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AKUT HEMORAJiK $OK OLU$TURULAN KOPEKLERil:l SAGAL TIMINDA 
KAN iLE % 7.5 NaCl1 % 6 DEXTRAN 70 KOMSiNASYONU 

UYGULAMALARININ ETKiLERi ' 

M. Ancan 1 E. Keskin2 C. Ceylan3 K. Yigitarslan 1 

Experimenta l research in comparison with effects of 6% dextran 70 and 7.5 % 
NaCI combinations and blood administrations for treatment of dogs with acute 

heamorrhagic shock syndrome 

Summary: In this study, effects of small volumes of blood and 7.5 % NaCII6 % dextran administrations in dogs with 
induced haemorrahagic shocks induced experimentally were investigated. For this purpose totally 12 dogs were used 
as a material. The dogs were divided into 2 groups each of 6 dogs. Haemorrhagic shock was performed ex· 
perimentally by taking arterial blood via cut down catheters. By this way the mean arterial pressure was reduced to 40 
± 5 mmHg. At the end of the hypotensive period, the dogs of the group 1 and 2 were treated by bolus injection of 5mll 
kg 01 blood and 7.5 % NaCII6 % dextran respectively. The blood samples for the determination of blood gases analy
ses were taken before the experiment, at the end of hypotensive period and after treatment at 30th, 60th and 90th mi· 
nutes and other parameters (heart rate, blood pressure, respiration rate and body temperature) were recorded. In the 
study. Group 1 (treated by bolus injection 01 blood), after the bolus injection, blood pressure at 30th, 60th and 90th 
mins. were increased compare to the hipotensive period, but. this increased was only important at the 90th min. 
(p<O.OS). On the other hand, these increased were important at the 30th, 60th and 90th minute.s in group 2. Sig

nificantly decreased levels of arterial HCO'3 and pC02 were found (p<0.05), The decreased levels of hematocrit va

lues were significant compared to the hipotensive period in group 2 (p<0.05). After treatment of hypertonic fluid in 

group 2. plasma Na+ levels were significantly increased compared to the hipotensive period. Consideration in the 
study that particularly small volumes of 7.5 % NaCII6 % Dextran administration in case of haemorrahagic shock, can 
make advantages. 

Key words: Haemorrhagic shock, 7.5 % NaCV 6 % Dextran. Dogs. 

Ozet: Bu ara~tlrmada deneysel olarak hemorajik ~ok olu~turulan kopeklerde ktl(;:uk hacimlerde kan ve % 7.5 NaCII% 
6 Dextran uygulamaslnm etkileri incelendi. Bu ama~la materyal olarak 12 ade! kopek kullamtdl ve her biri 6 ~ar ko
pekten olu~an 2 gruba aynldl. Arterial kan almarak deneysel hemorajik ~ok olu~turuldu. Bu yolla ortalama arter basmci 
40 ± 5 mmHg'ya dO~urOldO. Hipotensiv donem sonunda 1. grubu olu~turan kopeklere canh aglfhklanna gore 5mllkg 
hesablyla intravenoz olarak kan ve 2. grubu olu~turan kopeklere % 7.5 NaCV% 6 Dextran uygulandl. Kan gazla,. ana· 
lizi iyin kan ornekleri ile diger paramelreler (kalp atlm saylsl, kan baslncl, solunum saY1sl) deneme oncesi, hipotensiv 
dOnem sonu ve SIVI uygulamasmdan 30. 60 ve 90 dakika sonra alindl. C;all~mada 1. grupta (kan verilen grupta) kan 
verilmesinden sonraki 30, 60, ve 90. dakikalarda kan basmci degerlerinin hipotensiv dOneme gore artl~ kaydeuigi, bu 
artl~m sadece 90. dakikada onemli oldugu gOrGldO (p<O.OS). Hipertonik SIVI verilen grupta ise 30,60 ve 90. da· 

kikalardaki kan baslnclndaki art l~ onemliydi. Arteriel HCO' 3 ve peo2 duzeylerinde isa hipotensiv dpnemdeki dG~O~ 2 

grupta da onemli idi (p<0.05), Hematokrit degerdeki du~G~ hipertonik SIVI veriten grup!a diger ornekleme zamanlarmda 
da hipotensiv doneme gore onemli bulundu (p<0,05). Plazma Na+ hipertonik SIVI uygulamasl yapltan grupta, plazma 
Na+ dGzeyinin hipotensiv doneme gore onemli oranda artl~ g3sterdigi kaydedildi. Bu ~all~mada elde edilen bulgular 
l~lgmda hipertonik NaCl ve dextran kombinasyonunun kGyuk hacimlerde damar i~i infOzyonunun avantajll olabilecegi 
kamsma varlldl. 

