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Oz

Amag

Son zamanlarda, sistemik inflamasyon ve beslenme
durumu icin bu belirteclerin bir kombinasyonu olan
CRP/albiimin orani, enfeksiyon, malignite ve diger
hastaliklari olan hastalarda bagimsiz bir prognostik
belirte¢ oldugu saptanmistir. Calismamizda, ileus ta-
nisi ile hastaneye yatan hastalarda basvuru aninda-
ki CRP-albumin oraninin ileus nedenini ve prognozu
tahmin etmedeki etkinligini arastirmayi amacladik.

Gerec¢ ve Yontem

Calismaya acil servise basvuran ve sonrasinda ileus
tanisi alan 18 yas ustll hastalar alinmistir. Hastalarin
demografik ozellikleri, laboratuvar parametreleri, cer-
rahi midahale gecirip gecirmedikleri, yatis sireleri
ve hastane i¢i mortaliteleri belirlenmistir. Etiyolojisine
gore paralitik veya mekanik olarak ayrilmistir. CRP/
albimin orani (CAR) hesaplanmis, CAR’In ileus nede-
ni ve mortaliteyi tahmin etmedeki etkisi arastiriimistir.

Bulgular

Toplam 116 hasta arastirildl. Hastalarin 72 (%62,1)'si
erkek, yas ortalamasi 65,12'di. 81 (%69,8)'inde me-
kanik ileus saptandi. ileus tiplerine gére mekanik ileus
hastalarinin %66,7’si medikal tedavi alirken, paralitik
ileusta%97,1'i medikal tedavi aldi§i saptandi. Paralitik

ileus hastalarinda tedavi tercihi daha fazla orandi me-
dikaldi (p<0,001). Mekanik ileus olan hastalarin CAR
degeri 3,72, paralitik ileus olanlarin ise 5,77 saptandi.
(p=0,046) Butun ileus hastalarinda CAR, WBC, yatis
suresi, notrofil ve lenfosit sayisi, CRP degerinin ince-
lendigi lojistik regresyon analizinde hichir paramet-
renin mortalite icin bagimzsiz bir gésterge olmadigi
ortaya ¢ikmistir.

Sonug¢

CAR degeri ileus tipini belirlemede faydali olabilir.
ileus hastalarinda mortalite tahmininde yararli gériile-
bilirken bagimsiz bir gosterge degildir.

Anahtar Kelimeler: C-Reaktif protein, Albumin, ileus,
Prognoz

Abstract

Objective

Recently, the CRP / albumin ratio, a combination
of blood markers for systemic inflammation
and nutritional status, has been found to be an
independent prognostic marker in patients with
infection, malignancy, and other diseases. In our
study, we aimed to investigate the effectiveness of the
CRP-albumin ratio at admission in predicting the ileus
type and prognosis in hospitalized patients.
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Material and Methods

Patients overthe age of 18 who applied to the emergency
department and were later diagnosed with ileus were
included in the study. Demographic characteristics,
laboratory parameters, surgical intervention, length
of stay and in-hospital mortality of the patients were
determined. It is divided into paralytic or mechanical
according to its etiology. The CRP/albumin ratio (CAR)
was calculated, and the effect of CAR in predicting the
ileus type and mortality was investigated.

Results

A total of 116 patients were investigated. 72 (62.1%)
of the patients were male and the mean age was 65.12
years. Mechanical ileus was detected in 81 (69.8%) of
them. According to ileus types, 66.7% of patients with
mechanical ileus received medical treatment, while

Giris

ileus, bagirsak pasajinin tam veya kismi tikanmasi-
dir ve bagirsaklarda mekanik veya paralitik nedenlere
bagli olarak gelisir. Eriskin hastalarda yapisikliklar,
geriatrik populasyonda ise yapisikhklar ve malignite-
ler ilk sirada yer almaktadir (1). Yonetim, geleneksel
tibbi tedaviden masif bagirsak rezeksiyonlarina kadar
degisir (1). ileus, sistemik yanita sebep olmakla bera-
ber prognoz degiskenlik gdstermektedir.

C-reaktif protein (CRP), enfeksiyon, iskemi, travma
ve diger inflamatuar sireclere yanit olarak tretilen bir
akut faz proteinidir (2). Bunun yani sira distk serum
albumininin kotl prognoz ve mortalite ile iliskili oldu-
gu bilinmektedir (3). Son zamanlarda, sistemik infla-
masyon ve beslenme durumu i¢in bu belirteglerin bir
kombinasyonu olan CRP/albumin orani, enfeksiyon,
malignite ve diger hastaliklari olan hastalarda bagim-
siz bir prognostik belirte¢ oldugu saptanmistir (4,5).

