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Yeni SALT-M skoru, ağır akut on kronik karaciğer yetmezliği olan hastalarda nakil sonrası 1 yıllık mortaliteyi 
öngörüyor 

The novel SALT-M score predicts 1-year post-transplant mortality in patients with severe acute-on-chronic 
liver failure 
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Giriş ve Amaç: Akut on kronik karaciğer yetmezliği evre 2/3 (ağır ACLF) olan hastalarda 28-günlük mortalite %30-90 
arasında değişmektedir. Karaciğer transplantasyonunun (LT) sağkalım faydası kanıtlanmış olsa da donör azlığı ve ağır 
ACLF hastalarında LT sonrası mortaliteye ilişkin belirsizlik tereddütlere neden olabilmektedir. Sundaram ACLF-LT-
Mortality (SALT-M) skoru olarak adlandırılan ve ağır ACLF'de LT sonrası 1 yıllık mortaliteyi tahmin eden bir model 
geliştirdik ve harici olarak valide ettik ve LT sonrası medyan kalış süresini (LoS) tahmin ettik (ACLF-LT-LoS). 
 
Yöntem: ABD'deki 15 LT merkezinde, 2014-2019 yılları arasında nakil yapılan ve Ocak 2022'ye kadar takip edilen ağır 
ACLF hastalarından oluşan bir kohortu retrospektif olarak belirledik. Aday prediktörler demografik özellikler, klinik ve 
laboratuvar değerleri ve organ yetmezlikleri idi. Klinik kriterleri kullanarak nihai modeldeki prediktörleri seçtik ve 
bunları iki Fransız kohortunda harici olarak doğruladık. Genel performans, diskriminasyon ve kalibrasyon ölçümleri 
sağlandı. Klinik ilişkili faktörlere göre uyarlama sonrası LoS'yi tahmin etmek için multivariate medyan regresyon 
kullandık. 
 
Bulgular: Çalışmaya 521'i (%70.8) ağır ACLF olan 735 hasta dahil edilmiştir (120 ACLF-3, eksternal kohort). Ortanca yaş 
55 idi ve ağır ACLF’li 104 hasta (%19.9) LT sonrası 1 yıl içinde öldü. Nihai modelimiz >50 yaş, 1/≥2 inotrop kullanımı, 
solunum yetmezliği, diabetes mellitus ve BMI (sürekli) içermekteydi. c-statistic 0.72 (derivasyon) ve 0.80 (validasyon) 
olup gözlenen/beklenen olasılık grafiklerine dayalı olarak yeterli diskriminasyon ve kalibrasyonu göstermektedir. Yaş, 
solunum yetmezliği, BMI ve enfeksiyon varlığı medyan LoS'yi bağımsız olarak öngörmüştür. 
 
Sonuçlar: SALT-M skoru, ACLF hastalarında LT'den sonraki 1 yıl içinde mortaliteyi öngörmektedir. ACLF-LT-LoS skoru, 
LT sonrası medyan kalış süresini öngörmüştür. Bu skorların kullanıldığı gelecekteki çalışmalar karaciğer naklinin 
faydasının belirlenmesine yardımcı olabilir. 
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