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Bu ¢alismada sevofloran gaz anestezisi i¢in ksilazin-ketamin kombinasyonu veya propofol ile saglanan indiik-
siyonlarin postoperatif analjezi lizerine etkilerinin karsilastirilmasi amaglandi. Hayvan materyalini ekstremite
kirigt ile kliniklerimize getirilen 14 adet kopek olusturdu. Kopekler 7°serli iki gruba ayrildi. Birinci grupta
indiiksiyon amaciyla ksilazin HCI (1 mg/kg, iv) — ketamin HCI (2.5 mg/kg, iv) kombinasyonu, ikinci grupta
ise propofol (6 mg/kg, iv) kullanildi. Her iki grupta da indiiksiyonu takiben kdpekler entiibe edilerek aneste-
zinin devami sevofloran ile siirdiirtildi. Operasyon Oncesinde ve operasyon sirasindaki 5, 15, 30, 60. ve 90.
dakikalarda kopeklerin; viicut sicakliklari, solunum sayilari, kalp atim sayilart ve oksijen saturasyonlart kay-
dedildi. Ayrica kan serumunda glikoz, AST, ALT, BUN ve kreatinin degerleri belirlendi. Operasyondan sonra
2,4, 06,8, 12 ve 24. saatlerde kalp atim sayisi, solunum sayisi ve viicut sicakliklart kaydedildi. Postoperatif
ayni saatlerde basit agr1 tanimlama skalast (BAS), Melbourne agr1 skalast (MAS) ve Glaskow kompozit agr1
skalasina (GKAS) gore degerlendirme yapilarak gruplar agri bakimindan karsilastirildi. Postoperatif 4. saatte
kalp atim sayilar1 grup i¢inde istatistiksel olarak farkli bulunmasina ragmen gruplar arasinda benzerdi. BAS,
MAS ve GKAS’na gore 1. Grupta postoperatif 6, I1. grupta postoperatif 4. saatte istatistiksel olarak anlaml1 bir
fark belirlendi. Sonug olarak ketaminin analjezik etkisinin operasyon sonrasi dénemde propofole kiyasla daha

uzun siire devam ettigi gorildii.
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Képeklerde Sevofloran Ile Olusturulan...

COMPARISON OF USE OF XYLAZINE-KETAMINE OR PROPOFOL ON
POSTOPERATIVE PAIN PRIOR TO SEVOFLURANE-INDUCED INHALATION
ANESTHESIA IN DOGS

ABSTRACT

In this study, it was aimed to compare the effects on postoperative analgesia of xylazine-ketamine combination
or propofol to induction for sevoflurane gas anesthesia. The animal material consisted of 14 dogs with limb
fracture brought to our clinics. The dogs were divided into two groups of seven. For induction, it was used
combination of xylazine HCI (1 mg / kg, iv) - ketamine HCI (2.5 mg / kg, iv) in the first group and propofol
(6 mg / kg iv) in the second group. In both groups, dogs were intubated and the anesthesia continued with
sevoflurane followed by induction. At the beginning of the operation and at 5, 15, 30, 60, and 90 minutes, body
temperatures, respiratory counts, heart rate counts, and oxygen saturates were recorded. Glucose, AST, ALT,
BUN and creatinine values were also determined in the blood serum. Heart rate, respiratory rate and body
temperature were recorded at 2, 4, 6, 8, 12 and 24 hours after the operation. At the same time postoperatively, the
groups were compared according to simple pain definition scale, Melbourne pain scale and Glaskow composite
pain scale. Heart rates at postoperative 4th hour were statistically different in the group but similar between the
groups. According to simple pain definition scale, Melbourne pain scale and Glaskow composite pain scale,
there was a statistically significant difference at postoperative 6th hour in the group I and postoperative 4th hour
in the group II. As a result, it was observed that the analgesic effect of ketamine was longer in the postoperative
period compared to propofol.
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GIRIS

Veteriner pratikte Ozellikle kopeklerde ki-
rik vakalariyla oldukca sik olarak karsila-
silmakta ve osteosentez uygulanmaktadir.
Osteosentez icin farkli anestezi teknikleri
kullanilmasina ragmen yaygin olarak in-
edilmektedir.

halasyon anestezisi tercih

Inhalasyon  anestezisinin  olusturulmasi
amaciyla son yillarda izofloran, sevofloran
ve desfloran siklikla kullanilmaktadir (1).
Inhalasyon anestezisi dncesinde kisa siireli
indiiksiyon amactyla ksilazin+diisiik doz ke-
tamin ya da yalniz basina propofol kullanil-
maktadir (2).

