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Pra-und postoperative Biochemische Untersuchungen in Blutserum,
Pansensaft, Speichel und Harn bei an Labmagenverlagerung erkrankten

Kühen

Zusammenfassung: In einem Versuch mit 14 an reel/t-und linksseitiger [6
reeht (Gruppe LI) und 8 linksseitiger (Gruppe lll)} Labmagenverlagerung
leidenden Kühen der Rasse DSB (Alter zwei bis zehn jahre) wurden die
Auswirkwzgen der Labmagenreposition auf Natrium-Kalium-wzd
Chloridkonzentrationen in Blutserum, Pmzsensaft, Speichel und Ham sowie
Parameter des Saure-Basenlıaushalts und Rluıbildes im venösen Rlut
wltersueht. Die Probenent1lahme erfolgte jeweils praoperative, am zweiten Tag
post operationem smvie am Entlasswıgstag. Die alle Parameterwerte wurden
mit denen V0l1 If gesunden Kontrolltieren (Gruppe L) vergliehen. 1f Patienten
konnten am siebten Tag und 2 patientent am fünf zehnten Tag postoperationem
klinisch geswzd nach Hause entlassen werden, ein Tier wurde wegen
unbefriedigenden Heilwıgsverlaııfs gesehlachtet. Die Ergehnisse ~verden auf 5
Tabellen dargestellt und im Text nalıer erlautert.

Die Chlorid-und Kaliumgehalte im Ponseıısaft und mit gewissen
Veranderungen der Natrium-Kaliumgehalte im Ham erwiesen sielı als geeignet,
die klinisehe Diagnose der LMV li und LMV re zu stiitzen. Für die
prognostische Zweeke können der Chlorid-und Natriumgehalte des
Pansensajies herangezogen werden.

Schlüsselwörter: Labmogenverlagerung, Pra-und Postoperative,
Körperjlüssigkeiten, Natrium, Kalium und Chlorid

Özet: Çalışmada 14 abomasum deplasmanlı [6 'SI sağa (Grup II). 8 'i
sola (Grup IlI)} holstein ırkı süt ineğinde (yaşları 2-10 arası) ahomasunı
repozisyonuııwz kan serumu, rumen sıvısı, tükürük ve idrarda sodyum. potas-
yum ve klor konsantrO,lyonlarına, asit-baz dengesi ve kan tablosu üzerine etki-
leri incelendi. Örnek alımları preoperatif, operasyon sonrası ikinci gün ve hay-
vanlann tabUl'cu olduklarz günlerde gerçekleştirildi. Elde edilen tüm paramet-
relere ait değerler sağlıklı kontrol hayvanlarıyla (Grup I) karşılaştznldı Ope-
rasyon sonrası 7. günde II hasta ve 15. günde 2 hasta klinik olarak iyileşerek
taburcıı edildi, bir hayvan ise iyileşme seyri göstermediğinden kesildi. i

Araştırma bulguları 5 tabloda sunuldu. ve metin içerisinde geniş bir şelikde a-
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çıklandı. Özellikle rumen sıvısı klor ve potasyum miktarları ile idrar sod-
yum ve pota.syum miktarlarındaki belirgin değişiklikler sağa ve sola abomasum
deplasmanlarının klinik tanısını destekler nitelikte bulundu. Rumen sıvısında
saptanan klor ve sodyum miktarlarının hastalığın prognozu açısından önemli
olduğu anlaşıldı.

Anahtar kelimeler: Abomasum deplasmanı. Pre ve Postoperatij; Vücut
sıvı/arı, Sodyum. Potasyum ve Klor

Giriş

Son yıııarda ülkemizde yüksek süt verimli
kültür ırkı ineklerin sayısında artışa paralel ola-
rak abomasumun sağa ve sola deplasmanı olay-
ları sıklıkla ortaya çıkmaya başlamıştır.

Deplasman olaylarında abomasumda biri-
ken cr iyonlarının kandaki HCO-] iyonlarıyla
barsak mukozasında karşılıklı yer değiştirmesi
ortadan kalktığı için, hipokloremik metabolik
alkaloz oluşur. Baz durumu (BD) ve hcmatokrit
değer artar. Organizma alkalozis olayını pC01
miktarını artırarak kompanze etmeye çalışır
(17,23). Sağa deplasman ve özeııikle torsion
olaylarında metabolik alkalozisden sonra
metabolik asidoz geliştiği de belirtilmektedir
(18). Bu durum; abomasumda gittikçe artan sıvı
birikiminin hastada dehidrasyona yol açması
(10), bu şekilde perirer doku perfüzyonunun a-
zalması sonucunda doku hipoksisine bağlı aşırı
anaerobik glikoliz ve aşırı laktat oluşmasıyla
açıklanmaktadır (18). Simpson ve ark. (18),
metabolik asidoz tespit edilen hayvanların
prognozunun, bu nedenle daha kötü olduğunu
ileri sürmektedirler.

Kan serumu klor miktarının abomasumun
sağa ve sola deplasmanlarında genel olarak a-
zaldığı (90 mmoIlL'nin altında) belirtilmektedir
(1,2,21). Hipoklorenli abomasumun sağa dep-
lasmanlarında, sola nazaran daha sık gözlem-
lenmiştir. Bu durum sağa deplasmanlarda şekil-
lenen torsiyon nedeniyle bağırsaklara klor geçi-
şinin olmamasından kaynaklanmaktadır «(1,2i).
Aksoy (1) ve Lattmawı( i3), sola deplasman o-
laylarında rumen sıvısı klor miktarının abomasal
reflukslu olgularda artığını, relluksuz olgularda
ise azaldığını belirlemişlerdir. Abomasumun sa-
ğa deplasmanında rumen sıvısı klor miktarının
normalolduğu veya yükseldiği saptanmıştır
(lO) Şiddetli metabolik alkaloza rağmen bu ol-
gularda rel1uks daha az dikkati çekmcktedir.

Sola deplasmanda tükürükteki klor miktarı
refluks olup olmamasına bağlı olmaksızın yük-
selir. Bu artış, iştahsızlık nedeniyle parotis bezi
sekresyonunun azalmasına bağlanmaktadır. Sa-
ğa deplasman olaylarında da serum klor kon-
santrasyonu azalmasına karşın (6,1-42,0
mmol/L), tükürük klor miktarı belirgin olarak
yükselmektedir (13). Sağa ve sola deplasmanlı
sığırlarda idrardaki klor miktarı azalmaktadır
(8,15). Hafez (8), bu durumu organizmanın klor
tasarruf etmesine bağlamaktadır.

Serum potasyum miktarı sola deplasman
olgularında genellikle değişiklik göstermektedir
Bu değerin hastaların %10,5'inde 3 ınınol/Lonin
altına düştüğü bildirilmektedir (5). Sağa dep-
lasmanlı sığırlarda da hipokalemi oluştuğu kay-
dedilmiştir (1,10,13). Sola deplasmanlı hastala-
rın rumen sıvısı potasyum miktarında hafif bir
artmanın olduğu saptanmıştır (1,4) Sağa dep-
lasmanlı sığırlarda ise rumen sıvısı potasyum
konsantrasyonunda az veya bclirgin derecede bir
artış olabileceği ileri sürülmektedir (10).

