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Bu galismada, solunum sistemi hastaligi bulunan ve yapilan kan gazlari analizlerine gére oksijen tedavisine ihtiyaci olan buzagilarda, rutin
solunum sistemi tedavisine ilave olarak maske ve intranazal kateter ile oksijen uygulamalarinin, arteriyel ve vendz kan gazlari tzerine
etkilerinin belirlenmesi amaglandi. Calismanin materyalini 18 buzagi olusturdu. Klinik muayene sonucu solunum sistemi problemi olan ve
kan gazlari sonuglarina gére oksijen tedavisine ihtiya¢ duyan buzagilar calismaya dahil edildi. Buzagilar 1. grup (kontrol), 2. grup (maske)
ve 3. grup (intranazal kateter) olmak tizere 3 gruba ayrildi. 1. grup hayvanlara rutin solunum sistemi hastaligi tedavisi, 2. grup hayvanlara
rutin tedavinin yani sira maske ile oksijen tedavisi, 3. grup hayvanlara ise rutin tedaviye ilave olarak intranazal kateter ile oksijen verildi.
Kan gazlari 6lglimleri igin 0., 3., 5. ve 24. saatlerinde arteriyel ve vendz kan ornekleri alindi. Solunum giigliigli bulunan buzagilarda, venoz
ve arteriyel kan gazi parametrelerinde grup ici karsilastirmalarda istatistiksel bazi farkliliklar gozlendi. 1 grup hayvanlarda bu
parametrelerde pek bir degisim goriilmezken, oksijen tedavisi yapilan 2. ve 3. grup hayvanlarda, 6zellikle pCO; seviyelerinin zamanla
normale dondigu, laktat degerlerinin azaldigi ve SO, ile pO, degerlerinin ise artis gosterdigi belirlendi. Oksijen uygulamasi yapilan 2. ve 3.
grup buzagilarin klinik ve laboratuvar bulgularindaki iyilesmenin daha belirgin oldugu tespit edildi. intranazal kateter ile oksijen
uygulamanin maske ile uygulamaya gore daha etkili oldugu belirlendi. Sonug olarak buzagilarda solunum sistemi hastaliklarinda rutin
tedaviyle birlikte oksijen tedavisi uygulanmasinin arteriyel ve venoz kan gazlari Gizerine etkili oldugu ve solunum gligligl olan buzagilarin
klinik iyilesmesinde faydali oldugu kanisina varild.

Anahtar Kelimeler: Buzagi, kan gazlari, oksijen tedavisi, solunum gli¢ligu

Effects of Different Oxygen Application Methods on Arterial and Venous Blood Gases in Calves with
Respiratory System Disease

Abstract

The purpose of this study was to evaluate the effect of oxygen applications by mask and intranasal catheter in addition to routine
respiratory system treatment on clinical and hematological findings as well as arterial and venous blood gases in calves with respiratory
system disease that require oxygen therapy according to blood gases analyses. The material of this study consisted of 18 calves.
Subsequent to clinical examinations, calves with respiratory system disease that require oxygen therapy according to blood gases analyses
were included to the study. Calves were separated into 3 groups as 15t group (control), 2" group (mask) and 3" group (intranasal catheter).
1st group received routine respiratory system disease treatment, 2" group received routine respiratory system disease treatment as well
as oxygen therapy by mask, 3™ group received routine respiratory system disease treatment as well as oxygen therapy by intranasal
catheter. For blood gas analyses, arteriol and venous blood samples were obtained in 0t, 37, 5t and 24t hours of the study. In calves
with dyspnea, statistical differences were observed in venous and arterial pH, pCO,, pO,, lactate, sO, and respiratory rate within group
comparisons. In 15t group these parameters did not have apparent change, however, particularly pCO; levels became normal eventually
in 24 and 3" group that received oxygen therapy. Additionally, in 24 and 3" groups, while lactate concentrations decreased, sO, and pO,
concentrations had increased. Recovery was apparent in clinical and laboratory findings apparent in calves that received oxygen therapy.
It is also observed that while administering oxygen, intranasal catether application was more efficient than applying with mask on blood
gases. As a result, it is concluded that applying oxygen therapy in addition to routine respiratory disease therapy on calves with respiratory
disease was efficient on arterial and venous blood gases and this application is useful in clinical recovery.
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GiRiS 28 glinliik) ortaya ¢ikan solunum sistemi hastaliklarina bagl
Sigirlarda solunum sistemi hastaliklari her yas grubunda yay- olarak ortaya cikan gelisme geriligi veya buzag kayiplari bt-
gin olarak gériilmesine ragmen, ozellikle yenidogan buzagi- ytik ekonomik k.aylpIz?\ra yol agmaktadir (2, 3). S

larda daha fazla gériilmektedir (1, 2). Neonatal dénemde (0- Solunum sistemi hastaliklarinda kan gazi analizlerinin ya-