Postoperatif agr1 yonetiminde hem hayvanin
analjezik gereksiniminin belirlenmesi hem
de uygulanan cerrahi girisime gore postope-
ratif agr1 siddetinin 6ngoriilmesi onemlidir.
Ciinkii bu donemde agrinin olusumu iizerine
operasyon yeri ve teknigi yer alirken, en
onemli etken cerrahi girisimdir. Kedi ve
kopeklerde postoperatif agrinin ekstremite
amputasyonu, vertebra operasyonlari, uzun
kemiklerdeki kirik operasyonlar1 ve torako-
tomi gibi operasyonlardan sonra belirgin bir
sekilde goriildiigii bildirilmis ve kirik stabi-
lizasyonu icin gergeklestirilen operasyonlar
“orta-giddetli agrili” olarak siniflandirilmistir
(3, 4). Dolayistyla bu operasyonlardan sonra
hayvanlarin kisa siirede toparlanmasi ve hasta
refahi icin agrinin giderilmesi gerekmekte ve
bu amagla da basta non-steroidal anti infla-
matuarlar olmak tizere farkl tiirlerden anal-
jezik ajanlar kullanilmaktadir (5, 6). Cerrahi
travma ile birlikte aktive olan Cyclooxyge-
nesase enzim-2 (COX-2) ve prostaglandini
inhibe ederek etki gosteren bu analjeziklerin

olumlu taraflarinin olmasinin yan1 sira bas-
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ta gastrointestinal sistem olmak iizere fark-
I1 sistemler iizerinde de olumsuz etkilerinin
oldugu bilinmektedir. Dolayisiyla non ste-
roidal antiinflamatuar ajanlarin postoperatif
donemde kullanim gerekliligi bilindigi gibi
kullanim siiresi ve ilag dozunun da minimum
tutulmasi gerekmektedir (7-10).

Kopeklerde tiire 6zgii olarak postoperatif
analjezik gereksinimini belirlemek icin kalp
atim sayis1, solunum sayis1 ve viicut sicakligi
gibi vital degisikliklerin yani sira hayvanda
ve operasyon bolgesinde gozlenen durum
veya davranig degisikliklerine dayandirilan
agr1 degerlendirme skalalar1 gelistirilmis ve
bunlar arasinda Melbourne Universitesi’nde
gelistirilen Melbourne agr1 skalas1 (Davra-
nigsal ve Fizyolojik Yanit Skalasi) ve Glas-
kow Veteriner Okulu’nda agr1 denetimi i¢in
kullanilan Glaskow Kompozit (Composite
Pain Scale) yaygin olarak kullanilmaktadir
(4,6,7, 11).

Caligmamizda osteosentez gerceklestirilen
kopeklerde sevofluran gaz anestezisi Once-
sinde indiiksiyon i¢in kullanilan ksilazin+-
diisiik doz ketamin ve propofoliin postope-
ratif agr1 lizerine etkinliklerinin kalp atim
sayis1, solunum sayisi, viicut sicaklig1 gibi
vital degerlerdeki ve bazi biyokimyasal pa-
rametrelerdeki degisiklikler ile basit agr
tanimlama skalast (BAS), Melbourne agri
skalas1 (MAS) ve Glaskow kompozit agri
skalast (GKAS)’ndan olusan ii¢ farkli agri
skalasinin karsilastirmali olarak degerlendi-

rilmesi amaglandi.

GEREC ve YONTEM

Calismaya Kafkas Universitesi Hayvan
Deneyleri Yerel Etik Kurulundan (Onay No:-

KAU-HADYEK/2018-012) alinan ¢alisma

MAE Vet Fak Derg, 3 (1): 43-54, 2018

I 4



Képeklerde Sevofloran Ile Olusturulan...

