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ONSOZ

Kedilerde goriilen arteriyel tromboemboli prognozu kotii ve mortalite orani
yiiksek bir hastaliktir. Taninin konulmasi hastaligin tedavisinde ¢ok 6nemli bir yer

teskil etmektedir.

Beseri hekimlikte sik olarak kullanilan ve artik veteriner hekimlikte de
kullanimindan yararlanilan benek takibi ekokardiyografi yonteminin, rutin olarak
kullanilan M mode yontemine kiyasla daha verimli oldugu goriilmiistiir. Bu teknigin
yapilan c¢alismalar sonucunda iilkemizde de rutin uygulamalarda yerini alacagi

ongoriilmektedir.
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1. GIRIS

1.1. Arteriyel Tromboembolizm

Kedilerde basta hipertrofik kardiyopati (HCM) olmak tiizere kalp hastaliklarinin
bir komplikasyonu olarak gelisen arteriyel tromboembolizm (ATE), hemostatik
mekanizmalarda meydana gelen bozulma sebebiyle olusan trombiisiin aort distalini
ttkamasi ile karakterizedir. Arteriyel tromboembolizm dolasimin aortun iliyak
damarlara ayrildigi noktada olusan trombiisiin devamindaki periferik arteriyel
dolagima embolize olmasiyla meydana gelir. Kedilerde trombiisiin kaynag: genellikle
sol kulakcik boslugudur (Fuentes, 2012). Trombiis olusumu karmasik bir siireg
olmakla beraber genellikle kedilerde dolasim durgunlugunun, trombosit
aktivasyonunun ve endotel yapisinda meydana gelen hasarin degisik derecelerde
ATE’ ye katkida bulundugu kabul edilir. Trombozun gelisimi asagida belirtilen

Wirchow’ un tgliisii ile tammlanmistir (Ettinger ve Feldman, 2009).

e Damar duvarindaki anormallikler
e Anormal kan akis1

e Kan pihtilagsmasindaki hiperaktivite
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Vendz endotel hasan Pihtilagma egiliminde artig Duraganhk

Sekil 1.1. Virchow ii¢liisii (Bsnmedical, 2015).

Dinlenme durumundaki trombositler hasar géren damar yiizeyine yapismalarina
neden olan ylizey glikoproteinlerine sahiptirler. Bu yapismanin ger¢eklesebilmesi
icin trombosit aktivasyonunu, adenozin difosfat (ADP) ve tromboksan A2 (TXA2)
tiretimini tetikleyen Von Willebrand (vWF) faktorii gereklidir (Fuentes, 2012).
Kedilerde tromboz riskindeki artis antitrombin (AT) ve protein C aktivitesinde diisiis
ve faktor II, V, VII, VI, IX, X, XII ve fibrinojende goriilen artig ile
iliskilendirilmektedir (Ettinger ve Feldman, 2009).

Myokard hastaligi, sol atrium (SolA) biiytimesi ve sol atrium ve/veya sol
ventrikiilde (SolV) sistolik fonksiyon bozuklugu olan kedilerde ATE goriilme riski
artmaktadir. Ayrica hipertroidizme bagli sekonder miyokard hastaligi olan ve tedavi
uygulanan kediler de risk altindadir. Kedilerde ATE’nin en yaygin nedenlerinden
birisi de pulmoner neoplazidir. Nadir olarak da enfektif endokarditte septik emboli
ile birlikte sistemik tromboembolizm riski oldugu bilinmektedir (Rush ve ark., 2002
ve Smith ve ark., 2003).

ATE, kedilerde arka bacaklarda en sik goriilen paraliz nedenidir. Klinik bulgular
lokasyona ve tikanma derecesine baglidir. Kedilerde tipik olarak ani agri duyumu,
dispne ve pelvik ekstremitelerde felg ortaya ¢ikar (Smith ve ark., 2003). Uzuvlarin ve

reflekslerin duyarliligi, okliizyon siiresine bagl olarak kaybolur (Kittelson ve Kienle,



1998). Ekstremitelerle ilgili olan klinik bulgularda bes kriter belirlenmistir. Bunlar;
felg, agr1, zayif nabiz, solgunluk ve sogukluktur (Smith ve Tobias, 2004). Etkilenen
kedilerde siklikla sol atriumun (SolA) dilate oldugu ve bazilarinda sol ventrikiil
(SolV) sistolik disfonksiyonu goriliir (Laste ve Harpster, 1995; McMichael ve ark.,
2000; Moore ve ark., 2000; Rush ve ark., 2002 ve Smith ve ark., 2003).

1.2. Hipertrofik Kardiyomiyopati

Hipertrofik kardiyomiyopati (HCM), ATE ile iliskili en sik goriilen miyokard
hastalig1 tipidir (Payne ve ark., 2015 ve Spalla ve ark., 2019). Hipertrofik
kardiyomyopati, metabolik sebep ya da hemodinamik yiikiin olmadigi durumda,
ltimen genislemesi olmaksizin interventrikiiler septum ve sol
ventrikill serbest duvarinin hipertrofisi ile karakterize primer miyokardiyal bir
hastaliktir. HCM” nin en Onemli 06zelligi ventrikiiler miyokardin konsantrik ve
cogunlukla simetrik hipertofisine bagl olarak sol ventrikiiliin diyastolik fonksiyon
bozuklugudur. Kalp kasi limene dogru kalinlasir ve papiller kaslar ¢ogunlukla

hipertrofik goriiniistedir (Stolze ve Kresken, 2004).

