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Sosyal Guvenlik Kurumu (SGK) tarafindan Abbott Nitrisyonun kosulsuz katkilariyla
17-18 Haziran 2014 tarihlerinde Ankarada “Malniitrisyonun Risk Gruplarinda insan
Saghgina ve Saglhk Ekonomisine Etkisi” konulu calistay diizenlendi.

I R D O

Calistay suresince malnitrisyon konusunda toplumsal bilincin arttirnlmasinin yani sira malnitrisyona karsi daha net
onlemler almanin toplum sagligina ve devletin saglik icin harcadigi biitceye ciddi katkilar saglamasi adina ¢6ziim onerileri
konusuldu. Calistay kapsaminda buirokratlar, saglik profesyonelleri, akademisyenler, kamu calisanlari ve sivil toplum orglitleri
malntrisyon konusunda ulusal bir politika olusturulmasi konusunda goruslerini paylastilar.

SGK calistay sirasinda KEPAN Dernegi, Tiirk Pediatri Kurumu, Milli Pediyatri Dernedi, Turk Pediyatri Onkoloji Grubu, Tirkiye
Pediyatrik Noroloji Dernedgi, Turkiye Pediyatrik Hepatoloji ve Gastroenteroloji Dernegi gibi bilimsel derneklerden destek aldi.

Calistaydaki ¢6zim onerilerinin derlenerek “SGK Bakis Agistyla Malnitrisyon”isimli bir yayinda toplanmasi kararlastirildi.

LLL kurslari 15 Kasim 2014'te istanbul'da
yapilacaktir.

Virtual University in Clinical Nutrition
Life Long Learning Prograi
for Training of Medical Docters and Heal pecialists

LLL Kurslari 15 Kasim 2014 ‘te istanbul'da yapilacak ve konular
Kanserde ntrisyon, Yaslilikta ndtrisyon, Gastrointestinal
hastalikarda ndtrisyon, Norolojik hastaliklarda nitrisyon,
Obezitede niitrisyon ve parenteral niitrisyon ile ilgili olacaktir.
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Giilistan Bahat Oztiirk’e Archives of Gerontology And Geriatrics dergisinde
yayinlanan “Which body mass index (BMI) is better in the elderly for
functional status?” ve The Aging Male dergisinde yayinlanan “Assessments
of functional status, comorbidities, polypharmacy, nutritional status and
sarcopenia in Turkish community-dwelling male elderly” isimli ¢alismalari
icin yayin tesvik bursu verilmesine karar verildi.
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15.000 TL'lik Bilimsel Arastirma Destek Bursu'nu almaya hak kazananlar

1. Seher Demirer, Afsun Ezel Esatoglu, Yasemin Yavuz Geng, Anil Evrim Giingér, irem Alparslan,
Biriz Cakir, Fatma Nisanca Kiling'in  yurutici oldugu "Hastaneye Yatis Anindaki Malniitrisyon
insidansi, Malniitrisyon Yasam Kalitesi, Hastanede Kalis Siiresi ve Hastane Maliyetine
Etkisi" isimli calisma,

2. Nese Kaya, Hiillya Gékmen Ozel, Selim Kurtoglu'nun yiiriitiicii oldugu "Tip 1 Diyabetle diyet proteinlerinin
ve yaglarinin kan glukozu lizerine etkilerinin belirlenmesi" isimli calisma.

l Uyelik adreslerinin yenilenmesi

Lutfen Gyelik bilgilerinizi glincelleyiniz. KEPAN Bulteni'ni size ulastirabilmemiz icin adres bilgilerinizin

" —0 glincellenmesi gerekmektedir.
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CKEPAN,

The European KEPA.N' Dernegi ESPEN taraflndan ENH.A .(European
i . Nutrition for Health Alliance) projesine davet

Nutrition for Health Alliance  eqiigi.  Bunyesinde  ESPEN, EUGMS, MNI  ve

diger baska kuruluslari icinde barindiran ENHA

(http://www.european-nutrition.org/) platformu “Herkes icin Optimal Nutrisyon Bakimi-Optimal Nutrition Care
for All” kampanyasini baslatti. Birincil amaci hastalik ile iligskili malnttrisyonun (disease-related malnutrition)
saptanmasi ve tedavisi olan projenin 2014 yilindaki 4 hedef iilkesi Hirvatistan, Almanya, ispanya ve Tiirkiye
oldu. KEPAN proje kapsamindaki ilk toplantisint ENHA genel sekreteri Frank de Man’in da katilimi ile ntitrisyon

enddistrisi temsilcileri ile yapti.
Eylil-Ekim  ayinda  projeye
destek vermesi beklenen diger
paydaslar ile bir toplanti daha
gergeklestirildikten sonra 4-5
Kasim'da Briksel'de yapilacak
olan ve ENHA yetkilileri ile 4
Ulke temsilcilerinin  katilacagi
toplanti sonrasinda projenin
biylik bir ivme kazanmasi
bekleniyor.