izninden sonra baglandi. Caligmanin hayvan
materyalini Kafkas Universitesi Veteriner
Fakiiltesi Hayvan Saglhigi Egitim Arastirma
ve Uygulama Hastanesine getirilen farkli irk,
yas ve cinsiyetten 14 adet kopek olusturdu.
Kopekler her bir grupta 7 adet olacak sekilde
iki gruba ayrildi. I. grupta indiiksiyon ksila-
zin-ketamin kombinasyonu ile II. grupta ise
propofol ile saglandi. Enjeksiyonlar vena
cephalica antebrachiuma yerlestirilen 22 G
intravendz (IV) kateter (vasofix, B. Braun
Melsungen AG, Almanya) aracilig1 ile uygu-
landi. Klinik ve radyolojik muayene ile uzun
kemik kirig1 tespit edilen kopeklere operatif
sagaltim karar1 verildi. Kirik disinda proble-
mi olan olgular (genel durum bozuklugu, pe-
diatrik ve geriatrik hastalar vb) ¢caligmaya da-
hil edilmedi. Kdpeklerin 8’inde femur kirigi,
3 tanesinde tibia kirig1, 2 tanesinde radius, 1
tanesinde ise humerus kirig1 vardi. Kopekler
operasyondan 12 saat Oncesinden itibaren
ac birakildilar. I. gruptaki kopeklere 1 mg/
kg/lV ksilazin (Rompun, Bayer, Almanya)
verilerek sedasyon saglandiktan sonra 2.5
mg/kg ketamin (Ketasol® %10, Richter
Pharma AG, Avusturya) IV olarak veril-
di ve indiiksiyon saglandi. Cene kaslarimin
gevsemesini takiben kdpekler entiibe edildi
(Endotrakeal tiip 6-10 mm i¢ cap, Riisch,
Almanya). Inhalasyon anestezisi %100 ok-
sijen ile birlikte sevofloran (sevorane likid,
AbbVe Tibbi ilaglar Sanayi e Ticaret Sirketi,
Umraniye, Istanbul) kullanilarak baslangicta
% 4-5 konsantrasyonda baslatildi ve % 2-3
konsantransyon ile devam ettirildi. II. grupta
indiiksiyon propofol (propofol 1% Freseni-
us, Fresenius Kabi AB, SE-751 74 Uppsala,
Sweden, Ila¢ Sanayi ve Tic. Sti., 6 mg/kg,

IV) ile sagland1 ve anestezi birinci grup-
la ayn1 sekilde devam ettirildi. Operasyon
oncesinde ve operasyon sirasindaki 5, 15,
30, 60. ve 90. dakikalarda kopeklerin; kalp
atim sayilar1 (KAS), solunum sayilar1 (SS),
viicut sicakliklar1 (VS) ve oksijen saturas-
yonlart (PO,) kaydedildi ve ayni zaman-
larda, biyokimyasal incelemeler i¢in kan
numuneleri almarak glikoz, aspartat ami-
notransferaz (AST), alanin aminotransfe-
raz (ALT), kan iire azotu (BUN) ve kreatin
degerleri bakimindan biyokimyasal olarak
incelendi. Operasyon siiresince yukarida be-
lirtilen dakikalarda ve operasyondan sonra
2,4, 6, 8, 12 ve 24. saatlerde KAS, SS ve
VS kaydedildi. Postoperatif ayni saatlerde
farkli iic agr1 skalasi olan basit agr1 tanim-
lama skalas1 (BAS), Melbourne agr1 skalasi
(MAS) ve Glaskow kompozit agr1 skalasina
(GKAS) gore

gruplar karsilagtirildi. Bu agr1 skorlamasi

degerlendirme yapilarak
her defasinda ayni kisi tarafindan yapilarak
olas1 hatalar minimize edilmeye ¢aligildi. Bu
skala sonuglarina gore analjezik gereksinimi
olanlara 0,4 mg/kg karprofen (Rimadyl®, 20
ml, Pfizer, Istanbul) uygulandi. Postoperatif
5 giin siire ile tiim kopeklere 10 mg/kg se-
furoksim aksetil (Cefaks®, 750 mg enjek-
tabl, Deva ilag, Istanbul) kullanildi.

Calismadan elde edilen verilerin istatistiksel
karsilagtirilmasi minitap-17 paket
programinda normalite testine (Anderson-
Darling) tabi tutulduktan sonra kalp atim
say1si, solunum sayis1 ve viicut 1sis1 deger-
lerinin ikili karsilagtirmalar Paired T testi ve
coklu tekrarlayan dlglimler icin ise ANOVA
(One-way Analysis of Variance-Tukey’s

pairwise comparisons) ile degerlendirildi.
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SDS, Melbourne ve Glaskow kompozit agri
sakalasindan elde edilen verilerin deger-
lendirilmesinde ise Kruskal-Wallis testi ve
Friedman ve Dunn’s karsilastirma testleri
kullanildi. P<0.05 istatistiksel olarak anlamli
kabul edildi ve ortalama degerlerle birlikte

standart sapma degerleri verildi.

