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Comparison of Some Clinical, Hematological, Biochemical, and Electrocardiography Findings before and after
Ruminatomy in Cows with Traumatic Reticuloperitonitis

Summary

In this study, importance of some clinical, hematological, biochemical, electrocardiography findings in the
preoperative and postoperative period on the diagnosis, prognosis, and treatment of cattle with Traumatic
Reticuloperitonitis (TRP) was investigated. This study was carried out on 30 cattle (from 2 to 8 years old) with
TRP. Systematic clinical examinations and laboratory analyses were conducted on all cattle. ECGs of these cows
were examined using base-apex (BA) derivation. Ruminal fluid examination (pH, total number of infusoria, CI”
concentration), some hematological analysis (heamatocrite values, total leukocyte counts, leukocyte formula),
venous blood gases (pH, HCOs, pCO,, and BE values), and biochemical analysis (serum K', Na', CI", Ca",
inorganic P, Mg, total protein, albumin, and globulin) were performed.

Results of findings from clinical examination indicated that, body temperature, respiratory and pulse rates was
significantly (P<0.05) higher whereas ruminal motility was significantly (P<0.05) lower at preoperative period
compared to postoperative period.

In ruminal fluid examination, a significant decrease (P<0.05) was found in pH and in numbers of total infusoria
while a significant increase (P<0.05) was observed in sedimentation and flotation in the preoperative period.

In hematological examination, a significant increase (P<0.05) was found in total leucocyt number and in level of
neutrophil (%) while a significant decrease in lymphocytes (%) (P<0.05) was found in the preoperative period.

In biochemical analysis, a significant decrease (P<0.05) was found in Ca"", inorganic P, Mg"", total protein and
albumin concentration and ration of albumin/globulin in the preoperative period.

In venous blood gases analysis, a significant decrease (P<0.05) was found in pH values in the preoperative
period.

In ECG of cows in the preoperative period, 5 cattle had sinus tachycardia.

As a result, a success rate of 93% was achieved in surgical treatments and it was concluded that hematological,
biochemical and electrocardiographicl findings before and after operation may provide valuable information
about differential diagnosis, prognosis, and treatment of RPT.
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Ozet

Bu caligmada Retikiiloperitonitis traumatika’li (RPT) sigirlarin tan1 ve tedavisinde preoperatif ve postoperatif
donemdeki, bazi klinik, hematolojik, biyokimyasal ve elektrokardiyografik bulgularin 6nemi arastirildi.

Caligmada, RPT’li toplam 30 bas (2-8 yaslar1 arasinda) sigir kullanilmustir.

Bu sigirlarin operasyon 6ncesi ve sonrast sistematik klinik ve bazi laboratuvar muayeneleri yapilmis, Base apex
(BA) derivasyonlara gore elektrokardiyogramlar1 (EKG) elde edilmistir. Laboratuvar muayeneleri; rumen

swvist (pH, total infusoriya sayisi, sedimentasyon, flotasyon, Cl~ diizeyi), bazt hematolojik (hematokrit deger,
total 16kosit ve I16kosit formiilii), vendz kan gazlar1 (pH, HCOs, pCO, ve BE degeri) ve biyokimyasal (serum K,
Na'", CI', Ca™", inorganik P, Mg'", total protein, albumin ve globulin) muayeneleri kapsamstir.
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Klinik muayenelerde preoperatif olarak, viicut sicakligi, kalp ve solunum frekanslarinda anlamli (p<0.05) bir
artis ve rumen hareketlerinde anlamli (p<<0.05) bir diisiis saptanmustir.

Rumen sivist muayenelerinde preoperatif olarak, pH ve total infusoriya sayisinda 6nemli (p<0.05) bir diisiis ve
sedimentasyon ve flotasyon zamanlarinda énemli (p<<0.05) bir artis bulunmustur.

Hematolojik muayenelerde preoperatif olarak, total 16kosit sayisi, nétrofil (%) oranlarinda 6nemli (p<0.05) bir
artis ve lenfosit (%) oraninda 6nemli (p<0.05) bir diislis saptanmustir.

Venoz kan gazlari analizinde preoperatif olarak, pH degerinde 6nemli (p<0.05) bir diigiis bulunmustur.