pilmasi, hastaliklarin degerlendirilmesi agisindan son derece
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o6nemlidir (4). Asit-baz dengesi ve solunumun degerlendirme-
sinde arteriyel ve venoz kan gazi analizleri yapilmaktadir. Buza-
gilarda solunum giicligiine yol acan hastaliklarda etiyolojik te-
davilerin yani sira destekleyici tedavilerin de yapiimasi blyuk
onem arz etmektedir. Destekleyici tedaviler arasinda yer alan
oksijen tedavisi her ne kadar buzagilarda yaygin olarak kullanil-
miyorsa da, solunum gigcligiine yol acan durumlarda oksijen te-
davisinin 6nemli oldugu bildirilmistir (1, 5). Bununla birlikte so-
lunum sistemi hastaliklarinda oksijen tedavisinin kan gazi para-
metreleri Gzerinde 6nemli etkileri oldugu ve klinik olarak oksijen
tedavisinin 6nemli oldugu bildirilmistir (6).

Bu galisma, solunum sistemi hastaligina sahip ve yapilan
kan gazlari analizlerine gore oksijen tedavisi ihtiyaci olan buza-
gilarda, rutin solunum sistemi tedavisiyle birlikte maske ve int-
ranazal kateter ile oksijen uygulamalarinin arteriyel ve venoz
kan gazlar Gzerine etkilerinin belirlenmesi amaciyla yapildi.

MATERYAL VE METOT

Calismanin materyalini, Van Yiiziinci Yil Universitesi Veteri-
ner Fakultesi kliniklerine getirilen, farkli yas (1 gin-3 aylik),
irk ve cinsiyete sahip 18 buzagi olusturdu. Klinik muayeneler
sonucu solunum sistemi problemi olan ve kan gazlari sonug-
larina gore oksijen tedavisine ihtiya¢ duyan [oksijen saturas-
yonu (Sa02)= <% 90, parsiyel arteriyel oksijen basinci (Pa02)
=<60 mmHg, parsiyel vendz oksijen basinci (PvO;) =<40
mmHg)] buzagilar calismaya dahil edildi.

Buzagilar 3 gruba (n=6) ayrildi. 1. grup (Kontrol), 2. grup
(Maske) ve 3. grup (intranazal kateter) grubu olarak belir-
lendi. 1. grup hayvanlara rutin solunum sistemi tedavisi, 2.
grup hayvanlara rutin solunum sistemi tedavisinin yani sira
maske ile oksijen tedauvisi, 3. grup hayvanlara ise rutin solu-
num sistemi tedavisine ilave olarak intranazal kateter ile ok-
sijen verildi. Hasta hayvanlara rutin tedavi amaciyla linkomi-
sin+spektinomisin kombinasyonu (15 mg/kg dozda, 5 glin si-
reyle M), C vitamini (20 mg/kg dozda, 5 giin siireyle iM), me-
loksikam (0.5 mg/kg tek doz SC) ve A, D, E vitamin kombinas-
yonlari (1 ml/50 kg CA hesabiyla tek doz IM — Ademin ¢,
CEVA, Tlrkiye) uygulandi. 2. grup ve 3. gruptaki buzagilara 4-
6 L/dk akis hiziyla, yontemine uygun olarak yerlestirilen
maske ve intranazal kateter ile 30 dk sireyle oksijen (Tasinabilir
oksijen konsantratorii-Health Time OC-5) uygulandi. 10 dakika
ara verilip daha sonra oksijen uygulamasi tekrarlandi, bu uygu-
lamaya 3 saat slireyle devam edildi. Yiiz maskesi buzagilarin agiz
ve burnunu tam olarak icine alacak sekilde yerlestirildi. Buzagi-
larda intranazal kateter yerlestiriimesinden énce nemlendirme
amaciyla burun icine %0.9 NaCl soliisyonu verildi. intranazal ka-
teter burun boslugu ile goziin dis acisi arasindaki mesafenin
1/3’ine kadar itildi ve bas bolgesine sabitlendi.

Buzagilardan 0., 3., 5 ve 24. saatlerde ven6z kan gazlari
analizleri i¢in vena jugularis'ten heparinli enjektore (2.5 ml),
arteriyel kan gazlari analizleri icin ise arteria auricularis cau-
dalis’ten heparinli insilin enjektérine (1 ml) kan 6érnekleri
alindi ve hemen laboratuvara ulastirilarak dlgiimleri yapildi.
Alinan venoz ve arteriyel kan érneklerinden pH, pCO2, pO,,
laktat, SOz, Na, K, Cl ve Ca parametreleri kan gazlari cihazi
(ABL-80"Basic kan gazlari cihazi) ile tespit edildi.

