' ATLAS UNIVERSITESI TIP VE SAGLIK BILIMLERI DERGISI « SAYI:5 « EKIM 2022

ARTERIOVENOZ FiISTUL YARASI OLAN BIR
OLGUDA YARA BAKIMI

Ergtin GUNDUZ*

WOUND CARE IN A CASE WITH
ARTERIOVENOUS FISTULA WOUND

OZET

Diyaliz gerektiren kronik bdbrek yetmezIigi olan hastalarin bazilarinda arteriovendz fistdl (AV) acilmasi
gerekebilmektedir. Bu hastalarin AV fistllleri diyaliz sirasinda kulaniimaktadir. Sik kullanildigindan bakim ve
tedavi iyi yapilmalidir. AV fisttlin Glser gelismesi ve llserlerin acik yara haline gelmesi hastalarda énemli
bir morbidite ve mortalite nedeni olabilmektedir. Temel yara bakimi prensipleri bu yaralarin iyilesmesinde
vazgecilmez bir unsurdur. Gelismis pansuman teknikleriile birlikte Epidermal Growth Faktdr (EGF)ile topikal
tedavi yara iyilesmesini tesvik etmede olumlu etkileri vardir. Bu ¢alismada Arteriovendz fistil (AV) yarasi
bulunan bir hastada tedavide kullanilan Recombinant Epidermal Growth Faktér yapilan bir olgu sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Arteriovenoz fistll (AV); Recombinant Epidermal Growth Faktor (EGF); yara iyilesme-
si, kronik yara, morbitide

ABSTRACT

Arteriovenous fistula(AV)may need to be opened in some of the chronic kidney patients who require dialysis.
AV fistulas of these patients are used during dialysis. Since it is used frequently, care and treatment should
be done well. Ulcer development of AV fistula and ulcers becoming open wounds can be animportant cause
of morbidity and mortality in patients. Basic wound care principles are an indispensable element in the
healing of these wounds. Topical treatment with Epidermal Growth Factor (EGF) combined with advanced
dressing techniques has positive effects in promoting wound healing. In this study, a case of Recombinant
Epidermal Growth Factor used in the treatment of a patient with an arteriovenous fistula (AV) wound is
presented.

Keywords: Arteriovenous fistula, Recombinant Epidermal Growth Factor, wound healing, chronic wound,
morbidity
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GiRiS

Son zamanlarda, kronik vyaralarin iyilesmesini
tesvik etmek icin sentetik polipeptit bdydme
faktarlerinin potansiyel kullanimi Gzerine yogun ilgi
gosterilmektedir (1). Bir olgu ile arteriovendz (AV)
fistll sonrasi gelismis doku defekti olan bir olguya
yaklasimi sunmayi amacladik.

OLGU

0zgecmisinde sol hemiparezi (gecirilmis pons ve
sag Bazal Ganglion enfarktlar), dizde kontraktdr,

hipertansiyon, dekdbitus vyaralari, aspirasyon
pnémonisi,  hipertansiyon,  kronik  bobrek
yetmezligi, OykUleri olan 66 vyasindaki erkek

hasta; genel durum bozuklugu biling bulanikligi
ve bobrek vyetmezligi nedeniyle hemodiyaliz
ihtiyaci, enfekte AV fistdl nedeniyle takip ve
tedavi amacli yogun bakim dnitesine yatirildi. End
stage bobrek yetmezligi nedeniyle daha ¢nce dis
merkezde sag koldan acilan AV fistdl ile haftada
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3 kez hemodiyalize alinan hastada zamanla AV
fistllde tromboz gelismesi Uzerine trombektomi
yapiliyor. Trombektomi sonrasi kanama gelismesi
Uzerine kanama kontrolu icin tekrar ameliyata
alindigl 6grenilen hastanin fisttlinde enfeksiyon

gelisiyor.

Hasta geldiginde genel durumu kotd. Sag kolda
muidahale edilmis enfekte AV fistlll mevcut
(Resim 1). Alt ekstremitelerde 6nemli patoloji
yok, nabizlar alinmaktadir. Glaskow koma skoru:
12, IR:+/+, koordinasyon ve orientasyon mevcut.
TA: 133/75 mm Hg, N: 88/dak., Vicut Isisi: 36,42
C, Sp02: 92, Arter kan gazl, PH: 7,48, pC02: 37,9,
p02: 58,9, baz acigi: 4,7, HHb: 10,9 idi. Hastanin
takip ve tedavileriyapildi. Rutin diyaliziicin hastaya
gegici diyaliz kateteri uygulandi. Sag koldaki AV
fistll bolgesinde mevcut olan yaranin bakimi ve
tedavisi icin EGF ile topikal olarak, diger yara
bakim Urlnleri kombine edilerek 6 hafta boyunca
kullanildi, bu yaralarin iyilesmesini desteklemede
olumlu etkilerini oldugugunu gézlemeledik (Resim
2).

Resim 1: Tedavi oncesi

Resim 2: Tedavi sonrasi
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TARTISMA

insanEGF, epidermalbiiyiimefaktdriireseptérlerini
aktive eden bdydme faktort ailesinin tipik bir
(yesidir. insan viicudunun birgok doku ve organi
tarafindan sentezlenir ve salgilanir, reseptorlere
baglanarak hicre cogalmasini, farklilagsmasini ve
gocund duzenler ve bir dizi sinyal yolunu aktive
eder.