HCM’li kediler asemptomatik olabilirler veya hastalik kedilerde kalp yetmezligi
ya da tromboembolik hastalik belirtileri ile ortaya ¢ikabilir. Kedilerde HCM 3 ay —
18 yas arasinda gozlenebilmektedir. Anormal oskiiltasyon seslerine (iifiiriim, gallop
sesleri) sahip olan kediler semptomsuz evrededirler ve ¢gogunlukla normal hayatlarini
strdirirler (Paige ve ark., 2009). Asemptomatik HCM’li kedilerde, SolV
kalinlagsmas1 goriilebilir ve bu kalinlagma siddetlendigi takdirde genellikle kalp
yetmezligine evrilir. Siddetli HCM’li ke-dilerde SolV duvan gittik¢e kalinlasir ve
pulmoner 6dem, ploral eflizyon, tagipne veya dispne gibi komplikasyonlar geligebilir

(Aytug, 2012).



Torasik radyografiden HCM’nin tanisinda yararlanilabilmektedir ve bulgular sol
vetrikiilde ve atriumda belirgin olarak goriilen kardiyomegali, 6dem veya pulmoner
konjesyon olarak goriilebilmektedir. Ancak kardiyak yapilarin fonksiyonel
anormalliklerinin ve morfolojik anormalliklerinin belirlenmesinde daha ¢ok
ekokardiyografi kullanilmaktadir. HCM’ de, 2 boyutlu M-mod ekokardiyografik
incelemede SolV kalinliginin 6 mm’den fazla 6lgiilmesi goriilen en 6nemli bulgudur.
Ancak M-mod ekokardiyografi smirli bir goériiniim sagladigindan o&tiirii bazi
durumlarda bolgesel kalinlasmalar gozden kagirilabilmektedir (Aytug, 2012 ve
Sugimoto ve ark., 2015).

1.3. Benek Takibi Ekokardiyografi

Benek takibi ekokardiyografi (BTE), uzunlamasina, radyal, ve c¢evresel
diizlemde miyokard deformasyonunun 6lgiilmesine olanak veren, bolgesel ve global
miyokard fonksiyonu hakkinda bilgi saglayan, ayrica kalbin diger bir¢ok
patafizyolojik durumuyla ilgili bilgiler veren yeni bir tekniktir (Blessberger ve
Binder, 2010 ve Mor-Avi ve ark., 2011). Leitman ve ark., (2004) tarafindan tanitilan
BTE, ¢evrimdis1 bir analiz yontemidir (Reisner ve ark., 2004). BTE, M-mod
ekokardiyografiye kiyasla daha yeni bir goriintiileme teknigidir ve BTE parametreleri
doku doppler goriintiileme parametrelerine kiyasla ¢esitli kisitlamalarin disinda kalir.
Ayrica analiz ve yorumlanmasi daha kolaydir. BTE, insanlarda HCM’nin erken
tanis1 gibi bir¢ok kalp hastaliginin tesisi i¢in uygulanan hassas ve 6nemli bir tekniktir

(Blessberger ve Binder, 2010).

BTE, miyokardiyal deformasyon ve hiz parametrelerinin hesaplanmasina olanak
saglar. Gerilim (strain), materyalde olusan boyutsal miyokard deformasyonunun bir

belirtecidir. Gerilim sembolii olarak S kullanilmaktadir ve yiizde olarak ifade edilir



(%). Lokal miyokardiyal gerilim hiz1 strain rate olarak adlandirilir ve SR sembolii
kullanilir (Aksakal, 2015). Gerilim ve gerilim hizi hem ¢evresel hem de bolgesel
sistolik ve diyastolik fonksiyonlar ve bunlarin zamanlamas1 hakkinda 6l¢tim yaparak

bilgiler verir (Blessberger ve Binder, 2010).

Benek takibi ekokardiyografide temelde gerilim miyokardiyal fibrillerin
kasilmasini ve rahatlamasini 6l¢er. DDG’ nin aksine sadece aktif kasilmay1 yansitir,
pasif hareketten etkilenmez. Kasilmanin {i¢ farkli bileseni uzunlamasina, radyal ve
cevresel olarak tanimlanmistir. Uzunlamasina kasilma, bazisten apekse dogru
hareketi temsil eder. Kisa eksende radyal kasilma hem uzun eksen hem de epikarda
diktir. Boylece radyal gerilim miyokardiyal kalinlagsmay1 ve incelmesini temsil eder.
Cevresel gerilme, radyal ve uzun eksenlere dikey olarak kisa eksendeki yaricapta
meydana gelen degisim olarak tanimlanir. Ayrica BTE bunlarin yani sira SolV i¢in
rotasyon, burulma ve senkronizasyondaki bozukluklari da kolay bir sekilde
degerlendirmeyi saglar (Blessberger ve Binder, 2010 ve Pavlopoulos ve

Nihoyannopoulos, 2008).
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Sekil 1.2. Sol ventrikiil miyokard duvar gerilimleri (Blesberger ve Binder 2010).



