“PARADOKS OTYtOSCI" U OPARZONYCH — PRAWDA CZY MIT?
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Wstep W oddziatach oparzeniowych obserwowany jest wzrost liczby otylych pacjentéw. Istnieja dane, ze umiarkowana otytos¢
i nadwaga maja potencjalnie ochronny wplyw na $miertelno$¢ wsérdd ciezko oparzonych. ,Paradoks otylosci” moze wynikaé
z ochronnego dzialania tkanki ttuszczowej, ze wzgledu na przewodnictwo cieplne oraz potencjal regeneracyjny wynikajacy
z obecnosci mezenchymalnych komorek macierzystych w tkance podskornej. Cel Celem pracy byta weryfikacja korelacji wskazni-
ka masy ciafa (ang. body mass index - BMI; kg/m?) z parametrami klinicznymi pacjentéw z oparzeniami oraz ocena wystepowa-
nia ,,paradoksu otylosci” u oparzonych w stopniu $rednim. Material i metody Retrospektywne badanie obejmujace dorostych
oparzonych hospitalizowanych w WCLOiChR przeprowadzono od stycznia 2019 do stycznia 2021. Do badania zakwalifikowano
149 pacjentéw, w proporcji mezczyzn do kobiet od 111 do 37. Sredni wiek pacjentéw wynosit 47,67 (zakres: 19-89). Sredni
stopieni oparzenia wynosil 11,33 (zakres: 1-41,5%). Srednie BMI w grupie wyniosto 26,96 (SD 4,99, zakres: 18,36-45,80). Wyniki
Stwierdzona $miertelno$¢ w badaniu wyniosta 0. Diugo$¢ hospitalizacji u pacjentéw z wyzszym BMI byla krétsza o okolo 0,586
dnia, przy wzroécie BMI o jednostke (p=0,034). Pacjenci z wyzszym BMI mieli wyzsza hemoglobine przy przyjeciu (p=0,025).
Stwierdzono slabg zalezno$¢ miedzy BMI a fosforanami (p=0,030) przy wypisie ze szpitala. Oparzeni z wyzszym BMI mieli wyzszy
poziom glukozy przy przyjeciu (p=0,043) i czesciej wymagali podawania insuliny niz pacjenci z prawidlowa masg ciata, nawet bez
wywiadu cukrzycy (p<0,001). Wnioski Wyniki wskazuja na wplyw wyzszego BMI na dtugos¢ hospitalizacji oparzonych, lepsza
morfologie¢ oraz lepszy metabolizm fosforandéw. ,,Paradoks otylosci” i ochronne dzialanie wyzszego BMI mozna odnie$¢ do zawar-
toéci bialej tkanki tluszczowej oraz hormondéw pochodzacych z tkanki tluszczowej, cytokin i chemokin. Nalezy przeprowadzi¢
szersze badania prospektywne oceniajace zmiany sktadu ciata u oparzonych, aby doktadnie oceni¢ wptyw otylosci na rokowanie
oparzonych.

Stowa kluczowe: oparzenia, “paradoks otyloéci”, wskaznik masy ciata



