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0z Bu calismanin amaci, medetomidin/ketamin (MED-KET) ve ksilazin/ketamin (KSZ-KET) anestezisindeki
kedilerde kisa siireli kardiyovaskiiler etkilerini ve atipamezol ile bu etkilerinin geri doéniisimiini
ekokardiyografi teknigi ile arastirmakti. Eriskin 20 disi kedi (agirhig1 2.2-3.6 kg ve yasi1 0.5-5.5 arasinda)
ovariyohisterektomi i¢in getirildi. Elektrokardiyogram, invaziv olmayan kan basinci 6l¢limii, solunum sayisi,
kalp atimi ve periferik oksijen diizeyi anestezi siiresince izlendi. Her iki grup anestezi indiiksiyonundan sonra
sol ventrikiil ¢ap1 (%LVD) ve sol ventrikiil firlatma fraksiyonu (EF) azalmasi (T0’a karsi T1, p<0.05)
gostermistir. Bununla birlikte azalma ve baslangi¢c degerlerine doniis gruplar arasinda istatistiki olarak
farkliydl. Sonug¢ olarak, MED-KET ve KSZ-KET ile anestezi sonrasi ekokardiyografik degerlerin anlaml
diizeyde etkilendigi ve atipamezoliin, ovariohisterektomi gibi abdominal cerrahiler sonrasinda kedilerde hizl
ve glivenli bir sekilde baslangi¢ degerlerine doniis i¢in faydali olabilecegi kanisina varild.

Anahtar Kelimeler: Antagonist, Atipamezol, Ekokardiyografi, Kalp.

Comparison of the Effects of Medetomidine/Ketamine and Xylazine/Ketamine
Anesthesia and Its Reversal by Atipamezole on Cardiovascular Functions in Cats

The aim of this study was to investigate the short-term cardiovascular effects of medetomidine/ketamine
(MED-KET) and xylazine/ketamine (XYZ-KET) anesthesia regimes and its reversal (atipamezole) in cats
through using echocardiography. Twenty sexually intact female cats (weighing between 2.2 and 3.6 kg, and
between 0.5 and 5.5 years of age) referred for ovariohysterectomy procedure. Electrocardiogram, non-
invasive blood pressure, respiratory rate, heart rate and pulse oximetry were monitored throughout the
anesthesia. Both groups showed declines in left ventricular diameter (LVD%) and left ventricular ejection
fraction (EF) after anesthesia induction (TO vs. T1, all, p<0.05); nevertheless, the reduction and starting
pattern of LVD% and left ventricular EF presented important intergroup distinction. In conclusion,
echocardiographic values effected significantly after anesthesia with MED-KET and XYZ-KET; and
atipamezole can be useful for return to baseline values quickly and safely in cats after abdominal surgery such
as ovariohysterectomy.

ABSTRACT

Keywords: Antagonized, Atipamezole, Echocardiography, Heart.

GIRIS

Hem deneysel modeller hem de tedavi islemleri igin
hayvanlar tibbi mudahaleler sirasinda anesteziye siklikla
ihtiya¢c duyulur. Kardiyovaskiiler sistemin anesteziklere
tepkisi, doza, deneysel modele ve ajan secimine bagh
olarak ¢ok farklh olabilir (Wessler ve ark. 2011; Vilar ve
ark. 2018; Simonini ve ark. 2022). En ¢ok kullanilan idame
ve indiiksiyon anestezi prosediirlerinin parasempatik ve
sempatik  sinir  sistemlerini, miyokardin  kasilma
ozelliklerini ve damar tonusunu etkiledigi bilinir (Wessler
ve ark. 2011; Lin ve ark. 2021; O'Gara ve ark. 2022).

Medetomidin, gii¢lii kas gevsetici 6zelliklere sahiptir. Ayni
zamanda sakinlestirici bir analjeziktir. Medetomidin
genellikle hayvanlar1 radyografi veya oral muayene gibi
cerrahi olmayan prosediirler i¢in hareketsiz hale getirmek
icin genel anestezi Oncesi premedikasyon amaciyla
kullanilir. Son derece spesifik bir a2 adrenerjik agonistidir
(Kihig ve ark. 2004). Medetomidin baslangi¢ta sedasyon ve
primer hipertansiyona neden olur, daha sonra artan damar
ici uygulama ile bradikardiye yol agar ve kan basincini
normale veya hafif altina digiiriir (Salla ve ark. 2017;
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Hollis ve ark. 2020).