BULGULAR

Calismada yer alan kopeklerin yaslari, viicut
agirliklar1 ve operasyon siireleri istatistiksel
olarak karsilastirildiginda her {li¢ parametre
arasinda da istatistiki olarak anlamli bir
fark bulunmadi. 1. grupta ortalama yas
34.80+14.26 ay (20-49 ay), viicut agirhig
25.72+4.60 kg (21-30 kg), operasyon siiresi
86.72+12.62 dak (70-98 dak) bulunurken II.
grupta ortalama yag 32.60+12.56 (20-45) ay,
viicut agirhig 26.76+5.18 (21-32) kg, ope-
rasyon siiresi 88.84+14.48 (74-102) dak ola-
rak bulundu (Tablo 1).

Operasyon stiresince 0, 5, 15, 30, 60 ve 90.
dakikalarda gruplara ait KAS, SS, VS ve PO,
degerleri Tablo 2’ de verilmistir. KAS birinci
grupta 15. dakikada diger zamalara gore ista-

tistiksel olarak anlamli bir diisiis gosterirken

Ermutlu

ayni diisiis II. grubun 30. ve 60. dakikalarinda
gozlendi. Iki grup birbiri ile kiyaslandiginda
ise belirtilen zamanlarda istatistiksel farkli-
lik gézlenmedi. SS bakimdan grup igerisin-
de L. Grubun 15. ve 30. Dakikalarda ve Grup
II’de 5. dakikada diger zamanlara oranla
istatistiki olarak anlamli derecede (P<0.05)
diisiik bulundu. SS bakimindan gruplarara-
sinda istatistiki olarak anlamli bir fark bu-
lunmadi (P>0.05). VS degerleri bakimindan
hem gruplar arasinda hem de her bir grubun
kendi igerisinde istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunmadi. PO, degerlerinin her iki
grupta da 5, 15 ve 30. dakikalarda istatistiki
olarak anlamli bulunan diisiis (P<0.05) be-
lirlenirken gruplar arasinda istatistiki olarak
anlamli bir yoktu (P>0.05) (Tablo 2).

Operasyonlarin 0, 5, 15, 30, 60 ve 90 dakika-
larinda alinan kan numuneleri glikoz, ALT,
AST, kreatinin ve iire azotu (BUN) degerleri
yonilinden karsilagtirildi ve sonuglar Tablo
3’te verildi. Kan glikoz oraninin her iki grup-
ta da 15. dakikadan itibaren zamana paralel
sekilde istatistiki olarak anlamli (P<0.05)
bulunan bir diislis gosterdigi belirlendi. ALT
degeri iki grupta da 15 dakikadan itibaren

Tablo 1. Gruplarin yaslari, viicut agirliklar: ve operasyon siireleri bakimindan karsilastirilmasi (or-

talama deger + standart sapma)

Table 1. Comparison of groups according to age, body weight and duration of operation (meanzs-

tandart deviation)

Parametreler Grupl Grup II
Yas (ay) 34.80+14.26 32.60+£12.56
Viicut agirhig (kg) 25.72+4.60 26.76+5.18
Operasyon siiresi (dak) 86.72+12.62 88.84+14.48
Gruplarin dagilimi
Disi (Adet) 4 3
Erkek (Adet) 3 4

Gruplar arasinda yas, viicut agirligi ve operasyon siireleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi (P>0.05).
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istatistiki olarak anlamli (P<0.05) artis gos-
terirken AST degerlerinin I. Grupta 15., II.
Grupta ise 30. dakikadan itibaren istatistiki
olarak anlamli (P<0.05) bir artis gosterdigi
belirlendi. Kreatinin ve BUN degerlerinin
iki grupta da 5. dakikadan itibaren istatisti-
ki olarak anlamli (P<0.05) bulunan bir artig
gosterdigi tespit edildi.

ve GKAS’na gore degerlendirme sonuglari
Tablo 5’te belirtilmistir. BAS’na gore I.
grupta postoperatif 8, ikinci grupta ise pos-
toperatif 6. saatte istatistiksel olarak anlamli
bir artis (P<0.05) goriildii. Melbourne agri
skalasina bakildiginda I. Grup’ta tim za-
manlarda istatistiksel bir farklilik gdzlenme-
di. II. Grup’ta ise 4 ve 6. saatlerde anlaml

bir artisin oldugu goriildii. Gruplar arasinda

Tablo 2. intraoperatif dsnemde gruplara ait fizyolojik parametrelerin karsilastirilmasi (ortalama

deger + standart sapma).

