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Atlarda Postanestetik Myopati

0. Sacit GORGUL’

OZET

Atlarda postanestetik ve postoperatif devrelerin  komplikasyonlan
uyanma devresinde ve sonrasinda, erken veya ge¢ donemde ortaya cikar-
lar. Bunlar dikkatle gozienmesi, ortaya g¢ikislanmin Onlenmesine yonelik 61-
cemler alinmast ve olustuklannda siiratle ve dogru olarak reanimasyonlan-
nin  yapimasim gerektiren bozukluklardir. Postanestetic myopati (Rhabdo-
myolisis) bunlann en onemlilerinden birisi olup, bu c¢alismada son litera-
tirlerin wgifinda bu komplikasyonun tanimlanmasi, etiyopatogenesisi, profi-
laksi ve sagaltim konulannda degerlendirme yapinugar.

SUMMARY
Postanaesthetic Myopathy in Horses

Complications of the postanaesthetic and postoperative periods may
be occur early or delayed in horses. These disorders must be observed
very carefully and take preventive measurements very quickly. If these
complications exist, they must be treated with true reanimation measure-
ments. Postanaesthetic myopathy (Rhabdomyolisis) is a very important
complication of the postanaesthetic period in horses.

In this report the postanaesthetic myopathy, its ethyopathogenesis
and preventive = measurements were described and the treatment possi-
bility of this complication were discussed.

**  Prof. Dr; UU. Veteriner Fakiiltesi, Cerrahi ABD, Bursa-Tiirkiye.
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GIRiS

Tanim: Postanestetik myopati genel anestezi periyodunun uzamas: veya
uzun sireli yatirmalari takiben, postoperatif devrede hastada gozlemlenilen
dnemli bir komplikasyondur!34812, Bu durum orijinal olarak sinirlerin komp-
resyonu ve disfonksiyonuna bagh norolojik bir problem olarakta tanimlanilabilir.
rabdomiyolizis, belli bir kas grubunda olugtugunda ise onun adiyla 6rnegin; Tri-
ceps rabdomiyolizisi seklinde tammlanmaktadir4-8-12,

Simflandirma: Lokalize ve generalize gekillerde olusur.

Lokalize form uzun sire yatirilan hayvanlarda kas gruplarinda olugan
kompresyonun dolagimi olumsuz etkilemesi sonucunda, belli kas gruplarinda
(ekstremite ve sirt kaslart) sekillenir. Generalize form ise, agir ve derin bir anes-

tezi sirasinda veya anestezik ajanin 6zelligi nedeniyle (Halotan’da hipotansif etki)
olu§abilmektedir1'4'6'7'3‘11‘12.

Etiyopatogenesis:

Lokalize Form: Hayvanlarin yatinlmalarinda kas gruplarinin viicut agirhig-
min yarattifz basing ile, dolagimlarinin olumsuz etkilenmesi nedeniyle olustugu
sav1 yaygindir. Bu durum radial paralizis, post-anestetik on ekstremite topallif,
postanestetik veya operatif myopati veya Tricepsrhabdomyolysisi olarak adland:-
ribr. Lateral pozisyonda yatinlan atlarda triceps brachii, quadriceps femoris, di-
ger arka ckstremite kaslar, masseter’ler ve aghk gukurlugu kaslan etkilenebil-
mektedir*>712, Dorsal yani sirt isti pozisyonda yatirilan hayvanlarda ise sirt
kaslari olan longissimus, iliocostalis, gluteus medius ve vastus lateralis etkilen-
mektedir. Bunlanin diginda pekgok olguda alt ekstremite kaslar: da etkilenebil-
mektedir. Bu durum daha ¢ok ekstremite operasyon masasimn bir kisesine bag-
landiginda veya ekstremitelerin kavaklanmig durumda tesbitinde, altta kalan eks-
tremitenin bir koruyucu ile desteklenmediginde olusur. Hayvanin viicut agirhi
ile masaya temas eden ekstremite kismu basing altinda kalir!3478.12 By etkiler
alinda myopatinin gelisimi su sekilde 6zetlenilebilir,

Patogenesis

Kaslara basing

_ Sinirlerin kompresyonu
Lokalize form Disfonksiyon

Genetik faktorler
Anestezik ajamin etkisi— . Generalize form
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Laktat yiiksekligi
Hipotansiyon (30 dk. veya daha uzun siire arterial kan ba-
sincimin (AP) 55-60 mmHg den diigiik olmasi)

Kaslarda isemi

Kaslarda lokal sigkinlik

Fascial bosluklarda basing artis:

(Interkompartmental kas basmnci - ICMP, normal degeri
30 mmHg iken 60 mmHg ye yiikselir)

Kapiller kan akiminda azalma

Kas dejenerasyonu

Myopati - Myositis - Rabdomyolizis

Postanestetik myopati agir kas yapili, kalitesiz ve geyrek kan wklarda da
saf kanlar ve sportif yapili atlarda oldugu gibi geligebilir.