LaUmann' a göre (13), tükürük potasyum
miktarında düşüş oluştuğu, fakat sola deplasma-
nın kısa sürdüğü olgularda belirgin bir etkilen-
menin oluşmadığı belirtilmektedir.

Abomasum deplasmanlarında iştah azal-
dığı için daha az potasyum alımnakta, fakat id-
rarla aynı madde normal miktarda atılmaktadır
(11). Sağa deplasmanda ise genellikle idrada
potasyum atılımının azaldığı saptanmıştır (15).

Sola deplasman olaylarında kan serum u
sodyum değerinde az derecede bir etkilenme söz
konusudur. Aksoy' a göre ise (l), kan semınu
sodyum değerinde iştahsızlık ve yetersiz
rezorbsiyona bağlı olduğu açıklanan önemli
derecede bir azalma olduğu kaydedilmektedir.
Sağa deplasman olgularında da kan serumu
sodyum miktarının ya nomml sınırlarda ya da
hafif azaldığı (19), veya değişiklik gösterdiği
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belirtilmektedir (i O). Deplasman olaylarında
organizmanın rumen sıvısında artan klor mikta-
rını kana geri vemıeye çalıştığı ileri sürülmekte,
cr ve Na'un "Sodyum pompası" denilen aktif
transportla rumenden rezorbe olduğu bildiril-
mektedir (lO). Tükürük Na+ konsantrasyonu
sola deplasmanlı hastalarda önemli derecede
azalmaktadır. Sağa deplasman olgularında da
tükürük Na+ miktarının retluks olmayan olgu-
larda hafif, reflukslu olgularda belirgin bir şekil-
de azaldığı kaydedilmektedir( 13). idrarla çıka-
rılan Na+ miktarı, sola deplasman olaylarında
böbreklerin tamponlama yapması nedeniyle a-
zalmaktadır (3). Abomasumun sağa deplasmanı
olaylarında ise idrarla çıkarılan Na+ miktarının
değişmediği veya azalmanın meydana geldiği
gözlemlenmiştir (20).

Aksoy (1), sola deplasman olgularında e-
ritrosit sayısı, hematokrit değer ve hemoglobin
miktarında kontrol hayvanlarına göre belirgin bir
değişiklik oluşmadığını, sağa deplasman olayla-
rında ise (özellikle retlukslu olgularda) eritrosit
sayısında hafif, hematokrit ve hemoglobin de-
ğerlerinde ise belirgin düzeyde artış olduğunu
(hemokonsantrasyon) saptamışdır.

Bu çalışmada ülkemiz sığırlarında gittikçe
artan oranda görülmeye başlayan abomasumun
sağa ve sola deplasmanı olgularında şimdiye
kadar incelenmeyen asit -baz dengesi ve kan se-
rumu, rumen sıvısı, tükürük ve idrardaki Na+,
K+ ve cr konsantrasyonlarında pre- ve
postoperatif dönemde ne ölçüde değişiklikler
oluştuğunu araştırmak ve bu değişikliklerin
hastalığın tanı ve prognozundaki önemlerinin
belirlenmesi amaçlanmıştır.

Materyal ve Metot

1- Hayvan materyali

Çalışmanın hayvan materyalini 1993-
1996 yılları arasında A.Ü. Veteriner Fakültesi İç
Hastalıkları Anabilim Dalı Kliniği'ne getirilen 2-
iOyaş arasındaki Holstein ırkı inekler oluşturdu.
Bu hayvanların; 6'sl sağa abomasum deplas-
manlı (Grup II), 8'i sola abomasum deplasmanlı
(Grup III) olarak ayrıldı. Ayrıca; ii sağlıklı inek
araştımıaya kontrol grubu olarak alındı (Grup
1).

2- Örnek alımları

Hasta hayvanlardan laboratuvar muaye-
neleri için venöz kan, rumen sıvısı, tükürük ve
idrar örnek alımları; preoperatif dönemde (PA)
ve postoperatif 2. günde (PB), ayrıca klinik iyi-
leşmeden sonra (PC) olmak üzere üç, kontrol
hayvanlarından ise bir kez yapıldı.

i-Kan muayeneleri

Venöz kan gazları muayenesi ıçin daha
önce heparinize edilmiş 2 ml'lik steril plastik
enjektörlere tekniğine uygun olarak Y.jugularis
externa'dan kan örnekleri alındı. Vcnöz kanda:
pH, pC02, p02, HCO-3, Sat O2 ve baz durumu
(BD) ölçümleri; Corning 170 Blood Gas
Analyzer cihazında yapıldı. Bu ölçümlerin biti-
minden sonra aynı kan örneğinde RBC, MCV,
HCT, WBC ve Hb değerleri; Contraves digicel1
3100 h, haemocell 400 h cihazında belirlendi.
Ayrıca bir tüpe alınan iO ml kan örneği 2700
devirde 15 dakika santrifuje edilerek serum çıka-
rıldı ve -20 OC'de donduruldu.

11- Rumen sıvısı alımmı

Rumen sıvısı örnekleri vakumlu pompa ile
alındı (Wimco USA). Tükürük karışımını önle-
mek için ilk 500 ml'si atıldı. içerikten daha son-
ra bir tüpe 10 ml alınarak 2700 devirde 25 daki-
ka santrifuje edilerek, üstte kalan kısım bir pi-
petle alınarak -20 °C'de donduruldu.

111-Tükürük alımmı

Önce sığırların yanak boşluğu 60 ml
deiyonize suyla yıkandı. Daha sonra temiz bir
poliüretan sünger, arteriyal pens yardımıyla ya-
nak boşluğuna sokularak içerde i dakika bekle-
tildikten sonra çıkarıldı ve eldiven takıimış elle
sünger sıkılarak temiz bir plastik tüpe iO ml
tükürük alındı. Tükürük örneği 2700 devirde 25
dakika santrifuje edilerek üst kısım pipetle alınıp
-20 °C'de donduruldu.

IV- İdrar alımmı

idrar sondası yardımıyla alınan idrardan
10 ml temiz bir tüpe aktarılarak 2700 devirde 15
dakika santrifuje edildi, üst kısım pipetle alına-
rak -20 °C'de donduruldu.

Kan serumu, rumen sıvısı, tükürük ve id-
rar örneklerinde Na+ ve K+; Corning 480
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Flammen Photometer, cr ölçümleri ise Corning
Chloride Analyzer 925 cihazında yapıldı.

Ömek alımları sırasında kullanılan plastik
tüp, eldiven ve sünger vs. gibi malzemelerin
Na+, K+ve cr iyonlarından arındırılmış olmasına
özen gösterildi.

