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GIRIS

kut solunum yetmezligi (ASY) kanser hastalarinda siklikla meydana gelir ve

yiiksek mortalite orani ile iligkilidir. Noninvaziv mekanik ventilasyon (NIM-
V)’ nun immiinsupresif, hematolojik malignansiler ve solid tiimérlerdeki rolii aras-
tirmacilar ve hekimlerin ilgisini geken bir alandir. immﬁnsupresif hastalar, hemato-
lojik malignansi bulunan hastalar, kemoterapi ile indiiklenen nétropenisi bulunan
hastalar veya organ nakli yapilmis hastalar gibi yiiksek riskli hastalarda NIMV
nasokomiyal enfeksiyonu azaltabilmektedir (1,2). Amerikan Toraks Dernegi ve
Amerikan Infeksiyz Hastaliklar Toplulugu tarafindan yaymnlanan nazokomiyal
enfeksiyon yonetimine iliskin kilavuzlar nazokomiyal infeksiyonlarin énlenmesin-
de yiiksek dereceli kanita dayali neriler saglamigtir. Kilavuzlar ASY tedavisinde
uygun olan her durumda NIMV kullanimini ve entiibasyon ve invaziv mekanik
ventilasyon (IMV)’dan kaginilmasini énermekeedir (3).

HiPOKSEMIK ASY EPIDEMIYOLOJISI

Hipoksemik ASY yogun bakim iinitesine yatis ve ventilasyon destegi igin en sik
nedendir. Avrupa’daki 42 YBU’nde (26 iiniversite ve 16 iiniversite digt has-
tane) yapilan ileriye doniik epidemiyolojik anket 3 haftalik dsnemdeki 1337 yatst
gozden gecirdi; 689 hastada ventilator destegi gerekli oldu (4). 581 hastada (%84)
tedavi sekli entiibasyon ile IMV idi. 108 hastada (%16) ilk sira tedavi olarak NIMV
kullanildi. ASY’nu kolaylagtiran durumlar akut kardiyojenik 6dem (%55), koma
(%30) ve hiperkapnik ASY (%15) dahil olmak iizere hipoksemik ASY’dir. Endot-
rakeal entiibasyon (ET) ve IMV gerektiren hastalardaki bu epidemiyolojik aligma-
da mortalite oranlari hipoksemik ASY grubunda hiperkapnik ASY grubundan daha
yiiksekti (%47’e kargilik %27). 28-giinliik hastane mortalitesi ET ve IMV gerek-
sinimi olan hastalarda %41 iken NIMV uygulanan hastalarda %22 idi (p<0,001).
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ONERILER

NIMV ASY tedavisinde etkin bir sekilde kullanilabilir.

NIMV mortalite orant, ET ve IMV orani, VIP orani ve YBU ve hastanede yatig
siiresinde azalama dahil ¢esitli faydalara sahiptir.

Hasta se¢imi ve erken uygulama énemlidir.

Yapilandirilmis bir kilavuz ile yiiksek motivasyona sahip bir ekip NIMV baga-
risinda dnemlidir.
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