Table 2. Comparison of physiologic parameters of groups in intraoperative period (meantstandart

deviation).
Zaman (dk)
Gruplar ve
parametreler 0 5 15 30 60 920
KAS | 85.43+6.21* | 80.43+4.2° | 76.2943.50° | 79.28+2.21%® | 81.71+2.13%® | 84.57+4.58*
II | 83.43+£5.97* | 77.85£1.46° | 76.57+2.50% | 76.71+3.35° | 77.14+2.85° 80.00+5.63*
SS | 21.57+£3.51* | 17.71£2.21® | 14.57£1.90° | 16.00£3.42° | 17.86+£6.18% | 17.71£6.24%®
II | 23.43£2.99¢ | 16.57+1.51° | 16.14+3.44" | 15.14+1.67° | 17.00+£2.63® | 19.57+£1.39®
Vs | 38.25+0.39 |37.98+0.33 |38.11+0.43 |38.05+0.11 |38.30+0.67 38.32+0.39
II | 38.40+0.43 |38.02£0.26 |38.07+0.34 |38.15+0.12 |38.32+0.18 38.42+0.29
| 95.2840.12* |90.25+1.36" | 88.42+0.24° | 90.78+0.36* | 92.15+1.13% | 94.22+0.22%®
PO, I | 92.18+0.15% | 90.36+1.36° | 90.24+0.56"° | 89.25+0.35° | 91.67+0.42® | 91.86+0.26*

KAS: Kalp atim sayisi, SS: Solunum sayst, VS: Viicut sicakligi, PO, : Oksijen saturasyonu

a, b: Her bir satirdaki istatistiki farklilar1 gosterir (P<005)

Operasyon sonrast 2, 4, 6, 8, 12 ve 24. saat-
lerde gruplara ait KAS, SS ve VS degerleri
Tablo 4’te verilmistir. KAS’1n her iki grupta
da 4. saatte diger zamanlara gore istatistiki
olarak anlamli (P<0.05) bir artis gosterdigi
belirlendi. SS hem gruplar arasinda hem de
her bir grubun kendi igerisinde istatistiksel
olarak anlamli bir fark gostermedi (P>0.05).
VS II. grupta tim zamanlarda fizyolojik si-
nirlar icerisindeydi ancak 2. saatte diger za-
manlara oranla yiiksek bulundu (Tablo 4).

Postoperatif 2, 4, 6, 8, 12 ve 24. saatler-
de farkl iic agr1 skalast olan BAS, MAS

ise 6. saatte II. Grubun I. Gruba kiyasla is-
tatistiki olarak anlamli derecede (P<0.05)
bir artis oldugu dikkati c¢ekti. GKAS’na
gore sonuglarin 1. Grupta postoperatif 6, 1.
Grupta ise postoperatif 4. saatte daha ytiksek
oldugu gorildii. Gruplar arasinda ise istatis-
tiksel olarak anlamli bir fark yoktu (p>0.05)
(Tablo4).

TARTISMA
Sunulan ¢aligma osteosentez yapilan kopek-
lerde sevofloran anestezisi Oncesinde ksi-

lazintketamin veya propofol ile saglanan

MAE Vet Fak Derg, 3 (1): 43-54, 2018

448 |



Ermutlu

Tablo 3: Biyokimyasal parametrelerin intraoperatif donemde gruplara gore karsilastirilmasi (ortalama
deger + standart sapma).

Table 3. Comparison of biochemical parameters according to groups in intraoperative period (me-
antstandart deviation).

Gruplar ve Zaman (dk)
parametreler 0 5 15 30 60 90
Glikoz I |85.72+1.81° | 77.66+ 3.82° | 77.66+382> | 75.19+1.29° | 70.17+1.38¢ | 70.36+2.27¢
mg/dL | 1 | 82.84+1.66" | 78.53+2.094" | 77.43+1.61° | 77.08+1.29" | 69.99+2.20° | 70.43+3.24°
ALT I |36.22+3.66° |35.073£1.77* |39.21+3.87* | 49.62+2.97" | 72.36+2.87¢ | 70.92+2.72¢
U/L Il |33.9444.97* | 38.12+£3.05* |36.59+4.52* |48.01£3.56" | 69.18+2.82¢ | 73.95+2.50¢
AST I [40.70£1.08° |35.5122.00° |40.01£1.66° |43.05+1.80° |50.70£1.51¢ | 53.28+1.96°
U/L I | 41.73£1.28* |35.81+£2.15* |38.73+2.54* |45.59£1.19" | 48.05+2.29* | 55.5342.40°
Kreatinin | I |0.60£0.06* |0.69+£0.01° |0.76+0.02* |0.82+0.03° |0.79+0.01* |0.91+0.03¢
mg/dL | II |0.65£0.05* |0.71£0.03° | 0.7240.03 | 0.79+0.03¢ | 0.82+0.05* | 0.90+0.04¢
BUN I |7.79£0.50* |9.83+0.82¢ 15.710.93" | 20.98+1.20° | 19.19+2.97¢ | 25.81+1.69¢
mg/dL | II |7.64+0.59° |10.18+1.02* |15.17£1.40° | 19.60+1.69¢ | 18.46+2.84° | 28.22+2.36¢