Xylazine, az adrenerjik reseptdr agonist 6zelliklerine sahip
sakinlestirici  bir  ajandir.  1962'de  Almanya'da
antihipertansif olarak kullanilmak {izere sentezlendi.
Ancak sonrasinda hayvanlarda gii¢li yatistirici etkileri
oldugu tespit edildi (Kilig¢ 2004; Anandmay ve ark. 2016).
llag, kopeklerde intravendz uygulamadan sonra aort
akisinda istatistiksel olarak anlamli bir azalma, kalp
hizinda azalma, periferik direngte artis ve kan basincinda
baslangicta artis ve ardindan bir diisiis gergeklestirir
(Anandmay ve ark. 2016; Hopster ve ark. 2017). Képeklere
ksilazin enjeksiyonunun kusmaya neden olabilecegi, goz ici
basincinin belirgin sekilde yiikseldigi fark edilmistir
(Anandmay ve ark. 2016).

Bir fensiklidin ve siklohekzam tiirevi olan ketamin siklikla
anestezi baglatmakta kullanilan N-metil-D-aspartat
antagonistidir. Limbik, retikiiler aktive edici ve
talamokortikal sistemler tizerinde etkilidir (Erhard ve ark.
2001; Kili¢ ve ark. 2001; Lee and Jones 2018). Ketaminin
kullanimi kisitlandiran artan kalp debisi, damar direnci ve
kalp hiz1 gibi degisik kardiyovaskiiler etkileri mevcuttur.

Her biri atipamezol ile antagonize olabilen
medetomidin/ketamin (MED-KET) ve ksilazin/ketamin
(KSZ-KET) kombinasyonu ile anestezi, hayvanlar igin
yararli bir anestezi teknigi olarak tanimlanmistir (Astner
1998; Henke ve ark. 2005; Baumgartner 2010). Bu ilag
kombinasyonlarinin bariz faydalari, tim bilesenler i¢in
atipamezoliin rekabete dayali tersine cevrilebilirligi ile
ilgilidir, bu da anestezik derinligin kontroliinde bir
iyilesmeye, daha kisa bir uyanma evresine ve daha az
hipotermi olusumuna yol acar (Astner 1998; Henke ve ark.
2005; Baumgartner 2010).

Anesteziklerin dogrudan vaskiiler etkilerinin incelenmesi
icin  ultrasonografi gibi  goriintileme  teknikleri
uygulanabilir (Lee ve ark. 1990; Baumgartner ve ark.
2008; Baumgartner ve ark. 2010). Anestezik ilaglarin,
kardiyovaskiiler sistemin ¢esitli verileri (6rnegin, kan
basinci, ventrikiiler kasilma ve kalp hizi) {lizerinde farkh
etkiler olusturdugu iyi bilinmektedir ve ¢ogu hastada
goriiniir bir doz-yanit iliskisi vardir (Smith 2009; Riha ve
ark. 2012).

Prospektif calismalar1 degerlendiren son zamanlardaki
literatiir bilgiler, insanlarla karsilastirildiginda (Lunn ve
Mushin 1982; Raisis ve ark. 2005) képeklerde ve kedilerde
(Dyson ve Maxie 1999; Raisis ve ark. 2005) anestezi ile
birlikte intraoperatif morbidite ve mortalitenin daha fazla
oldugunu gostermektedir. Cesitli anestezik ajanlarin kdpek
kardiyovaskiiler fonksiyonu lizerindeki etkileri ve bunlarin
intraoperatif oOliimlere katkilar1 konusunda g¢alismalar
yapimistir (Dyson ve Maxie 1999; Raisis ve ark. 2005).