Preoperatif ömek alınmasından sonra sa-
ğa deplasmanlı sığırlara sağ fossa
paralumbalisten, sola deplasmanlı sığırlara ise
sol fossa paralumbalisten ensizyon uygulandı.
Abomasum, kurvatura majus'undaki
omentumdan ventral karın duvarına
"Omentopeksi" yöntemiyle tespit edildi.

4- İstatistiksel değerlendirme

Araştırmaya alınan sağa ve sola deplas-
manlı ineklerin, preoperatif, postoperatil' 2.gün
ve iyileşme dönemindeki değerleri, sağlıklı kont-
rol grubu hayvanlarıyla varians analizi ile kar-
şılaştırıldı. F değeri önemli çıkanlarda "Duncan
testi" uygulandı. Ayrıca, hasta hayvanların
preoperatif, postoperatif 2.gün ve iyileşmeden
sonraki değerleri eşIemeye dayalı "t testi" ana-
lizleriyle incelendi.

Bulgular

Serum Na+ miktarı ortalamasında ikinci
ve 3. grubun kendi dönemleri arasında ve. her iki
grubun karşılıklı istatistiksel değerlendirmesinde
önemli bir farklılık saptanmadı. Hasta grupla-
rındaki dönemlerin kontrol grubuyla yapılan
karşılaştırılmasında da kaydadeğer bir farklılık
oluşmadığı görüldü (Tablo I). Rumen sıvısı Na+
miktarı ortalamasının sola deplasman grubunda
PB'de sağa nazaran belirgin bir şekilde azaldığı
(p<O.OI) saptandı (Tablo I). Her iki grubun
kendi dönemleri arasında ve kontrol grubuyla
yapılan karşılaştırmalarında kayda değer bir
farklılık saptaruııadı. Tükürük Na+ miktarı orta-
lamasında her iki grubun kendi dönemleri ara-
sında ve kontrol grubu hayvanlarıyla yapılan
karşılaştırmada istatistiksel bir farklılık saptan-
madı (Tablo I). İdrar Na+ konsantrasyonunun 2.
ve 3. gruplarda PB'de kontrol grubuna göre sı-
rasıyla p<O.OI ve p<O.05 düzeyinde azaldığı, bu
azalmanın PC' de de devam ettiği (p<O. Oi) gö-
ıiildü. Her iki grubun kendi dönemleri arasında
ise istatistiksel bir farklılık saptalUııadı(Tablo I).
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Serum K+ konsantrasyonunun her iki
grupta PC döneminde kontrol grubuna göre
p<O. Oi düzeyinde artış gösterdiği saptandı.
Grupların kendi dönemleri arasında ise istatis-
tiksel bir farklılık oluşmadı (Tablo 2). Rumen
sıvısı K+ konsantrasyonunun her iki grubun
kontrol grubuyla yapılan karşılaştırılmasında
PA, PB ve PC'de istatistikselolarak önemli bir
artış oluştuğu (p<O.O i) görüldü. İkinci gruptaki
hayvanların rumen sıvısı K+ miktarının, PB'de
PA ya göre önemli düzeyde artış gösterdiği
(p<O.05) belirlendi (Tablo 2). Tükürük K+ kon-
santrasyonu ortalamasında, her iki grubun kont-
rol grubuyla yapılan karşılaştırılmasmda dö-
nemler arasında istatistiksel bir farklılık oluşma-
dı. Yalnız 3.gruptaki sığırlarda PC'de PA'ya
göre önemli düzeyde artış (p<O. Oi) belirlendi
(Tablo 2). İdrar K+ konsantrasyonu ortalaması-
nın, her iki grubun kontrol hayvanlarıyla karşı-
laştırılmasında bütün dönemlerde p<O. Oi,
p<O.05 düzeyinde azaldığı görüldü. İkinci grup-
taki sığırlarda PC döneminde, PA ve PB döne-
mine nazaran idrar K+ miktarında artış kayde-
dildi (p<O.05) Aynı durum 3.gruptaki hayvan-
larda p<O. Oi düzeyinde saptandı. Ayrıca, bu
grupta PB'nin PA'ya göre p<ü.05 düzeyinde
artış gösterdiği belirlendi (Tablo 2).

Kan serumu cr miktarı ortalamasında,
gruplardaki dönemlerin kontrol hayvanlarıyla ve
her iki grubun kendi dönemleri arasında karşı-
laştırılmasında istatistiksel önemli bir farklılık
oluşmadığı görüldü (Tablo 3). Rumen sıvısı cr
miktarı ortalamasının her iki gruptaki dönemle-
rin kontrol hayvanlarıyla karşılaştırılmasmda
kontrol grubuna göre p<O.Ol ve p<ü.05 düze-
yinde artış gösterdiği kaydedildi (Abomasal
retluks) (Tablo 3). Ayrıca 2.grupta PC dönemin-
de PB'ye nazaran azalma saptandı. Tükürük cr
konsantrasyonun 2.ve3.gruplarda PA döneminde
kontrol grubuna göre arttığı görüldü. PB döne-
minde ise 3.grupta saptanan tükürük cr nıikta-
rının 2.grup ve kontrol grubuna göre yükseldiği
(p<O.05) kaydedildi (Tablo 3). İdrar cr miktarı
ortalamalarında, 2. vd .gruptaki bütün dönem-
lerde, gerek kontrol grulmyla gerekse kendi ara-
larında yapılan istatistiksel değerlendirilmelcrin-
de kaydadeğer bir farklılık oluşmadığı görüldü
(Tablo 3).

İkinci ve 3. gruptaki venöz kan pH de-
ğerlerinin, bütün dönemlerde, gerek kontrol gru-
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buyla gerekse kendi aralarında yapılan istatistik-
sel değerlendirilmesinde önemli bir farklılık tes-
pit edilmedi (Tablo 4). Kan pCOz değeri ortala-
malarında 2. ve 3. gruptaki dönemlerin kontrol
grubuyla karşılaştırılmasında önemli bir istatis-
tiksel farklılık oluşmadı. Üçüncü grup pCOz de-
ğerinin PA döneminde, PB ve PC 'ye nazaran
p<O .01 ve p<O.05 düzeyinde azaldığı kaydedil-
di(Tablo 4). Kan pOz değeri ortalamalarının yal-
nızca 2.grupta PC döneminde PB'ye nazaran
p<0.05 düzeyinde artış gösterdiği saptandı
(Tablo 4). Kan HCO"3 miktarı yalnızca 3.grupta
PC döneminde PA'ya nazaran p<O.05 düzeyinde
artış gösterdi (Tablo 4). Kan Sat O2 değerlerinde
gruplar ve dönemler arasında istatistiksel bir
farklılık oluşmadı (Tablo 4). BD değerlerinin
kontrol grubu ve her iki grup arasında yapılan
karşılaştırmasında dönemler arasında istatistik-
sel farklılık saptanmadı. Yalnızca 3.grupta PC
döneminin PA'ya nazaran p<O.05 düzeyinde
yükseldiği belirlendi (Tablo 4).

