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Cilj: Analiza jetrene funkcije u pacijenata sa tupom i penetrantnom povredom jetre nedovoljno je razjašnjena u literauturi. Naš cilj je bio utvrditi stepen oštećenja jetrene funkcije nakon zadobivanja tupe i penetrantne povrede jetre te ustanoviti stepen postoperativnog oporavka jetrene funkcije nakon operativnog zbrinjavanja i utvrditi intenzitet imunološkog odgovora, vrstu i broj ranih i kasnih postoperativnih komplikacija te stopu mortaliteta nakon hirurškog zbrinjavanja tupe i penetrantne povrede jetre u toku postoperativnog oporavka.

Metode. U studiju je uključeno 60 pacijnata operisanih na UKC Tuzla u periodu od marta 2008. do juna 2011. godine od kojih je 30 operisano zbog tupe a 30 zbog penetrantne povrede jetre. Svim pacijentima su određivane vrijednosti parametra jetrene funkcije (ukupni bilirubini, direktni bilirubini, ukupni proteini, albumini, AST, ALT) te parametri imunološkog odgovora (leukociti, CRP, fibrinogen) preoperativno te tokom dvije sedmice postoperativnog oporavka. U obje grupe pacijenata je analizirana aučestalost ranih i kasnih postoperativnih komplikacija kao i mortalitet. U statističkoj obradi podataka korišteni su T-test neovisnih varijabli te Xi2 test uz metode deskriptivne statističke analize. Statistički značajnom smatrana je razlika na nivou p<0,05.

Rezultati. Komparativnom statističkom analizom parametara jetrene funkcije je nađena značajna razlika vrijednosti direktnog bilirubina, ukupnog proteina, albumina, AST-e, ALT-e, preoperativno te između vrijednosti ukupnog i direktnog bilirubina, ukupnog proteina, albumina, AST-e, ALT-e 7. i 15. postoperativni dan. Analizom parametara imunološkog odgovora nađena je statistički značajna razlika između vrijednosti leukocita, CRP-a te fibrinogena 7. i 15. postoperativni dan. Nađena je statistički značajna razlika učestalosti ranih i kasnih komplikacija kao i razlika u stopi mortaliteta među ispitivaim grupama.

Zaključak. Oštećenje jetrene funkcije veće je nakon zadobijanja tupe nego penetrantne traume jetre. Oporavak jetrene funkcije je brži nakon hirurškog zbrinjavanja tupe nego penetrantne povrede jetre. Aktivnost imunološkog sistema intenzivnija je kod penetrantne nego tupe povrede jetre. Učestalost postoperativnih ranih i kasnih komplikacija te mortalitet su veći kod pacijenata sa penetrantnom nego tupom traumojm jetre.
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