GERIATRI VE KARIN AGRISI

GIRIS

80 yasin tizerindeki kiiresel niifusun 2050 yilina
kadar tahminen % 17 olmas: beklenmektedir. Ul-
keler bazinda yasli niifusun yiizdesi degismekle
birlikte Tiirkiyede % 7,8, Almanyada % 21,5 ve
Amerika Birlesik Devletlerinde % 14,5dur (1).
Yasli hastalarda goriilen tani giicliigiine ve yiiksek
komplikasyon insidansina birgok faktor katkida
bulunur. Bagisiklik fonksiyonu ilerleyen yasla bir-
likte azalma egilimindedir. Gergek T hiicrelerinin
sayis1 yasla birlikte azalmasa da islevleri azalir
(2). Bu durum, yash kisileri enfeksiyonla daha
az savagabilir hale getirir. Deri ve miikoz memb-
ranlarin saglamligi ve biitiinligii gibi enfeksiyona
kars: fiziksel bariyerlerinde degisiklikler vardur.
Ayrica bir¢ok yash hastanin, bagisikligi daha da
baskilayan diyabet veya malignite gibi altta yatan
ek hastaliklar1 mevcuttur. Yash hastalarda genel-
likle fizyolojik rezervi azaltan ve onlar1 abdomi-
nal aort anevrizmasi (AAA) ve mezenterik iske-
mi gibi durumlara yatkin hale getiren altta yatan
kardiyovaskiiler ve pulmoner hastaliklar: vardir.

Karin agrisi, yash hastalarda genis bir hasta-
lik yelpazesinde ortaya ¢ikan bir semptom olabi-
lir. Karin igi patolojisi olan yash hastalarin karin
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agris1 disinda ates, yorgunluk, gogiis agrist veya
mental durum degisikligi gibi semptomlar gos-
terme ihtimali daha ytiksektir.

Fizik muayenenin ilk adimi vital bulgularin
degerlendirilmesidir. Bu da yasli hastada belirsiz-
likle dolu olabilir. Yasl hastalar genellikle ciddi
intraabdominal patolojiye ragmen normotermik
ve hatta hipotermiktir. Fizik muayene karin ile
sinirli olmamalidir. Kardiyopulmoner muayene
¢ok onemlidir. Karin agris1 pnomoni, konjestif
kalp yetmezIligi, perikardit veya pulmoner embo-
linin de semptomu olabilir. Atriyal fibrilasyonun
varlig1, mezenterik iskemi riskini arttirdig1 igin
ozellikle 6nemlidir. Ekstremitelerin incelenme-
si, periferik embolilerin veya vaskiiler hastaligin
stigmatlarinin varligini ortaya ¢ikarabilir. Onceki
serebrovaskiiler olayin nérolojik bulgular: da alt-
ta yatan vaskiiler hastalik i¢in bir ipucu olabilir.
Karin, cerrahi skar, distansiyon, organomegali,
ekimoz, kitleler veya iifiiriimler 6zel olarak dik-
kate alinarak tam olarak degerlendirilmelidir.
Obstruksiyon ve strangiilasyon nedeni olabilece-
ginden fitiklar igin ayrintili bir arastirma yapil-
malidir (3).

Karin agrisi nedenlerini aragtirirken gesitli go-
riintiileme yontemleri kullanilir. Diiz radyografi-
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