ALT: Alanin aminotransferaz, AST: Aspartat aminotransferaz, BUN: Kan iire azotu
a-d: Her bir satirdaki istatistiki farklilar1 gosterir (P<005)

Tablo 4. Fizyolojik parametrelerin postoperatif donemde gruplar arasi karsilagtirilmast (ortalama
deger + standart sapma).

Table 4. Comparison of physiological parameters between groups in postoperative period (meanss-
tandart deviation).

Gruplar ve Zaman (saat)
parametreler
2 4 6 8 12 24
I | 79.5743.26° | 87.2948.42% | 79.2842.21* | 81.71£2.13* | 77.14£1.95* | 86.00+4.47°
KAS IT | 78.28+41.79* | 88.14+6.89* | 81.42+1.39* | 83.42+1.51* | 78.28+2.43* | 81.42+4.27°
I 17.43+2.76 | 16.28+2.138 | 18.57+2.82 | 19.71+£5.74 17.14+7.82 18.57+3.21
5 II | 17.85+2.41 | 17.71£2.93 16.86+4.45 | 17.2948.54 17.29+8.20 18.57+3.60
I | 37.94+0.15 | 38.11+£0.39 | 38.02+0.07 | 38.35+0.63 38.34+0.32 38.52+0.30
v IT | 38.02+0.24* | 38.08+0.41% | 38.15+0.16" | 38.32+0.23* | 38.61+0.18" | 38.5740.12°

KAS: Kalp atim sayis1, SS: Solunum sayisi, VS: Viicut sicaklig

a, b: Her bir satirdaki istatistiki farklilar1 gosterir (P<005)

indiiksiyonunun postoperatif agri1 iizerine
etkilerinin ti¢ farkli agr1 tanimlama skalasi
ile karsilastirmali olarak degerlendirilmesi

amaciyla yapildi. Kopeklerde kirik stabili-

zasyonunun orta-siddetli bir agriya neden ol-
dugu ve analjezik gereksinimi duydugu bildi-
rilmistir (3,4). Bu calismada da model olarak

ekstremite kirig1 teshisi konulan ve kirik fik-
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Tablo 5. Gruplarin SDS, MAS ve GKAS’ na gore karsilagtirilmasi (ortalama deger = standart sap-

ma).

Table 5. Comparison of groups compared to SDS, MAS and GCAS (mean+standart deviation).

Gruplar ve Zaman (saat)
parametreler
2 4 6 8 12 24
BAS 1 1.71£0.75* | 2.14+1.06* | 2.42+0.53* | 3.14+0.37° | 3.00+£0.81® | 2.42+0.97°
11 2.14+0.69* | 3.85+£0.90* | 4.42+0.53" | 3.57+0.53%® | 3.00+0.57° 3.42+0.78
MAS | 4.71£0.75 5.85+1.21 5.85+1.67 | 5.4240.53 5.71%£0.95 4.424+0.53
I 4.85+0.69* | 7.14+1.21% | 7.71+1.11¢" | 5.85+0.90®® | 5.00+0.81* | 4.00+0.81°
GKAS I 1.85+£0.69* | 3.00+0.81® | 3.14+0.69° | 1.85+£0.69* | 1.57+0.53* | 2.00+0.81?
I 1.71£0.48* | 4.14£1.34°> | 2.57£0.53* | 1.424+0.53* | 2.00+0.81* 1.85+0.90°

SDS: Basit agr1 tanimlama skalasi, MAS: Melbourne agr1 skalasi, GKSA: Glaskow kompozit agr1 skalasi

a-c: Her bir satirdaki istatistiki farklilari gosterir (P<005)

* ki grup arasindaki istatistiki farklilari gosterir (P<005)

sasyonunun operatif yontem ile saglandigi
kopekler  kullanildi.