Anahtar kelimefer : Hemorajik ~ok , % 7.5NaCIi % 6 Dextran, Kopek. 
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Giri$ 

$ok, kalbin dakika hacminin, dokulann ve 
bGyOk organlann ihtiyaylanm ka~llayamamasl so
nucu olu~an akut dola~lm yetmezli~idir. $oku mey
dana getiren sebebler kan hacmini veya kan Sl
VIStnl azallll~tndan ekstra selOler SIVI kana 
gec;:meye ba~lar. Bobreklere gelen kan miktan ve 
kan baStnCI iyice azahr. Buna ba~h anuri gorOIOr. 
(Harsfield, 1985; Traverso ve ark. 1986; Klhc;:turgay 
ve Bilgel, 1990). 

Kan volOmOnOn azalmasl, kan basmctntn dO~
mesi ve kalbin allm hacminin dokulann ihliyacml 
kar~llayamamasr nedeniyle anaerobik glikoliz me
labolizmasl kamC;:llanlr. Elbelle dokulara yeleri 01-
yOde kanm gidememesi, oksijenin de yeterince ula
l,)amamasl anlamma gelir. Bu sebeple hemorajik 
~ok olaylarrnda melabolik asidoz olul,)ur (Adams, 
1983; Ba~oglu, 1992). Melabolik asidozise ka~1 ilk 
tepki kompenzasyona yOnelik hiperventilasyondur 
(Adams, 1983; Beaty, 1985). 

Hemorajik ~ok ledavisinde ilk amay SIVI uy
gulamasl ile perlOzyonu dOzenlemeklir. Bu durum 
ilk ba~ta oksijen saglama kapasilesinin dO
zeltilmesinden yOk daha Onemlidir. Bu amac;:la kan, 
plazma protein solusyonlan (albumin), dextran 70, 
dextran 40, jelalin, glikoz, mannitol gibi kolloitler ile 
%0.9'luk NaCI. sodyum asetat, sodyum bikarbonat 
ve ringer laklal gibi kristaloitler yalnlz ba~lanna, 
kombine olarak ya da kan translOzyonunu takiben 
kullamlmaktadlr (Traverso ve ark. 1986; Ramsay 
ve Ledingham, 1987; Hands va ar1c;. 1988; 
Schmall. ve ark. 1990a, 1990b). Hemorajik ~okla 
elektrolitlerle yapllan sagalhm sonucu hematokrit 
degerdeki azalma ilk olarak vizkozite ve per
IOzyonu dOzellliginden; ~iddelli olmakslzln he
morajik ~ok ledavisinde kan gerekli go
rOlmemektedir (Dubick ve ark. 1993: Keskin ve 
Eksen. 1993a. 1993b, 1993c; Dubick ve Kramer, 
1997; Walker ve ark. 1998). Kaldl ki; hayvanlarda 
kan gruplarmtn yak olmasl, her zaman uygun bir 
vericinin bulunmamasl , yapraz kar~lla~tlrmamn her 
zaman gOvenli olmamasl, verilecek kanm Ozellikle 
bOyOk hayvanlarda yak btiyUk miklarlan ge· 
rektirmesi; hayvanlarda kan transfOzyonunun ne 
kadar gOy oldu~unu gostermektedir. Bu yOzden; 
kolloi! ya da kristalloitlerin hangisinin ne 61c;:Ode ve
rilmesi gerektigi 6nemlidir (Harslield, 1985; Moore 
ve ark. 1990; Keskin va Eksen, 1993a. 1993b, 
1993c). Izotonik kristaloitlerin nontoksik, no
nalle~enik olmasl, kendilerif'li normal pH'ya ko
layhkla uydurmasl. k01ay saglanmasl ve pahah 01-
mamasl yanlnda bazl dezavanlajlan da vardtr. 
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<;OnkG kaybedilen kan miktan % 60'j a~arsa has
talara verilecek alan izotonlk eleklrolit miktan nor
mal kan volGmOnOn 2-3 katl olmahdtr. (Schmall ve 
ark. 1990a; Schertel ve ark. 1996; Scherter ve ark. 
1997). A~ln izotonik elektrolit tedavisinin serebral ve 
pulmoner kapiller baslny artl~1 nedeniyle Odeme yol 
ayllgl ve bu durumun 6zellikle ~oktaki hastada so
lunum gOylOgOne neden oldugu belirtilmektedir 
(Holcroft ve ark.1987; Hess ve ark. 1992). Kolloitler 
dola~lmda daha uzun sOre kahrlar ve lazla yOk· 
lemeden kaytnllmak ~artlyla hernorajik ~ok te
davisinde bazl avanlajlara sahiptirler (Klllyturgay ve 
Bilgel, 1990). Kolloitlerin (Dextran 40, Dextran 70, 
Mannilol , jelatin) inlOze edilen miktan geneJde kris· 
laloitlerden daha azdtr. Bununla birlikte dextran 50-
lusyonlarmtn kan pulcuklarrnln adezyon ozelliklerine 
mani olabiidiOi ve anafilaktik reaksiyonlara se· 
bebiyet verebilecegi bildirilmektedir (Kramer ve ark. 
1986; Holcroft ve ark. 1987) Nilekim dextran 40 ka
nama sOresini arttrmaktadlr (Dubick ve ark. 1993; 
Schertel ve ark. 1996; Dubick ve Kramer, 1997). 