BTE teknigi, ultrason yansimalarmin spesifik dagilmalarmi temsil eden
beneklerin verilerinin degerlendirilmesine dayanmaktadir (Zois ve ark., 2012). Sol
ventrikiil duvarindaki bu benekler kalp dongiisii boyunca izlenir. Bu beneklerden
bazilar1 kalp dongiisiiniin bir kismi1 sirasinda stabil kalir ve kalp dongiisii sirasinda
miyokard hareketini belirlemek i¢in dogal akustik isaretleyiciler olarak kullanilabilir.
Islem sonrasinda yazilim bir ‘benek kiimesi’ tanmimlar (‘cekirdek’ olarak adlandirilir)

ve bu benek kiimesinin ¢evresini takip eder.

Her ne kadar BTE yeterli bir yontem olarak goriinse de sinirlamalar mevcuttur.
Beneklerin hareket boyunca sabit kaldig1 varsayimi, miyokardiyal liflerin yeniden
yonlendirilmesi, diizlem dis1 hareketler, sonraki goriintiiler arasindaki benzerlik,
¢ozlinirlik degerleri degistiren faktorlerdir (Pavlopoulos ve Nihoyannopoulos,
2008).

Yapilan bu calismada amag; ATE gelisen hastalarda M mod tekniginin yani1 sira
sol ventrikiiliin kasilim fonksiyonlari1 BTE yontemi ile 6lgerek incelemeler yapmak

ve olasi farklar1 ortaya koymaktir.



2. GEREC VE YONTEM

Bu yiiksek lisans tez ¢alismasi Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi Hayvan
Hastanesi I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dalina gelen ve ATE siiphesi olan kedilerde

yapilan ekokardiyografi muayeneleri sonucunda gergeklestirildi.

2.1. Hayvanlar

Calismanin materyalini Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi I¢ hastaliklar:
Anabilim Dali Kliniklerine getirilen sahipli ATE’li ve kardiyolojik acidan saglikli
olan kediler olusturdu. . Hasta sahipleri 6ncelikle ¢aligma hakkinda bilgilendirildi ve
goniillii olmay1 kabul edenler ¢alismaya alindi. Her bir kedi i¢in hasta sahibine onam
formu imzalatildi. Ankara Universitesi Hayvan Deneyleri Yerel Etik Kurulu 2019-
15-133 sayili karar ile izin alindi. Calismaya alinan hastalara, giincel bilimsel bilgi
birikimi dahilinde tetkik ve tedavi ic¢in yapilan islemlere ve hastalarin tedavi

modalitelerine higbir sekilde miidahale edilmedi.

Calismada kullanilan tiim kedilerin fiziksel (kalp atim sayisi, mukozalarin
kontrolii, abdomen palpasyonu, nérolojik muayene) ve ekokardiyografik muayeneleri
yapildi. Ekokardiyografik muayeneler sonucu elde edilen kayitlar retrospektif olarak

bilgisayar yazilimiyla degerlendirildi.



Kardiyolojik  yonden saglikli  (Saglikli  Grubu n=11) ve Arteriyel
Tromboembolizm’li kedilerde (Hasta Grubu n=8) 2 grupta incelemeler yapildi.
Calismaya dahil edilen kedilerde ¢alisma sirasinda gruplardan ileri hastalik sebebiyle

¢ikarilan olmadi.

2.2. Ekokardiyografik Muayene

Ekokardiyografik inceleme Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi ¢
Hastaliklar1 Anabilim Dali Klinigindeki Kardiyoloji Biriminde Hitachi marka Arietta
V60 model ekokardiyografi cihazi ile yapilmistir. Klinik muayenelerin sonrasinda,
normal prosediire gore sag lateral pozisyonda yatan hastada elektrokardiyografi
(EKG) muayenesi sorumlu veteriner hekimler ve lisansiistii 6grencilerin
yardimlartyla yapildi. Standart ekokardiyografide sag parasternal pozisyonda

yatirtlarak M mod verileri kayit altina alindi.

Caligmaya alman tim gruplarin  konvansiyonel ekokardiyografisinde
interventrikiiler septumun diastol sonu kalinlig1 (IVSd), sol ventrikiiliin diastol sonu
i¢ ¢apt (LVIDd), sol ventrikiil serbest (posterior) duvarmin diastol sonu kalinlig
(LVPWd), interventrikiiler septumun sistol sonu kalinligi (IVSs), sol ventrikiiliin
sistol sonu i¢ ¢ap1 (LVIDs), sol ventrikiil serbest (posterior) duvarinin sistol sonu
kalinlig1 (LVPWs), kalp atis hizi(HR), diyastol sonu hacim (EDV), sistol sonu hacim
(ESV), atim hacmi (SV), kardiyak output (CO), ejeksiyon fraksiyonu (EF) ve

fraksiyonel kisalma (FS) verileri alindi.



2.2.1. Benek Takibi Ekokardiyografi (BTE)

Iki boyutlu BTE analizi, saklanmis veri goriintiileri kullanilarak g¢evrimdis

gergeklestirildi.