Calismamizda, ileus tanisi ile hastaneye yatan has-
talarda basvuru anindaki CRP-albumin oraninin ileus
nedenini ve prognozu tahmin etmedeki etkinligini
arastirmayi amacladik.

Gerec ve Yontem

Calisma Ortami ve Dizayni

Calisma Ucuincl basamak bir acil serviste yapilmis-
tir. Calisma retrospektif, kesitsel olarak tasarlanmistir.
Calismaya Ocak 2018-Aralik 2021 tarihleri arasinda
acil servise basvuran ve sonrasinda ileus tanisi alan
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97.1% of patients with paralytic ileus received medical
treatment. Medical treatment was more common in
patients with paralytic ileus (p<0.001). The CAR value
was found to be 3.72 in patients with mechanical ileus
and 5.77 in patients with paralytic ileus (p=0.046). In
the logistic regression analysis examining CAR, WBC,
length of stay, neutrophil and lymphocyte count, and
CRP value in all ileus patients, it was revealed that no
parameter was an independent indicator for mortality.

Conclusion

The CAR value can be useful in determining ileus
type. While it may be useful in predicting mortality in
ileus patients, it is not an independent indicator.

Keywords: C-Reactive protein, Albumin, lleus,
Prognosis

18 yas ustu hastalar alinmistir. Hastalarin verileri has-
tane otomasyon sisteminden elde edilmistir. 18 yas
altl, gebe olan hastalar, verilerine tam ulasilamayan
ve yatis sonrasi tanisi degisen hastalar dislanmistir.
Calisma onayi Karabiik Universitesi Girisimsel Olma-
yan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan alinmistir.
(Karar N0:2022/823, Tarih: 25.01.2022)

Veriler ve Sonlanim

Hastalarin yas, cinsiyet, ek hastalik gibi demografik
Ozellikleri ile cerrahi midahale gecirip gecirmedikleri,
yatis slreleri ve hastane ici mortaliteleri belirlenmistir.
lleus tanisi konan hastalar etiyolojisine gére paralitik
veya mekanik olarak ayriimistir. Laboratuvar para-
metreleri; beyaz kire, hemoglobin, platelet, nétrofil,
lenfosit, Ure, kreatinin, AST, bilirubin, albéimin ve C-re-
aktif protein(CRP) duzeyleri kaydedilmis, CRP/albi-
min orani(CAR) hesaplanmistir. CAR’In ileus nedeni
ve mortaliteyi tahmin etmedeki etkisi arastiriimis ve
prognozu belirlemede diger laboratuvar parametrele-
riyle etkinligi kiyaslanmistir.

istatistiksel Analiz

Verilerin analizi icin IBM Statistics SPSS 22.0 progra-
mi kullaniimistir. Nominal verilerin dagiliminin goste-
rilmesi i¢in say! ve ylzde, niumerik verilerin goésteril-
mesinde ise eger normal dagilima uyuyorsa ortalama
ve standart sapma, normal dagilima uymuyorsa or-
tanca ve ceyrekler arasi aciklik kullaniimistir. Verilerin
normal dagihma uygunluguna Kolomogorov-Smirnov
ve Shapiro Wilks testi, Q-Q plot grafigi ve histogram-
la bakilmis, normal dagilima uyan niumerik verilerin
karsilastirimasinda Student’s T testi, normal dagilima



uymadigi durumlarda Mann Whitney-U testi ile karsi-
lastirmalar yapilmistir. Nominal verilerin karsilastiril-
masinda ise Pearson Ki-Kare testi kullanildi. Mortali-
teyi gosteren bagimsiz géstergelerin incelenmesi igin
lojistik regresyon analizine basvuruldu. Anlamlilik du-
zeyi (p) 0.05 den kucik olacak sekilde tasarlanmistir.