Son Ylliarda hemorajik ~ok, yanIk, operasyonlar 
va endotoksik ~ok ledavilerinde hipertonik tuzlu su 
inlOzyonu oldukya ilgi uyandtrml~tlr (Keskin ve 
Eksen, 1993a, 1993b, 1993c). 

Bir klSlm ara~llncl (Beaty, 1985; Vassar ve ark. 
1991 ; Okrasinski ve ark. 1992; Schertel ve ark. 
t 996) ise hipertonik tuzlu suyun yararh elkilerinin 
suyun hOcrelerden ve belki de baOlfsak lumeninden 
yekilmesi yoluyla plazma artl~ma, miyokardial lonk· 
siyonun artllnlmasma ve sistemik damarlann ge
ni~lemesiyla perlOzyonun dOzelmesine baglt 01-
duOunu bildirmektedirler. Di~er yandan son Yillarda 
yapllan yah~malarda hernorajik ~ok tedavisinde 
kOC;:Ok hacimlerde krislaloil ve kolloid uy
gulamalanntn birc;:ok yararll elkiye sahip oldugu kay
dedilmekledir (Vassar ve ark. 1991; Schertel ve ark. 
1996; Dubick ve Kramer, 1997; Schertel ve ark. 
1997). Yapllan c;:alt~malarda hemorajik ~ok Ie
davisinde % 6 dextran, altemalif olarak be~eri he
kimlikte kullanllmaya ba~lanml~ttr (Beaty, 1985: 
Moore ve ark. 1990; Vassar ve ark. 1991 ; Dubick 
ve ark. 1993). Bazl ara~l1rlctiar (Keskin ve Eksen. 
1993a, 1993b, 1993c), % 7.5'luk hipenonik luzlu 
suyun elkisinin an1amh olarak 2 saal sOrdOgOnu bil
dirirken. bazllan ise % 7.5 'Iuk NaCI'ye koloil ila· 
vesinin (Dextran 70) hipertonik tuzlu suyun yararll 
elkilerini daha kaitci klldlglnt, bu tOr uygulamantn hi
pertonik tuzlu suyun yalmz ba~lna verilmesinden 
daha faydalt oldugunu ileri sOrmektedlrler (Beaty, 
1985; Vassar ve ark. 1991: Okrasinski ve ark. 1992: 
Schertel ve ark. 1996; Schertel ve ark. 1997). 

