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Kalp cerrahisinde pulsatil ve nonpulsatil akım modellerinin klinik ve hemodinamik açıdan 
karşılaştırılması
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İstanbul Mehmet Akif Ersoy Eğitim Araştırma Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Kliniği, İstanbul

Giriş: Bu çalışmanın amacı kardiyopulmoner baypas (KPB) sırasında pulsatil ve nonpulsatil akımlar arasındaki farkları ortaya 
çıkarmak, fizyolojik dolaşıma en yakın perfüzyon stratejisini belirlemek ve doğru bir perfüzyon yönetimi sağlamaya yardımcı 
olmaktır.
Yöntem: Hastalar KPB esnasında pulsatil akım uygulanan grup 1 (n=15), nonpulsatil akım kullanılan grup 2 (n=15) olarak 
ayrıldı. Çalışmaya alınan hastalar için hemogram kan örneği preoperatif dönem, postoperatif 24. saat ve 72. saat şeklinde 
incelendi. Hastaların kreatin değerleri preoperatif, postoperatif 24. saat ve 72. saat şeklinde kayıt altına alındı. Kan gazı laktat 
değerleri preoperatif, aort klempi 5. dakika, KPB sonu ve postoperatif 2. saat şeklinde takip edildi. Aynı şekilde hastaların 
postoperatif 24. saat idrar çıkışı ve drenaj miktarları, yoğun bakım ünitesi (YBÜ) ekstübasyon süreleri, YBÜ çıkış süreleri ve 
taburculuk gün sayıları değerlendirmeye alındı.
Bulgular: Hastaların demografik özellikleri açısından gruplar arasında anlamlı bir farklılık bulunmadı (p>0,05). Hastaların 
operatif verilerinde iki grup için istatistiksel farklılık bulunmadı (p>0,05). Hastaların preop, postop 24. saat ve postop 72. 
saat hemogram kan örneği değerlerinde anlamlı bir farklılık bulunmadı (p>0,05). Hastaların preop, postop 24. saat ve 72. saat 
kreatin değerlerinde gruplar arasında istatistiksel bir farklılık bulunmadı (p>0,05). Hastaların preop, aort klempi 5. dakika, 
KPB sonu ve YBÜ 2. saat laktat sonuçlarında gruplar arasında anlamlı bir farklılık tespit edilmedi (p>0,05). Bunlara ek olarak 
postoperatif 24. saat idrar miktarları, ekstübasyon süreleri, YBÜ kalış ve taburculuk süreleri gruplar arasında benzerdi. Ancak 
hastaların postoperatif drenaj miktarları gruplar arasında anlamlı bulundu (p=0,022).
Sonuç: Çalışmamızda iki akım modelinin etkileri konusunda postoperatif dönem hemodinamik ve klinik açıdan belirgin 
bir farklılık bulunmadı. Ancak pulsatil akım grubunda postoperatif 24. saat drenaj miktarları nonpulsatil akım grubuna 
göre olumlu olduğu tespit edildi. Sonuç olarak bu akım modellerinin birbirlerine üstünlüğünü tayin etmek için geniş ölçekli 
çalışmalara ihtiyaç duyulmaktadır.
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Tablo 1. Demografik özellikler ve ameliyat sonrası veriler

Şekil 1. Hematolojik ve biyokimyasal değerlerin grafiksel analizi.