AV fistll yarasi bakim ve tedavisi EGF ile topikal
uygulama yapilabilmektedir. Yara Ulseri, dermal
bariyerlerde kiriimalara neden olan karmasik bir
mekanizmadan ve deri alti dokularin hasarlanmasi
ile olusabilmektedir (1). Ulserin olusumunun;
fiziksel olarak hasar goérmus cilt bdlgesi ana
nedenidir. Normalde, cilt bir yaralanmadan sonra
hizla iyilesir (2). Ancak diyabet, hipertansiyon
ve kronik sistemik hastaliklar bu iyilesmeyi
geciktirebilmektedir. Falanga ve arkadaslarinin
(1) yaptigi calismada EGF'nin Ulser vyaralarinin
iyilesmeseninde olumlu ettkilerinin  oldugunu
ortaya koymuslardir.

Tedavide 10 hafta boyunca glnde iki kez topikal
olarak uygulanmis; Ulser boyutu ve greftlemeye
uygun granllasyon dokusu olusumu daha
olumlu oldugu belirtilmistir (1). Herhangi bir ilgili
kanama belirtisi icin fistllin derhal arastiriimasi
zorunludur ve soruna, hizli bir sekilde midahale
edilmelidir (4), bu vakada trombektomi ve kanama
icin 2 kez mudahale edildi. Diyabetik ayak
dlserleri, iyilesmesi zor olan en yaygin bicimidir
ve bu sorunlu yaralar, vendz Ullserasyonun doku
nekrozuna yol acan mikrodolasim bozuklugundan
kaynaklanmaktadir ve EGF'den fayda gormektedir
(5,6). Deborah ve ark.larinin yaptigi derlemede
(6) yara Ulserlerinden alinan 6érneklerde, ylksek
konsantrasyonlarda proinflamatuar sitokinler,
(interlokin-1), interl6kin-6 ve timodr nekroz
faktoru-Bicerdigini ifade etmislerdir.

GlUnUmUzde EGF kanser tedavisinde de
kulanilabilmektedir. Richter ve ark (7) yaptigl
calismada; lokal olarak ilerlemis ve metastatik

anal kanserde EGF tedavisinin olanaklari hakkinda
glncel bir goris sunmaktadir. Bu calismada
EGF rold, normal ve patolojik yara iyilesmesinde
kapsamli bir sekilde arastinimistir. Keratinosit
gocU, fibroblast fonksiyonu ve grantlasyon dokusu
olusumunda rol oynar. Yara iyilesmesindeki
EGF'ninpotansiyeliyilestiricietkileriarastirmalarin
on saflarinda yer almaktadir (8). Mustoe ve ark. (9)
polipeptit blyime faktorlerinin tavsandaki tam
kalinliktaki Ulserlerin iyilesmesi Uzerinde dnemli
ve segici pozitif etkilere sahip oldugunu ortaya
koymaktadir.

Shuai ve ark (10). Hayvanlar (zerinde vyaptigi
calismada Vakum drenaj (VAC) ve EGF beraber
kulaniilmasinin yaralarin tedavisinde 6nemli bir rol
oynadigini ve bu kombinasyonun yara iyilesmesi,
hicrelerinin  proliferasyonu  ve  migrasyon
kapasiteleri Uzerinde optimal etkilere sahip
oldugunu, in vitro olarak epitel hicrelerinin ve
fibroblastlarin proliferasyonu ve gocini buylk
Olcide destekleyebilegedini belirttiler.

Son yillarda, h-EGF Uzerine yapilan arastirmalar
gostermis ki; h-EGF'nin insan fizyolojisi ve
patolojisinde, 0zellikle doku rejenerasyonu ve
yara iyilesmesindeki roll belirgidir, h-EGF'nin,
gastrointestinal Ulserlerin iyilesmesi, cilt yarasi
onarimive timar patolojisindekirollerigiinimuzde
bilinmektedir (11). Junfeng ve ark. (12) yaptigi yara
iyilestirme deneylerinde, farkli hicrelerin ve kaltar
kosullarinin hlicre proliferasyonu ve migrasyon
oranlarinin yani sira hucre polaritesi, doku
matrisinin yeniden sekillenmesi ve aktin hlcre
iskeletiyapisinin dizenlemesiyaranin yarattigi acik
bosluk, hicreler hareket ettikce ve hasarli bolgeyi
doldurdukga iyilestigini ortaya koymuslardir.

Bu vyara iyilesme slreci hicre tipine, kualtur
kosullarinaveyaraningenisligine baglolarakbirkac
saatten gUnlere kadar surebilir. Hucreler acik
bosluga hareket edip yarayl kapattikca iyilesme
sUreci belirli zaman araliklarinda mikroskobik
olarak gergeklesir (12). Tavsanlarda 6n keratotomi
yaralarinin iyilesmesi Uzerindeki rekombinant



epidermal blyUme faktorine tek bir uzun sdreli
maruz kalmanin etkilerini, 2 saat kadar kisa sureli
strekli EGA maruziyetlerinin iyilesme oranlarinda
onemli bir artisa yol actigini gésterilmis ve EGF'ye
maruz kalma suresinin arttiriimasi, yara iyilesme
oranini daha da artirir (13).

SONUC

Vakamizda EGF ile yapilan topikal tedavinin, diger
yara bakim drUnleri ile kombine edildiginde, kronik
yaralanmalarinin  iyilesmesini  desteklemede
olumlu etkileri gortlmusttr. Bunun icin calismalar
yapilmasi gerektigi kanisindayiz.
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