Bu nedenle, bu yalt~mada, deneysel olarak 
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akul hemorajik ~ok olu~turulan kopeklerde he
morajik ~ok tedavisinde kO~Ok hacimlerde % 7.5 
NaCV % 6 Dextran 70 kombinasyonunun he
modinamik parametreler ve kan asit-baz durumu 
Ozerindeki etkilerinin ve uygulama kolayhklanmn 
aym miktarda kan ile kar~lla~tlrllmaSI amay-
lanml~Ur. 

Materyal ve Metat 

Ara~tlrmada, 2-4 ya~larda saQllkh, 12 adel 
kopek kullanl ldl. Kopeklerin canh aQlrllklannm bir
birine yaklO olmaslna Ozen gOsteriidi. Ara~llrma 

6'~ar kopekten olu~an 2 grup Ozerinden yaplldl. 
Gruptardan 1.sine (kontrol, Grup J) hemorajik ~ok 
olu~lurulduktan soma hipotensiv dOnem sonunda, 
canh aQlrllklanna gore 5mllkg hesablyla kendi kan
Ian intraven6z olarak verildi. Gruplardan 2.sine (Hi
pertonik grup, Grup II) hipolensiv donem sonunda 
canh aQlrllklanna gore 5 mllkg hesablyla % 7.5 
NaCI (Merck)! % 6 Dextran 70(Aheomacrodex, Ec
zaclba~l) solOsyununu inlravenOz olarak verildi. 

Denemeye ahnacak olan kopekler 1 gOn on· 
ceden ae blraklldl, sadece su itymelerine izin ve
ri ldi. Deneme Oncesi canh aQlrllklanna gore 20mgl 
kg dozunda sodium Ihiopenlhal intravenoz uy· 
gulandl. Hayvanlara genel aneslezi amaclyla Ha· 
lolane % 4 uygulandl. Anestezi operasyon sO
resince % 1.5-2 da lutuldu. Operasyon yapllacak 
olan sag ve sol arka bacaktaki regio inguinal is bol
gesindeki killar IIra~ edildikten soma deri ensize 
edildi. Daha soma bOigedeki kas tabakalan kat ola· 
rak diseke edilerek A. femoralis , V. femoralis ve N. 
lemoralis aylQa Ylkanldl. Hemorajik ~k olu~turmak 
ve arteriyel kan orneklerini almak iyin saQ arka ba
caktaki A. lemoralise 1.3 mm lYaplnda ve 5.1 cm 
uzunlugunda, kan basloclnl OllYmek ityin, sol arka 
bacaktaki A. femoralis'e 2.7 mm yaplnda, 5.1 cm 
uzunlugunda, SIVI infOzyonu yapmak amaclyla. sag 
arka bacaktaki V. femoralise 1.3 mm lYaplnda ve 
5. 1 cm uzunlugunda plastik kateterler yerle~tirildi, 
damar ieinde kateler; lespit amaclyla ipek iplikle 
damar Ozerindeki kateter ilY lYaptnl daraltmayacak 
~ekilde. dOgOm atlldl. 

Hemorajik $ok olu$lUrulmasl .' Bu eah~mada 
slandart hemorajik ~ok mode Ii olu~turuld u. SaQ ba
cakta artere yer1e~tirilen kateter ayllmak suretiyle 
onceden ilYerisine % 5'lik sodyum sitral konulan 
kan torbaslna ortalama arter basinci (OAB), 10-15 
dakikada 40± 5 mmHg'ya dO$ene kadar kan akl
Illdl. Kan basinci . 25-30 dakika sureyle bu se
viyede tutuldu. Hipotensiv dOnem, bu i~lem ya-
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plhrken kan baslOcl direkt olarak sol bacakta artere 
yerle$tirilen monitOr kiti (Transpac II Monitoring Kit 
Safeset AN-SO, Abbott Lab. Peda$) yardlml ile mo· 
nitor ekranlOdan (KMA 31" Peda~) izlendi. De· 
nemeye ahnan hayvanlarda aynl 6rnekleme za
manlannda kalp allm saYl lan direkt olarak EKG 
(Cardioped 11 0, Peda$) ayglll lie oleOldO. 