Benek Takibi Ekokardiyografi i¢in ekokardiyografi muayene masasina sag
lateral pozisyonda yatiriliran kedilerden SolV kisa eksen papiller kas seviyesinde
goriintliler kayit altina alindi. Calisma grubundaki kedilerin higbirine sedasyon
uygulanmadi ve tlim muayeneler kediler uyanikken yapildi. Sol ventrikiilde kisa
eksende papiller kas seviyesi, belirlendikten sonra yazilim ard arda 8 kalp siklusunu
secerek kaydedildi. Zirve sistoliin oldugu bolgede endokard ve epikard sinirlart

isaretlendi.

2.2.1.1. BTE Strain ve Strain Rate Verilerinin Alinmasi

Bu siklus goriintiileri arasinda en net olan secilerek, zirve sistoliin oldugu
bolgede endokard ve epikard simurlari belirlendi. Bir siklus siiresi i¢inde hatali
belirlenen noktalar kalmayana kadar benekler teste tabi tutuldu ve bu asamadan sonra

analiz baslatildi.



Sekil 2.1. Benek takibi ekokardiyografide verilerin elde edildigi 6 bolim.

MAS = Mid anteriyel septal, MA = Mid anteriyel, ML = Mid lateral, MP = Mid posterior,

MI = Mid inferior, MS = Mid septal.

10



2.3. istatistik Analizi

Elde edilen biitiin ekokardiyografi verilerinde yapilan istatistik degerlendirmeler
Graph Pad Prism 8 programi kullanilarak yapildi. Her iki grupta da aykiri veriler
belirlendikten sonra, veriler normal dagilim Shapiro-Wilk normal dagilim testine tabi
tutuldu. Devaminda yapilan analizlerde normal dagilim gosteren veriler igin
parametrik testler, normal dagilim gostermeyen veriler i¢in non parametrik testler
kullanild1. Her iki grubun M-mode ve BTE verilerinin deskriptif istatistiki verileri

sunuldu. Bu verilerin gruplar arasindaki farki igin de uygun testler kullanildi.

11



3. BULGULAR

Bu ¢alismaya 19 kedi dahil edildi. Calismaya alinan 11 kedi (%57,89) saglikli
grubu (SAGG) ve 8 kedi ise (%42,11) ATE’li grubu (ATEG) olusturdu. SAGG’ da
%63,6’s11 (7/11) disi, %36,4tinti (4/11) erkek, ATEG’ da ise %62,5’ini (5/8) disi,
%37,5’1ni (3/8) erkek kediler olusturdu.

Cizelge 3.1. Calismaya dahil edilen kedilerin gruplara gére dagilimi.

W 57,89% n:11 SagG (Saglikh Grup) W 42,11% n:8 ATEG (ATE li Grup)

12



Cizelge3.2. Kedilerin gruplardaki cinsiyet dagilimu.

636.4 %375

5agG da Disi Kedilerin  SAagG da Erkek Kedilerin  ATEG da Digi Kedilerin ~ ATEG da Erkek Kedilerin
Orani Oram Orani Qram

Gruplardaki kedilerin yas ortalamalar;; SAGG’ da 24 (£13) ay, ATEG’ da 81
(+17) aydir.

Hastalarin yapilan ekokardiyografik incelemelerinde; SAGG” da IVSd 4,04+0,7,
LVIDd 13,15+1,3, LVPWd 4,00+0,6, IVSs 6,4+1,6, LVIDs 6,7+1,6, LVPWSs
6,94+1,2, HR 188,4+51,6, EDV 4,39+1,1, ESV 0,64+0,2, SV 3,60+0,8, CO
0,68+0,2, EF 85,45+5,3, FS 49,45+8,6, ATEG’ da IVSd 6,27+1,8, LVIDd 13,29+3,6,
LVPWd 5,48+£1,0, IVSs 7,22+0,9, LVIDs 6,11+£3,2, LVPWs 7,7+2,0, HR
185,3+£21,7, EDV 4,9+£2,7, ESV 0,83%1,0, SV 4,1£2,4, CO 0,74+0.,4, EF 82,48+16,4,
FS 52,84+19,9 olarak bulundu.
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Konvansiyonel ekokardiyografi verileri ¢izelge 3.3.’te verilmistir.

Cizelge 3.3. Saglikli ve ATE’li kedilerin ekokardiyografik dl¢timleri.

SAGG ATEG

Ortalama Standart Ortalamanin n Ortalama Standart Ortalamanin n

Sapma Std. Hatasi Sapma Std. Hatasi
IvVSd 4,04 0,7501 0,272 10 6,275 1,892 0,6689 0,0034
LVIDd 13,15 1,384 0,4174 11 13,29 3,691 1,305 0,9135
LVPWd 4,009 0,609 0,1836 11 5,488 1,071 0,3786 0,0034
1VSs 6,409 1,672 0,5041 11 7,225 0,9528 0,3369 0,2332
LVIDs 6,7 1,641 0,4949 11 6,113 3,214 1,136 0,6075
LVPWs 6,945 1,231 0,3711 11 7,775 2,049 0,7245 0,2854
HR 188,4 51,64 15,57 11 185,3 21,71 7,676 0,8751
EDV 4,391 1,141 0,3439 11 4,975 2,761 0,9761 0,5331
ESV 0,64 0,2914 0,09214 10  0,8375 1,032 0,365 0,5695
SV 3,609 0,8166 0,2462 11 4,138 2,432 0,8598 0,508
CO 0,6882 0,2827 0,08525 11 0,745 0,4397 0,1555 0,7353
EF 85,45 5,38 1,701 10 82,48 16,42 5,806 0,5958
FS 49,45 8,65 2,522 11 52,84 19,96 7,058 0,6169