Generalize form: Olugmas: lokalize forma benzer, ancak ¢ogunlukla anes-
tezik ajanin etkisi gozardi edilemez. Bu form ekstremitelerle ilgili degildir. Agr
ve derin bir anestezi sonrasinda goriiliir. Bu formdaki myopati ile malignant hi-
pertermi arasinda bir ilgi bulundugu savi yaygindar34-6:89:13,

Klinik Bulgular:

Lokalize form: Hayvan genellikle anesteziden bilingli olarak uyamr ve
ayaga kalkar ve ilk anda herhangi bir bulgu gozlenmez. Uyanma boksuna do-
niiste veya boksta myopatiye iliskin bulgular gelisir. On ekstremiteler etkilen-
diginde diigiik dirseklilik tablosu goriiliir (Kiibiti eklemi yere yaklagir). Bu gorii-
nilg yiizeysel olarak radial paralizisi animsatir. Ancak hayvan genellikle eksten-
sorlarim kullanabilir. Sayet arka ekstremite kaslan etkilenmisse topuk ckleminin
fleksiyonu (volar fleksiyon) gozlenir. Quadriceps femoris kasi etkilendiginde ise
genu ekleminin yere yaklagmasi (diigikk diz) goriilir. Bu agamada atin ayakta
durmas: hemen hemen olanaksizdir. Cofu hayvanda bu bulgular uzayan bir
uyanma devresinde ortaya gikabilir. Etkilenen kas gruplan sert ve sigkindirler.
Bu durum ¢ok agrili olmas: nedeniyle, hayvan korku ve endise igerisinde yardim
istercesine sigramalar yapar!->4-78.12,

Generalize form: Hayvamn ayaga kalkmas: veya ayakta durmasimn giig-
liikleri yanisira, postoperatif 11 yitkselmesi ve kas fasikiillerinde yogun sertlikler
olugabilir. Anestezik ajamin etkisine bagh olarak anestezi siiresinin iki saati agtif
ve hayvanin pozisyonunun, yatirildigi zeminin olumsuzluklarina bagh olarak bir
sendrom seklinde geligir. Kaslar anesteziden uyanma ve ayaga kalkma sirasinda
sert bir yap1 kazamirlar. Endige, terleme ve sanci bulgular1 gozlemlenir. Bu du-
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rumda hareket etme ok zor olup, hatta hig ayaga kalkamayabilir. Serum kreatin
fosfotaz (CPK) ve aspartat aminotransferaz (ASAT) gibi enzimlerin serum dii-
zeylerinde, bu enzimlerin kas hiicrelerinden kagisina bagh olarak yiikselme sekil-
lenir. Kas enzimlerinin serum diizeylerinin yiikselmesi sik olarak kaslarda olugan
yikimlanmanin klinik bulgulan sekillenmeden de goriilebilir ve klinik bulgularla
daha da anlam kazanir. Bu enzimlerin tayini kas yikimlanmasinin siddeti ve ge-
lisen durumun prognostigi agisindan dnem tagir. Bu tabloda serum kalsiyum dii-
zeyinde de azalmadan (hipokalsemi) soz edilebilir>4-68:9-13,

Komplikasyonlar:

Lokalize formda myopati olugtuunda uyanma devresinde 400-500 kg. lik
bir atin sigrama, cirpinma gibi panik icerisindeki hareketleri sirasinda fiziksel
olarak zapt-1 rapta alinmas: hemen hemen olasi degildir. Bu sirada ekstremite ki-
riklan, kafa travmalari, dekiibital yaralanmalar, sagitimda kullanilan cebire, alg
ve sargilarin gevsemesi, dagilmasi, dikiglerde biitiinliikk bozulmas: gibi daha pek
cok olumsuzluk geligebilir.

Generalize formda ise myoglobiniiri, renal nefrozis, sok ve 6liim digerleri
yanisira gozlemlenilen durumlardur.