Erİtrosit sayısı 2.grupta PB döneminde,
kontrol grubuna göre p<0.05 düzeyinde artış
gösterdi. 3.gruptaki sığırlarda PC döneminde
eritrosit sayısının PB'ye nazaran p<O.05 düze-

yinde azaldığı belirlendi (Tablo 5) Kan MCV
(f.!) değeri ortalamasının yalnızca 3.grupta kont-
rol grubuna göre p<0.05 düzeyinde arttığı gö-
rüldü (Tablo 5). Kan HCT değeri ortalamaları-
nın 2.ve 3.gruplarda PA ve PB dönemlerinde,
kontrol grubuna nazaran p<O.Ol düzeyinde art-
tığı saptandı. 3.gruptaki sığırlarda ise PC döne-
minin PB'ye nazaran p<0.05 düzeyinde azaldığı
kaydedildi (Tablo 5). Kan lökosit sayısı ortala-
maları sadece ikinci gruptaki sığırlarda PA dö-
neminde, PB ve PC'ye nazaran sırasıyla p<O.Oi
ve p<O.05 düzeyinde yüksek bulundu. Hemoglo-
bin (Hb) konsantrasyonu ortalamaları PA ve PB
dönemlerinde kontrol grubuna göre 2.ve
3.gruplarda sırasıyla p<O.Ol ve p<0.05 düzeyin-
de azaldı. İkinci gruptaki sığırlarda ise PC dö-
nemindeki Hb değerinin PB'ye nazaran p<O.05
düzeyinde azaldığı kaydedildi (Tablo 5).

Operasyon sonrası IL hayvan 7.gün, 2
hayvan 15. gün klinik olarak iyileştikten sonra
taburcu edildi. Bir inek ise postoperatif 3.günde
iyileşme seyri göstermediğinden zorunlu kesime
sevk edildi.



Tablo 1. Sağlıkı, ve Abomasum Deplasmanlı (Sağa! Sola) Sığırlarda Pre- '.e Postoperati!' Vücut Sıvıları Sodyum Konsantrasyonları (mmollL)
Tahle \. :"atrıumkonuntrationen (mmollL) in Köq",rflüssigkeiıen hei ge,uııden und hei an Labmagenverlagerung (I.VMre und LVMIi) erkrankten Rındem vor und nach der LM-Reposition

N
N

Parametre Kontrol grubu (l) Sağa deplasman 2) Sola deıılasman (3) Istatistiksel
Örnek alım zamanı değerlendirme

n x Sx Xmjn-max n x Sx Xmin-max n x Sx Xmin-max
PA 6 146,00 1,51 141-152 8 144,25 1,32 141-153
PB 6 144,33 2,25 140-155 8 145,38 0,80 142-149

Serum ii 146,00 0,19 128-146 PC 6 146,17 2,10 140-1553 8 144,13 0,23 143-145
Istati,tiksel değerlendirme

PA 6 103,00 7,02 72-121 7 91,57 11,60 57-139
Rumen PB 6 i i 1,00 8,53 81-139 8 80,13 7,88 52-117 2> 3* *
sıvısı ii 99,55 1,88 89-108 PC 6 102,00 5,21 80-115 8 81,50 10,89 43-124

Istatistiksel değerlendirme
PA 6 95,550 16,82 21-130 8 98,50 12,20 47-143
PB 6 8\00 13,05 45-126 8 103,38 10,55 66-147

Tükıük ii 1i 1,09 7,37 54-138 PC 6 106,00 13,35 65-159 8 106,63 11,22 64-143
1,,1atistiksel değerlendirme

PA 6 49,17 16,85 10-105 8 44,13 18,86 2-143 -
PB 6 26,67 7,29 8-53 8 32,88 15,30 3-105 1>2** i> 3

*
İdrar II 85,82 9,79 34-134 PC 6 34,33 17,38 12-121 8 31,25 9,56 10-76 1>2,3**

Istatistiksel değerlendirme

PA: Preoperatif,
* = P< 0.05,

PB: Postoperati!', PC: Klinik iyileşme
** = P< 0,01

:>z
~



Tahlo 2. Sağlıklı ve Ahamasum Deplasmanlı (Sağa! Sola) Sığırlarda Pre- ve Postoperatif Vücut Sıvıları Potasyum Konsantrasyonları (mmallı.)
Taheııe 2. Kaliumkonl.eıııraıionen (ınmoIlL) in Körpertlüssigkeıten hei gesunden und bei an Labmagenverlagerung (LVMre und LVMli) erkranklen Rindem var und naclı der LM-Reposition

Parametre Kontrol eruhu i) Sa€a deıılasman (2) Sola deplasman (3) Istatistiksel
Örnek alım zamam değerlendirme

n x Sx Xmin-max n x Sx Xmin-max n x Sx Xmin-max
PA 6 4,43 0,20 3,62-4,78 8 3,92 0,19 3,26-4,57
PB 6 4,33 0,32 2,92-4,90 8 4,07 0,20 2,78-4,60

Serum II 4,02 0,10 3,43-4,29 PC 6 4,61 0,20 3,82-5,09 8 4.58 0,14 3,70-4,94 1<2,3**
Istatistiksel değerlendirme

PA 6 32,33 3,80 18-44 7 33,14 4,13 20-46 1<2,3**
Rumen PB 6 40,00 5,44 19-57 8 32,38 3,39 18-43 1<2,3**
sıvısı ıı 20,82 0,72 15-23 PC (, 37,33 4,11 19-47 8 32,]3 4,22 11-48 1<2,3**

]><tatistikseldeğerlendirme PB> PA *
PA 6 15,00 5,ü3 3-33 8 14,50 3,79 4,39
PB 6 20.00 4,87 9-39 8 21,88 8,10 3-74 -

Tükrük II 11,55 0,93 7-17 PC 6 17,17 4,95 i3-4 i 8 21,50 5,02 10-54 -
Istatistiksel değerlendirme - PC>PA**

PA 6 103,50 6,97 75-121 8 37,88 10,04 13-99 1 >2,3** 2> 3* *
PB 6 86,50 20,79 14-150 8 71,00 13,78 25-122 i > 2, 3 * *

ldrar II 217,00 20,33 91-296 PC 6 178,50 31,72 67-268 8 126,63 17,92 59-202 ı> 3 *
Istatistiksel değerlendirme PC >PA, PB * PB> PA * PC>PA,PB * *

PA: Preopcratif,
* = P< 0.05,

PB: Postaperatit; PC: Klinik iyileşme
** = P< 0,01

N."