GENC ARASTIRMACILAR iCiN ESPEN KONGRESINE KATILIM DESTEGI

KEPAN Dernegi Yonetim Kurulu'nun aldig karar dogrultusunda katilim kosullarini yerine getiren asagida isimleri ve
calismalari yer alan geng arastirmacilara ESPEN kongresine katilim destegi saglanmistir.

. Eylil Damla Ciracioglu (Fluid intake of healthcare professionals in Turkey)

. Kubra Tel Adigiizel (Determination of nutritional status in children with cerebral palsy)

. Ash Tufan (A reference population to define muscle mass and function cut-off points in Turkey for sarcopenia)
. Mehmet Emin Kuyumcu (Ultrasonographic Evaluation of Muscle Architecture in older adults with sarcopenia)

. Serkan Fatih Yegen (Comparison of perioperative standart and immunomodulating enteral nutrition in surgical
patients: A prospective, randomized, controlled clinical trial)

. Ahmet Oguzhan Kiicuk (The effects of hypocaloric underfeeding in adult ICU patients)
. Esma Asil (Depression levels of college students and their relation with anthropometric measures)

8. Ceyda Tugba Pekmez (Impact of Disease activity on body composition among Turkish children with inflammatory
bowel disease)

. Birkan ilhan (Prevalence of sarcopenia in community-dwelling outpatient older people in Turkey and its relation
funtional status)

10. Cansu Cetin (Determination of the preoperative malnutrition risk in the cardiac surgery patients)

11. Gulsah Kaner (Iron deficiency anemia, dietary pattern and chronic inflammation markers in overweight and obese
women and effect of dietary treatment)
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YOGUN BAKIM HASTALARINDA GLUTAMIN
KULLANIMI ZARARLI OLABILIR Mi?

Prof.Dr. Alper YOSUNKAYA

Glutamin kritik hastaligi bulunan hastalarda sartl esansiyel bir
amino asit olup katabolik durumlarda plazma diizeyinin hizla
dustigu bilinmektedir”. Ayni zamanda diisiik plazma glutamin
diizeyininin de (<420 pmol/L) 6lim oranindaki artis ile iligkili
oldugu gosterilmistir?.

Yogun bakim hastalarinda glutamin kullanimi ile ilgili yapilan
randomize c¢alismalarin  meta-analizleri® sagkalim Uzerine
olumlu etkileri olabileceginden bahsetmesine ragmen son
zamanlarda yayinlanan bazi genis randomize calismalar?
boyle bir etkiyi dogrulayamamistir. 2013 yilinda Heyland ve ark.
© Kanada, Amerika ve Avrupadaki 40 yogun bakim Unitesinin
katildigi randomize kor bir calismada; coklu organ yetmezlikli
ve mekanik ventilasyon uygulanan hastalarda yeterli enerji
(910 kcal) veya protein (45 gr) icermeyen bir diyete glutamin
eklenmesinin klinik sonlanimi etkilemeyip, hastane ve 6 aylik
6lim oranini artirdigini gosterdiler (REDOXS Study).

Aslinda Heyland'in yaptidi calismanin hedefi son zamanlarda
literatlirde kafa kanistiran sorular ¢ozerek, kritik hastaligi bulunan
hastalarda glutamin ilavesinin etkisini degerlendirmekti. Ancak bu
hedefe ragmen bu ¢alismanin daha nce bu konuda yapilan diger
calismalardan bir takim farkliliklan s6z konusu idi. Bu calismada
hastalara daha yiiksek glutamin dozu uygulanirken (>65 gr/gtin),
enteral ve parenteral glutamin birlikte verildi. En 6nemli konu ise
REDOXS calismasina katilan hastalarin ¢cogu sokta ve 2den fazla
coklu organ yetmezligine sahip hastalardi ki literatlirdeki diger
calismalarda boyle hastalar calisma digi birakilmist. Bu nedenle
REDOXS calismasindaki hastalarin APACHE I skalasi ile birlikte
6liim orani beklentisi oldukga yiksekti.

Glutamin ilavesinin  sagkalim Uzerine olumlu etkisini
gbsteremeyen genis randomize kontrollii bir calisma olan
SIGNET calismasi® ile REDOKS c¢alismasinin  bir takim
problemleri de mevcuttur. SIGNET calismasinda en &nemli
sorun verilen glutamin dozunun oldukga diistik olmasi (20,2 gr/
glin) idi. REDOXS calismasinda ise;

ilavesi

1.  Glutamin alan hastalarda 3 veya daha

fazla organ yetmezligi olan hasta sayisi diger
gruplardan daha fazla olup bu hastalarda
karaciger ve bobrek yetmezligi daha sikti
Hepimizin  bildigi gibi karaciger ve bdbrek
glutamin homeostazisinde onemli organlar
olup bu organ yetmezliklerinde glutamin
birikebilir  ve amonemiye  sebep olabilir.
2. Hastalarin aldigi nitrisyonel destege

baktigimizda olduk¢a c¢ok sayida hastanin ¢ok
diisik kalori ve protein aldigi gorilmekte idi.