Kediler i¢cin kardiyak morfoloji ve fonksiyonun normal
degerleri yaymlanmistir (Allen 1982). Bununla birlikte,
degisik anestezik prosediirlerin uygulandig1 kedilerde
kardiyak fonksiyon ve morfoloji ile ilgili makaleler eksiktir.
Derin Kkardiyovaskiiler etkilerin belirlenmesi ge¢mis
arasgtirmalarda istikrarli bir bulgu olmustur. Bununla
birlikte, Kkedilerde MED-KET ve KSZ-KET anestezi
prosediirlerinin  dogrudan kardiyovaskiiler etkileri
hakkinda ¢ok az bilgi bulunmaktadir. Bu ¢alismanin
hipotezi, kardiyak fonksiyon ve morfolojinin hem

medetomidin/ketamin ~ hem de  ksilazin/ketamin
anestezisinden etkilendigidir.
Bu ¢alismanin amaci, MED-KET ve KSZ-KET

anestezisindeki kedilerde kisa siireli kardiyovaskiiler
etkilerini ve atipamazol ile bu etkilerinin geri doniistimiinii
ekokardiyografi teknigi ile arastirmakti.
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MATERYAL VE METOT

Bu calisma Manas Universitesi Hayvan Deneyleri Yerel Etik
Kurulu'ndan 17.03.2016 tarihinde 2016-03/2 sayili izin
alinarak yapilmistir.

Calismaya canli agirliklan 2.2 ile 3.6 kg; yaslar1 0.5 ile 5.5
arasinda olan 20 disi kedi dahil edildi. Bu kediler 4 aylik
bir siire igerisinde Kklinigimize ovariohisterektomi
operasyonu i¢in getirilmisti.

Anestezi

Kediler, her grupta on kedi olacak sekilde iki gruptan
birine rastlantisal olarak dahil edildi (TO, baslangic). Grup
1'de (T1: premedikasyondan sonraki 10. dk) kedilere
medetomidin 80 pg/kg kasici (Ki (Tomidin, Provet,
Tiirkiye) ve 2 mg/kg Ki ketamin hidrokloriir (Alfamin,
Egevet, Tiirkiye) ile karistirilarak tek enjeksiyonla anestezi
baglatildi. Benzer sekilde 2. gruptaki kedilere ksilazin
hidrokloriir 2 mg/kg KI (Alfazin, Egevet, Tiirkiye) ve
ketamin hidrokloriir 10 mg/kg Ki (Alfamin, Egevet,
Tirkiye) ile karistirilarak tek enjeksiyonla uygulandi.
Elektrokardiyogram, kalp hizi, solunum hizi, non-invaziv
kan basinci ve periferik oksijen diizeyi anestezi boyunca
izlendi (Guoteng Co Ltd, Cin) (T2: operasyon
baslangicindan sonraki 15. dk; T3: son dikis sonrasi).
Ovariyohisterektomi prosediiriiniin sonunda, anestezi
atipamezol 200 pg/kg Ki (Reversal, Provet, Tiirkiye; T4:
atipamezol enjeksiyonu sonrast 10. dk) kullanilarak
tersine gevrildi.

Ekokardiyografi

Her kedi, ultrasonografik ol¢limler i¢in 6n hazirlik olarak
tras edildi. 2D ve M-mod ekokardiyografi olglimleri,
kediler sag lateral yatar pozisyondayken yapildi.
Ekokardiyografi i¢cin 7.0 MHz mikrokonveks prob
kullanildi. Prob bir ultrasonografik sistem (SIUI, G. Kore)
ile birlikte kullanildi. Kardiyak verilerdeki degisiklikleri
arastirmak icin kalbin ekokardiyografik degerleri
degerlendirildi. Kalp baslangicta sag parasternal kisa
eksen diizleminde 2D mod ile goriintilendi. Bu
goriintiiden, sol ventrikiilin arka duvarina dik olarak
papiller kaslar ve interventrikiiler septum seviyesinde bir
M-mod klavuz ¢izgisi yerlestirildi. Odacik 6l¢iimleri, M
mod goriintileriyle yapildi. Sol ventrikiil sistol sonu ¢api
(LVSD), arka duvarin tepe yukar defleksiyonu noktasinda,
arka duvar kalinligi ise sistol sonunda Olgildi.
Ekokardiyografik incelemede, ultrasonografi cihazinin
ekardiyograf yazilimi tarafindan hesaplanan fraksiyonel
kisalma (FS), sol ventrikiil ¢cap1 % (%LVD) ve ejeksiyon
fraksiyonu (EF) élciildii. Olciimler TO, T1, T3 ve T4 zaman
noktalarinda (T2 haric) gergeklestirilmistir.

