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ONEMLIi NOKTALAR

@ cuda edinilmis giicsiizliik sik gorilliir ve
yatisin erken donemlerinde ortaya cikar.

e Yatak istirahati, katkida bulunan ve
degistirilebilir bir faktérddr.

GIRIS
Son yillarda kritik hastaliga bagh 6liimlerin azalmasi
ile yogun bakim {iinitesinde (ICU) sag kalim artmis-
tir.!® Bunun sonucunda da yogun bakim alaninda
odak noktas: kisa vadeli mortaliteden uzun vadeli
morbiditeye kaymustir. Yogun bakim iinitesinde
edinilmis giigsiizlik (ICUAW) ve fiziksel fonksiyon
bozukluguna neden olan noéromiiskiiler komplikas-
yonlar, sag kalan yogun bakim hastalarinda % 9 ila
% 87 arasinda degisen bir yayginlikta goriilmekte-
dir’. Ustelik bu komplikasyonlar, siklikla fonksiyo-
nel bozukluga ve saglikla ilgili yasam kalitesinde
azalmaya yol agacak kadar ciddi ve kalicidir.>*
Kritik hastalig1 takiben kas gii¢stizliigli neden-
leri multifaktoriyel olup buna kronik hastaliga bagl
premorbid giigsiizliik de dahildir. Son zamanlarda,
hem kritik hastaligin hem de buna bagl tedavile-
rin kaslar ve sinirler i¢in toksik oldugu ve ICUAW
gelisimine katkida bulundugu yoéniinde artan bir
fikir birligi vardir.'? Maalesef, ICUAW’1 6nlemek
veya tedavi etmek i¢in yontemler sinirhidir. Glinii-
miizde; erken mobilizasyonun (EM), hastanin
sonuglarini iyilestirebilecegi yoniinde gozlemsel ve

e Erken mobilizasyon, ICU'da edinilmis

gli¢siizligu onlemek icin umut verici bir
uygulamadir.

o Erken mobilizasyon, koordineli ve

multidisipliner bir yaklasim gerektirir.

kiigiik randomize kontrollii ¢alismalar bulunmak-
tadir. Bu bolimde, ICUAW gelisimine, taninmasina
ve sonugclarina odaklanilacak ve beraberinde kritik
hastalarda EM’nin roliine deginilecektir. EM’nin
ontindeki engeller, EM i¢in giivenlik hususlar,
sonuglar1 6l¢mek igin stratejiler, hem hasta hem de
aileleri i¢in hedefler de ayrica tartisilacaktir.

YOGUN BAKIM
GUCSUZLUGUNUN
ETiYOLOJiSi VE
PATOFizYOLOJiSi

Yatak istirahati, immobilizasyon ve
Kullanmama Kas Atrofisi

Uzun yatak istirahati ve immobilizasyon, bir¢ok
yogun bakim {initesinde yaygin goriliir ve ICUAW
gelisimine katkida bulunabilir.’ On bes farkli tibbi
durum ve islemle iligkili yatak istirahatinin etkilerini
inceleyen 39 randomize ¢aligmanin bir meta-anali-
zinde, yatak istirahatinin yararli olmadig1 ve zararlh
olabilecegi ortaya konmustur.*
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komplikasyonu icin terapotik hedefler bulmak ve
gelistirmek amaciyla ileri ¢alismalara ihtiyag vardur.
Erken mobilizasyon, ICUAW’1 6nlemek veya hafif-
letmek i¢in umut verici bir uygulamadir ve hasta-
nin mobilizasyona hazir oldugunu degerlendirmek
ve aktivitesinin ilerlemesini optimize etmek i¢in
koordineli, meslekler arasi ekip yaklagimi gerektirir.
EM’yi degerlendiren gozlemsel ve kiigiik randomize
caligmalar, gilivenli ve uygulanabilir oldugunu gos-
termektedir fakat bunlar ¢ogunlukla tek merkezli
ve dis gegerliligi sinirli olan ¢aligmalardir. Bu ¢alis-
malar ayn1 zamanda, EM’nin kurtulan hastalarda
fonksiyonel sonuglari iyilestirme, yeniden yatisi ve
saglik maliyetini azaltma potansiyeline sahip oldu-
gunu gostermektedir. Temel standart uygulamayi
tanimlamak, kas zayiflig1 icin risk altindaki hasta-
lar1 6ngoren risk faktorlerini belirlemek, ve EM i¢in
bir uygulama sekli ve dozunu tanimlamak i¢in daha
fazla arastirma gereklidir.

BURADAN CIKARACAGIMIZ
NOKTALAR

o ICUAW sik goriiliir, kritik hastaligin erken
donemlerinde ortaya ¢ikar ve dikkate deger
uzun donem morbidite ve potansiyel mortalite
ile iligkilidir.

o Kisithiliklarina ragmen, ICUAW 1n teshisi
i¢in hastanin yatak basi rutin fizik muayenesi
baslangi¢ noktasi olmalidir. Goreceli maliyet,
invazivlik, uzman doktor ve teknisyenlere
olan ihtiya¢ goz oniine alindiginda, seri klinik
muayenede beklenenden daha yavas gelisen,
gligsiiz hastalar icin kapsaml elektrofizyolojik
caligmalar ve kas biyopsisi yapilmalidir.

« Erken mobilizasyon ICUAW’1 6nlemek veya
azaltmak i¢in umut verici bir miidahaledir.

o Erken mobilizasyon, mobilizasyona hazir
olmayi degerlendirmek ve hasta aktivitesinin
ilerlemesini optimize etmek i¢in koordineli,
meslekler aras1 ekip yaklasimi gerektirir.
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