3. REDOXS calismasinda glutamin ilavesine 1. giin
gibi erken bir dénemde baglanmisti ve glutamin
alan hastalarin her iki grubunda da plazma
diizeyi cogu hastada normal sinirlar icerisindeydi.

Chen ve ark.”'da literattirdeki bu celiski tizerine, kritik hastaligi

bulunan hastalarda glutamin tedavisinin etkisini inceledigi bu
yil yayinlanan 17 ¢alismanin meta-analizde, glutamin ve kontrol
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gruplan arasinda hastane ve 6 aylik 6lim oraninda anlamli fark
tespit edemediler. Sadece cerrahi hastalarda 6lim oraninda
azalma egliminde oldugunu (p>0.05), >0,59/kg/giin dozlarda
glutamin grubunda 6liim orani kontrol grubundan daha ytiksek
iken 0,3-0,5 g/kg arasindaki ve <0,3 gr/kg dozlarda mortalitede
kontrol grubuna gore Ustiin bir etki gézlenmedigini bildirdiler.
Hastane enfeksiyonlari Uzerine glutamin tedavisinin etkisine
baktilarinda ise hastane enfeksiyonlarinin gorilme sikligini
azalttigini bildirdiler. Subgrup analizde ise bu azalmanin cerrahi
hastalarda ve parenteral uygulamalarda kontrol grubuna goére
anlamli oldugunu gozlemlediler.

Kritik hastaligin her zaman dusuik bir plazma glutamin ile iliskili
olmasi gerekmemektedir®. Nitekim Chen'nin meta -analizdeki 5
calismada plazma glutamin diizeyine bakilmis ve bu 5 calismanin
sadece 2 tanesinde plazma glutamin seviyesinin kritik hastalik
esnasinda dusiik oldugu gosterilmistir. Bu nedenle normal bir
plazma glitamin diizeyine sahip olan hastalar bu ilaveden fayda
gormezler. Rodas ve ark.? kritik hastaligi bulunan hastalarda 930
pmol/Llin lizerinde yikselmis plazma glutamin diizeyinin 6lim
orani artist ile iliskili olabilecegini bildirmiglerdir. Bu nedenle en iyisi
6zelikle coklu organ yetmezligine sahip YBU hastalarinda glutamin
dozunun glutamin diizeyinin monitérizasyonu ile ayarlanmasidir.

Sonug olarak glutamin bu glnkl bilgilerimiz 1siginda  kritik
hastaligi bulunan hastalarda yeterli nitrisyonel destege ilave
olarak, 0,3-0,5 g/kg/glin doz araliginda, plazma glutamin diizeyi
normal duruma gelinceye kadar uygulanmasi gerekir. Ozellikle
sok, bobrek ve karaciger yetersizliginin dahil oldugu nitrojeni
temizleme kapasitesi azalmig ¢oklu organ yetmezlikli hastalarda
kullanilmamasi gerekir. En iyisi plazma glutamin dUzeyinin
monitdrizasyonu esliginde kritik hastaliklarda kullanilmasidir. Kritik
hastaligi bulunan hastalarda glutamin uygulamasinin faydasinin
daha iyi anlagiimasi icin 6zgll hasta gruplarinda genis skalali,
yliksek kaliteli randomize kontrollii calimalara gereksinim vardir.

Kaynaklar

1. Lacey JM, Wilmore DW. Is glutamine a conditionally essential
amino acid? Nutr Rev 1990;48:297-309.

2. Oudemans-van Straaten HM, Bosman RJ, Treskes M, et al.
Plasma glutamine depletion and patient outcome in acute
ICU admissions. Intensive Care Med 2001;27:84-90.

3. Novak F, Heyland DK, Avenell A, et al. Glutamine
supplementation in serious illness: a systematic review of
the evidence. Crit Care Med 2002; 30: 2022-9.

4, Andrews PJ, Avenell A, Noble DW, et al. Randomized trial
of glutamine selenium, or both, to supplement parenteral
nutrition for critically ill patients. BMJ 2011;17:1542.

5.  Wernerman J, Kirketieg T, Andersson B, et al. Scandinavian
glutamine trial: a pragmatic multi-centre randomised
clinical trial of intensive care unit patients. Acta Anaesthesiol
Scand 2011;55:812-8.

6. Heyland DK, Muscedere J, Wischmeyer PE, et al. A
randomized trial of glutamine and antioxidants in critically
ill patients. N Engl J Med 2013;368:1489-97.

7.  ChenQH,YangY, He HL, et al. The effect of glutamine therapy
on outcome in critically ill patients: a meta-analysis of
randomized controlled trials. Crit Care 2014;18:R8.

8. Heyland DK, Dhaliwal R. Role of glutamine suplementation
in critical illness given the results of the REDOXS study. JPEN
2013;37:442-3.

9. Rodas PC, Rooyackers O, Hebert C, et al. Glutamine and
glutathione at ICU admission in relation to outcome. Clin Sci
2012;122:591-7.

SAYI: 4