Biyokimyasal muayenelerde preoperatif olarak, Ca'", inorganik P, Mg, total protein ve albumin miktarinda ve
albumin/globulin oraninda 6énemli (p<0.05) bir diisiis, globulin miktarinda énemli (p<0.05) bir artig saptanmustir.

EKG’de preoperatif olarak sadece 5 hastada sinus tagikardi bulunmustur.

Sonug olarak, operasyondan % 93 basar1 orani elde edilmis olup, operasyondan 6nce ve sonra, tespit ettigimiz
hematolojik, biyokimyasal ve elektrokardiyografik bulgularin, RPT nin teshisinde ve tedavisinde faydali ipuglari

verecegi diistincesine varild.

Anahtar Kelimeler: Rumenotomi, elektrolitler, vendz kan gazlari, kan proteinleri, EKG

Giris

RPT, sigirlarin yemle yabanci cisimleri almalart
ve alinan yabanci cisimlerin retikuluma batmastyla
olusan ve ¢esitli komplikasyonlara yol agabilen bir

hastalik grubu olarak tanimlanmaktadir (18,22,23,25,
28,32).

Retikiiloperitonitis travmatika’nin sebeplerinin
biiyiik bir kismimi (%90) keskin ve sivri uglu metalik
cisimler olusturur (32). RPT de predispoze bir faktor
olan ilerlemis gebelik olgularinda normalden daha
genislemis olan uterus retikuluma basing yaparak
yabanci cismin batmasini kolaylastirir (17,22,23,25,
32).

RPT’de klinik tablo, yabanci cismin battig1 yere,
olusturdugu bozuklugun derecesine ve hastaligin
stiresine bagl olarak degisir (22,23,25). Tipik RPT’li
inegin karni1 ¢ekik ve sirti kamburdur. Hayvan
huzursuz olabilir. Fakat genellikle durgun ve hareket
etmek istemez gorlinlistedir. Cogu zaman ayakta
durur. Bu durum hastadan hastaya degisebilir
(1,11,17,23). Diyaframay1 sabit tutmak ve solunum
sirasinda interkostal kaslardan yararlanmak igin
bazen On bacaklart viicuttan uzak tutar ve tutuk
yiirlir. Triceps kaslarinin titremesi ve dirsegin
abduksiyonu RPT’yi disiindiriir (1,11). Viicut
sicakhigmm (39.5°C — 40,3°C) hafif yiikselmesi
hastaligin erken evresinde sik goriiliir. Fakat 3-5 giin
icerisinde viicut sicakligl, nabiz ve solunum
frekanslarinin tekrar normale doéner (1,7,11,25).

Total 16kosit sayis1 hastaligin 5. giiniinden sonra
8-12 bin 10%/L bildirilmistir (7,23,25,28). Akut lokal
peritonitisde rejeneratif sola sapma ile seyreden
nétrofili vardir. Enfeksiyonun neden oldugu stres
reaksiyonuna bagli olarak hastalarda lenfopeni gelisir
(7). Ozellikle kronik RPT’de lenfositlerin yiizdesi
azalir. Hasta hayvanlarda operasyon Oncesi yabanci
cisim travmasindan, operasyon sonrasinda operatif
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uygulamaya bagli olarak anemi sekillenebilecegini
bildirilmistir (28,32).

Sigirlarda 6nmide fonksiyonlarindaki bozukluklarda
asit-baz  dengesinde ve elektrolit dengede
degisiklikler olusabilecegi bildirilmektedir (17,12,13,
29). Schotman (24), on midelerdeki gegis
yerlerindeki bozukluklara bagli olarak, sigirlarda
hem metabolik asidoz, hem de alkaloz meydana
gelebilecegini bildirmistir. Whitlock ve ark. (30),
RPT’li hastalarin serum sodyum diizeylerinde énemli
bir degisikligin bulunmadigmni ileri siirmiislerdir.
Yoshida (31), Kronik RPT’de serum potasyum,
kalsiyum, inorganik fosfor, magnezyum diizeyinde
azalma meydana geldigini bildirmistir. Sahal (28),
RPT tanis1 konulan 17 inegin rumenotomi dncesi ve
sonrasinda Na+, Ca'", CI', inorganik P ve Mg
diizeylerinde azalma belirlemistir. Ozdemir (23) akut
ve kronik hastalarda total protein diizeyinde
degisiklik olmadigini, albumin ve albumin/globulin
oranmin azaldigmi, Liberg (21), kronik donemde
total protein diizeyinin arttigini, Batmaz (5), subakut
ve kronik RPT olgularinda total protein, albumin ve
Albumin/globulin oranmin azaldigini, total globulin
diizeyinin arttigini, bazi arastiricilar (22,28,31) ise
kronik RPT’li hastalarda total protein ve globulin
diizeyinde arttigini, albumin ve albumin/globulin
oraninda azaldigini bildirmislerdir.