Elde edilen verilerin istatistiksel analizinde SPSS (for Win-
dows 23.0 E. version) istatistik paket programi kullanildi.
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Gruplarin kendi icerisinde farkli zamanlardaki ortalamalarinin
karsilastinlmasinda Paired-Samples T testi kullanildi. Tim grup-
larin ayni saatlerdeki ortalamalarinin karsilastiriimasinda one-
way anova (tek yonlii varyans analizi) testi kullanildi. Tim grup-
larin ayni saatlerindeki ortalamalar arasindaki farkhliklarin
onem kontroll Duncan ¢oklu karsilastirma testiyle yapildi. Tim
analizlerde anlamlilik diizeyi 0.05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Buzagilarin arteriyel ve venoz kan 6rneklerinden (0., 3., 5. ve
24. saatler) pH, pCO, p0, laktat, SO, Na, K, Cl ve Ca para-
metreleri tespit edildi. Calismanin tim gruplarinin (1., 2., 3.
grup) farkli saatlerine (0., 3., 5., 24. saatler) ait pH, pCO2, pO>,
laktat, SOz, Na, K, Cl ve Ca degerleriile bu degerlerin her gru-
bun kendi iginde ve farkh gruplarin ayni saatlerine ait arteri-
yel (Tablo 1) ve veno6z (Tablo 2) kan gazi degerlerinin istatis-
tiksel karsilastirmalari tablolarda verildi.

TARTISMA VE SONUC

Bu c¢alismada, oksijen tedavisi ihtiyaci olan solunum sistemi
hastalikh buzagilarda, rutin solunum sistemi tedavisine ilave
olarak maske ve intranazal kateter yontemiyle oksijen uygu-
lamasinin arteriyel ve vendz kan gazlari Gzerine etkileri aras-
tinld.

Yapilan cesitli calismalarda (1, 6) farkl uygulama yollari
ile oksijen verilmesinin hayvanlarda gesitli avantaj ve deza-
vantajlar oldugu bildirilmistir. Bu bildirimlere paralel olarak
bu ¢alismada da, maskenin buzagilara rahat bir sekilde uygu-
lanabildigi, ancak maskenin tutulmasi icin bir yardimciya ih-
tiyac duyuldugu ve ylize tam olarak yerlestiriimesinde bazi
hayvanlarda sorun yasandigi tespit edildi. intranazal kateter
uygulamasinin ise hayvanlar tarafindan iyi tolere edildigi,
herhangi bir yardimciya ihtiya¢ duyulmadigi ve uygulanmasi-
nin kolay oldugu, bu nedenle bu yéntemin maske ile oksijen
vermeye gore daha pratik oldugu gézlemlendi. Rutin tedavi
uygulanan 1. grup hayvanlarda 24 saatlik sure zarfinda be-
den isilarinda azalma disinda, diger klinik bulgularda 6nemli
bir klinik iyilesmenin gorilmedigi, rutin tedaviye ilave olarak
oksijen verilen 2. ve 3. grup hayvanlarda ise oksijen uygulan-
masi ile birlikte klinik semptomlarin hafifledigi ve zamanla
normale dond(g belirlendi. Gozlemlerimize gore intranazal
kateterle oksijen tedavisi yapilan 3. grup hayvanlarda iyi-
lesme hizinin 1. ve 2. gruptaki hayvanlardan daha iyi oldugu
(24. saatte) belirlendi. Solunum sistemi hastaliklarinda oksi-
jen tedavisinin klinik iyilesmeye yardimci oldugu (1, 6, 7) bil-
dirimleri, bizim bu bulgu ve tespitlerimizi destekler mahiyet-
tedir. Brisville ve ark.’lar (8), buzagilarda solunum gigligu
durumularinda intranazal kateterle 1-15 L/dk akis hizinda ok-
sijen uygulanabilecegini, Bleul ve ark.'lari (6) ise intranazal
kateter yontemi ile 5-6 L/dk akis hizinda oksijen uygulanabi-
lecegini belirtmislerdir. Yapilan bu ¢alismada maske ve intra-
nazal kateter yontemleri ile 4-6 L/dk akis hiziyla oksijen uy-
gulamasi yapildi. Destekleyici tedavide oksijen verilen grup-
larda klinik bulgularda ve kan gazlari degerlerindeki degisim-
lerinin daha iyi oldugunu ve oksijen verilmesinin yararh ol-
dugu belirlendi. Bu bulgular gesitli arastiricilarin (1, 6, 7, 8)
bildirimleriyle uyumlu bulundu.
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Tablo 1. Arteriyel kan gazi bulgularinin gruplara ve saatlere gore istatistiksel karsilastirmalari

PARAMETRELER

GRUPLAR SAATLER pH PCO; (mmHg) PO, (mmHg) Laktat (mmol/L) SO, (%) Na (mmol/L) K (mmol/L) Cl (mmol/L) Ca (mmol/L)
0. Saat 7.44+0.02 32.85+1.17 40.16+1.55bA 1.91+0.26 75.4843.58 136.66%0.76 4.84+0.31 99.00+1.262 1.24+0.06%°