M-mod ve 2D ekokardiyografide sistolik fonksiyon
degerleri anestezi indiiksiyonundan dnce ve ardindan TO,
T1, T3 ve T4 =zaman noktalarinda (T2 haric)
degerlendirildi. Kedilerin grup atamasi hakkinda
bilgilendirilmeyen ayni arastirmaci, tim
ekokardiyografileri  gerceklestirdi. = Ekokardiyografik
degerler anestezi protokollerinin etkileri ile iligkiliydi. Bu
degerler, T2 zaman noktasi hari¢ her zaman noktasi icin
hesaplanmistir. Her hayvanin verileri istatistiksel
degerlendirmeye dahil edildi. Hicbir hasta calismadan
cikarilmadi.

Operasyonlar ve Verilerin izlenmesi

Hayvanlar anestezi sirasinda spontan olarak solumaya
devam ettiler. Hebir hastanin kalp hizi, solunum hizi, non-
invaziv kan basinci ve periferik oksijen diizeyi TO, T1, T2,
T3 ve T4 zaman araliklarinda monitdrize (Guoteng Co Ltd,
Cin) edilerek izlendi (veriler gosterilmemistir). Bu
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fizyolojik veriler, T2 zaman noktas1 hari¢ ultrasonografik
muayene ile es zamanl olarak kaydedildi.

Kedilerde T1 zaman noktasi sonrasi ovariohisterektomi
yapildl. Her ameliyat ayni jinekolog tarafindan veteriner
ogrencileriyle birlikte yapildi. Operasyon sirasinda baska
bir anestezik veya analjezik ila¢ uygulanmadi. Ameliyattan
24 saat sonra tiim kediler taburcu edildi.

istatistiksel Analiz

Sayisal verilerin istatistiki olarak incelenmesi i¢in
ortalama * standart hata (SH) degerleri kullanildi.
Orneklem biiyiikliigii kiiciik oldugundan ve veriler normal
dagilmadigindan, istatistiksel analiz parametrik olmayan
testler kullanilarak yapildi. ilacin etkilerinin medyan
degerlerden farkli olup olmadigin1 test etmek igin
Friedman testi kullanildi. Gruplar arasi karsilastirmalar
Mann-Whitney U testi ile, 6l¢iimler arasindaki farklar ise
Wilcoxon testi ile yapildi Istatistiksel anlamllik, esit
varyans ve iki tarafli giiven araligi varsayimiyla p<0.05
olasilik degeri olusturulmugtur. Istatistiksel analizler SPSS
Version 22.0 kullanilarak yapild: (SPSS Inc., IBM Company,
233 S. Wacker Drive, Chicago, Illinois 60606).

BULGULAR

Calismaya dahil edilen hayvanlarin demografik bilgileri
(viicut agirhgl, viicut kondisyon skoru ve yas)
karsilastirildiginda baslangi¢ dlglimleri agisindan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik g6zlenmedi
(Tablo 1).

Tablo 1. Her iki grup icin hayvanlarin verileri ve
baslangictaki fizyolojik degerler (Ort + SH).

Table 1. Animal data and baseline (T0) physiological
variables for both groups (Mean # SE).

Olgu verileri MED-KET KSZ-KET p
BW (kg) 2.55+0.13 288010  0.071
BCS 2.67 £ 0.21 3.0 £ 0.00 0.111
Age (years) 1.00 + 0.30 2.86+0.72 0.140
Baseline HR 162.00 +58.00 125.67+25.06 0.560
(beats/minute)

Baseline RR

(breaths/min) 12.00 + 1.00 13.0£0.88  0.942
Baseline BP 117501050  104.00+7.21  0.092
(mmHg)

Baseline SPO; 94.00 + 1.15 92.00+0.00  0.078
(mmHg)

BCS: viicut kondisyon skoru; BP: kan basinci; BW: viicut agirhigi; HR: kalp
atimy; RR: solunum sayisi; SPO2: oksijen diizeyi.

Olgularda tespit edilen kalp hizi, solunum hizi, non-invaziv
kan basinci ve periferik oksijen diizeyi baslangi¢ 6l¢iimleri
acisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml
farklilik gozlenmedi. Tiim fizyolojik baslangi¢ (TO) verileri,
kediler i¢in beklenen referans araliklari i¢indeydi (Tablo
1).

