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Karaciger hastaliginin ilerleyen dénemlerinde bobrek disfonksiyonu goriilme
prevalansi %30-90; kronik bobrek hastaligi (KBH) prevalanst ise %22-32 arasin-
dadir ve transplantasyon sirasinda %15,7 hastada KBH bulunmaktadir (1). Kro-
nik bobrek yetmezIligi veya akut renal hasar (AKI) varlig1 solid organ transplan-
tasyonu sonrast sag kalimi kotii yonde etkileyebilir (2, 3).Yapilan retrospektif
bir ¢alisma karaciger transplantasyonu sonrasi yaridan fazla hastada erken do-
nemde AKI gelistigini ve preoperatif renal disfonksiyonun 6nemli bir prediktor
oldugunu gostermistir (4). Fabrizi ve ark.lar1 yayinladiklar: meta-analizde bob-
rek fonksiyonlar1 azalmis olan alicilarda kronik bobrek hastaligi gelisme riskinin
yiiksek oldugunu belirtmislerdir (5).

Transplantasyon aday: hastalarda var olan kronik hastaliklar (diabetes mel-
litus, hipertansiyon, koroner arter hastaligi, vb), hemodinamik instabiliteye se-
konder uzamis iskemi, toksik etkiler ve perfiizyonun bozulmasina bagh gelisen
akut tiibiiler nekroz, nefrotoksik ilaglarin kullanimi gibi durumlara ek olarak
transplantasyon sonrasi kullanilacak ilaglarin da mevcut durumu bozarak geri
dontisiimsiiz hasar ve kronik bébrek hastaligina yol acabilir (2, 5). Preopera-
tif hazirlik doneminde hastalarin renal fonksiyonlar1 agisindan ayrintili olarak
degerlendirilmesi ve tedavi planinin olusturulmasi gereklidir. Transplantasyon
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