3. Saat 7.42+0.01 33.58+1.15 40.6612.042b 1.63+0.38 74.58+3.23 137.00+0.77 4.93+0.21 99.16+1.042b 1.27+0.062

1.Grup 5. Saat 7.42+0.01 32.96+1.49 39.33+6.02%° 1.40+0.08 64.95+8.24 136.50+0.22 5.44+0.204 99.66+1.05° 1.2140.07°
24. Saat 7.43+0.01A 32.36%3.39 41.83+5.91° 2.00+0.39 67.90+8.46 136.00+1.12 4.81+0.29 101.0040.36% 1.1740.05°

0. Saat 7.46+0.18 36.23%3.32f 34.1741.588 2.03+0.16¢ 67.70+2.82¢f 136.00+1.71 4.34+0.20 97.83+2.34 1.14+0.07

3. Saat 7.46+0.17 39.28+2.85¢ 34.50+2.86° 1.3340.17f 67.0815.11f 135.334#0.76 4.5310.24 96.17+1.78 1.20+0.09

2. Grup 5.Saat 7.44+0.18 40.70+3.85¢ 31.00+3.10f 1.450.17°  59.95+6.56¢ 136.00+0.63 4.36+0.20¢ 97.67+1.58 1.18+0.08
24.Saat  7.45£0.244° 37.20£2.13f 38.50+1.98¢ 1.32:0.07°  72.53t3.03¢  137.67+136 4.60£0.20 98.002.39 1.17:0.01

0. Saat 7.48+0.01 36.92+1.56 24.67+2.39i¢ 2.87+0.58¢ 50.37+6.68  135.830.87 4.97+0.26¢ 97.00+1.29 1.18+0.04"

3. Grup 3. Saat 7.46+0.02 40.98+3.36 34.3313.995‘- 1.95+0.698" 66.00+7.99 137.33#0.56 4.76+0.098" 97.00+1.03 1.25+0.02"
5. Saat 7.47+0.01 39.48+1.31 30.17+2.30M 1.95£0.41e" 68.85+5.90 138.00+1.00 4.72+0.1108 97.83+1.08 1.24+0.01"

24. Saat 7.49+0.018 40.90+1.99 36.50+3.78¢ 1.63+0.40" 71.18+5.54 138.17+0.79 4.89+0.068" 97.17+1.25 1.30+0.018

Not: a, b, ¢, d: 1. grubun kendi iginde farkli saatlerine (0, 3, 5, 24. saat) ait degerlerin karsilastiriimasi; e, f: 2. grubun kendi iginde farkli saatlerine (0, 3, 5, 24. saat) ait degerlerin karsilastirilmasi; g, h, j: 3. grubun kendi iginde farkli

saatlerine (0, 3, 5, 24. saat) ait degerlerin karsilastiriimasi; A, B, C: 1., 2., 3., gruplara ait ayni saatlerdeki degerlerin karsilastiriimasi

Tablo 2. Veno6z kan gazi bulgularinin gruplara ve saatlere gore istatistiksel karsilastirmalari

PARAMETRELER

GRUPLAR SAATLER pH PCO, (mmHg) PO, (mmHg) Laktat (mmol/L) SO, (%) Na (mmol/L) K (mmol/L) Cl (mmol/L) Ca (mmol/L)
0. Saat 7.44+0.192 36.65+2.742 29.83+1.3524 1.88+0.24 59.26+3.97 135.16%2.13 4.59+0.34 96.16+2.532b¢ 1.20+0.06

3. Saat 7.41+0.19% 40.18+2.81° 27.33+1.40° 1.48+0.40 51.53+3.78 135.66%2.10 4.54+0.19 96.16+2.712 1.23+0.04

1. Grup 5. Saat 7.40%0.13b8 41.53+40% 28.33+1.782b 1.08+0.07 56.33+2.13 135.50+2.18 4.7310.34 97.16+2.57b¢ 1.19+0.06
24. Saat 7.43+0.01° 39.91+3.00° 30.50+1.70%0 1.86+0.35 56.68+4.22 136.16%2.50 4.41+0.18 97.50+2.56°¢ 1.22+0.06

0. Saat 7.46+0.21 39.53+2.77 27.67+1.41°A 1.60+0.23¢ 55.30+2.99f 137.00£1.03 4.27+0.17f 96.17+1.51 1,20+0.08

3. Saat 7.46+0.22 38.40+4.54 30.50+2.63¢f 1.37£0.22¢f 61.00+6.56¢ 136.17+0.70 4.37+0.20¢ 96.00+1.71 1.19+0.08

2. Grup 5. Saat 7.46+0.017 38.87+2.14 28.00+2.90¢f 1.3240.17¢ 55.38+6.42f 136.50+0.67 4.26+0.10f 97.33+1.69 1.20+0.07
24. Saat 7.46+0.23 39.90+1.68 31.17+1.17¢ 0.95+0.07f 62.92+2.31¢ 136.67+0.92 4.38+0.14¢ 97.33+1.65 1.19+0.08