Sagitim:
Koruyucu-prevantif Olcemler:

Hastanin dzgegmisi, mizac1 ve daha dnce boyle bir durumla karsilagip
kargilagmadif veya boyle bir duruma yol agacak bir bozukluk olup olmadi yo-
niinden incelenir!3=-711,

Preoperatif olarak iyi bir uyanma ve reanimasyon hazirhgina gereksinim
vardir. Bol althkly, duvarlan dogeklerle korumah, viicut i1sistm muhafaza edecek
uyanma boksu bulunmahidir. Boyle bir ortamda hayvanin sik sik dondiiriilmesi ile
dekiibital yaralanmalarin riski en alt diizeyde tutulabilir. Operasyon minderinin

kalin olmas: ve ekstremiteleri destekleyecek yeterli ilave yastik bulundurulmast
yerinde olur!34:67,

Operasyon sirasinda ise hayvamn uygun pozisyonda baglanmas: ki, en ter-
cih edilen gekil hafif sirt-yan (dorso-lateral) pozisyonda ayaklarindan asili olarak
tesbittir. Anestezi siiresini ve dolayisiyla operasyon siiresinin olabildigince kisa
tutulmasi, operasyon siiresince kan basincinin Slgiimii ve bunun normal devambi-
liginin saglanmasi dolayisiyla kaslara yeterli kan ve oksijen saglanmasi en onemli

olgemleri olugturur. Anestezik ajanin en az hi i ethik s
snemlidirl 2345689 . potansif etkili olanlardan secilmesi

Kiiratif Saftim:

Hayvanin agn, endise gibi duyularim gidermeye yonelik olarak analgesi ve
sedasyonun ve takibende kas gevsemesinin saglanmas: ilk yapilmas: gereken uy-
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gulamalan olusturur. Takiben yang: sagitimu, kas enzimlerinin kagigmun &nlen-
mesi, hipotansiyon sagitimi, dolagimmn ve asit-baz dengesinin diizenlenmesine
iligkin sagitim yapilir.

Analgesi Saglanmasi:

Phenylbutazone 4-8 mg./kg. i.v.
Meperidine 2 mg /kg. im.
Butorphanol 0.05-0.1 mg./kg. i.m.
Morfin * 0.5 mg./kg.

Flumixin meglumine 1 mg./kg. Detomidine HCL ve xylazin (Rompun) ve-
rilebilir. Ayrica Phenylbutazone 4-8 mg./kg., 8 mg./kg. isopyrine ve Flumixine
meglumine 1 mg./kg. kombinasyonundan verilebilir!®13,

Sedasyon saglanmasi: Yukarida belirtilen sedatif etkili ilaglar kullamlabi-
lir. ,

Kas gevseticiler: Guaifenesin 20-30 mg./kg. ve Methocarbamol 15-25
mg./kg. 14

Kaslardan Ca kacisim1 dnlemek i¢in Dantrolene sodium (Dantrium) 100-
150 mg. oral doz veya 4-6 mg./kg., ayrica 1-2 mg./kg. iyl

Sivit sagitimi: Laktath ringer, izotonik NaCl, elektrolitler 10-40 ml./dk./kg.
iv. 2-3 saat siireyle, plazma ekspanderleri olarak Dekstran 40 veya 70 verilir®13,

Kas yangis1 (myositis) sagitim igin:

Methylprednisolon 30 mg./kg., Dexamethazone 10 mg./kg.?

Dimethylsulfoxide (DMSO) 100 ml. lokal friksiyon tarzinda veya 4 mg/kg.
i.v. olarak kullamlir?,

Hipotansiyon sagitimi:

L-Noradrenalin 10 pg./kg. i.m., 2 ml./dk. i.v.

Metaraminol bitartarate 10 mg./ml., 0.1 mg./kg. i.v.

Dopram 0.5 mg./kg. i.v.
Dopamin, Dobutamin 125-250 mg./500 ml. serum fizyolojik igerisinde 2-5

pg/kg/dk. iv.

Bunlarin diginda Vit-E-Selenyum, kalsiyum bilesikleri ve antihistaminikler
kullanilmaktadur! 210,

Procaine penisilin G 22.000 TU/kg. giinde iki kez olarak 10 giin siireyle,
trimethoprin/sulfadiazine 17 giin siireyle uygulanmasinin da sagitimda yararh ol-
dugu bildirilmektedir?.
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