Tahlo .ı. Sağlıklı vc Ahomasum Deplasmanlı (Sağa i Sola) Sığırlarda Prc- vc Postoperatil' Vücut Sıvıları Klor Konsantrasyonları (mmollL)
Tahelle 1. Chlorıdkon,.('ntratıonen (nu1\oI/L) in Körpcr11ııssigkeiten bei gesunden und hei an Labmagcnverlagerung n_VMre und I.VMh) erkrankten Rındem vor und nach der LM-Reposition

Pardnk.tr~ Kontrol grubu (i Sa 'a depla"man (2) Sola deDIasma n n) istatistiksel
Örnek alım değerlendirme

n x Sx Xmİn-max zamanı n X Sx Xmin-max n x Sx Xmin-max
PA 6 104.1 7 5.56 (87-126) 8 101,50 1,81 (92-110)
PB 6 100,67 .1,84 (8.1-110) 8 98,6.1 5,88 (60-110)

Serum ii 106,4 1,66 (99-115) PC 6 107,33 2,19 (103-117) 8 97,00 6,68 (54-118)
istatistiksel
değerlendirme

PA 6 27,00 5,25 (15-49 7 36,29 5,21 (21-57 1<2,3**
Rumen PB 6 33,33 2,96 (26-44 8 30,13 9,30 (12-93 i < 2,3 * *
Sıvısı ii 1.1,45 0,65 (11-19) PC 6 20,50 2,16 (13-27 8 26,63 4,88 (13-57 1<3 * *

istatistiksel PC< PB *
değerlcndirme

PA 6 22,67 4,24 (5-35) 8 27,25 3,39 (i 0-37) 1<2,3*
PB 6 15,00 4,02 (1-3 i) 8 24,63 2,99 (9,36) 3> i ,2*

Tııkrük ii 16,55 1,55 (11-27) PC 6 20,67 2,08 (1.1-27) 8 24,75 3,42 (14-39)
Istatis1iksel -

değerlendirme
PA 6 71,17 42,61 (1-258 8 14,13 4,20 (1-132) -
PB 6 28,00 12,08 n-86) 8 40,1.1 10,09 (6-83)

İdrar ii 44,91 8,92 (1-100) PC 6 52,17 28,21 (1-184 8 78,13 28,76 (6,212) -
İstatistiksel -

değerlendirme
O,
N
C;

PA: Preo!X'ratif,
* = P< 0.05,

PB: Postoperatif PC: Klinik iyileşmc
** = P< 0,01



Tablo 4. Sağlıklı ve Abomasum Deplasmanlı (Sağa/ Sola) Sığırlarda Pre- ve Postopcratif Venöz Kan Gazları Değerleri
Tabelle 4. Bluıgasparameter im venösen Blut bei gesunden und bei an I.alınıagenverlagerung (LVMre und LVMIi) erkrankten Rindern vor und nach dcr L\1-Reposition

Paranıetre Konlrol grubu (I) Sa 'a deplasman(2) Sola deplasnıan (3) istatistiksel
Örnek alım değerlendirnıe

n x Sx Xıııin-nıax zamanı II x Sx Xnıin-nıax n x Sx Xnıin-nıax
PA 6 7,384 0,014 7320-7,407 8 7,395 0,028 7,309-7,541
PB 6 7,403 0,01 i 7,356-7,431 8 7,383 0,026 7,313-7,50

pH (-Log HIL) ıı 7,4 14 0,016 7,329-7,519 PC 6 7,406 0,017 7,328-7.451 7 7,416 0,019 7,355-7,518
istatistiksel
değerlendirme

PA 6 45,23 2,55 38,0-53,0 8 42,86 0,72 40,6-45,3
pCO, PB 6 49,80 2,02 43,8-58.5 8 47,33 1,11 40,6.50,8
(mmHg) ıı 45,47 1,08 37,6.50,6 PC 6 46,05 1,26 40,8-49,9 7 48,54 2,01 4 i ,3-55,6 .

istatistiksel PB> PA * * PC> PA *
decerlendirme

PA 6 38,25 2,80 25,1-45,3 8 42,15 3,28 32,1.63,5
PB 6 34,50 2,86 26,8-46,2 8 39,20 1,72 30,3-44,9

pOı(nınıHg) 11 39,04 1,37 32,3-46,4 PC 6 37,02 2,71 ı28,6-48,9 7 38,73 0,88 35,2-41,9
Istatistiksel PC> PB *

değerlendirme
PA 6 26,62 2,04 20,3-32,5 8 28,34 2,20 20,4-38,2

HCO'" PB 6 30,37 1,17 27,6.35,5 8 29,06 2,19 24,8-42,3
( ııııl"lolfl) ıı 28,59 0,67 2,58.32,2 PC 6 28,33 0,99 23,8.30,6 7 30,66 1,40 25,5.35,7

istatistiksel PC>PA *
değerlendirme

PA 6 64,93 4,13 46,8-76,6 8 69,63 4,21 52,6-87,4
PB 6 60,93 4,64 46,2-77,9 8 68,01 4,02 48,8-82,0

Sat 0",<-) ıı 67,56 2,70 56,0-78,7 PC 6 65,50 3,29 55,6.75,8 7 66,92 2,24 59,2-74,2
istatistiksel

değerlendirme
PA 6 2.43 2,03 -4,6.7,9 8 2,1 i 2,32 -4,7 - 15,6
PB 6 5,88 1,13 12,2-10,5 8 2,27 1,43 -1,3 - 10,2

BD (nınıollL) ıı 4,66 0,89 0,4.8,7 PC 6 4,28 1,22 -1,7.6.4 7 6,34 1,47 1,0 - 11,0
istatistiksel . PC>PA *

decerlendirme

PA: Preoperaıif,
• = 1'< 0.05.

PB: Postoperatil: PC: Klinik iyileşme
** = P< o,oı

N,-"



Tablo 5 Sağlıklı ve Abomasum Deplasmanlı (Sağa! Sola) Sığırlarda Pre- ve Postoperatif Kan Tablosu Değerleri
Tabelle 5. Bluıbildparameıer hei gesundcn und bei an Lahmagenverlagerung (I.V\1re und LV\1Ii) erkrankıen Rindenı vor und na"h dcr M-Reposilion

Parameıre Kontrol ~ruhu ii) Sağa deola~man (2) Sola deplasman (3) istatistiksel
Örnek alım değerlendirme

n x Sx Xmin-max zamanı n x Sx Xmin-max n x Sx Xmin-max
PA 6 5,74 0,40 4,50-7, i9 8 5,76 0,35 4,28-7,19

Eritrosiı PB 6 5,94 0,33 4,63-6,93 8 5,47 0,20 4,74-6,39 1<2*
(106 mnr') ii 4,84 0,26 3,71-6,41 PC 6 6,00 0,73 4,03-9,10 7 4,97 0,25 4,52-6,18

