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RYSYS TARP ENERGIJOS SUNAUDOJIMO IR
MIRSTAMUMO PACIENTAMS, KURIEMS YRA TAIKOMA
PAKAITINE INKSTU TERAPIJA

Darbo autoré. Milda KANCYTE (IV kursas).

Darbo vadovas. Jaun. mokslo darbuotojas, dokt. Vaidas VICKA, VU MF Klinikinés
medicinos institutas, Anesteziologijos ir reanimatologijos klinika.

Darbo tikslas. Nustatyti rysj tarp mirtingumo ir energijos sunaudojimo, paskai-
¢iuoto naudojant Harris — Benedict lygtimi ir netiesiogine kalorimetrija, pacientams,
kuriems yra taikoma pakaitiné inksty terapija.

Darbo metodika. Prospektyvusis stebimasis tyrimas atliktas VULSK intensyvios
terapijos skyriuose. | tyrima jtraukta 60 pacienty, kuriems buvo taikoma pakaitiné
inksty terapija ir dirbtiné plauciy ventiliacija. Analizuoti pirmos tyrimo paros duomenys.
Energijos sunaudojimas buvo vertintas naudojant Harris — Benedict lygtj ir netiesiogine
kalorimetrijg. ISmatuotos kilokalorijos buvo indeksuotos pagal kiino svorj. MirStamu-
mas buvo apibréztas kaip mirStamumas dél bet kokios priezasties per 30 dieny. Tam,
kad bity palygintos energijos sgnaudos, suskaiciuotos naudojant Harris — Benedict
lygtj ir netiesiogine kalorimetrijg, buvo taikomas nepriklausomy im¢iy Stjudent testas,
o tam, kad baty palygintas abiejy lygciy gebéjimas nuspéti mirStamuma naudotas
ROC-AUC testas. Statistiné duomeny analizé atlikta SPSS 28.0 programa. Skirtumas
laikytas statistiskai reiksmingu, kai p < 0.05.

Rezultatai. Vidutinis pacienty amZius buvo 66 + 12.91. Vertinant pacienty sun-
kuma skai¢uota SOFA skalé (vid. jvertis 12.25 +3.61) ir APACHE Il skalé (vid. jvertis
22,98 +7,87). Grupés mirStamumas per 30d. buvo n= 30 (50%). Taikant Harris — Be-
nedict lygtj apskaiciuotos vidutines energijos sgnaudos buvo 1630,43 + 313,4 kcal/d.,
o taikant netiesiogine kalorimetrijg nustatytas vidutinis energijos panaudojimas —
1560 * 517 kcal/d. Lyginant vidutines energijos sgnaudas paskaiciuotas pagal Harris —
Benedict lygtj ir iSmatuotas netiesioginés kalorimetrijos budu, statistiskai reikSmingo
skirtumo negauta (p=0.328). Lyginant energijos sanaudas, paskaiciuotas Harris — Be-
nedict lygtimi, tarp mirusiy ir iSgyvenusiy, skirtumo negauta (18,96 + 2,04 vs 18,49+
2,45; p=0,418). Lyginant energijos sgnaudas tarp mirusiy ir iSgyvenusiy, iSmatuotas
netiesioginés kalorimetrijos metu gautas skirtumas (19.9 + 5.55 vs 16.41 * 4.56;
p=0.013), mirusiyjy grupéje energijos sunaudojimas buvo maZzesnis. Vertinant abiejy
metody tikslumg nuspéti mirStamuma atlikta ROC-AUC analizé ir gauta, kad statiskai
patikimai mirStamuma nuspéja tik energijos sgnaudos, iSmatuotos netiesioginés ka-
lorimetrijos bidu (ROC AUC =0,678, CI95%: 0,54 —0,816; p=0,019).
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ISvados. Skaiciuojant energijos sanaudas pagal Harris — Benedict lygtj ir jas
matuojant netiesioginés kalorimetrijos metodu, gaunama, kad reikSmingo skirtumo
tarp gauty jverciy néra. Taciau tik iSmatuotos energijos sgnaudos netiesioginés kalo-
rimetrijos badu yra susijusios su mirStamumu ir gali tiksliai nusakyti paciento iseitj.

Raktazodziai. Energijos sunaudojimas; netiesioginé kalorimetrija; Harris — Be-
nedict lygtis; mirStamumas.
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