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Sayın Editör,
Acta Orthopaedica et Traumatologica Turcica son sa-

yısında yayınlanan Zehir ve ark. tarafından yazılan “Par-
siyel kalça protezi ile tedavi edilen kalça kırıklı hastalarda 
kırmızı kan hücre dağılım genişliği (RDW) ve mortalite 
ilişkisi” adlı makaleyi büyük bir ilgi ile okuduk.[1]. Yazar-
lar parsiyel kalça protezi ile tedavi edilen kalça kırıklı has-
talarının akibetlerini değerlendirmiş ve RDW ile parsiyel 
kalça replasmanı yapılan hastaların mortalitesi arasındaki 
ilişkiyi araştırmışlardır. Yüksek RDW düzeyleri ile mor-
talite arasında anlamlı bir ilişki olduğu sonucuna varmış-
lardır. Bu bulguların daha ileriki çalışmalar için bir rehber 
olacağına inanıyoruz. Yazarlara literatüre katkılarından 
dolayı teşekkürlerimizi sunuyoruz. Ancak bazı hususla-
rın tartışılması gerektiğini düşünüyoruz.

RDW otomatik hematoloji analizörlerince sağlanan 
bir parametredir ve tam kan sayımının bir komponen-
ti olarak rapor edilir. RDW dolaşımdaki eritrositlerin 
büyüklüklerinin heterojenitesinin bir göstergesi olarak 
rapor edilir.[2] Bazı çalışmalar yüksek RDW düzeyleri-
nin koroner bypass cerrahisi, periferal arteryal hastalık, 
inme, kalp yetmezliği ve yaşlılarda düşük prognoz ile 
ilişkili olduğunu bildirmiştir.[3] RDW düzeyleri besinsel 
eksiklikler (örneğin demir, vitamin B12 ve folik asit), et-
nisite, nörohumoral aktivasyon, inflamutuar hastalıklar, 
transfüzyon, renal ve hepatik disfonksiyon, tiroid has-
talığı, kemik iliği disfonksiyonu ve bazı ilaçların kulla-
nımından da etkilenir.[4–7] Bu durumlara sahip hastalar 
RDW’nin prognostik ve tahmin ettirici değeri ile ilgili 
çalışmalardan genellikle çıkartılmışlardır.[2] Dolayısıyla 
yazarların çalışma grubunda tüm bu faktörleri tanımla-
maları daha uygun olurdu.[2]

Sonuç olarak parsiyel protez ile tedavi edilen kalça kı-
rıklı yaşlı hastalardaki yüksek RDW düzeyleri bu çalış-
mada sunulduğu gibi mortalite ile ilişkili olabilir. Hasta-
nede yatan hastalarda RDW düzeyindeki her 1 puanlık 
artışın bir yıllık mortalite oranında artışla ilişkili olduğu 
gösterilmiştir.[8] Ancak pek çok faktörden etkilenebilir. 
Diğer parametreler olmaksızın RDW düzeylerinin ken-

disi klinisyenlere parsiyel kalça replasmanı cerrahisi ya-
pılan hastalardaki mortalite riski hakkında yeterli bilgi 
veremeyebilir. Biz bu bulguların parsiyel kalça replasma-
nı ile tedavi edilen kalça kırıklı hastalardaki mortalite ve 
RDW arasındaki ilişkiyi gösterecek daha ileriki çalışma-
lar için rehber olacağına inanıyoruz.
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Yazarın yanıtı

Kırmızı kan hücresi dağılım genişliği tam kan 
sayımı tahlilinde ana parametrelerden biri ve aneminin 
ayırıcı tanısında kullanılır. Son zamanlarda çok sayıda 
araştırmada RDW ile birçok hastalık durumlarının 
ölüm oranı arasında doğrudan bir ilişki olduğu sonucuna 
varılmıştır.[1] Hatta yüksek RDW değerleri genel popu-
lasyonda daha yüksek mortalite ile ilişkili bulunmuştur.
[2] Fakat bu hastalık durumlarındaki artmış mortalite 
ile RDW yukselmesi mekanizması arasında direk bir 
ilişki kurulamamıştır ama hastanın yaşından, beslenme 
düzeyinden ve eritrositlerdeki kronik enflamasyondan 
süphelenilmiştir. Çok değişkenli analizler göstermiştir 
ki; artmış RDW düzeyine neden olan patofizyoloji 
anemi durumuna bakılmaksızın, akut ve kronik hastalık 
durumlarının sonuçlarını etkileyebilir. RDW birden 
fazla patolojik sürecin bir bütünleştirici belirteci olarak 
görünmektedir.[3] Bu durum RDW değerinin hastalık 
durumlarının şiddeti ile ilişkili ve prognoz ile korele 
olduğunu açıklayabilir. RDW kalça kırığı cerrahisi olan 
hastalar için hazır, objektif ve ucuz bir testtir. Hasta 
daha acil servisteyken prognoz ve mortalite hakkında 
fikir verebilir. Gelecekte kalça kırığı hastalarının risk 

sınıflaması için hazırlanacak kombine bir skorlama 
sistemine RDW’nin eklenebileceğini önerdik.
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