Surborg (27), RPT’li 5 inegin EKG’sinde sinus
tasikardi ve atriyum fibrillasyonu saptamustir.

Bu ¢aligmada, RPT’li sigirlarin operasyon oncesi
ve  sonrasi, klinik  bulgular;, hematolojik,
biyokimyasal ve elektrokardiyogramlarinda meydana
gelebilecek degisikliklerin belirlenmesi ve elde
edilen sonuglarin, hastaligin tani, prognoz ve
postoperatif kontroliindeki etkisinin ortaya konmasi
amaclanmistir.



Materyal ve Metot

Caligmada, 2-8 yaglart arasinda, toplam 30 bas
kiiltir irk1 (18 bas Montofon, 11 bas Holstayn, 1 bas
Simental) sigir kullanilmustir.

RPT’li sigirlarin 1 hafta ile iki ay siiredir
istahsizlik gosterdikleri bildirilmistir. On hastanin 3-
9 aylik gebe olduklari, 20 hastanin kisa bir siire dnce
dogum yaptiklar1 veya gebe olmadiklari anamnezden
ogrenilmistir. RPT’1i sigirlarin tanisi, Poliklinikler’de
uygulana gelen rutin klinik ve laboratuvar
yontemlerine gére konmustur (7,17).

Rumen sivisi alindiktan sonra, pH, flotasyon,
sedimentasyon bagta olmak iizere diger fiziksel
ozellikleri ile birlikte detayli incelenmis (7,17),
rumen igeriginde Cl diizeyi schales schales metoduna
gore Olcililmils (6), rumen protozoonlarinin toplam
sayisini bulmak i¢in alinan rumen sivist ornekleri
Boyne ve arkadaslari (8), tarafindan modifiye edilmis
rumen igerigini sulandirma ve protozoonlart tespit
etme yontemi kullanilarak Mac Master laminda
sayilmistir.

Klinik muayeneleri takiben operasyon dncesi ve
operasyondan 1 hafta ile 10 giin arasinda degisen
suirelerde bir defa kan 6rnekleri alindi. Kan ornekleri,
sigirlarin Vena jugularis’inden yOntemine uygun
olarak hematolojik muayeneler ig¢in % 10’luk
EDTA’ll, biyokimyasal analizler igin 10 ml’lik
boncuklu ve kan gazlart analizi i¢in 4 ml’lik lityum-
heparinli vakoteynir tiiplere alindi.

Hematokrit 6l¢iimleri mikrohematokrit metotla,
total 16kosit sayimi thoma lami ile yapilmistir.
Lokosit tipleri ve ylizde oranlarini tespit etmek igin
kan frotisi ¢ekilip, teknigine uygun olarak
hazirlandiktan sonra sayimlar yapilmistir (26)

Biyokimyasal analizler i¢in alman kan
orneklerinden otoanalizatorde (Technicon RA-XT)
K', Na’, CI', Ca"", inorganik P, Mg, total protein,
albumin ve total globulin 6l¢iimleri yapilmustir.

Vendz kan gazlari analizi igin alinan kan
ornekleri soguk zincirde korunarak, en ge¢ 3 saat
icinde Kan gazlari cihazinda (ABL 50 Marka)
olciildii (6).

Bu sigirlarin EKG’leri BA derivasyonlarina gore
elde edilmistir (4,16).

Operasyondan sonra, hastalara dengeli elektrolit
iceren serumlarla ve antibiyotikle destekleyici
tedaviler yapilmstir.

Operasyondan oOnce yapilan tim klinik ve
laboratuvar muayeneler operasyondan 1 hafta ile 10
giin arasinda 28 bas diive ve sigirda tekrar edilmistir.

