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ÖZET 

tki grup tavşanda alt ekstremitelere turnike 
uygulanarak iskemi oluşturulmuş, bunlardan bir 
gruba 2 gr/kg %40'İtk DMSO verilerek 2 saatlik 
turnike süresinden sonra kanda taktik asit ve kre-
atinin fosfokinoz değerleri ölçülmüştür. Normal 
fmyvanktr ve bu gruplardaki hayvanlar arasında 
bulunan değerlerde istatistiksel olarak belirgin 
fark gözlenmiştir (Laktik asit için p<0.05, CPK 
için p<0.01). Bu bulgulara dayanılarak DM SO'in 
0kstiremitelerde turnike süresini uzatmada ve do­
kuları iskemiye karşı korumada etkili olduğu dü­
şünülmüştür. 

Anahtar Kelimeler: Dimethyl Sulfoxide, Turnike za­
manı, 
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GİRİŞ 

Cerrahi girişimler sırasında bir ekstiremitede gü­
venlik sınırlan içinde maksimum turnike süresi çe­
şitli araşt ırmacılar tarafından ik i saat olarak kabul 
edilmektedir. Bu sürenin üzerinde ekstiremitede nöro-
muskuler bozukluklar, kas ve deri ısısının normale 
dönüşünde gecikme ortaya ç ıkar (3, 6, 7, 9). 

tskemi süresinin uzat ı lmasında çeşitl i araşt ırmacı­
lar tarafından çeşitl i yön temle r denenmiş t i r . Bruner 
(5), bir saatlik turnike süresi sonunda, turnikenin 10 
dakika açılıp tekrar uygulanmasını , VVilgis (27), ik i 
saatlik turnike uygulaması sonunda kandaki pH, p02 
ve pC02 değerleri normale dönene kadar 15-20 da­
kika turnikenin açılmasını ve tekrar uygulanmasını , 
Klenerman (13) ise VVilgis'in belirt t iği bu sürenin 40 
dakika olması gerektiğini bildirmiştir . 

Aynca turnike iskemisine bağlı gelişen doku ha-
rabiyetini azaltmak için deneysel olarak heparin ve 
lokal hipotermi (19) ile kortikosteroid ve trasilol (20) 
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SUMMARY 

The experiment was done on two groups of 
rabbit, one of them the control group, and in the 
experimental group, 2 gr/kg of 40% Dimethyl 
Sulfoxide (DMSO) was administred and after 2 
hours of tourniquet time, the tourniquet was def­
lated and blood samples were taken for lactic 
acid and creatinin phosphokinase levels. There 
was significant statistical differences between the 
normal animals and the other two experimental 
animal groups (p<0.05 for lactic acid and p< 
0.01 for creatinin phosphokinase). Based on the­
se results, we think that DMSO can be used for 
extending tourniquet time and protect the tis­
sues from the ischemic effect of tourniquet. 
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kullanılmıştır . Bu araş t ı rmalarda trasilol ve lokal hi-
poterminin iskemik olaylara bağlı doku harabiyetini 
azaltt ığı saptanmış t ı r . 

D M S O ilk defa 1866'da Alexander Saytzeff ta­
rafından b u l u n m u ş ancak 1940'dan sonra endüstr ide 
çözücü olarak kullanılmaya başlanmış bir maddedir. 
Moleküler ağırlığı 78.13 olup, renksiz, acımsı, kendi­
ne has kokusu olan bir maddedir. Donma noktas ı 

+ 18 derece (C), kaynama noktası i se + 189 derece (C) 
olup su ile tamamen kanşabi len organik bir çözü­
cüdür (8 ,14) . 

