risk Skorlamasi, basi yarasi evreleri,
agr1 diizeyleri, Karnofsky skoru ve yatis siireleri elektronik hasta kayitlarindan elde edilmistir.
Veriler, SPSS programi kullanilarak analiz edilmistir.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 73,3 yil olup, %49°u erkek ve %51°1 kadindi. Yogun bakim
uinitesinden kabul edilen hasta orami1 %66, servisten kabul edilme oranm1 %19, evden kabul
edilme oran1 %15 olarak saptandi. Hastalarin %52°si evlerine taburcu edilmis, %26’°s1 yogun
bakima, %10’u ise diger klinik servislere sevk edilmistir. Hastalarin %12’si ise eksitus olarak
kaydedilmigtir. Norolojik hastaliklar (%34) ve kanser (%29) en yaygin primer hastaliklar
olarak belirlendi. Hastalarin %79’unda farkli evrelerde basi yarasi saptandi ve ortalama yatis
siiresi 41,3 gilin olarak hesaplandi. VAS skoru ortalamasi 2,6, Karnofsky Performans Skoru
ortalamas1 %38,3 Braden skoru ortalamasi 13,6, NRS 2002 skoru ortalamas: ise 3,3 olarak
bulundu.

Sonu¢: Calismamiz, palyatif bakim iinitelerinin sadece onkolojik hastalar i¢in degil, ayni
zamanda norolojik ve kronik hastaliklara sahip hastalar i¢in de kritik 6neme sahip oldugunu
gostermektedir. Tiirkiye’de palyatif bakim iinitelerine olan talep artmakta olup, bu alandaki
hizmet kapasitesinin artirilmasinin yatig siirelerini de azaltmaya katkida bulunucag:
kanaatindeyiz.
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Mor Idrar Torbasi Sendromu: iki Olgu Sunumu
Bilal Sengii, Mehmet Cakirca, Kiibra Durmaz, Derya Giimiis,
Cetin Kaymak, Ayse Ozcan, Hiilya Basar

SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Klinigi Palyatif
Bakim Unitesi

Giris:

Mor Idrar Torbas1 Sendromu (MITS), uzun siireli idrar kateterizasyonu olan hastalarda nadir
goriilen ve idrarda mor renk degisikligi ile karakterize olan ve ilk kez 1978 yilinda bildirilmis
benign bir klinik tablodur. Idrar rengi degisimi, bakteriyel enfeksiyonlarin neden oldugu
triptofan metabolizmasindaki bozulmadan kaynaklanir. MITS ¢ogunlukla Providencia stuartii,
Proteus mirabilis ve Escherichia coli gibi Gram-negatif bakterilerle iligkili olup % 8.3-% 42.1
gibi goriilme siklig1 mevcuttur (1).

Olgu 1: 91 yasinda, serebrovaskiiler olay ve kalga fraktiirli sonrast yataga bagimli olan kadin
hasta, palyatif bakimda takip edilmektedir. Hastanin klinik olarak normal oldugu bir dénemde
idrar renginde kirmizidan mora déniis gdzlenmistir. Idrar kiiltiiriinde Enterococcus faecalis ve
Morganella morganii liremesi tespit edilmistir. Kateter degisimi sonrasi idrar rengi normale
donmiistiir.

Olgu 2: 87 yasinda, demans nedeniyle yataga bagimli olan kadin hastada, palyatif bakimda
takip edildigi donemde idrar renginde bulaniklik ve kotii koku tespit edilmistir. Hastanin idrar
kiiltiiriinde Escherichia coli ve Klebsiella pneumoniae iiremesi saptanmis, idrar renginin mor
renge dondiigl izlenmistir. Kateter degisimi sonrasi klinik bulgular diizelmistir.

Sonug:

MITS genellikle uzun siireli yatis1 olan ve kolonizasyon gelisen hastalarda gériilmekte olup
benign seyirli olsa da, altta yatan {iriner enfeksiyonlarin habercisi olabilmektedir. Bu durumda,
idrar kiiltiiri alinmasi ve idrar kateteri degisimi ile bakteriyel kolonizasyonun azalmasi idrar
renginde diizelme saglamaktadir (2). Hastalarin uygun ise idrar sondasi olmadan takibi bir
alternatif olarak onerilmektedir.

Kaynaklar

1. Stalin Viswanathan. Urine Bag as a Modern Day Matula, 2013, ISRN Nephrol.
Antonio P Pereira et al. Purple Urine Bag Syndrome, 2024, Cureus
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