F.U. Saghk Bil. Dergisi 2004, 18(1)

Istatistiki degerlendirmelerde, Macintosh bilgisayarda
StatView™ paket programmda “Two Sample
Student t” testinden yararlanildi.

Bulgular

Operasyondan 6nce bu sigirlarin sadece 5’inde
viicut sicakligi, 4’tinde kalp frekansi, 6’sinda
solunum frekans1 fizyolojik sinirlarin iizerinde,
timiiniin rumen hareketi sayilar1 fizyolojik simirlarin
altinda bulunmustur. Preoperatif ve postoperatif
olarak sigirlarin  viicut sicakligi, kalp frekansi,
solunum frekansi, rumen hareketleri, rumen sivisi
pH, total infusoriya sayisi, sedimentasyon ve
flotasyon ortalamalar1 arasinda onemli (p<0.05) bir
fark bulunmugtur (Tablo 1).

Sigirlarin total 16kosit degeri ve segment nétrofil,
bant noétrofil ve lenfosit % oranlarinin ortalamalari
arasinda 6nemli (p<0.05) bir fark saptanmustir (Tablo
2).

Sadece 18 RPT’li sigirin vendz kan degerleri
Ol¢iilmiis olup, preoperatif olarak 6, postoperatif
olarak da 7 hastanin pH, HCO; ve BE degerlerinde
hafif bir diislis, preoperatif olarak 2 hastada ise hafif
bir artis saptanmustir. Preoperatif ve postoperatif kan
alma zamanlarinda ortalama vendz kan pH’larinda
onemli (p<0.05) bir fark bulunmustur, ortalama
vendz kan pCO, HCO; ve BE degerlerinde
istatistiksel bir fark saptanmamustir (Tablo 3 ).

Sigirlarin serum Ca'™’, inorganik P ve Mg
diizeylerinin, serum total protein, albumin miktarlar
ve albumin/globulin oranlarinin ortalamalar1 arasinda
onemli (p<0.05) bir fark bulunmustur (Tablo 3).

Rumenotomiden oOnce sigirlarin, 5’inde sinus
tagikardi, 3’iinde ST segmentinde yiikselme, 2’sinde
ST segmentinde ¢okme, 2’sinde amplitiit azalmast,
3’iinde centikli P dalgas1 saptanmustir (Sekil 1,2,3,4).

Biitlin hastalardan toplam olarak 156 adet yabancit
cisim ¢ikarilmigtir. Bunlarm 130’u madeni, geri
kalan1 madeni olmayan cesitli yabanci cisimler olup,
madeni yabanci cisimlerin 52°si (%40) batmus, geri
kalam1  retikulum  igerisinde  serbest  olarak
bulunmustur. Batan yabanci cisimlerin 16’s1 (%30)
sola, 12’si (%23) saga, 18’1 (%35) asagiya, 4’1 (%7)
One, 2’si (%4) arkaya dogru battig1 gbzlenmistir. On
hastada (%33) batis yerinde abse, 12’sinde (%40)
¢evre organlar arasinda yapisma, 5’inde (%16) gevre
dokular arasinda fibréz kordonlar saptanmistir.
Hastalardan 1’1 operasyon sirasinda perikarditis
saptaninca, 1’i de operasyondan bir giin sonra
durumu kétiilesince kesime sevk edilmistir. Bundan
dolay1 28 hastanin operasyon sonrast sonuglari elde
edilmistir.
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Tablo 1. Retikiiloperitonitis travmatikali sigirlarin preoperatif ve postoperatif bazi klinik ve rumen sivisi parametreleri

