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OZET

Bu calismada akut mezenterik vaskiiler

okliizyonda  peritoneal sivida  inorganik fosfor deger-

leri arastirddi.  Deney ve kontrol grubu 10'ar

tavsandan olustu. Deney grubunda arteria

mezenterica  superior  baglanirken  kontrol grubuna
baglanmadi. 4. ve 8. saatlerde peritoneal sivi fosfor
degerleri saptandi. Deney grubunda kontrol grubuna
gore peritoneal sivi  inorganik fosfor degerlerinin  an-

lamli  olarak yiikseldigi saptandi (p < 0.05).
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Akut mezenterik vaskiiler okliizyonda mor-
talité hala ¢ok yiiksektir (1-5).

Acil Cerrahi Servislerine abdominal sikayetler
nedeniyle basvuran hastalarda, akut mezenterik
vaskiiler okliizyonu tanis1 koymada temel sart bu
hastaligi akildan ¢ikartmamaktir. Hastaliga ozgii
spesifik belirti ve bulgularin olmamasi, tani1 yontem-
lerindeki tiim gelismelere ragmen barsak nekrozu
gelismeden teshis edilememesi yiiziinden
tedavideki gecikme mortalitenin yiiksek olmasina
neden olmaktadir. Akut vaskiiler okliizyonda,

deneysel ve klinik ¢alismalar serum inorganik fosfor
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SUMMARY

In this experimental study we researched
peritoneal fluid phosphor level at a acute mesenteric
vascular occlusion. We used rabbits as experiment
and control group (n = 10). At the experimental group
we ligated a mesenterica superior, while we didn't
apply it to the control group. At both group we
measured peritoneal fluid phosphor levels at 4 th, 8
th hours. We found that the phosphor levels raised
significantly comparing with the experiment level

(p<0.05).
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diizeylerinde artis oldugunu bildirmektedir (6,7).
Y apilan bir deneysel calismadada akut mezenterik
vaskiiler okliizyon olusturulmus hayvanlarda,
peritoneal sivida inorganik fosforun yiikseldigi
gosterilmistir (8). Klinikte tartismali olan bu
konuya aciklik getirmek amaciyla, bizde deneysel
olarak  olusturdugumuz mezenterik vaskiiler
okliizyonda, peritoneal sivida inorganik fosfor

diizeylerini arastirip tanisal degerini tartistik.

MATERYAL VE METOD

Saghk Bakanhigi Refik Saydam

Arastirma

Calisma
Hifzisithha
Laboratuarlarinda gerceklestirilmis olup, agirliklar:

1900-2150 gr. arasinda degisen Yeni Zelanda tipi

Enstitiisii Deneysel

beyaz erkek tavsanlardayapilmistir.

Deney hayvanlari 10'a'rh iki gruba ayrilarak,

biitiin hayvanlara kulak veninden 30 mg/kg. nembu-
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tal verilerek uyutuldu. Karin trasi yapildiktan sonra
povidone iodinc soliisyonu ile cilt temizligi
saglanarak orta hat insizyonu ile laparotomi yapildi.
Deney grubunda arteria mesenterica superior
bulunup baglanirken, kontrol grubunda aym arter
bulunup diseke edildiancakbaglanamadi.insizyon
2-0 ipek ile tek tek ve tam kat olarak kapatilmadan
evvel, karin icine 8 nolu nelaton sonda peritoneal
kateterizasyon amaciyla yerlestirilerek ayr1 bir
kesiden karin disina alindi. Peritoneal inorganik fos-
for diizeyi olc¢iimleri biitiin hayvanlarda Kkateter
yardimiyla peritoneal s1v1 aspire edilerek operasyon
sonrasi 4. ve 8. saatlerde yapildi. Aspire edilebilen
peritoneal si1vi deney grubunda daha c¢ok olmak

iizere her seferinde 2-5 ml. arasindaydi.

Calismanin sonunda deney grubunda
tavsanlar listenonla sakrifiye edilerek, laparatomi
insizyonu yeniden acildi ve barsaklar makroskopik

olarak incelendi ve kaydedildi.

Sonug¢lar Studcnt's t oOnemlilik testi ile

karsilastirildi.