ATEG ve SAGG da bulunan kedilerin M mod verileri karsilastirildi. Iki grup
arasindaki degiskenlerin farkini anlamak i¢in bagimsiz t testi kullanilarak istatistik
degerlendirme  yapildi.  Gruplar arasinda sadece IVSd ve LVPWd
(IVSdatec:6,27+1,8, IVSdsaga: 4,04+0,75, p<0,005; LVPWA atec: 1,071+3,7
LVPWA sace: 4,0 £0,6, p<0,005) degerlerinin gruplar arasindaki farkinin istatistiki
olarak anlamli oldugu gériildii. iki grubun LVPWd verileri ¢izelge 3.4° de verilmistir
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Her iki grubun M mode verileri karsilagtirildiginda ATEG’un %37,5’inde HCM

saptandi.

Cizelge 3.4. iki grubun LVPWd verileri.

LVPWA-ATEG-SAGG

LVPWd-ATEG |——|

|
LVPWd-5agG— |_H

Her iki grup EF degerleri acisindan karsilastirildi. Veriler arasindaki
degiskenlerin farkim1 anlamak i¢in bagimsiz T testi kullanilarak istatistik
degerlendirme yapildi. Sonucta EF degerlerinin gruplar arasindaki farkinin istatistiki

olarak anlamli olmadig1 sonucuna varildu.

Iki grubun EF verileri gizelge 3.5’te dzetlenmistir.
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Cizelge 3.5. iki grubun EF verileri.

EF SAG-ATE
150 =
100 Y W
" .
m R —
b d L
50=
0 r I
EF-SAG EF-ATE

Benek takibi ekokardiyografi verileri papiller kas seviyesinde MAS, MA, ML,
MP, MI, MS kisaltmalar1 ile belirlenmis 6 ayr1 bolimden elde edildi. SAGG ve

ATEG’ larin BTE gerilim 6l¢timleri sekil 3.1. ve sekil 3.2.’de gosterilmistir.
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Time

SAX 1721294 « i ’

Sekil 3.1. Saglikli kedilerde papiller kas seviyesinde BTE ile gerilim dl¢timii.
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Time: 1578.5[ms Time from R: 164.0[ms
~ GCS MA M
R. % Strain (AL 7
ENC. % S 2T -2 -29.53 3
EPC. %S -8.70 341
AvC. %S -11.82 -16.47
Error 2 0,0

SAX 155/271 <

I | )

Sekil 3.2. ATE’li kedilerde papiller kas seviyesinde BTE ile gerilim 6l¢iimii (ATEG).
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Olgiilen benek takibi ekokardiyografi verileri, gerilim ve gerilim hizlar1 sirasiyla

cizelge 3.6. ve cizelge 3.7.‘de dzetlenmistir.

Cizelge 3.6. iki grubun gerilim verileri.

SAGG ATEG
Ortalama Standart Ortalamammm n Ortalama Standart Ortalamanmm n P
Sapma Std. Hatas1 Sapma Std. Hatas1
MAS-St 15,78 10,46 3,155 11 12,67 7,475 2,643 8 0,4837
MA-St 15,34 11,83 3,567 11 9,451 6,993 2,473 8 0,2278
ML-St 17,17 6,61 1,993 11 7,361 7,155 2,53 8 0,0067
MP-St 18,66 9,069 2,735 11 6,006 6,096 2,155 8 0,0033
M-St 14,69 8,972 2,705 11 7,698 9,35 3,306 8 0,1179
MS-St 15,83 6,715 2,025 11 11,6 7,793 2,755 8 10,2214

Tiim gruplar goz Oniine alindiginda, sol ventrikiil gerilim degerleri SagG’da
MAS bolgesinde %15,78 +10,46, MA bolgesinde %15,34 £11,83, ML bolgesinde
%17,17 £6,61, MP bolgesinde %18,66 £9,069, MI bolgesinde %14,69 +8,972 ve MS
bolgesinde %15,83 £6,715 olarak 6l¢iildii. Gerilim degerleri ATEG’ da ise MAS
bolgesinde %10,86 +6,846, MA bolgesinde %5,576 +7,463, ML bolgesinde %5,889
+4,872, MP bolgesinde %8,438 £7,029, MI bolgesinde %10,58 £11,16 ve MS
bolgesinde %14,38+10,74 olarak 6lciildii. Gerilim hizlari, SagG’ da MAS bdlgesinde
-0,6727 57'+0,9696, MA bolgesinde -0,5909 s'+0,9193, ML bélgesinde 0,1682 s™
+1,05), MP bolgesinde -0,1018 s +1,152, MI bolgesinde -0,5609 s™* £0,6164 ve MS
bolgesinde -0,9455 st +0,9719 olarak ol¢iildi. ATEG’ da ise MAS bolgesinde -
0,1413 s +0,5718, MA bélgesinde 0,1025 s™* +0,5569, ML bolgesinde 0,1325 s™
+0,6456), MP bolgesinde -0,1113 st +0,5348, MI bolgesinde -0,3 st +0,1986 ve MS
bolgesinde -0,03875 s+ 0,5169 olarak dl¢iildil.
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Cizelge3.7. iki grubun gerilim hiz1 verileri.