MED-KET ve KSZ-KET grubundaki ardisik sistolik
fonksiyonel degisiklikler Tablo 2'de karsilastirilmistir.
MED-KET  grubunda medetomidin ve  ketamin
enjeksiyonundan sonra sistol sonu hacim 6nemli 6l¢iide
artmistir. Zamanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark vardir (p=0,006). Baslangic ile karsilastirildiginda T1
ve T3'te istatistiksel olarak anlamh bir fark vardi (sirasiyla
T1, T3’de T0’a karsy; p=0.0287 ve p=0.018); ancak degerler
T4'e gore baslangictan onemli olciide farklh degildi
(swrasiyla TO, Tl'e karsi T4 p=0.128 ve p=0.075). Sol
ventrikill EF, T1 ve T3'te (sirasiyla p=0.028 ve p=0.018)
T0'dan 6nemli dlglide azald1 ve T4'te (p=0.091) baslangi¢
degerlerine dondii. Sol ventrikil EF anlik olarak
diismesine ragmen, ¢eyrek degeri kabul edilebilir sistolik

fonksiyon icindeydi [T1: 69.2 (64.2-83.6), T3: 69.0 (56.0-
79.8)].

KSZ-KET grubu icinde, sol ventrikiil arka duvar1 kalinhig
ksilazin ve ketamin uygulamasindan sonra énemli 6l¢iide
azaldi (swrasiyla, T1, T3 degeri baslangic ile
karsilastirildiginda, p=0.043 ve p=0.091); daha sonra
T4'teki baslangi¢c degerine dondii (baslangi¢c ve T1'e karsi
T4, p=0.735 ve p=0.043). %LVD, T0'dan T1 ve T3'te 6nemli
olglide azald1 (sirasiyla p=0.018 ve p=0.176); ve T4'te
baslangi¢ degerlerine dondi (p=0.499). Sol ventrikiil EF'de
benzer degerler gozlendi (T1, T3, T4'e karsi TO: 85.0, 66.1,
71.8,90,1, p=0.018, 0.091 ve 0.499, sirasiyla; T1'e kars1 T4,
p=0.018). Sol ventrikiil EF anlik olarak diismesine ragmen,
ceyrek degeri kabul edilebilir sistolik fonksiyon i¢indeydi
[T1: 66.1 (48.7-93.1), T3: 71.8 (31.8-98.4)].

MED-KET ve KSZ-KET gruplarn arasindaki sistolik
fonksiyon tizerindeki etkinin karsilastirilmasi Tablo 2'de
gosterilmektedir. Her iki grup, anestezi indiiksiyonundan
sonra %LVD ve sol ventrikil EF'sinde diisiis gosterdi
(baslangi¢ ve T1, tiimii, p<0.05); bununla birlikte, %LVD ve
sol ventrikiller EF'nin azalis degeri ve baslangi¢ degeri,
gruplar arasinda istatistiki olarak anlaml farkhilik
gosterdi. %LVD'de, baslangi¢ verileri 2 grup arasinda
benzerdi (p=0.949, birincil diisiis T1 ve T3'te (sirasiyla
p=0.443, p=0.609), ancak bu noktadan sonra KSZ-KET
grubu %LVD kontrolii asamasinda daha yiliksek bir
normale doniis gosterdi [T4: 41.90 (23.10-63.30),
p=0.029] (Tablo 2). Sol ventrikiil EF'de karsilastirilabilir
bir deger gosterildi: baslangi¢ ve baslangi¢ T1 ve T3'teki
azalma 2 grup arasinda benzerdi (p=0.949, 0.371 ve
0.609); yine de bu noktadan sonra KSZ-KET grubu normale
doniis gosterdi ve dnemli 6l¢iide ileri dereceli sol ventrikiil
EF'si MED-KET'dekilerle karsilastirild1 [T4: 73.33 (63.60-
93.50), p=0.029] (Tablo 2).

MED-KET ve KSZ-KET grubundaki seri M-modu
ekokardiyografik degisiklikler Tablo 3'te
karsilagtirlmistir. MED-KET grubu iginde LVIDd,
medetomidin ve ketamin enjeksiyonundan sonra énemli
6l¢iide artmistir. Zamanlar arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir fark vardi (p=0.049). T3 ile TO arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi (T3 ve TO,
p=0.028); ancak bu, istatistiksel olarak anlaml bir fark
olmaksizin T4'te diizeldi (sirasiyla TO, T1 ve T4 p=0.176 ve
p=0.128).