Tam gruplarda ara$tlTma ba$langlcl (hemoraji 
6ncesi), hipotensiv dOnem sonu, SIVI veya kan ve
rilmesinden 30, 60, 90 dakika soma sistolik, di· 
yastolik, ortalama arter baslocl, kalp atlm saylSI ve 
solunum saylsl belirlendi. Arteriyel kan 6r
neklerinde parsiyel CO2 basinci (pC02), plazma bi· 

carbonat (HCO'3), hematokrit deger (HCI) jle plaz

ma Na-+ duzeyleri OleOldO. 

brnekleme zamanlannda arteriyel kan gazlart 
de{Jerlerinin belirlenmesi iein ieerisine %1 'Iik he
parin solusyonundan 0.1 ml yekilen 2 ml 'lik en
jekt6rler yardlmlyla A.femoralise yerle~tiri!en ka
teterlerden kan alindl. Kan aiinan enjekt6rlerin 
iQneleri bukOlmek suretiyle hava ile kanin temasl 
onlenip, klsa sOre ieerisinde 288 Blood Gas System 
(Ciba-Corning) model kan gazlan analizeri ile pa
rametreler belirlendi. 

!stalistiki Analiz 

Non·paramelrik Mann·Whitney U ve X2 lestj 
uygulandl. 

Bulgular 

Ara$tlTmada 1. ve 2. gruptan elde edilen kan 
bas lOCI (sistolik, diyastotik ve ortalama kan ba
slOlYlan). kalp atlm saYISI ile arteriel kan 6r
neklerinde belirlenen pC02• HCO'3, hematokrit 

deQer ve plazma sodyum dOzeylerine ail veriler Sl
raslyla Tablo 1 ve 2 de sunulmu~tur. 

Cali$mada 1. grupta (kan verilen grupla) kan 
verilmesinden sonraki 30, 60, ve 90. dakikalarda 
kan bas lOCI de{Jerlerinin hipotensiv d6neme gore 
artl~ kaydettiQi. bu artl~1O sadece 90. dakikada 
6nemli oldu{Ju gorOldG (p<0.005). Hipertonik SIVI ve' 
riten grupta ise 30, 60 ve 90. dakikalardaki kan ba· 
slOclndaki artl~ Onemliydi. Her iki gruptada kalp atlm 
saylslOln hipotensiv dOnemde hemoraji oncesi de· 
gerlere gore artl~ gosterdiQi (p<O.OOl) ve di{Jer or
nekleme zamanlannda da yOksek seyrettiQi g6z
lendi. 

Arteriyel pH deQeri her iki grupta hipotensiv do
nemde hemoraji Oncesine gore 6nemli oranda 
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dO~fU (p<O.OS). Aym degerin Vine her iki grupta 30, 
60 ve 90. dakikalarda hipotensiv dOneme gOre 
Onemli deQi~iklik gOslermediQi belirlendi. Arteriyel 
HCO'3 ve pC02 dOzeylerinde ise hipolensiv do· 
nemdeki dO~O~ 2 grupta da Onemli idi (p<O.OS). 
HCO'3 ve pC02 dOzeyinde 30. 60 ve 90. da· 
kikalarda Ozellikle 2. grupla bir miklar artl~ olduQu 
gOzlendl. DiQer yandan hemalokril deQerde hi
polensiv dOnemde belirlenen dQ~Q~ iki grupla da 
hemoraJI Oncesine gOre Onemli idi (p<O.OS). Bu 
dO~O~ hlpertonik SIVI verilen grupta diger or· 
nekleme zamanlannda da hipotensiv doneme gore 
Onemli bulundu (p<O.OS). 

Plazma Na+ deQeri her iki grupta da hi· 
potensiv dOnemde dO~O~ gOslermekle birtikte hi· 
pertonik SIVI uygulamasl yapllan grupla, plazma 
Na'" dOzeylnin hipotensiv dOneme gore onemli 
oranda artl~ gOsterdiQi kaydedildi. 