SAGG ATEG
Ortalama Standart Ortalamanmm n Ortalama  Standart Ortalamanmn n p
Sapma Std. Hatasi Sapma Std. Hatasi
MAS-SR -0,6727 0,9696 0,2923 11 -0,1413 0,5718 0,2021 8 0,1857
MA-SR -0,05909 0,9193 0,2772 11 0,1025 0,5569 0,1969 8 0,6655
ML-SR 0,1682 1,05 0,3165 11 0,1325 0,6456 0,2283 8 0,9334
MP-SR -0,1018 1,152 0,3475 11 -0,1113 0,5348 0,1891 8 10,9832
MI-SR -0,5609 0,6164 0,1858 11 -0,3 0,1986 0,0702 8 0,2673
MS-SR -0,9455 0,9719 0,2931 11 -0,3875 05169 0,1827 8 0,1594
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Iki grubun BTE ve M-mod verileri karsilastirmalari gizelge 3.8.’de 6zetlenmistir.

Cizelge 3.8. iki grubun BTE ve M-mod verileri.

Radial % Strain

ATEG (MP) Radial S.R (MP) LVPWd
Kedi 1 6,11 0,33 5,8 mm
Kedi 2 -0,19 0,02 6,1 mm
Kedi 3 6,61 0,04 6,8 mm
Kedi 4 0,01 -0,21 5,0 mm
Kedi 5 1,71 -0,28 55mm
Kedi 6 12,36 -1,15 4,7 mm
Kedi 7 4,31 0,67 6,5 mm

Kedi 8 17,13 -0,31 3,5mm



SAGG Radial % Strain

(MP) Radial S.R (MP) LVPWd
Kedi 1 11,71 0,06 3,4 mm
Kedi 2 17,45 0,44 3,3 mm
Kedi 3 14,92 -0,01 3,9 mm
Kedi 4 13,50 -0,08 3,8 mm
Kedi 5 16,85 0,68 3,1 mm
Kedi 6 23,95 -2,58 4,3 mm
Kedi 7 6,99 -0,39 5,0 mm
Kedi 8 11,38 0,15 4,9 mm
Kedi 9 35,23 -0,90 4,1 mm
Kedi 10 19,20 -0,65 4,0 mm
Kedi 11 34,05 2,16 4,3 mm

Cizelge3.8. Devam. iki grubun BTE ve M mod verileri.

Bu olgiilen BTE degerlerinde goriiliiyor ki; sol ventrikiil papiller kas seviyesinde
SagG’da gerilim degerleri ATEG’ undan daha yiiksek. iki grup arasindaki gerilim
verileri bagimsiz T testi ile karsilastirildiginda, yalnizca MP ve ML bolgelerindeki

verilerin farkli oldugu goriilmiistiir.
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Cizelge 3.9. iki grup arasindaki gerilim farki. Bagimsiz T test sonuglar1.

BTE verileri
40
*

n 1
aEt * mm MA-SL-ATE
- 20+ ] = MA-SE-SAG
o Em ML-St-ATE
mm ML-St-SAG
104 = MP-St-ATE
B MP-St-SAG
= MI-St-ATE
0- e MI-St-SAG
ISR S S g R P g S g mm MS-StATE
g & & & o & & 3 mEm MS-St-SAG

MP *p=0,0033
ML *p=0,0067
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4. TARTISMA

Bu tez ¢calismasinda ATE gelisen kedilerde sol ventrikiil kasilim fonksiyonlar1 M
mod ekokardiyografi ve BTE ile degerlendirildi. ATE’li kedilerin gegmisinde HCM
oldugu bilinmektedir. HCM’nin nedeninin kalp sarkomerlerinin yapisal ve
fonsiyonel islev bozukluguna sebep olan bir gen kusuru oldugu bildirilmistir (Killich,
2014). 1996 yilinda, yapilan bir ¢alismada Maine Coon kedilerinde HCM’ nin
kalittm1 incelenmistir (Bright ve ark., 1999). 1999 yilinda bu ¢aligma grubundaki
kedilerde HCM’nin otozomal dominant olarak aktarildig1 gozlenmistir. Bu kedilerde
hastaligin spontan de nova mutasyonundan otiirii olabilecegi diisiiniilmektedir (Fox
ve ark., 1999). Smith ve ark. (2003), Minnesota Universitesi Veteriner Hayvan
Hastanesinde muayene edilen kedilerin %0,6’sindan az bir ATE prevalansi oldugunu
bildirmislerdir. HCM’li kedilerde bildirilen prevalans, %12-21 arasinda
degismektedir. Saglikli kedilerin yakin zamandaki ¢aligmalar1 (Paige ve ark., 2009)
subklintk HCM prevalansimin ¢ok daha yiiksek olabilecegini (yetiskin kedilerin
potansiyel olarak %15’ine kadar), HCM’li kedilerde ATE prevalansinin %12’den
daha diisiik oldugunu ortaya koymaktadir (Smith ve ark., 2003). Calismamizda elde
edilen veriler, diger literatiir verileri ile karsilastirildiginda ATE’li grupta HCM

prevalansinin %37,5 oldugu goriildii.