Sistol sonunda sol ventrikiiliin i¢ ¢ap1 (LVIDs), T1 ve
T3'teki baslangi¢ degerinden (sirasiyla p=0.028, p=0.018)
onemli Olciide artt1 ve T4 ile baslangi¢c degerine déndii
(p=0.128). T1 ve T3'te T4'e karsi istatistiksel olarak
anlamli bir fark vardi (sirasiyla T1, T3'e kars1 T4 p=0.028,
p=0.018), ancak T0'a kars1 T4'te istatistiksel olarak anlaml
bir fark yoktu (p=0.128).

Sistol sonu interventrikiiler septum kalinhigr (IVSs),
medetomidin ve ketamin enjeksiyonundan sonra énemli
Olgiide arttl. T4'e kars1 TO'da istatistiksel olarak anlamli bir
fark vardi (T4'e karsi TO, p=0.043). KSZ-KET grubu icinde,
LVIDs, ksilazin ve ketamin uygulamasindan sonra énemli
olgiide artt1 (sirasiyla T1, T3'e kars1 baslangig, p=0.028 ve
p=0.091), ancak daha sonra T3'te baslangi¢c degerine geri
dondii (baslangig, T1l'e karsi T4, p=0.398 ve p=0.063,
sirasiyla). T1'e karsi TO'da istatistiksel olarak anlamli bir
fark vardi (p=0.028), ancak T3 ve T4'te TO0'a Kkarsi
istatistiksel olarak anlaml bir fark yoktu (sirasiyla T3, T4'e
kars1 TO, p=0.091 ve p=0.398).

MED-KET ve KSZ-KET gruplarnt arasindaki M-mod
ekokardiyografiye etkisinin karsilastirilmasi Tablo 3'te
sunulmustur. Gruplar arasinda zaman icinde istatistiksel
olarak anlamli farklilik géstermedi.
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Tablo 2. MED-KET ve KSZ-KET grubunda seri sistolik fonksiyon verilerindeki degisimler.

Table 2. The serial systolic functional changes in MED-KET and XYZ-KET group.

Group TO T1 T3 T4 p
MED-KET 33.05+5.25 36.10 + 6.41 35.76 + 4.69 40.55 +3.21
1IVS% 0.482
KSZ-KET 50.00 + 6.37 37.16 +3.93 33.87+£6.27 40.17 + 4.12
p 0.200 0.798 0.898 0.847
MED-KET 75.69 £10.73 43.14 £ 6.70 63.35 % 6.66 54.80 +£17.25
LVPW% 0.848
KSZ-KET 81.82+16.84 39.55 + 5.34"t 54.94 + 1491 89.61 + 17.92t
p 0.848 0.749 0.522 0.223
MED-KET 55.63 + 4.46 36.27 + 2.69 36.44 +2.41 41.90 +5.34
LVD% 0.371
KSZ-KET 53.99 + 5.65 35.30 +£4.99" 44.33 +9.03 60.59 + 5.11t
p 0.949 0.443 0.609 0.029
MED-KET 3.09 £ 0.49 13.29 £8.9 5.39+0.41 3.79£0.40
EDV 0.481
KSZ-KET 4.45+0.87 6.65 +1.45 541+1.13 4.73 £0.52
p 0.224 0.522 0.749 0.276
MED-KET 0.43+£0.15 2.82 £1.36" 1.73 £0.23" 0.88 +0.14
ESV 0.798
KSZ-KET 0.59 £0.18 2.62+0.74 2.09 £ 0.89 0.50 £0.15
p 0.650 0.522 0.798 0.158
sv MED-KET 2.67 £0.38 441+755 3.62+£0.29 2.90 £0.52 0.482
KSZ-KET 3.88+0.79 4.02+0.83 3.31+0.42 4.21+0.44 '
p 0.249 0.564 0.749 0.124
EF MED-KET 87.36+3.18 69.23 + 2.60" 69.05 + 3.05" 73.33+5.39 0.522
KSZ-KET 85.06 + 4.37 66.11 + 5.77°t 71.80 +£9.81 90.17 + 2.95t '
p 0.949 0.371 0.609 0.029
o MED-KET 0.57 £0.07 1.71 £ 1.35 0.48 +0.08 0.50 £0.15 0.655
KSZ-KET 0.77 £0.21 0.58+0.13 0.43 £0.09 0.61+0.19 '
p 0.564 0.478 0.897 0.653