SONUCLAR

Deney grubunda 4. saatte ortalama peritoneal
inorganik forsfor degeri 6.2+0.61 mg/dl, kontrol
grubunda 4.8+0.44 mg/dl olarak saptandi. 8.saatte
bu degerler deney grubunda 8.4+0.14mg/dl kontrol
grubunda ise 5.9 =0.38 mg/dl idi (Tablo I).

Deney grubunda ortalama peritoneal inor-
ganik forsfor diizeyleri, kontrol grubuna gore
yiiksek bulunmus olup, iki grub arasindaki fark is-
tatistiksel olarak anlamhdir (p < 0.05).

Deney grubunda otopsi bulgusu olarak barsak -

ta yaygin intcstinal nekroz gézlendi.

TARTISMA

Akut mezenterik vaskiiler okliizyonlarda mor-

taliteyi azaltmak icin erken tami ve tedaviye yonelik

Tablo 1. Peritoneal Sivi inorganik Fosfor

Seviyeleri (mg/dl)

Grup 4.Saat 8.Saat

Kontrol 48 £0.44 59 +£0.38

Deney 62 +0.61 84+0.14
p<0.05 Pp<0.05
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girisimler siirmektedir. Bu amaca ydnelik olarak
yapilan deneysel ve klinik arastirmalarda akut
mezenterik vaskiiler okliizyonlarda serum inorganik

fosforunda yiikselmeler saptanmistir.

Lores ve arkadaslar1 (6) ile Jamicson ve
arkadaslar1 (7) yaptiklar1 deneysel calismalarda
serum fosforunda yiikselmeyi saptamislardir. Lores
ve arkadaslar1 akut mezenterik vaskiiler okliizyonda
serum fosforunda yiikselmenin kotii prognozu

gosterdigini ozellikle vurgulamislardir (6).

Mezenterik vaskiiler okliizyonda serum fos-
foru seviyesinin artmasinin nedenleri olarak; barsak
hasari sonucu olusan hemodinamik degisikliklerde
fosforun renal atiliminin azalmasi ve fosfor kleren-

sininazalmasiilerisiiriilmiiktedir.

Karaciger, akciger, bobrek, kalp kasi, iskelet
kas1 ve ince barsak dokularindan en fazla fosfor
iceren organin ince barsak oldugu Dbioassey
calismalar sonucunda gosterilmistir (9). Barsakta
bulunan fosfor barsak villuslarindaki serbest kenar
hiicrelerinde en yiiksek orandadir. Mezenterik is-
kemi sonucu olusan iskemiden ilk zarar géoren de bu
hiicrelerdir (9). Hiicre hasari sonucu intraselliiler
mesafeden ekstraselliiler mesafeye gecen fosfor

serumda kendini artmis olarak géostermektedir.

Klinik ¢cahsmalanda akut mezenterik vaskiiler
okliizyonlu hastalarda serum fosfor degerleri

olciimlerinden celiskili sonuclar ortaya ¢ikmistir.

Hcercoskun ve arkadaslar: (4) akut mezenterik
iskemili hastalarda serum fosforunda yiikselme
oldugunu bildirirken, May ve arkadaslar1 6nemli bir

yiikselme olmadigina savunmuslardir (10).

Deneysel calisma sonuclarimiz akut
mezenterik vaskiiler okliizyonda peritoneal sivida
fosfor seviyesinde yiikselme oldugunu gostermistir.
Sonug¢larimiz Savver ve arkadaslarinin (8)
yaptiklar1 deneysel c¢alismayla benzer sonuclar
vermistir. Peritoneal sivida fosfordaki bu yiiksel-
menin ekstraselliiler sivida yiikselen fosforun
peritoneal, sekestrasyonuyla meydana geldigini
diisiinmekteyiz.

Peritoneal fosfor diizeyleri ile ilgili olarak bir
klinik calisma yapildigina dair bilgi edinemedik.
Klinik ¢alismalarda serum inorganik fosfor deger-
leri celiskili sonuclar vermesi diagnostik degerini
diisiirmektedir. Sonuc¢larimizin Kklinik ¢alismalarla
desteklenmesi halinde bir anlam ifade edecegine in-

anmaktayiz.
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