Bulgular

Calismaya toplamda 132 hasta dahil edildi. 13 has-
ta veri eksikligi, 3 hasta da tani degisikligi sebebiy-
le dislandi. Toplam 116 hasta arastinldi. Hastala-
rn 72 (%62,1)'si erkekti. Hastalarin yas ortalamasi
65,12+17,00 olarak belirlendi. Calismaya alinan has-
talarin 81 (%69,8)'inde mekanik ileus saptandi. Has-
talarin ek hastaliklari incelendiginde 27 (%23,3)’sinde
diyabetes mellitus (DM), 71 (%61,2)'inde hipertansi-

Tablo 1
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yon (HT) saptandi. Hastalara ait demografik veriler,
laboratuvar bulgulari ve ileus tipine ait bulgular Tablo
1'de 6zetlenmistir.

ileus tiplerine gore calismadaki parametreler karsilas-
tinldiginda, mekanik ileus hastalarinin %66,7’si medi-
kal tedavi alirken, paralitik ileus hastalarinin %97,1’i
medikal tedavi aldigi saptandi. Paralitik ileus has-
talarinda tedavi tercihi daha fazla orandi medikaldi
(p<0,001). Ancak hastalarin taburculuk oranlari ara-
sinda herhangi bir fark saptanmadi (p=0,429). Hasta-
larin laboratuvar degerleri karsilastiriidiginda meka-
nik ileus olan hastalarin CAR degeri 3,72 [1,19-9,69],
paralitik ileus olanlarin ise 5,77 [2,93-11,60] saptand!.
Paralitik ileus olan hastalarin CAR degeri istatistiksel
olarak daha yuksekti (p=0,046). Yine paralitik ileus
olan hastalarin CRP degerleri de 27,70 [10,40-54,33]

Calismaya alinan hastalara ait demografik veriler, ek hastaliklar, ileus tipi, yatis streleri,
tedavi sekilleri ve sonlanimlarina ait veriler

Degiskenler Deger
Cinsiyet

Erkek 72 (%62,1)
Kadin 44 (%37,9)
Yas 65,12+17,00
Ek Hastalik

DM 27 (%23,3)
HT 71 (%61,2)

iskemik Kalp Hastalig!

35 (%30,2)

KOAH

31 (%26,7)

Kronik Bobrek Yetmezligi

2 (%1,7)

Serebrovaskiler Hastalik

22 (%19,0)

Malignite 41 (%35,3)
ileus tipi

Mekanik 81 (%69,8)
Paralitik 35 (%30,2)
Yatis Siiresi 3 [2-6]
Tedavi

Medikal 88 (%75,9)
Cerrahi 28 (%24,1)
Sonlanim

Tabrucu 109 (%94,0)
Mortalite 7 (%6,0)
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Tablo 2 ileus tiplerine gére parametrelerin karsilastiriimasi

ileusta C-Reaktif Protein/Albumin Orani

Mekanik (n:81) Paralitik (n:35) Total (n:116) p
Cinsiyet(kadin), n (%) 31 (%38,3) 13 (%37,1) 44 (%37,9) 0,908
Yas 66,20£15,77 62,63£19,57 65,12+17,00 0,301
Taburcu sayisl, n (%) 77 (%95,1) 32 (%91,4) 109 (%94,0) 0,429
Tedavi(medikal), n (%) 54 (%66,7) 34 (%97,1) 88 (%75,9) <0,001
Yatis suresi (giin) 3[2-7] 3 [2-4] 3 [2-6] 0,197
WBC 10,98+4,18 11,92+5,06 11,27+4,46 0,298
Platelet 286,62+110,10 253,49+92,56 276,62+105,82 0,122
Hemoglobin 13,02+2,61 13,15+2,41 13,06+2,55 0,803
Notrofil 8,89+4,02 9,74+4,98 9,15+4,33 0,334
Lenfosit 1,38+0,67 1,42+0,78 1,39+0,70 0,747
Albumin 4,28+0,64 4,27+0,74 4,28+0,67 0,923
Ure 41,1 [30,3-55,5] 54,9 [33,0-109,4] 43,0 [30,7-60,9] 0,032
Kreatinin 0,90 [0,75-1,22] 1,13 [0,84-1,53] 0,96 [0,76-1,33] 0,027
AST 25 [20-31] 29 [22-41] 25 [21-33] 0,194
LDH 226,0 [200,0-278,5] 242 [205-355] 234,0 [201,0-294,0] 0,283
Total bilirubin 0,69 [0,50-0,90] 0,65 [0,50-1,10] 0,67 [0,50-0,90] 0,988
Direkt Bilirubin 0,45 [0,30-0,62] 0,40 [0,30-0,60] 0,43 [0,30-0,60] 0,317
CRP 17,80 [5,50-39,20] 27,70 [10,40-54,33] 19,90 [7,45-44,49] 0,039
CAR 3,72 [1,19-9,69] 5,77 [2,93-11,60] 4,53 [1,67-10,58] 0,046