0. Saat 7.43+0.02¢ 46.32+3.17 23.00%1.5588 2.13+0.49 41.17+4.34 137.33+0.56" 4.60+0.09 95.50+1.20" 1.25+0.01"

3. Grup 3. Saat 7.45%0.01" 44.57+1.81 33.67+5.67¢8h 1.70+0.36 60.45+8.81 138.00+0.828 4.42+0.01 96.67+0.848 1.28+0.01#h
5. Saat 7.44+001hB 44.95+2.43 26.00+2.348 1.83+0.37 48.87+5.50 138.50+0.568 4.4910.13 97.00+1.108 1.25+0.01"

24. Saat 7.48%0.01" 42.10+2.29 26.67+1.91h 1.58+0.39 52.90+4.40 139.50+1.068 4.72+0.05 97.00+1.158" 1.32+0.028

Not: a, b, ¢, d: 1. grubun kendi iginde farkli saatlerine (0, 3, 5, 24. saat) ait degerlerin karsilastiriimasi; e, f: 2. grubun kendi iginde farkl saatlerine (0, 3, 5, 24. saat) ait degerlerin karsilagtiriimasi; g, h, j: 3. grubun kendi iginde farkh
saatlerine (0, 3, 5, 24. saat) ait degerlerin karsilastiriimasi; A, B, C: 1., 2., 3., gruplara ait ayni saatlerdeki degerlerin karsilastiriimasi
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Yapilan calismalarda (5, 8, 9) solunum giicliigi olan hay-
vanlarda kan gazlari degerlerinde gesitli degisimlerin oldugu
ve bu degisimlerin izlenmesinin hastaligin tani, tedavi ve
prognozu i¢in dnemli oldugu bildirilmistir. Solunum guglugi
olan buzagilarda oksijen tedavisi ve kan gazi parametreleri
Uzerine etkileriyle ilgili yapilan ¢alismalarda (1, 6, 7, 9), solu-
num glcligl olan buzagilarda kan gazlarindan arteriyel ve
venoz kan p02, SOz diizeylerinde azalma, pCO: ve laktat du-
zeylerinde artis sekillendigi ve yapilan oksijen tedavileri ile
bu parametrelerde diizelme oldugu bildirilmistir. Ok ve Bir-
dane (10), prematire buzagilarda venoz kan pH, HCO3, pO2
ve SO2 degerlerinin disik, pCO2 degerinin ise yiliksek oldu-
gunu, p0O2’deki azalmanin doku hipoksisine, pCO2’deki artisin
ise respiratorik asidozise bagl oldugunu bildirmislerdir. Bleul
ve ark.’lari (6), buzagilarda intranazal oksijen uygulamasinin
pO2, SO2 ve pH degerlerini arttirdigini bildirmislerdir.

Solunum glgligi olan hayvanlarda respiratorik asidoz
veya respiratorik alkaloz tablosu gelisebilmektedir. Solunum
glicliigl olan hayvanlarda kan pH degerinde degisimler mey-
dana gelmekte, pH degerinin azalmasina asidemi, artmasina
ise alkalemi denilmektedir. Solunum glicligi sonucu viicut-
tan CO2 atihminin engellenmesi ve CO> birikimine bagh ola-
rak respiratorik asidozis olusmaktadir. Bu durumda kan arter
pH degeri 7.35’in altinda ve kan pCO2 degeri 45 mmHg’'nin
Uzerinde olctlmektedir (11, 12, 13). Solunum merkezinin
uyarilmasi sonucu alveolar hiperventilasyon ile kanda pCO:
degeri azalmakta ve kan pH degeri ylikselmektedir. Ortaya
cikan bu tabloya respiratorik alkaloz denilmektedir (11, 12,
13, 14). Bu ¢alismada da oksijen verilmeyen 1. grup buzagi-
larin arter pH degerlerinin normal sinirlarda oldugu, ven pH
degerlerinin ise sadece 0. ve 24. saatlerde normal sinirlarin
Gzerinde oldugu tespit edildi. Oksijen verilen 2. ve 3. grup
buzagilarin arter ve ven pH degerlerinin tedavi 6ncesi (0.
saat) yuksek oldugu, oksijen uygulamasi ile birlikte pH deger-
lerinin azalarak normal degerlere ulastigi belirlendi. Bu galig-
mada pH degerlerindeki artisin buzagilarda goriilen hiper-
ventilayona bagli gelisen respiratorik alkaloz varligini destek-
lemektedir. Nitekim g¢alisma grubu hayvanlarda pCO; diizey-
lerinde diistslerin olmasi da hiperventilasyon ve respiratorik
alkaloz varligini desteklemektedir. Bu durum bazi arastirma-
cllarin (11, 13, 14) bildirimleriyle uyumlu bulunmustur. Res-
piratorik alkaloz durumlarinda yikselen kan pH’sini disir-
mek amaciyla, idrarla H* iyonu atilimi azalmakta, HCOs™ iyonu
atilimi artmaktadir. Solunum glicliGgl durumlarinda doku-
larda hipoksi meydana gelmektedir. Hipoksinin olumsuz et-
kileri oksijen verilmesiyle azaltilmakta ve dokulara yeterli ok-
sijen ulasmasina bagh olarak viicutta metabolik faaliyetler
artmaktadir. Bu durumda metabolik faaliyetlerin artmasiyla
birlikte viicutta karbondioksit diizeyi artmaktadir (2). Bu ¢a-
lismada da oksijen uygulamasi yapilan 2. ve 3. grup buzagi-
larda, pH degerlerinde belirlenen azalmalarin, verilen oksije-
nin dokulara ulasmasi ile birlikte dokulardaki hipoksinin azal-
masi ve metabolik faaliyetler sonucu artan CO2 kaynakh ola-
bilecegini diisinmekteyiz.