D M S O ' i n b i rçok etkisi mevcuttur. Yüksek kon­
santrasyonlarda antienflamatuar (22), radyoprotektif 
(1, 10), kriyoprotektif (17,25, 26) hücreleri polipep-
tid toksinlere ve polivirusa karşı koruyucu (24) etki­
leri yanında fizyolojik olarak güçlü diüretik ve l izozo-
mal membranlar ı stabilize edici etkisi vardır (8, 23). 
A y n c a analjezik etkisi de olup, bu etkisi morfininkine 
yakındır . Kan-beyin bariyerini kolayca geçerek peri-
ferik sinir sistemi analjezisi yanında merkezi sinir 
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sisteminde de analjezik etki gösterir (8, 11, 15). 
D M S O ' i n bütün bu etkilerinin yanında çeşit l i doku­
larda iskemiye bağlı doku harabiyetini azaltıcı etkileri 
de bildirilmiştir (4, 12, 16, 18, 21). 

Bu araşt ı rmanın amacı, D M S O ' i n bu son özelliği 
göz önüne alınarak bu maddenin ekstiremitelerde tur­
nike zamanının uzat ı lmasında ve turnike iskemisine 
bağlı yan etkilerin azaltılmasında etkili olup olmadı­
ğının araştırılmasıdır. 

GEREÇ VE YÖNTEMLER 

Araşt ı rmada 15 adet, 12-3 aylık ve ağırlıkları 
2000-2950 gr. arasında kırmızı gözlü New Zeland 
tipi heriki cinsten tavşan denek olarak kullanıldı. 
Araşt ı rma üç ayn gruba uygulandı . Standart eğri sap­
tama amacı ile ilk grubu teşkil eden 5 tavşanda hiçbir 
girişimde bulunulmadan 7 cc. arteriyel kan alınarak 
laktik asit ve kreatinin fosfokinaz değerleri saptandı . 

Kontro l grubunu teşkil eden 5 adet diğer bir 
grup tavşanda kulak veninden intraket yerleştirildi ve 
50 mg/kg thiopenthal ile anestezi sağlandıktan sonra, 
sol alt ekstiremiteye esmach bandajı ile kan akımını 
kesecek düzeyde turnike uygulandı . 2 saatlik turnike 
uygulamasını takiben turnike açılarak ilk 3 dakikada 
laktik asit, 90. dakikada ise kreatinin fosfokinaz dü­
zeylerini saptamak amacıyla 7 cc. arteriyel kan alın­
dı. Laktik asit için alınan 0.5 ml kan, aynı miktarda 
T C A içeren tüplere konularak *A derecede buzdola­
bında muhafaza edildi. Anesteziye turnike süresi 
bitinceye kadar devam edildi. 

Deney grubunu teşkil eden 5 adet diğer grup tav­
şanda ise İV thiopenthal anestezisinden sonra %40' 
lık D M S O , 2 gr/kg dozda İV infüzyon şekl inde veril­
di. Daha sonra hayvanların sol alt ekstiremitelerine 
turnike tatbik edildi. Bu grupta da ik i saatlik turnike 
uygulaması sonunda ilk 3 dakikada laktik asit, 90. da­
kikada ise C P K için 7 cc arteriyel kan alındı ve aynı 
şekilde muhafaza edildi. 

BULGULAR 
Araş t ı rmaya alınan hayvanlardan ilk gruptan 1, 

ikinci gruptan 1 ve üçüncü gruptan 2 hayvan kalpten 
ponksiyon ile kan alınması sırasında öldüler. Bunlann 
yerine yeni hayvanlar gruplara dahil edildi. 

Araş t ı rmamızdaki her Uç gruba ait tavşanlardaki 
laktik asit değerleri Tablo l ' de , kreatinin fokfokinaz 
değerleri Tablo 2'de, Lakt ik asit ve kreatinin fosfoki­
naz değerlerinin istatistiksel değerlendiri lmeleri ise 
Tablo 3'de gösterilmiştir . 

Verilerin istatistiksel değerlendiri lmesinde tek 
yönlü varyans analizi testi ( A N O V A ) ; gruplar arasın­
da farklılık görüldüğü zaman, hangi grup veya grup­
ların farklı o lduğunu saptamak amacı ile D U N C A N 

testi uygulanmışt ı r . (A.Ü. Tıp Fakültesi Tıbbi İsta­
tistik Bölümü) Bu verilerde laktik asit içn p<0.05, 
kreatinin fosfokinaz için ise p<0.01 olarak bulun­
muş tu r . 