Tablo 3 Mortalite acisindan yapilan lojistik regresyon analizi

Wald degeri Odds orani 95% G.A.
CAR 1,926 0,753 0,504-1,124
wBC 0,398 0,470 0,045-4,903
Yatis siiresi 0,031 1,009 0,912-1,116
Notrofil 0,488 2,370 0,211-26,65
Lenfosit 2,296 12,054 0,482-301,7
CRP 1,596 1,069 0,964-1,185

G.A.= Guven Araligi

Omnibus x? (6) = 12.874 p=0.047 R2 = 0.285 (Negelkerke)
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olarak saptandi ve bu deger mekanik ileus olan has-
talarin CRP degerinden anlaml sekilde daha yiiksekti
(p=0,039). Her iki ileus tipine ait parametrelerin karsi-
lastiriimasi Tablo 2'de 6zetlenmigtir.

Butun ileus hastalarinda CAR, WBC, yatis suresi,
notrofil ve lenfosit sayisi ile CRP degerinin incelen-
digi lojistik regresyon analizinde hicbir parametrenin
mortalite icin bagimzsiz bir gésterge olmadigi ortaya
cikmistir (Tablo 3).

Tartisma

Calismamiz bildigimiz kadariyla ileus hastalarinda
CAR degerinin arastirildigi ilk calismadir. CAR dege-
rinin daha once Uveit, inflamatuvar barsak hastalikla-
ri, Behcget hastaligi, sepsis ve septik sok gibi bircok
sistemik hastalikta prognoz tzerine etkinligi degerlen-
dirilmistir (5-8). Calismamizda CAR degerinin, ileus
hastalarinda ileus tipini tahmin etmede faydali ola-
bilecegi gosterilmistir. Paralitik ileus tanili hastalarda
CAR degeri daha yuksek bulunmustur. Bunun yanin-
da mortaliteyi belirlemede faydali gériinse de bagim-
siz bir prediktor olarak tespit edilmemistir. Liu ve ark.
yapti§i calismada, inflamatuvar barsak hastaliginda,
hastaligin siddetini gdstermede basarili sonuclar elde
edilmistir (8). Solid organ timdrleri ile CAR’In iligkisini
arastiran bir metaanalizde ise CAR degerinin yakin
donem mortaliteyi tahmin etmede etkin oldugu sap-
tanmistir (9). Calismamizda mortalite tahmininde ne
kadar anlamli bulunsa da bagimsiz prediktér oldugu
gosterilememistir. Daha genis hasta sayisiyla yapila-
cak calismalarin bu konuda faydali olabilecegini du-
sunmekteyiz.

inkomplet mekanik ileus vakalarinda medikal tedavi
ile iyilesme orani %80 civarinda iken, komplet meanik
ileus hastalarinda cerrahi tedavi orani %30 civarin-
dadir. (10) Calismamizda da benzer sekilde meka-
nik ileus hastalarinin yaklasik %66’s1 medikal tedavi
ile iyilesme saglanmistir. Paralitik ileus hastalarinda
nadiren cerrahi islem gerekebilmekte, bu durum pa-
ralitik ileus sinifinda olan postoperatif ileus durumun-
da gerekebilmektedir. (11) Literatiirle benzer sekilde,
calismamizda yer alan paralitik ileus tanili hastalarin
sadece bir tanesinde cerrahi islem uygulanmistir.

Calismamizin bazi sinirliliklar vardir. Calisma tek
merkezli ve nispeten az sayida hasta grubunda ya-
pilmistir. Ozellikle paralitik ileus tanil hastalarin, bu
duruma sebep olabilecek ek hastaliklariyla CRP ve
albumin arasindaki iliski calismaya dahil edilmemistir.
Ozellikle ileusa sebep olabilen kanser varligi arastril-
mamis ve etkisi olup olmadigi bilinmemektedir.

Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiltesi Dergisi

Sonug olarak; CAR degeri ileus tipini belirlemede fay-
dali olabilir. ileus hastalarinda mortalite tahmininde
yararh gorulebilirken bagimsiz bir gosterge degildir.

Tesekkiir
Calismaya desteklerinden dolayr Dr. Seref Emre
ATIS’e minnetlerimizi sunuyoruz.

Cikar Catismasi Beyani
Herhangi bir ¢ikar catismasi yoktur.

Etik Kurul Onay!

Calisma onay! Karabiik Universitesi Girisimsel Olma-
yan Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan alinmistir (Ka-
rar N0:2022/823, Tarih: 25.01.2022).

Finansman

Bu arastirma, kamu, ticari veya kar amaci gitmeyen
sektorlerdeki finansman kuruluslarindan herhangi bir
finansal destek almamistir.
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