Solunum glicligi olan buzagilarda pCO2’'nin dlgiimi ol-
dukga 6nemlidir. CO?’in alveollerden difflizyonu oksijenden
daha fazla olmakta ve sadece akcigerler tarafindan viicuttan
uzaklastinlmaktadir. Bu ylzden hastalarda CO2
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retensiyonunun olmasi veya asiri atilmasi akcigerin bazi ne-
denlere bagli olarak fonksiyon gosteremediginin kaniti ola-
rak kabul edilmektedir (6, 9). Bu ¢alismada 1. grup buzagila-
rin 0. saat arter ve ven pCO; degerlerinin normal sinirlarin
altinda oldugu, tedaviye ragmen bu gruptaki hayvanlarda 24.
saatte de bu durumun degismedigi ve normal sinirlarin al-
tinda kaldig1 gozlendi. Oksijen verilen 2. grupta arter pCO>
degerlerinin 0. ve 24. saatlerde normal degerlerin alt sini-
rinda oldugu, ancak oksijen tedavisi yapilan saatlerde (3. ve
5. saat) arter pCO2 degerlerinin normal degerler arasinda ol-
dugu belirlendi. intranazal kateter ile oksijen verilen 3.
grupta ise arter ve ven pCO2 degerlerinin normal sinirlar ara-
sinda oldugu tespit edildi. Nitekim buzagilarda oksijen teda-
visi hakkinda yapilan ¢alismalarda genellikle prematiire bu-
zagilarda oksijen tedavisi uygulamasi yapildigi, prematiire
buzagilarda pH degerlerinin disik, pCO2 degerlerinin ise
yuksek oldugu, bu durumun buzagilarda hipoventilasyon ve
respiratorik asidozisten kaynakli oldugu bildirilmistir (6, 8, 9,
15, 16). Bu ¢alismada ise 1. ve 2. grup hayvanlarda pCO; de-
gerlerinin alt sinirlarda olmasi, bazi arastiricilarin (11, 13, 14)
bildirimlerine paralel olarak, pCO2 degerlerindeki azalmala-
rin solunum gigligi olan buzagilarda hiperventilasyon ve
respiratorik alkaloz varligina bagh olabilecegini gdstermekte-
dir. Bu ¢alismada oksijen uygulamasi yapilan 2. grup buzagi-
larda, pCO2 degerlerinde belirlenen artislarin, verilen oksije-
nin dokulara ulasmasi ile birlikte dokulardaki hipoksinin azal-
masi ve metabolik faaliyetler sonucu artan CO2 kaynakh ola-
bilecegini diisinmekteyiz. Oksijen uygulamasi yapilan 3.
grup buzagilarda ise, pCO2 degerlerinin normal sinirlar ara-
sinda oldugu pCO2 degerlerinde bireysel farkliliklara bagl
olarak degisim olmadigi distiniilmektedir.

Oksijenizasyon durumu hakkinda bilgi icin arteriyel
veya vendz pO2'nin degerlendirilmesinin dnemli oldugu bil-
dirilmistir (9, 17). Calismalarda solunum gigliigtine bagli ola-
rak pO2’nin azaldigi, arter pO2’nin 60 mmHg, ven pO2'nin ise
40 mmHg’nin altinda olmasinin solunum giigliguine isaret ol-
dugu ve bu hastalarda oksijen tedavisinin yapilmasi gerektigi
bildirilmektedir (1, 15). Bleul ve ark.,’lari (6), solunum giic-
GgU olan buzagilarda arteriyel pO2'nin 45 mmHg degerinin
altinda oldugunu bildirmistir. Vendz kanda pO: diizeyinin 40
mmHg degerinin altinda olmasinin, organizmada yetersiz ok-
sijen dagihmini gosterdigi bildirilmistir (15). Bu ¢alismada da
kan gazi analiz sonuglarina gore PaO2 degeri 60 mmHg ve
PvO; degeri 40 mmHg’nin altinda dlgllen buzagilar ¢alismaya
alindi. Brisville ve ark.’lari (8), solunum gliclGgl olan buzagi-
larda intranazal kateterle 1-15 L/dk akis hizinda 6 saat bo-
yunca oksijen uygulamasinin arter pO: degerini 80
mmHg’'nin Uzerinde bir degere ulastirdigini belirlemislerdir.
Poulsen ve McGuirk (15), yenidogan buzagilarda solunum
glicligl durumunda oksijen verilmesiyle arter ve ven pO; de-
gerinin artigini, Pasa (1) solunum gigligi olan buzagilarda
vendz pO: degerinin dusiik oldugunu, oksijen verilmesiyle bu
degerin ylkseldigini bildirmistir.