İstatistiksel PC < PB *
değerlendirme

PA 6 66,33 2,35 62-77 8 67,63 1,85 62-79
PB 6 67,67 2,11 59-73 8 69,75 2,10 61-81 1<3*

MCV{fı) II 63,64 1,05 58-68 PC 6 64,67 2,25 56-73 7 68,29 1,85 61-76
istatistiksel - -

değerlendirme
PA 6 37,93 1,98 29,8-45,0 8 38,76 1,64 34,0-46,8 1<2,3**

HCT(%) PB 6 40,23 2,83 30,6-50,5 8 37,98 0,63 35, 1-39,5 1<2,3**
(i lematokrit) ii 30,68 1,50 24,0-39,4 PC 6 39,20 5,84 26,5-65,5 7 33,94 1,54 30,5-40,9

istatistiksel PC <PB *
değerlendirme

PA 6 7,60 0,71 4,9-10,0 8 6,58 0,43 4,7-8,2 -
Lökosit PB 6 5,83 0,46 4,4-7,3 8 6,28 0,37 4,9-8,1
(ıO' nun') II 5,95 0,66 2,5-11,3 PC 6 5,58 0,55 3,0-6,7 7 5,39 0,56 3,5-7,7

istatistiksel PA>PB** PA>PC *
değerlendirme

PA 6 11,22 0,48 9,2-12,6 8 10,24 0,36 (9,2-12,4) 1<2** 1 < 3
*

PB 6 11,08 0,52 9,0-12,7 8 10,13 0,23 (9,6-11,4) 1<2** 1<3
*

Hh (gldı) ii 8,93 0,40 7,3-11,3 PC 6 10,02 0.56 7,8-11,6 7 10,01 0,34 (8,3-10,8)
istatistiksel PC < PB *

değerlendirme

PA: Preoperaıif,
* = P< 0.05,

PB: Postoperatil; PC: Klinik iyileşme
** = P< 0,01
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Tartışma ve Sonuç

Sola deplasmanlı ineklerde serum Na+
miktarı ortalamalarında Tablo i 'den de anlaşıla-
cağı gibi gerek kontrol grubuyla karşılaştırmada
gerekse pre- ve postaperatil' dönemlerde belirgin
bir etkilenme ortaya çıkmadı. Sağa deplasmanda
ise postoperatif dönemde, istatistiksel önemi ol-
mayan az derecede bir azalma kaydedildi. Nite-
kim Smith (19) ve Kuiper ve Breukink' de (10),
hasta hayvanlarda Na+ miktarının ya normal
sınırlarda ya da hafif bir azalma gösterdiğini
bildirmektedirler. Sola deplasman grubu inek-
lerde rumen sıvısı Na+ miktarında pre- ve
postoperatif dönemde kontrol hayvanlarına göre
istatistiksel önemi olmayan bir azalma saptandı.
Çeşitli araştırıcılar (1,4, iO) bu azalmayı; hasta-
nın yem alımı ve tükürük üretimindeki azalma
yanında, Na+ pompası denilen aktif transportla
Na+'un rumenden rezorbe edilmesine bağla-
maktadırlar. Sola deplasman grubunda
postaperatif dönemdeki Na+ azalması, aynı dö-
nemde sağa deplasman grubuna nazaran önemli
bulunmuştur (p<O.OI). Buna karşın "n" sayısı-
nın daha düşük olduğu sağa deplasman grubun-
da, rumen sıvısı Na+ miktarı ortalamasında pre-
ve postaperatil' dönemde kontrol grubuna göre
istatistiksel bir farklılık saptanmadı. Hatta hafif
artış (11 i,00 nunollL) oluştuğu dikkati çekti.
Aynı bulgu Elizando (4) tarafından da saptanmış
(119,6 mmollL) ve bu durum hastalarda
rumendeki HCl asit artışını tamponlamak için
tükürük salgısının artışına yorumlanmıştır. Ça-
lışmada her iki gruptaki sığırlarda pre- ve
postaperatil' dönemde saptanan tükürük Na+
miktarları kontrol grubuna göre azalmış olması-
na karşın istatistiksel bir farklılık oluşturmadı.
Tükürük Na+ konsantrasyonundaki azaımanın
sağa deplasman grubunda daha belirgin olduğu
dikkati çekti. Lattmann (13)' da sağa deplas-
manlı hastalarda yem alımı, geviş getirme ve
tükürük sekresyonundaki azalmaya benzer ola-
rak Na+ miktarında hafif azalma oluşabileceğini
bildirmektedir. Klinik iyileşme döneminde aynı
araştırıcının görüşüne benzer olarak tükürük
miktarında normale yaklaşım saptanmış, fakat
istatistikselolarak önemli bulunmamıştır. Çalış-
mada idrar Na+ konsantrasyonunun postoperatif
dönemlerde kontrol grubuna göre belirgin olarak
azaldığı (p<O.Ol) dikkati çekti (Tablo 1).
Poulsen (16)' de bu çalışmada olduğu gibi, sağa

deplasman olgularında Na+ ekskresyonunun be-
lirgin olarak düştüğünü bildirmektcdir. Garrelts
(5) ise Na+ atılımının farklı seyrettiğini bildire-
rek, bazı olgularda bu çalışmadaki bulgulara
paralelolarak 4- iO kat azalabileceğini belirt-
mektedir. Bu durum sıvı kaybıyla seyreden has-
talıklarda böbreklerden Na+'un geri rezarbc ol-
masına bağlanmaktadır.

Hasta hayvanlarda pre- ve postoperatif i-
kinci günde serum K+miktarında kontrol grubu-
na göre istatistiksel bir farklılık saptannıadı.
Nitekim Garrelts (5) de preoperatif dönemde K+
miktarında bir değişiklik olmadığını saptamıştır.
Her iki grup hayvanların iyileşme dönemlerinde
preoperatif döneme nazaran serum K+miktarın-
da artış dikkati çekti (p<O,O1) Elizonda (4)
kanda pH artışına paralel olarak hiperkalemi
oluşacağını bildimıektedir. Nitekim bu çalışma-
da da son dönemdc ölçülen pH değerleri bu gö-
rüşü destekler nitelikte yüksek bulunmuştur
(Tablo 4) Bu çalışmada sağa ve sola deplas-
manlı ineklerde prc- ve postaperatif dönemlerde
saptanan rumen sıvısı K+ miktarınm, Th. ter
(21)'in bulgularına paralelolarak kontrol grubu
sığırlara göre önemli derecede (p<O.O1) arttığı
görüldü. Sağa deplasman grubunda postoperatif
dönemde, preoperatif döneme nazaran p<0.05
düzeyinde artış saptandı. Elizondo (4) tarafından
tam olarak açıklanmamakla birlikte ön midelerin
aşırı sıvı ile dolu olduğu olgularda (30-60 litre),
rumen sıvısı K+miktarında artış ortaya çıkabiIe-
ceği ileri sürülmektedir. Tükürük potasyum kon-
santrasyonu ortalamasında sağa ve sola deplas-
manlı sığırlarda pre- ve postnperatif dönemlerde,
kontrol grubuna göre Garrelts (5) ve Lattmann
(13)'ın bulgularına benzer olarak önemli bir is-
tatistiksel farklılık saptanmadı (Tablo 2). Bu
çalışmada, Lattmann'ın (13) bildirdiği gibi tükü-
rük Na+ ve K+miktarları arasındaki negatif iliş-
kinin varlığı saptanmamıştır. Sola deplasman
grubunda tükürükte son dönemde belirlenen K+
artışı (p<O.Oi) hastalarda geviş getirme ve işta-
hın iyileşmeye bağlı düzelmesinden kaynak lan-
mıştır (9). Sağa ve sola deplasman gruplarında
K+ekskresyonunun sağlıklı kontrol hayvanlarına
göre belirgin bir şekilde azaldığı (p<O.Ol) dik-
kati çekti. Kuiper ve Breukink (ıo) kontrol
hayvanlarına göre K+ ekskresyonunun yarı yarı-
ya azaldığını bildirmektedirler. Bu azalma orga-
nizmanın Renin-Angiotensin-Aldosteron meka-
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nizması üzerinden K+ tasarruf etmesine yorum-
lanmıştır (3,S). Sağa ve sola deplasmanda sa-
ğaltımın son döneminde pre- ve postoperatif dö-
neme nazaran istatistikselolarak önemli derece-
de artışlar (p<O.Oi ve p<O.OS) klinik iyileşmeye
yorumlanmıştır.