TARTIŞMA 

Ortopedik cerrahi girişimlerin büyük kısmında 
ekstiremiteye turnike tatbiki, cerrahın kansız bir sa­
hada çalışması yönünden her zaman tercih edilen bir 
yön temdi r . Bir ekstiremitede güvenlik sınırları iç inde 
maksimum turnike uygulama süresi çeşit l i yazarlar 
tarafından 2 saat olarak kabul edilmektedir. Bu sü­
renin üzerinde ekstiremitede nöromusküler bozukluk­
lar ve doku harabiyetine bağlı b i rçok istenmeyen yan 
etkiler ortaya çıkar (3, 6, 7, 9). 

îskemi süresinin uzat ı lmasında çeşitl i yöntemler 
denenmiş t i r . Bruner (5), 1854'de bir saatlik turnike 
uygulandık tan sonra turnikenin 10 dakika açılıp tek­
rar uygulanmasını , Wilgis (27), 1971 de ik i saat 
turnike uygulandıktan sonra kanda p H , p 0 2 ve p C 0 2 
değerleri normale dönünceye kadar yaklaşık 15-20 
dakika turnikeye ara verilmesini ve sonra tekrar uy­
gulanmasını , Klenerman (13), 1980'de bu sürenin 
40 dakikaya kadar uzatılması gerektiğini bildirmiş­
lerdir. 

Turnike süresinden başka iskemiye bağlı olarak 
gelişen doku harabiyetini azaltmak gayesi ile de çeşi t­
li araş t ı rmalar yapılmışt ır . Bu gaye için Paletta ve ark. 
(19) köpeklerde heparin ve lokal hipotermi, Rahmer 
ve ark. (20). ise kortikosteroid ve trasilol uygulamış­
lardır. Bu çal ışmalarda trasilol ve lokal hipoterminin, 
iskemiye bağlı doku harabiyetini azaltt ığı ortaya 
k o n m u ş t u r . 

Ravid ve ark. (21) deney hayvenlarının ince bar-
saklarında a. mesenterika superioru bağlayarak nek­
roz gelişt irmişler ve D M S O verilen grupta ilk 24 
saatte hiç ölüm meydana gelmediğini ve damar açıl­
d ıktan sonra barsakta herhangi bir iskemik zarar sap­
tanmadığın ı buna karşılık kontrol grubundaki hay­
vanların ç o ğ u n u n öldüğünü ve iskemik lezyonlar ge­
liştiğini saptamışlardır . Bu bulgulara dayanak D M S O ' 
in mezanter trombozu olgularında kullanılabileceğini 
vurgulamışlardır . 

Browenve ark. (4) kafa travmalarının tedavisinde 
D M S O ' i n mannitole göre daha iy i sonuç la r verdiğini 
göstererek serebral vasospazmlı hastalarda D M S O uy­
guladıklarını bildirmişlerdir . Laha ve ark. (16) ise 
yaptıkları deneysel serebral arter embolektomisi uy­
gulamalarında D M S O ' i n prednisolona göre iskemiye 
karş ı koruyucu etkisinin dahaf fazla o lduğunu gös­
termişlerdir . Me Graw (18) ise serebral enfarktüs­
lerde D M S O uygulaması ile morbid i té ve morta l i té 
oranlarının düştüğünü bildirmiştir . 

Kedar ve ark. (12) farelerde renal arteri bir saat 
bağlayarak renal iskemi yaratmış lar ve 7 gün iç inde 
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kontro l grubundaki tüm hayvanların ölmesine rağmen 
D M S O uygulanan hayvanların hepsinin yaşadığını ve 
her i k i grup arasında B U N ' d a belirgin farklılık olduğu­
nu göstererek D M S O ' i n iskemiye karşı koruyucu et­
kisini vurgulamışlardır. 