degerlendirilmesi amaciyla; kalp atim sayisi,

Kopeklerde agrinin

solunum sayisi, viicut sicakligi, kan basinci
gibi fizyolojik degerler ile ve prostaglandin,
histamin, bradikinin, seratonin, epinefrin ve
kortizol seviyeleri gibi agr1 mediyatdrleri
karsilastirilabilmektedir ancak bu degerler
stres ve korku gibi cevresel faktorlere baglh
olarak da degiskenlik gosterebilmektedir (4,
12, 13). Ayrica farkli arastirmacilar tarafin-
dan kopeklere yonelik postoperatif agrinin
degerlendirilmesi i¢in yapilan ¢alismalarda
bir¢ok agr1 degerlendirme skalalar1 tanimla-
mistir (9). Bu skalalar arasinda hem hayva-
nin fizyolojik degerlerindeki degisikliklere
hem de davranis ve yara bolgesindeki duru-
ma dayandirilarak olusturulan skalalar daha
sik kullanilmaktadir (14). Bu ¢aligmada pos-
toperatif agrinin degerlendirilmesi icin BAS’
1 yani sira kopeklerde tiire 6zgii olarak ta-
nimlanmis olan MAS ve GKAS kullanildu.

Gruplara dahil edilen kopeklere ait intrao-

peratif ve postoperatif kan parametreleri ve
fizyolojik degerler, BAS, MAS ve GKAS ile
birlikte karsilastirmali olarak degerlendiril-
di.

Inhalasyon anestezisi dncesinde dengeli bir
anestezinin saglanmasi ve siirdiiriilmesi igin
indiiksiyon 6nemlidir. Bu amagla kopeklerde
yaygin olarak daha 6nceden bir¢ok etkinli-
g1 tanimlanmis olan ksilazin+ketamin ya da
yalnizca propofol IV olarak kullanilmaktadir
(15-19). Propofoliin 1V olarak kullanildigin-
da 1 dakikadan kisa siirede anestezik etki
gostermesi bir avantaj olarak bilinmektedir
ancak bu anestezik ajanin analjezik etkinli-
gi diisiik diizeydedir (4, 19-21). Inhalasyon
anesteziklerinin anestezi giivenirliliginin
yiiksek oldugu bilinmekle birlikte bu ajanla-
rin analjezik etkilerinin zayif olmasi da de-
zavantaj olarak kabul edilmektedir (1, 20).
Postoperatif agr1 kontrolii i¢in operasyon
Oncesi veya anestezinin sonlamasini takip
eden kullanimi

stirecte  analjeziklerin

onerilmektedir (22, 23). Ote yandan giiclii
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bir analjezik etkiye sahip olan ve indiiksiyon
icin kullanilan ketaminin, inhalasyon aneste-
ziklerinin dezavantaji olarak kabul edilen za-
yif analjezik etkiyi giiclendirilebilecegi dii-
stiniilmektedir (17, 24, 25). Bu ¢alismada da
analjezik etkisi zayif olan propofol ve anal-
jezik etkisi gii¢lii olan ketamin ile saglanan
indiiksiyonlarin postoperatif analjezi iizerine
etkinliklerinin karsilastirilmasi amaclanmis-
tir. Ketaminin operasyon sonrasinda analje-
zik etkisinin devam ettigi ve farkli analjezik
kullanimi1 gerekliliginin daha geg ortaya ¢ik-
t181 goriilmiistir.

Propofol giiclii kas gevsetici 6zelligi ve hizl
indiiksiyon saglamasit bakimindan tercih
edilmektedir. Ancak

baskilayarak apneye yol agmasi bilinen en

solunum  sistemini
onemli dezavantajidir (15, 21). Benzodiaze-
pinler, parasempatolitik ajanlar, inhalasyon
anestezikleri ile beraber kullanim1 sirasinda
anestezi siiresinin uzamasi ve solunum hizi-
nin azalmasi rapor edilmistir (1). Bu ¢alis-
mada intraoperatif donemde solunum sayis1
bakimindan gruplar arasinda istatistiki olarak
anlamli bir fark bulunmamasina ragmen pro-
pofol grubunda solunum sayis1 5. dakika-
larda ketamin grubuna kiyasla daha diisiik
bulundu. Oksijen saturasyonun da paralel
sekilde diisiis gdstermesi solunum sayisinda-
ki diisiisti destekler nitelikteydi.