Deplasmanh gruplardaki serum cr mikta-
rı ortalamaları pre- ve postoperatif dönemde
sağlıklı hayvanlara göre istatistiksel farklılık
oluşturmadı. Sağa ve sola deplasmanlı hayvan-
larda pre- ve postoperatif sağaitım dönemleri
arasında da istatistiksel farklılık gözlenmedi
(Tablo 3). Bu verilerle uyumlu olarak Elizondo
da (4), abomasum deplasmanlarında kanda
hipokloremik alkaloz beklenmesine karşın, ça-
lışmasında bunun belirgin olarak ortaya çıkma-
dığını bildirmektedir. Garrelts' de (S) hastaların
yalnızca IIS'inde bu durumu gözlemlediğini be-
lirtmekte ve basit abomasum yer değiştirmele-
rinde ender olarak bu olayın gelişebileceğini,
ancak şiddetli refluks ve genel durum bozukluğu
(iştahsızlık, gözlerde çökme, vs.) oluşan hasta-
larda bunun beklenebileceğini ileri sürmektedir.
Elizondo (4), rumen sıvısındaki cr miktarının
>70 mmol/L 'nin üzerine çıktığı durumlarda se-
rumdaki cr'un <90 mmollL olacağını belirt-
mektedir. Bu çalışmada ise en yüksek rumen
sıvısı cr miktarı 93 Imnol/L olarak saptanmış ve
bu hayvanda serum cr miktarının 60 ınınollL'ye
kadar düştüğü görülmüştür. Çalışmada sağa ve
sola deplasman gruplarında pre- ve postoperatif
dönemde saptanan rumen sıvısı cr miktarının
sağlıklı kontrol hayvanlarına nazaran p<O.OI ve
p<O.OS düzeyinde yüksek olduğu görüldü. Bu
durum deplasman olaylarında orta ve ileri dere-
cede ahomasal refluks geliştiğine işaret sayıldı
(I,S,7,1O,13). Postoperatif dönemde sağa dep-
lasman grubunda rumen sıvısındaki cr miktarı
azalarak (p<O.OS) normale döndü. Fakat sola
deplasmanlı hastalarda son dönemde rumen sıvı-
sı cr miktarının azalma gösterınesine karşın
yine de kontrol gruhuna göre p<O.OI düzeyinde
yüksek seyrettiği saptandı. Bunun nedeni sola
deplasman gmbunda yer alan bir hastanın
postoperaUf 2.günde mmen sıvısı cr miktarının
93 mmollL olmasıdır. Nitekim bu hasta klinik
iyileşme göstermediği için son ömek alımından
sonra zonınlu kesime gönderildi. Bu şekilde.
şiddetli ahomasal refluks olgularında hastalard~
düzelme oluşmayacağı görüldü. Vöros ve ark. da

M. Şi\HAL-K ÖCAL-E. ÖZGENCİL-Ö BEŞALTI-H TA.l'iYEL

(23), hastalıkta ahamasal retluks sendromunun
prognostik önemi olduğunu vurgulayarak,
refluksun hastalığı ağırlaştırdığını belirtmişler-
dir. Çalışmada deplasmanlı i4 olgunun 6' sında
(0/043) (sağa deplasmanh 2, sola deplasmanlı 4)
preoperatif dönemde belirgin ahamasal retluks
saptandı ( Rumen sıvısı C1>30 mmol/L). Bu
bulgulara paralelolarak çeşitli araştırıcılar da
cı, i0,12,23), ahomasal retlukslu hastalarda
mmen sıvısı cr miktarının 30 mmollL'nin üze-
rine çıktığını saptamışlardır. Thater (21)
abomasum tepozisyonundan sonra da relluksun
ortaya çıkabildiğini belirterek bunu, şirurjikal
manüplasyon dolayısıyla oluşan HCl asit
sekresyonu artışına ve bunu takip eden
ahomazum atonisine bağlamaktadır. Bu çalış-
mada da aynı durum 4 olguda saptandı ve
postoperatif 6. günde bu değerler tekrar nomıale
ulaştı. Çahşmada ayrıca 3 olguda (%21), rumen
sıvısında cr yükselmesi ve aynı anda bu hay-
vanlarda Na+ azalması tespit edildi. Bu durum-
da, hastalarda kaudal stenoz oluştuğuna işaret
sayılmıştır (S). Sağa ve sola deplasman grupla-
rında preoperatif dönemde saptanan tükürük cr
konsantrasyonu, sağlıkh sığırlara göre
Lattmann'ın (13) verileriyle uyumlu olarak
p<O.OS düzeyinde yüksek bulunmuştur. Bu ola-
yın nedeni tükürükte HCO-3 konsantrasyonunda
azalma olarak gösterilmektedir. Ayrıca hastalar-
da iştahsızlık nedeniyle parotis bezi
sckresyonunda da azalma oluşmaktadır (13)
Postoperatif dönemde, özellikle sağa deplasman
grubunda sola nazaran p<0.05 düzeyinde dü-
zelme oluşarak tükürük cr konsantrasyonu
normal sınırlara inmiştir. Hastalarda kan serumu
cr azalmasının tükürük cr miktarını da azalttığı
(S) belirtilmesine karşın, preoperatif dönemde
yalnızca bir vakada tükürük cr miktarında a-
zalma saptanmıştır. Sola deplasmanh sığırlarda
idrar klor miktarının hızla sıfıra indiği belirtil-
mektedir (8). Hafez (8) bu durumu organizma-
nın cr tasarruftına bağlamaktadır. Vön;" ve ark.
(23) ise hastalıkta idrar cr miktarının kesin ola-
rak düştüğüne dair, bu çalışmada saptanan or-
talama değerlerle uyumlu olarak, belirgin bir
azalma saptamamışlardır.