Aydın (2) ise tavşanlarda yaptığı a raş t ı rmada a. 
hepatika ve v.porta 'yı klempe ederek karaciğer giriş 
akımını 15 dakika tam olarak kapa tmış ve iskemiden 
önce ve 2, 24, 48 saat sonra S G O T , SGPT G G P T , 5-
NT ve alkalen fosfataz değerlerini ölçerek kontrol 
grubu hayvanlarda D M S O verilen gruba göre iskemiye 
bağlı karaciğer forksiyonlarında belirgin bozukluk ol­
d u ğ u n u göstermiştir . 

B iz im araş t ı rmamızda da gerek normal hayvanlar 
ile turnike tatbik edilen hayvanlar arasında, gerekse 
turnike tatbik edilen grup ile turnike ve D M S O uy­
gulanan grup arasında turnikenin iskemik etkilerinin 

Tablo — I 

ortaya konmasında parametre olarak incelediğimiz 
laktik asit ve kreatinin fosfokinaz değerleri arasında 
istatiksel olarak belirgin bir fark tesbit edi lmişt i r . 
Lakt ik asit için p<0.05, kreatinin fosfokinaz için ise 
p<0.01 olarak b u l u n m u ş t u r (Tablo 1, 2, 3). 

Yapt ığımız ilteratür taramasında DMSO' in eks-
tiremite iskemileri üzerindeki etkilerinin incelenmesi­
ne ait bir yayın saptayamadık . Araşt ı rmamazıdaki so­
nuçlara ve li teratürdeki diğer dokulara ait iskemik 
olaylardaki benzer sonuçlara dayanarak Dimethyl 
Sulfoxide (DMSO) ' in ekstiremitelerde turnike uygula­
masında gerek turnike süresinin uzatı lmasında gerek­
se turnike iskemisine bağlı doku harabiyetinin azal­
tı lmasında etkili olabileceği görüşüne varmış bulunu­
yoruz. Ancak D M S O ' i n klinikte turnike uygulamasına 
karşı dokuları koruyucu bir solüsyon olarak kullanıla­
bilmesi için daha fazla çalışmalar gerektiğine inan­
maktayız . 

T a b l o - II 

• G r u b u 

U / m l 
U / m l 
U / m l 
U / m l 
U / m l 

I. Brooks, B., Duncan G.W.: THe Effects of Temperature 
on the Survival of Anemic Tissue. Ann. Surg., 112: ISO-
la?, 1940. 

i. Browen, F.D., Johns, L . M . , Mullen, S.: Dimethyl Sulfo­
xide in Experimental Brain Injury, With Comparison to 
Mannitol. J. Neurosurg., 53: 58-62, 1980. 
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Normal, Kontrol ve Deney Grubuna A i t 
Laktik Asit Değerleri 

Normal Grup Kontrol Grubu Deney Grubu 

1 31.0 mg/dl 99.5 mg/dl 80.5 mg/dl 

2 16.0 mg/dl 81.Q.mg/dl 74.7 mg/dl 
3 27.6 mg/dl 79.0 mg/dl 73.3 mg/dl 
4 23.7 mg/dl 88.0 mg/dl 66.3 mg/dl 
5 31.3 mg/dl 84.0 mg/dl 78.9 mg/dl 

Normal, Kontrol ve Deney Grubuna A i t 
Kreatinin Fosfokinaz 

Normal Grup Kontrol Grubu Dcne> 

46 U /ml 208 U / m l 116 
78 U /ml 201 U / m l 162 
82 U /ml 193 U / m l 171 

43 U /ml 199 U /ml 171 
67 U /ml 210 U /ml 163 

Tablo - III 

Normal, Kontrol ve Deney Grubuna A i t Laktik Asit ve Kreatinin Fosfokinaz 
Değerlerinin İstatistiksel Ölçümleri 

Kreatinin fosfokinaz 
Laktik asit 

Normal Grup 
x + Sx 

63 .20±8 .03 
25.92+2.84 

Kontrol Grubu 
x+Sx 

202 .20±3 .09 
86.30+3.63 

Deney Grub 
x+Sx 

148.20±9.3< 
74.74±2.4< 

Laktik asit iç in p<0.05 
Kreatinin fosfokinaz için p<0.01 
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