Yapilan bu galismada da kan gazlari analizlerine gore
tim gruplardaki buzagilarda tedavi 6ncesi (0. saat) arter pO2
degerleri <40 mmHg ve vendz pO: degerleri <23 mmHg’den
disik bulunmustur. Bu da tim hayvanlarda solunum giic-
IGg0 oldugunu ve oksijen verilmesi gerektigini gdstermistir.
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Calismada her ti¢ grup hayvanlara ait arter ve ven pO, deger-
leri azalma gostermis, uygulanan tedaviler sonrasinda degi-
sen derecelerde artislar oldugu gorilmustdr. 1. grup hayvan-
larla karsilastirildiginda oksijen verilen 2. ve 3. grup hayvan-
larda pO2degerlerindeki artiglar daha bariz gortlmistir. Ok-
sijen verilen 2. grup hayvanlara nazaran 3 grup hayvanlarda
pO2 degerinde ortalama ve bireysel degerlerdeki artiglar
daha bariz olarak gézlenmistir. Bu ¢alismada elde edilen ar-
ter pO2 sonuglari Bluel ve ark., (6)’in yaptigl ¢alismanin so-
nuglariyla, venéz pO: sonuglari ise Pasa (1)'nin yaptig ¢a-
lisma sonuglariyla paralellik arz etmektedir. Ayrica oksijen te-
davisi uygulanan gruplarda (2. ve 3. grup); oksijen verilmeye
baslandiktan sonra pO2 degerlerinde artis olmasi bir¢ok aras-
tiricinin (1, 6, 7, 8, 10) bildirimleriyle paralellik gbstermekte-
dir. Calismada oksijen verilmesi esnasinda pO: degerinde
artma gorilmesi, oksijen kesildikten sonra ise pO2 degerle-
rinde diisme goriilmesi arastiricilarin (18, 19) belirttigi gibi
kan pO2 degerinin hemoglobinin oksijeni baglama ve doku-
larda oksijeni serbest birakma yetenegi ile iliskili olabilecegi
gorusindeyiz.

Buzagilarda akciger fonksiyonun degerlendirilmesi icin
kullanilan diger bir parametre SO2’dir. Arterdeki normal de-
geri %95-97, vendeki ise %55-70 civarindadir (20). Solunum
guicligl olan hayvanlarda SO degerindeki diististin alveol-
lerde oksijen gecisinin engellenmesinden kaynakli oldugu bil-
dirilmistir (19). Uysteprusyt ve ark.’lari (21), yenidogan buza-
gilarda saglikli buzagilarin arter SOz degerinin %81-93 ara-
sinda olmasi gerektigini ileri sirmuslerdir. Bleul ve ark.’lari
(22), yeni dogan buzagilarda arter SO, dizeyini %76, vendz
SO2 dizeyini ise %34 olarak bildirmislerdir. Yapilan ¢alisma-
larda (5, 16), solunum gli¢ligii durumlarinda buzagilara des-
tekleyici oksijen verilmesinin kanda dismis olan SO2'nunu
ylkselttigini bildirmistir. Bleul ve ark.’lar1 (6), RDS’li buzagi-
larda intranazal oksijen uygulamasinin ilk 24 saatinden sonra
oksijen saturasyonunun (%78 + 20) tedavi 6ncesine gore
(%53+20) anlamh derecede yiksek oldugunu bildirmislerdir.
Yapilan bu ¢calismada tedavi 6ncesi (0. saat) arter SO, degeri
%50-75 ve ven SO degeri %41-59 arasinda bulunmustur. So-
lunum giicligli ceken hayvanlarda SOz degerinin disik bulun-
masi arastiricilarin (1, 6, 9, 22) bildirimleriyle paralellik goster-
mektedir. Calismada oksijen verilmeyen 1. gruptaki buzagila-
rin 0. saatte olgiilen SOz degerinin 24. saate kadar giderek dis-
tigl tespit edildi. Ancak oksijen verilen gruplardaki (2. ve 3.
grup) buzagilarda 0. saatte dlgllen SO2 degerinin oksijen uygu-
lamasiyla birlikte arttigi, 24. saatte 6nemli bir artis gosterdigi
goruldu. Oksijen verilen gruplarda SO; degerinin gittikge art-
masl, Pasa, (1)'nin bildirimleri ile uyumlu bulunmustur.