Tartl,ma ve Sonu~ 

Ara~llnnada hipertonik SIVI uygulamasl yapllan 
grupta 30, 60 ve 90. dakikalarda kan baslOct de
Qerlennin hipotensiv doneme gOre onemli oranda 
yOksek bulunmaSl, kO/fOk hacimlerde % 7.5 NaCV 
% 6 Dexlran uygulamaslnln aynl miktar kana gore 
daha elklli olduQu yOnOndeki bulgulan des· 
teklemekledir (Vassar ve ark. 1991; Okrasinski ve 
ark. 1992; Schertel ve ark. 1996; Schertel ve ark. 
1997; Dubick ve Kramer 1997). Hipertonik luzlu su 
ve kollokf kombinasyonu uygulamaslmn kan ba· 
slnelnl arttlrmaSl, yOksek ozmolariteye baQ11 oJarak 
extraselOler StVlOin damar i/fine Iransferine bag· 
lanmakladlr (Schertel ve ark. 1996; Schertel ve 
ark. 1997). Eleklrotil ve kolloidal molekOllerin diger 
vOcul slvllan ile eliitlenmesine Kadar ge~en sOrenin 
yaliam kurtarmada Onemli oldugu vur· 
gulanmaktadlr (Vassar ve ark. 1991; Okrasinski ve 
ark. 1992; Schertel ve ark. 1996; Schertel ve ark. 
1997). Hipolensiv dOnem esnasmda pH dOzeyinin 
her iki grupta da dO~O~O hipoksi sonucu olu~n 
melabolik asidozise baQlanabilir (Keskin ve Eksen 
19938, t993b, 1993c). Hipertonik grupla, hi
polensiv dOnemde solunum saYISI ve hacmindeki 
artl~a baQIl olarak pC02 deki azalmanlO 30, 60 ve 
90. dakikalarda ortadan kalkmaslmn sebebi de sir· 
kOlasyonun klsmende olsa dOzelmesi ve hi· 
pervanlilasyonla CO2 kayblmn azalmasty1a al(lk· 
lanabilir. Nilekim ara~lIrmada deneme sonu tOm 
grublardakl solunum sayllan hipotensiv dOnem so
nuna gOre pek lazla de?li~iklik gOslennezken, hay-
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vanlarda solunum 'rakansl ve derinliginin sik slk de· 
gi~tigi gOzlendi. Ornekleme zamanlannda belirtenen 
solunum sayllan. solunumun esas durumunu yan
Sllmaklan uzak olmakla beraber hiperventilasyon 
fUm gruplarda hemorajiyi takiban ve sonraki do
nemlerda mavcuttu. Bazl aralitlrlcllar taraftndan 
(Baum ve ark. 1985; Keskin ve Eksen 1993a, 
1993b, t993c), barbitOrat tOrO anesleziklerin, ko
peklerde solunum yavalilamaslna ve dO· 
zenslzliklerine neden olduQu bildiritmekledirler. 
Ara~llrma boyunca solunum dOzensizliklen he· 
moraji ve anestezi kombinasyonuna baglanabilir 
(Keskin va Eksen. 1993a, 1993b. 1993c). 

Gruplarm her ikisinde de hipotensiv dOnemde 
hipovolemi Oneesine gOre hemalokril degerdeki 
dO~O~ hamorajik lioka tepki olarak hemoditOsyonu 
gOslermekle birlikte. hipartonik SIVI uygulamasl va· 
pllan grupta hemalokrit degerdeki dO~O~On hi· 
potensiv donem sonunda devam elmes!. kan ba
slOl(lanndaki artl~lardan anla~tlacaOI glbi 
intravaskOier SIVI artllilOln va hemodilOsyonun bu 
grupla daha belirgin oldugunun iliareti saYllabilir. 
Kan verilen grupla bu deOerdeki azalmanm devam 
elmemesi, hemadilOsyonun da olmadl~tnt aClk
lamaktadlr (Okrasinski ve ark. 1992; Keskin ve 
Eksen, 1993 c; Schertel ve ark. 1996: Schertel ve 
ark. 1997). 

Qalilimada plazma Na'" dOzeyi hipotensiv do· 
nemde iki grupla da azalmakla birlikle. hipertonik 
SIVt uygulamasl yapllan grupla plazma Na· dO· 
zeyinin bu dOneme gore Onemh oranda artllit, uy
gulanan SIV,"ln karakterine uyumlu bir bulguduf. 