Ketaminin kopekler ve atlarda biiyiik oranda
karacigerde metabolize oldugu ve karaci-
ger enzimlerinin biiyiik Olgiide arttirdigi
ve ketaminin biiylik bir boliimiiniin idrarla
degisime ugramadan atildigi bildirilmistir
(20). Calismanin biyokimyasal parametreleri
incelendiginde her iki grupta da operasyon

stiresinde ALT ve AST enzimlerinin arttig1

Ermutlu

goriildii. Kreatin degerlerinin I. ve II. Grup-
larda 5. dakikadan itibaren anlamli derece-
de arttig1 goriiliirken BUN degerinin ise 15.
dakikada istatistiki olarak anlamli derecede
arttig1 goriildi. Kan glikoz oraninin her iki
grupta da 5 ve 60. dakikalarda anlamli de-
recede (P<005) diistiigli gozlendi. Glikoz,
AST, ALT, Kreatin ve BUN degerlerindeki
degisimler literatlir (20) ile paralellik gds-
termesi ve tlim degerlerin referans aralikta
olmas1 sebebiyle sonuglar klinik agidan an-
lamli olarak diisiiniilmedi. I. ve II. Gruplar
birbirleri ile istatistiki olarak karsilastirildi-
ginda ise anlamli bir fark bulunmadi.

Postoperatif agrinin kontroliinde KAS, SS,
VS gibi degerlerdeki %20’lik artisin agri
ile iliskili oldugu bildirilmistir (13, 19).
Calismada kalp atim sayilarinin iki grupta
da postoperatif 4. saatte arttigr goriildii.
SS ve VS degerlerindeki degisiklikler post
operatif donemde istatistiki olarak anlamli
bulunmadi. Agr1 skorlamasinda ise I. Grup-
ta BAS’ a gore 8, GKA skalasina gore ise 6.
saatte ortalama degerler baslangica oranla
anlamli derecede yiiksek bulundu. II. Grupta
ise BAS’ a gore 6, MA ve GKA skalasi-
na gore 4. saatte ortalama degerler yiiksek
bulundu. Kalp atim sayilar1 da 4. saatte II.
Grupta artis gostermisti. Dolayist ile II.
grupta analjezik gereksinimi I. Gruba gore
daha erken ortaya ¢ikti. Bu sonug¢ ketaminin
postoperatif daha uzun siireli analjezik etki
gosterdigi seklinde yorumlandi. Ayrica BAS’
ta postoperatif 8. saatte artis olmasina rag-
men MAS ve GKAS degerlerinde ise 4 ve 6.
saatteki artisin KAS’ taki artis ile ayni saatte
gbzlenmesi GKAS ve MAS’ 1n kopeklerde

tiire 0zgii olarak daha dogru sonuglar vermis
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oldugunu diisiindiirdii.

SONUC

Ortopedi operasyonlart agr1 smiflandirma-
sinda orta-siddetli agr1 olarak tanimlanmigtir
ve bu operasyonlardan sonra analjezik kulla-
nim1 gerekli goriilmektedir. Cerrahi girisim-
ler sonrasinda organizmanin normal fizyolo-
jik yanit1 akut agr1 olarak tanimlanmaktadir
ve akut agrinin siddeti iyilesme ile uyumlu
olarak azalmaktadir (4). Veteriner hekimlik-
te agrinin kontrol altina alinmasi i¢in opiod-
ler ve non-steroid antienflamatuarlar yaygin
olarak kullanilmaktadir. Bu ilaglarin gastro-
intestinal sistemde ilser, bobrek ve karaci-
ger yetmezligi gibi olumsuz etkilerinin ol-
dugu da bilinmektedir. Bu yiizden analjezik
kullanilmadan 6nce agrinin niteliginin dik-
kate alinmasi1 ve hastanin agrisinin dikkatle
degerlendirilmesi gerekmektedir. Bdylece
kullanilacak olan analjezik madde miktar
da minimuma indirilecektir. Bu arastirmada
giiclii analjezik etkisi olan ketamin ile zayif
analjezik etkiye sahip propofol ile saglanan
iki farkli indiiksiyonda operasyon sonrasi
analjezik ihtiyacininin ertelenip erteleneme-
yecegi aragtirllmistir. BAS, MAS ve GKAS
ile yapilan karsilastirmalarda analjezik ge-
reksinimi I. Grupta 6. saatte, II. Grupta ise
4. saatte ortaya c¢ikmistir. Calismadan elde
edilen bulgular birlikte degerlendirildiginde
ksilazintketamin ile saglanan indiiksiyonun
profole oranla postoperatif analjezik etkisi-
nin daha uzun stireli oldugu belirlenmistir.
Dolayisiyla laparatomi, ovariohisterektomi,
biiytik kitle ekstirpasyonlart, iiretral obstriik-
siyonlar, amputasyon ve kirik stabilizasyo-
nu gibi analjezik gerektiren operasyonlarda

indiiksiyon i¢in propofol kullanildiginda bu

durumun g6z ardi edilmemesi gerekir.
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