HCM hastas1 22 kedi iizerinde yapilan bir ¢alismada, gruplarda sol ventrikiil
serbest (posterior) duvarinin diastol sonu kalinliginin (LVPWd) 6,0 ile 8,2 mm
arasinda degistigi bildirilmistir (Sugimoto ve ark., 2015). Bu ¢alismada ise ATEG’
da sol ventrikiil diyastol sonu kalinligimin (LVPWd) ortalama 5,48 mm, SagG’ da
ortalamanin 4,00 mm oldugu goriilmiistiir. Ayrica ¢alismamizda interventikiiler
septumun diastol sonu kalinligiin (IVSd) ATEG’da ortalama 6,25 mm, SAGG’da
4,04 mm oldugu ve anlamli olarak farkli oldugu gorilmiistiir. Karsilastirilan

literatiirde ise interventikiiler septumun diastol sonu kalinliginin (IVSd) HCM’li

grupta 7,3 mm, SAGG’da 4,00 mm oldugu gériilmiistiir.
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Insanlardaki kardiyolojik calismalarin sonucunda; kalp yetmezligi teshisi
konulmus hastalarin ortalama olarak yarisinin SolV’ de sistolik fonksiyon gostergesi
olan ejeksiyon fraksiyonunun (EF) normal veya normale yakin olarak bulundugu
gorilmistiir. SolV’iin iki miihim islevi sistolik ve diyastolik fonksiyondur. Sistolik
fonsiyonda, artan SolV basmci ile SolV’in kasilarak arteriyel basing sayesinde
perifere gonderdigi goriiliir. Diyastolik fonksiyonda ise gevsemis durumda olan SolV
kasinin ve boslugunun diyastol durumda atriumun basinci ile birlikte doldugu
gorlliir. Hastalarda goriilen diyastol fonksiyon bozuklugunun, hemodinamik
bozukluklar ile buna bagli meydana gelen belirtilerden sorumlu baslica mekanizma
oldugu diistiniiliir. Kalp yetersizliklerinin tipik semptom ve bulgularinin yaninda m-
mode ekokardiyografide elde edilen tiim patolojik verilerin yaninda EF degerinin
normal veya normale yakin smirlar igerisinde bulunmasina Korunmus ejeksiyon
fraksiyonlu kalp yetersizligi adi verilmistir (Bugra, 2011 ve Emet ve ark., 2014).
Calimamiz neticesinde hasta ile saglikli grup arasinda EF degerleri agisindan
istatistiki bir fark olmadig1 goriilmiistiir. Bu durumun tromboembolili hastalarda da
diyastolik disfonksiyon goriilmesi, hasta gruptaki kedilerin %37,5’inin HCM tanisi
almasi ile iliskili oldugu, insanlardakine benzer sekilde korunmus EF durumuna

ornek gosterilebilecegi diisiiniilmektedir.

Sugimoto ve ark. (2015), 35 HCM’li kedide yaptiklar1 bir ¢alismada, BTE
parametrelerinden gerilim ve gerilim hizin1 uzun eksende ve kontrol grubu,
segmental HCM’li grup ve difiiz HCM’li gruplan karsilastirarak incelemislerdir.
Uzunlamasina gerilimde ve sistol sirasindaki zirve uzunlamasina gerilim hizinda bir
fark gorememislerdir. Ancak erken diyastol sirasinda uzunlamasina gerilim hizi ve
ge¢ diyastol sirasinda uzunlamasina gerilim hizi arasinda anlamli bir fark oldugunu
ortaya koymuslardir. Calismamizda ATE’li kedilerin zirve sistolde kisa eksen BTE
parametreleri incelemesinde ise SAGG ve ATEG arasinda ML-St ve MP-St arasinda
anlamli bir fark tespit ettik.
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Smith ve ark. (2003), yaptiklar1 ¢alismada 1992-2001 yillar1 arasinda toplamda
127 ATE hastas1 kedinin verileri degerlendirilmistir. Bu ¢alismada 24 kedinin uzun
donem diisiik doz aspirin tedavisine verdigi yanit ayrica incelenmistir. Calismadaki
kedilerden hipertroid tanisi alanlara yapilan ekokardiyografi muayene sonucunda
kedilerden bazilarinda SolV hipertrofisi ile birlikte SolA genislemesi tespit
edilmistir. Bizim c¢alismamizda ATE teshisi bulunan 8 kediye eckokardiyografi
yapildi. Elde edilen M-mod verilerinde 3 kedide LVPWd 6mm’in tizerinde oldugunu
gordiik. Herhangi bir kediye postmortem veya histopatolojik inceleme yapilmadi.
Yaptigimiz ¢alismada hem M-mode verilerinden LVPWd ve 1VSd hem de BTE
verilerinden ML-St verisinin ve MP-St verisinin istatiksel olarak farkli oldugunu

gordiik. Bu durum bize 3 kedinin ATE’nin yaninda HCM olabilecegini diigiindiirdii.
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5. SONUC VE ONERILER