Solunum glicligl durumlarinda hipoksi nedeniyle kan
laktat konsantrasyonu artmakta, bu da metabolik asidoza
neden olmaktadir (6, 23). Laktat, solunum glicliginin teda-
visinin etkinligini belirlemede kullanilabilen 6nemli bir para-
metre olup, normal degeri 0.3-1.3 mmol/L'dir (13, 24). Lak-
tatin 2 mmol/L altindaki degerleri klinik olarak 6nemli degil-
ken, 2-4 mmol/L arasindaki degerleri klinik bir uyari niteli-
ginde olmaktadir. Laktat degerinin 4 mmol/L'nin tizerinde ol-
masl ise aneorobik metabolizmanin olustugunu, hicresel
metabolizmanin ve oksijen tasinmasinin bozuldugunun
onemli bir gostergesi oldugu (9), laktat degerinin 210
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mEg/L’nin Gzerinde olmasinin mortalite oranini artirdigi bil-
dirilmistir (10, 13, 23). Yapilan ¢alismalarda (25, 26); buzagi-
larda solunum sistemi hastaliklarinin ciddiyeti ile plazma lak-
tat konsantrasyonu arasinda 6énemli bir iliski oldugunu ve
laktat degerinin hastaligin mortalitesi igin glivenilir prognos-
tik bir gésterge oldugunu bildirmislerdir. Yildiz (9)’'da, buza-
gilarda kan laktat degerinin solunum gigligu icin onemli bir
parametre oldugunu bildirmistir. Pasa (1), solunum glgluga
olan buzagilarda kan laktat degerinin yiksek oldugunu, oksi-
jen verilmesiyle bu degerin azaldigini ve normal sinirlara yak-
lastigini bildirmistir. Yapilan bu galismada tim gruplardaki
buzagilarin tedavi 6ncesi (0. saatte) arteriyel laktat degeri
1.91-2.87 mmol/L ve vendz laktat degerinin 1.60-2.13
mmol/L arasinda oldugu tespit edildi. Oksijen uygulamasi ya-
pilmayan 1. gruptaki buzagilarda rutin tedaviye ragmen lak-
tat degerinde 6nemli bir azalmanin olmadigi gorildi. Ancak
oksijen verilen gruplarda (2. ve 3. grup) laktat degerinin nor-
mal sinirlara (<2 mmol/L) yaklastig1 goérildi. Oksijen uygula-
masl yapilan buzagilarda kan laktat degerinde azalmanin go6-
rilmesi ve normal diizeylere donmesi arastiricilarin (1, 6, 8,
9, 10) sonuglari ile uyumlu bulunmustur. Bu ¢calismada laktat
degerinin ¢ok yiksek olmamasi, ¢calismaya dahil edilen buza-
gilarda genel olarak kan pH degerlerinin yiiksek olmasi ve
pCO2 degerlerinin diisiik olmasi sonucu tespit edilen respira-
torik alkalozdan kaynakli olabilecegini diisiinmekteyiz. Nite-
kim pH degerlerinin ve pCO2 degerlerinin ylksek oldugu res-
piratorik asidoz durumlarinda laktat diizeyleri oldukca artis
gosterebilmektedir.

Solunum giiclGgi bulunan buzagilarda kan gazlarinda
Na, K, Cl ve Ca parametrelerinin degerlendirildigi calismalar
oldukga sinirhdir. Ok ve ark.’lar1 (27), deneysel solunum yolu
enfeksiyonu olusturduklari kuzularda yaptiklari galismada
venoOz kan gazlari analizinde Na, Ca ve K degerlerinde her-
hangi bir farklilik saptamadiklarini bildirmislerdir. Yapilan bu
¢alismada da Na, K, Cl ve Ca duizeylerinde anlamli bir fark bu-
lunmadi.

Bu calismada maske ve intranazal kateter yontemleri-
nin kullanilmasinin basit, pratik ve komplikasyonlarinin mini-
mum dlzeyde oldugu, ancak intranazal kateter ile oksijen
uygulamasinin tedavide daha etkili sonuglar verdigi, rutin te-
davi yapilmasina ragmen, oksijen uygulamasi yapilmayan 1.
gruptaki buzagilarda TO belirlenen pCO,, SO>, pO2 ve laktat
degerlerinin genellikle degismedigi, ancak oksijen uygula-
masi yapilan 2. ve 3. gruplardaki buzagilarda arteriyel pCO>
degerlerinde genellikle bir artis, venoz pCO; degerlerinde ise
genel olarak bir degisim goriilmedigi, oksijen uygulamasi ya-
pilan gruplardaki buzagilarda laktat degerlerinin dustlga,
SO, ile pO2 degerlerinin ise arttigl tespit edidi. Sonug olarak
solunum giigligu belirlenen buzagilarda oksijen uygulamala-
rinin hastalarda klinik iyilesme ve kan gazi parametrelerinin
diizelmesi tizerine etkili oldugu belirlenmistir.
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