CO: Kardiak ¢ikis; EDV: diyastol sonu hacim; ESV: sistol sonu hacim; EF: ejeksiyon fraksiyonu; %IVS: interventrikiiler septum fraksiyonel kalinlig1 %; %LVD: sol
ventrikiil kalinhg %; %LVPW: sol ventrikiil arka duvar kalinhig1 %; SV: vurum hacmi *p<0.05: TO ile karsilastirildigindaki gruptaki fark, tp<0.05: T1 ile
karsilagtinldiginda T4 de gruptaki fark.

Tablo 3. MED-KET ve KSZ-KET grubunda seri M mod ekokardiyografik veriler.
Table 3. The serial M-mode echocardiographic changes in MED-KET and XYZ-KET group.

Group TO T1 T3 T4 P
MED-KET 11.41+£0.72 17.39 £ 3.69 14.14 + 0.55" 12.44 £ 0.50
LVIDd 0.949
KSZ-KET 13.57 £ 1.14 14.49 £ 1.51 14.45 £ 1.02 13.53 £0.59
p 0.133 0.810 0.873 0.271
MED-KET 511+0.71 10.41 + 1.50" 9.24 £ 0.45" 7.08 £ 051t
LVIDs 0.609
KSZ-KET 6.07 £0.75 9.76 £ 1.53" 9.05+1.71 5.30+0.77
p 0.431 0.810 0.936 0.099
MED-KET 4.48 +0.34 5.17+ 0.64 5.08 £1.02 4.79 £ 0.43
Pwd 1.000
KSZ-KET 4.80 +0.39 5.44 £ 0.65 5.08 £ 0.24 4.81+0.65
p 0.520 0.810 0.261 0.854
MED-KET 7.65 +0.22 7.40 £0.76 7.30 £0.90 7.20 £ 0.54
PWs 0.250
KSZ-KET 8.61+0.48 7.57 £0.83 8.33+£0.94 9.18 £1.09
p 0.115 0.810 0.469 0.199
MED-KET 3.45+0.34 3.20 £0.57 3.33+£0.32 3.68 £0.47
1vSd 0.898
KSZ-KET 3.10 £0.39 3.34£0.49 3.52+£0.36 4.21+0.33
p 0.474 0.747 0.629 0.461
MED-KET 5.33+0.58 6.04 +1.78 5.52+0.50 6.32 £ 0.59"
IVSs 0.201
KSZ-KET 6.68 £ 0.33 5.51+0.86 5.66 + 0.54 7.24+0.31
p 0.073 0.936 0.873 0.580

IVSd: diyastol sonu interventrikiiler septum kalinligy; IVSs: sistol sonu interventrikiiler septum kalinhigy; LVIDd: diyastol sonu sol ventrikiil ¢api; LVIDs: sistol
sonu sol ventrikiil capi; PWd: diyastol sonu arka duvar kalinligy; PWs: sistol sonu arka duvar kalinligl. *p<0.05: TO ile karsilastirildigindaki grup icindeki fark,
1p<0.05: T1 ile T3 arasinda gruptaki fark.

83



[Effects of Atipamezole in Cats]

Van Vet ], 2022, 33 (3) 80-85

TARTISMA VE SONUC

Anestezik ilaglar dogrudan ve dolayll olarak
hemodinamik ve kardiyak performansi etkiler (Hanatani
ve ark. 1998; Yang ve ark. 1999; Roth ve ark. 2002;
Kawahara ve ark. 2005). Anestezik ilaglar, patofizyolojik
ve fizyolojik durum ile bu verilerdeki degisiklikleri
degerlendirirken  énemli bir  ajandir. izofluran,
pentobarbital, dexmedetomidine ile ketamin ve ksilazin
kombinasyonu gibi bir¢ok anestezik ilag, kedilerin kalp
fonksiyonunun ekokardiyografi ile saptanmasi icin
siklikla kullanilir (Allen 1982; Dyson ve Maxie 1999;
Zatroch ve ark. 2019).