Yapilan bu yiiksek lisans tez ¢alismasinda sol ventikiiliin kasilim fonksiyonlari
M-mod ekokardiyografi ve benek takibi ekokardiyografi teknikleri kullanilarak
ATE’li ve saglikli gruplar arasinda karsilastirilmistir. M-mode sonucu elde edilen EF
verisiyle sol ventrikiiliin kasilim fonksiyonlarini degerlendirirken erken teshisde
yetersiz kaldig1 goriilmiistir. Bu noktada diyastolik disfonksiyon olgularinda
rastlanan korunmug EF durumunun buna sebebiyet verdigi diisiiniilmektedir. BTE ile
yapilan muayenelerde m-mode verilerinden daha detayli ve daha bolgesel sonuglar
aliabilmektedir. Bu sebeple rutin uygulamalarda BTE’nin kullanilmasi tanida

veteriner hekimlere daha detayl ve kaliteli bilgi saglayacaktir.

Bu c¢alismalar bize veteriner ekokardiyografide teshis yapilirken modern
uygulamalarin oldukca sik olarak kullanildigini gostermektedir. Benek takibi
ekokardiyografi yonteminin kalp hastaliklarini tanida kedi ve kopeklerde gelecekte

daha da siklikla kullanilacag ongoriilmektedir.

27



OZET

Arteriyel Tromboemboli Gelisen Kedilerde Sol Ventrikiil Kasihm Fonksiyonlariin
Ekokardiyografik Muayene ile Degerlendirilmesi.

Kedilerde goriilen arteriyel tromboemboli; prognozu koétii ve mortalite orani yiiksek bir
hastaliktir. Hipertrofik kardiyomiyopatinin tanisinda kullanilan ekokardiyografik o6l¢iim
teknigi mevcut literatiirlerde Teicholz M mode olarak bildirilmistir. Son dénemde yapilan
calismalarda insan ve veteriner hekimliginde sol ventrikiiliin kasilim fonksiyonlarini
degerlendirmek i¢in kullanilan benek takibi ekokardiyografi yonteminin, rutinde kullanilan
Teicholz M Mode yontemine kiyasla daha iistiin oldugu goriilmiistiir. Literatiir taramalarinda
arteriyel tromboembolili kedilerin kalp fonksiyonlarinin degerlendirilmesinde benek takibi
ekokardiyografi yontemini arastiran herhangi bir ¢alismaya rastlanilmamigtir. Yapilan bu
yiiksek lisans tez ¢aligmasinda sol ventrikiiliin kasilim fonksiyonlarini 6lgmek i¢in M Mode
teknigi ile benek takibi ekokardiyografi yontemi karsilagtirilmistir. Béylece hem iki yontem
arasindaki fark ortaya konmus hem de tanida benek takibi ekokardiyografi yonteminin fayda
saglayip saglamayacagi degerlendirilmistir.

Calismada Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi I¢ Hastaliklari Anabilim Dali
Kliniklerine getirilen arteriyel tromboembolili (n=8) ve saglikli kediler (n=11) iki ayr1 grupta
toplandi. Elde edilen konvansiyonel M mode ekokardiyografi verileri ve benek takibi
ekokardiyografi verileri gruplar arasinda karsilastirildi. Iki grup arasinda gerilim verileri
karsilastirildiginda bagimsiz T testinin sonuglarina gore istatistiki olarak anlamli oldugu
goriilmiigtir. Bu degerlendirmeler rutin uygulamarda benek takibi ekokardiyografinin
kullanilmasinin tanida veteriner hekimlere daha detayli bilgi saglayacagi ve siklikla
kullanacagini 6ngérmektedir.

Anahtar Sozciikler: Benek takibi ekokardiyografi, Gerilim, Gerilim orani.
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SUMMARY

Evaluation of Left Ventricular Contraction Functions by Echocardiographic
Examination in Cats Developing Arterial Thromboembolism.

Arterial thromboembolism in cats; It is a disease with a poor prognosis and a high
mortality rate. The echocardiographic measurement technique used in the diagnosis of
hypertrophic cardiomyopathy has been reported as Teicholz M mode in the existing
literature. In recent studies, it has been observed that the speckle tracking echocardiography
method used to evaluate the contraction functions of the left ventricle in human and
veterinary medicine is superior to the Teicholz M Mode method used in routine. In the
literature review, no study was found that investigated the speckle tracking
echocardiography method in the evaluation of cardiac functions in cats with arterial
thromboembolism. In this master thesis study, M Mode technique and speckle tracking
echocardiography method were compared to measure the contraction functions of the left
ventricle. Thus, the difference between the two methods was revealed and it was evaluated
whether the speckle tracking echocardiography method would be beneficial in the diagnosis.

In the study, cats with arterial thromboembolism (n=8) and healthy cats (n=11) brought
to Ankara University Faculty of Veterinary Medicine Department of Internal Medicine were
collected in two separate groups. Obtained conventional M mode echocardiography data and
speckle tracking echocardiography data were compared between the groups. When the
tension data between the two groups were compared, it was found to be statistically
significant according to the results of the independent T test. These evaluations predict that
the use of speckle tracking echocardiography in routine practice will provide more detailed
information to veterinarians in diagnosis and will be used frequently

Keywords: Speckle tracking echocardiography, Strain, Strain rate.
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