Venöz kan pH değerlerinde sağa ve sola
deplasman gruplarında pre- ve postoperatif dö-
nemlerde gerek kontrol gruhuyla gerekse kendi
arasındaki dönemlerde istatistiksel farklılık sap-
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tanmamıştır (Tablo 4). Hastalıkta kan pH'slnın
normal sınırlarda olduğunun belirtilmesinin ya-
nında (14), Schotman (17), hastaların %20'sinde
asidoza eğilim saptamıştır. Bu çalışmada da
preoperatif dönemde saptanan kan pH değerleri
hayvanların asidoza eğilimli olduklarına işaret
saYII!11lştlr.Elizondo (4), kan pH'sının HCl asite
bağlı asidozu tamponlamak için, kendi vakaları-
I11nhiç birinde belirgin bir artış göstermediğini
ileri sürmektedir. Pre- ve postoperatif dönemler-
deki pC01 değerinin, gerek kontrol grubu gerek-
se kendi dönemleri arasında belirgin bir farklılık
oluşturnıadığı ve fizyolojik sınırlarda kaldığı
saptandı. Sehotman (17) ve Elizondo da (4)
hastalarda ortalama kan pC01 değerini fizyolo-
jik sınırlarda saptamışlar. Venöz kan HCO-J kon-
santrasyonunda her iki deplasman grubunda pre-
ve postoperatif dönemle, sağlıklı kontrol grubu
hayvanlar arasında istatistiksel bir farklılık o-
luşmamıştır. İkisi sağa (%25), 2'si sola (%25)
deplasmanlı dört olguda HCO-3 miktarı ~22.3
mmollL bulunmuştur (metabOlik asidoz).
Elizondo (4) bir olguda, Aksoy' da (l) bir olguda
HCO") miktarını ~ 22.2 mmollL saptamışlardır.
Bu çalışmada ayrıca 4 olguda HCO-3 miktarı
>28 nunollL bulunmuştur. Poulsen (15) ise tck
vakada HCO-J artışı tespit etmiştir. Schotman da
(17), çalışmadaki bulgularla uyumlu olarak sola
deplasmanlı sığırların %15-20'sinde metabolik
asidozis saptamıştır. BD değerleri yönünden sa-
ğa ve sola deplasman gruplarında kontrol gru-
buna göre belirgin bir farklılık saptanmamıştır.
Sağa deplasman grubunda pre- ve postaperatif
döncmler arasında farklılık oluşmamıştır. Sola
deplasmanda ise postoperatif iyileşme dönemin-
de, p<0.05 düzeyinde yükselme kaydedilmiştir.
Nitekim Sehotman (17) ve Vöros ve ark.(22),
baz durumundaki artışın HCO-3 artışından kay-
naklandığını vurgulamaktadırlar. Simpson ve
ark.(18), preoperatif BD değerlerinin tanı ve
prognozda önemli roloynadığını belirtmekte vc
BD dcğeri -5.0 mmollL altında olan hayvanlarda
abomasum deplasmam yanında torsion da olu-
şabileceğini bildirmektedirler. Bu çalışmada en
düşük BD değeri iki olguda preoperatif ~ -4.7
ınınollL saptanmıştır. Aynı araştırıcılar (18) BD
değeri -0.1 'İn altında olan havvanların
%50'sinin hastalığı atlatabileceğini saptamışlar-
dır. Bu çalışmada İse BD değeri (-I) olan hasta-
lar iyileşmiş, BD değeri preoperatif 7.7 olan bir

hayvan ise mecburi kesime gönderilmiştir. Garry
ve ark.(6), prognoz değerlendirmesinde serum
cr ve BD değerlerinin güvenilir olduğunu be-
lirtmelerinc karşın, bu çalışmada rumen sıvısı
cr ve BD değerlerinin prognoz tayininde daha
önemli olduğu saptanmıştır.

Bu çalışmada preoperatif dönemde her iki
grup hastalarda eritrosit sayısı ortalamalarında,
önemli derecede değişiklik oluşmamasına karşın,
HCT ve Hb miktarlarında gruplarda pre- ve
postaperatif 2.günde, kontrol grubuna nazaran
p<O.OI düzeyinde artışlar kaydedilmiştir (Tablo
5). Aksoy (1) ve Vöros ve ark. da (23,24) özel-
likle reflukslu olgularda eritrosit sayısında hafif,
HCT ve Hb değerlerinde ise bu çalışma bulgula-
rına paralel p<O.Oi düzeyinde artışlar sapta-
mışlardır. Elizondo (4), bu durumun kan sıvısı-
nın ön midelere geçişi dolayısıyla oluşan
hemokonsantrasyondan kaynaklandığını vurgu-
lamaktadır. Nitekim bu çalışmada elde edilen
verilerle, hastalıkta belirgin bir
hemokonsantrasyonun oluştuğu kanıtlanmıştır.

Organizma deplase olan abomasum nede-
niyle şiddetli cr kaybetmesine rağmen, serum
cr miktarını normal sınırlarda tutmaya çalış-
maktadır. Bu nedenle idrarla atılan cr miktarı
azalır veya tamamen kesilir. Fakat bu mekaniz-
ma sınırlı bir süre devam eder . Uzun süren
obstruksiyon olaylarında renal tasarruf meka-
nizması çalışanıaz ve kanda hipokloremi oluşur.
Bu durum hem tanı hem de prognostik açıdan
önemlidir. Smith (I 9) şiddetli hipoklorernide
(~79 mmollL) hastaların yalnızca °l<ıl8'inin iyi-
leştiğini belirtmektedir. Nitekim bu çalışmada da
postoperatif serum cr miktarı 54 mmoVL olan
bir inek mecburi kc..<;imesevkedilmiştir. Bu ne-
denle serum cr miktarı operasyon öncesi ve
sonrası düşük olan sığırların iyileşme ümidi za-
yıftır. Rumen sıvısı cr miktarı da prognostik
yönden kullanılabilir. İleri derecede refluk.slu (CL
> 50 mmollL) olgularda abomazum motoriği
tamamen durduğu için, omentopeksiden sonra da
tam iyileşme oluşması şüphelidir (21). Bu çalış-
mada rumen sıvısı cr miktarı 49 ve 57 mmol/L
olan 2 inek iyileşmesine karşın, 93 nunol/L olan
ineğin ölmesi, bu görüşü doğrular niteliktedir.
Ayrıca az ve orta derecede reflukslu olguların
daha uzun süredc iyileştiği, bu çalışmada da
gözlemlenmiştir. Aynı zamanda, rumende Na+
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miktarı düşük bulunan hastaların iyileşmesinin
de prognostik açıdan uzadığı saptanmıştır.

Sonuç olarak; hastalarda serumda
hipokalemi ve hipokloremi saptanmasının t~nı
için tekbaşına yeterli olmadığı anlaşılmıştır. Id-
rarda cr ve tükürükte K+ miktan azalmalarının
ise tanıda kısmen yararlı, idrarda tekbaşına cr' a
bakılmasının ise önemli olmadığı görülmüştür.
Buna karşın rumen sıvısında cr artışı ve Na+
miktarında azalma görülmesi tanı için önemlidir.
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