Sonuy olarak Ozellikle hayvanlarda kan grubu 
faktOrlerinin ~ok olu~u, yapraz ka~llalillrmamn bazl 
gOvensiz sonuylan ve her zaman uygun bir ve· 
ricin!n bulunmamast lie birlikte Izolonik stvllann da 
~ok fazla miktarianOln gerekmesl, uygulamantn 
uzun sOre almasl ve vaskOier SIV! geni~lemesini yeo 
terince saOlayamamasl gOz OnOne ahndl~lnda, bu 
tyah~mada elde edilen bulgular IlitOlnda, hipertonik 
NaCI ve dextran kombinasyonuoun, k~Ok ha· 
cimlerde damar ilfi infOzyonunun avantajh ola
bilecegi kanlSlna vanldl. 
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ARICAN. KESKIN. CEYLAN. YIGITARSLAN 

Tablo I. Kan grubu deneklerde hemoraji Oncesi. hipolensiv dOnem (HP) ve kan uygulamaslndan 

30.60 ve 90. dakika sonra elde edilen verilere ail ortalama degerler. 

O.Deger HP 30.dakika 6O.dakika 

Sistol 122±17 53±4#I#II# 73t 8 75±7 

Dlyastol OO±ID 42±4#### 52±9 54i 6 
Ortalama 102t 8 47±31t1U GOt. 63i . 
Solunum saylsl 14±6 28±6# 23t l2 30±9 
Kalp allm saYISI 59±3.9 110 ± 6.8U 112 t 7.1 108 t6.1 

pH Arter 7.3S9± 0.014 7.316±O.01# 7.307±O.OO8 7.326±O.020 

pCOz 38±7 3Q±6' 33t 3.S' 3O±4.I' 

HCO'3s 20±3 IS.5±31t 14.2±1 16.1±1.S 

Hel 41±5 37±4 # 3914 38i 5 
Na· I 44±2.3 135t 1.6 # 134±1.6 136±2.3 

Hemoraji oncesi deger ile Hipotensiv dooem (HPJ araSlndaki iSlatisliki /arklar # ile gOsterilmi~lir. 

p<O.OOl ; #### 

p<O.OI ; ## 

p<O.OS ; # 

Hipotensiv donem (HPJ ile 30,60 va 90. dakikalar arasmdaki istalistiki larklar ' ile g6sterilmi~tir . 

p<0.OO5 ; '" 

p<O.Ol . " 

p<O.OS ;' 

90 dakika 

80±9'" 

5S±6" 

64±6'" 

3Oi . 
112 t 5.9 

7.318±0.O32 

32±2.8 

IS.9i2 

3915 
138t 1.8 

Tablo 2. %7.S NaCII%6 Dextran grubu deneklerde hemoraji Oncesi (O.De{jer). hipotensiv dOnem (HPJ ve 

serum uygulamaslndan 30,60 ve 90. dakika sonra elde edilen verilere ail ortalama de{jerler. 

O.De{jer HP 30.dakika 6O.dakika 

Sistol 109±21 SO±3##1#II 83tl1'" 94±3'" 

Diyastol 95±11 43±4U## 69±7"" 86t 8' " 

Ortalama 103t l5 47±3#### 74±6'" 8S±9'" 

Solunum saYISI 14 ±4 20t6 22±6 23±S 

Kalp allm saylsl 56 ± 4.9 103±6.1#### 108 ± 5.2 101 t S.6 

pH Arter 7.360 iO.014 7.327 iO.OI6## 7.336 t o.OIS" 7.312 ± 0.013 

pCOZ 46±S 40±7N 44±4.1 43±3.S 

HCO'3s ,.12 16t3N ISi S 17±3 

Hel 3512 29t3# 22±2' 22±1' 

Na· 147±S. 1 I 32±2. 1#### 151±2.2 .... 152±3.S .... 

Hemoraji Oncesi deger ile Hipotens;v dOnem (HPJ arasmdaki iSlalistiki larklar # ile g6sterilmi~tir. 

p·&OOI ; ##1#11 

p<O.Ol ; I#It 

p<o.OS ; 1# 
Hipolensiv dOnem (HP) ile 30,60 ve 90. dakikalar arasmdaki istalistiki larklar' ile gOsterilmi~lir. 

p<O.OOI ; .... 

p<O.OOS: ' " 

p<O.OI . " 

p<O.OS : ' 
144 

90 dakika 

9ag'" 

BOt 8'" 
84±6'" 

28tS 

98 ± 7.6 

7.325 ± 0.022 

S7±2.8'" 

17±4 

24±t' 

144±2.1 .... 