Bu c¢alisma; iki farkll anestezi protokoliiniin kedilerde
kardiyovaskiiler fonksiyonlar tizerindeki etkilerinin ve bu
etkilerin atipamezol kullanilarak tersine cevrilmesinin
ekokardiogarfik muayene ile karsilastirilmasi amaciyla
yapildi.

Ketamin, dissosiyatif bir anestezik durumda caligan bir N-
metil-D-asparat reseptér antagonisti olarak adlandirilir.
Kalp tizerindeki uyarici sempatomimetik ve parasempatik
sistem etkileri tizerindeki onleyici etkilerin
kombinasyonu nedeniyle, ketamin arteriyel basmci ve
kalp hizin1 artirmak i¢in tretilmistir. Arter basincindaki
artisin kardiyak debideki artisla birlestigi, ancak atim
hacminde degisiklik olmadig1 belirtilmistir (Baumgartner
ve ark. 2010a). Riou ve ark. (1990), ketaminin miyokard
tizerinde  muhtemelen sarkoplazmik  retikulumun
bozulmus islevi nedeniyle negatif bir intropotik etki ve
artan Caz+ akisiyla iligkili pozitif bir inotropik etkiye
dayanan ikili bir karsit etkiye sahip oldugunu bildirmistir.
Sunulan bu c¢alismada ketamin uygulamasi azalmis sol
ventrikil fonksiyonu ile iliskili bulundu. Diislis, sempatik
tonusun kesilmesine bagh olarak ikincil olabilir. Sistolik
fonksiyon  verilerinden EF  degerinde TO ile
karsilastirildiginda T1 zaman noktasinda hem MED-KET
hem de KSZ-KET grubunda; LVPW% ve LVD%
degerlerinde KSZ-KET grubunda; ESV degerinde ise MED-
KET grubunda istatistiki olarak anlamli fark oldugu
belirlendi.

MED-KET anestezisi, T1 ve T3 zaman noktalarinda hem
EF'de 6nemli 6l¢iide bir diisiis hem de ESV degerinde
artis1 sagladi. Bunun esas olarak kalp hizindaki diistiisiin
bir sonucu olabilecegi diisiiniildii. KSZ-KET anestezisi ise,
T1 zaman noktasinda hem EF'de hem de % LVD'de 6nemli
bir diistis sagladi.

Atipamezol kimyasal olarak 4-(2-etil-2,3-dihidro-1H-in-
den-2-il)-1H-imidazol-hidrokloriir olarak tanimlanir. Hem
merkezi hem de periferal a2-adrenoreseptorlerinde
rekabetci, giiclii, olduk¢ca secici bir antagonisttir
(Ancrenaz 1994; Zatroch ve ark. 2019). Atipamezol,
kopeklerde medetomidin veya MED-KET anestezisini
tersine ¢evirmek icin yaygin olarak kullanilmistir
(Talukder ve ark. 2009). Sunulan bu ¢alismada MED-KET
grubunda sistolik fonksiyon verilerinden ESV ve EF
ortalamalari T3  zaman  noktasinda  baslangig
degerlerinden istatistiki olarak anlaml farklilikta iken;
atipamezol uygulamasi sonrasinda T4 zaman noktasinda
anestezi Oncesi degerlerine geri doéniis saglandi. Yine
MED-KET grubunda M mod ekokardiyografide belirlenen
LVIDd ve LVIDs ortalamalar1 operasyon bitiminde (T3)
baslangic degerlerinden istatistiki olarak anlamh
farklilikta iken; atipamezol uygulamasi sonrasinda T4
zaman noktasinda anestezi 6ncesi degerlerine geri doniis
saglandi.

Sonug olarak, kedilerde MED-KET ve KSZ-KET ile anestezi
sonrast ekokardiyografik degerlerin anlaml diizeyde

etkilendigi ve atipamezoliin ovariohisterektomi gibi
abdominal cerrahiler sonrasinda hizli ve giivenli bir
sekilde baslangic degerlerine donilis icin faydal
olabilecegi kanisina varildi.

CIKAR CATISMASI

Yazarlar bu ¢alisma i¢in herhangi bir ¢ikar ¢atismasi
olmadigini beyan ederler.
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