Preoperatif Postoperatif ..
Parametreler - XiSx - XiSx t-degeri
Viicut sicakligi ( 0C) 30 39.1+0.08 28 38.8+0.06 2.947*
Kalp frekansi ( /dak.) 30 78.0+1.20 28 73.7+1.12 2.625"
Solunum frekansi ( /dak.) 30 31.5+2.09 28 25.1+0.82 2.595"
Rumen hareketi ( /5 dak.) 30 4.8+0.34 28 8.840.30 10.912*
pH 30 6.89+0.06 28 7.03+0.04 1915*
T. infusoriya sayisi (103/m1) 30 105.8+8.15 28 265.4£10.21 12.271%*
Sedimentasyon ( /dak.) 30 5.8+0.49 28 4.7+£0.27 2.162%
Flotasyon ( /dak.) 30 28.8+0.95 28 23.5+0.64 4.908"
Cl (mEg/L) 30 20.1£1.19 28 22.5+1.52 0.850"
(*). p<0.05 diizeyinde istatistiksel olarak énemli, (-). istatistiksel olarak 6nemsizdir.
Tablo 2. Retikiiloperitonitis travmatikali sigirlarin preoperatif ve postoperatif bazi hematolojik parametreleri
Preoperatif Postoperatif .
Parametreler " XiSx o XiSx t-degeri
Hematokrit (%) 30 30.1+1.13 28 31.1+0.66 0.147-
Total 16kosit (10°/L) 30 8.74+0.35 28 7.03+0.25 3.743*
Segment notrofil (%) 30 40.2+1.11 28 30.4+0.68 6.876"
Bant Notrofil (%) 30 5.8+£0.55 28 2.340.61 5.812%
Lenfosit (%) 30 47.9+1.42 28 60.1+0.79 6.822%
Eosinofil (%) 30 3.73+0.31 28 4.4+0.44 1.251-
Bazofil (%) 30 0.13+0.06 28 0.17+0.07 0.328"
Monosit (%) 30 2.1+0.27 28 2.3+0.23 1.210°
(*). p<0.05 diizeyinde istatistiksel olarak onemli, (-). istatistiksel olarak 6nemsizdir.
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Tartisma

Elazig ve c¢evresi giderek sanayilesen ve
ingaatlasmanin yogun yasandigi yerlerdendir. Bir
yandan bu olgu yasanirken, diger yandan kirsal
alandaki sigir yetistirme aligkanliklart
siirdiiriilmektedir. Boylece ¢evrede dolasan sigirlarin
civi, tel, vida gibi batic1 cisimleri kolayca almalari
miimkiin olmaktadir. Nitekim Firat Universitesi
Veteriner Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Poliklinigi’ne
1972-1998 yillar1 arasinda getirilmis On mide
hastalikli  si@irlarmm %60°1  RPT’li  sigirlardan
olusmustur (3,14,23,25).

Gebelik RPT’yi hazirlayan faktdrlerden biridir
(10,17,23,25,32). Arastirmada kullanilan toplam 30
RPT’1li sigirm 22’si (%73.3) halihazirda gebe veya
kisa bir siire 6nce dogum yapmus sigirlardir.

Caligmada kullanilan sigirlarda  atipik  klinik
bulgularin (timpani, konjonktivalarda anemi veya
hiperemi, dehidrasyon, inleme, kalp ve solunum
frekanslarindaki hafif artis, rumen hareketlerinde
azalma) degisik oranlarda saptanmasi kaynaklardaki
(1,7,9,10,19) bulgular1 destekler niteliktedir.

RPT’li sigirlarda rumen hareketlerinin ve istah
azalmasmin 6n midelerdeki inflisoriya sayilarimi
olumsuz yonde etkilemesi dogaldir (1,13,25,28). Bu
calismada da preoperatif olarak hastalarin 28’inde
rumen sivist toplam infusoriya sayist fizyolojik
sinirlarmn altinda bulunmus, ayn1 zamanda preoperatif
ve postoperatif olarak sigirlarin rumen sivist pH,
toplam infusoriya sayisi, sedimentasyon ve flotasyon
ortalamalar1 arasinda farklilik (p<0.05) tespit
edilmistir.

Operasyondan Once ve sonra olmak {lizere
sirasiyla, hastalarin 18’inde (%60) ve 10’unda (%36)
hematokrit deger fizyolojik sinirlarin altinda olmasi,
ayni zamanda pre ve postoperatif olarak saptanan
hematokrit ortalamalari, arastiricilarin = (9,25,28)
bildirdikleri ile uygunluk gdstermistir. Hematokrit
degerleri fizyolojik sinirmn altinda saptanan hastalarin
anemi egilimi gosterdikleri ileri siirmek olasidir.
RPT’li sigirlarda hem bir siiredir devam eden
istahsizlik hem de kronik yangidan kaynaklanmasi
olas1 toksemi retikiiloendoteliyal sistemi olumsuz
yonde etkilemis olabilecegi (7) ileri siiriilebilir.

Operasyondan o6nce, hem total 16kosit, hem de
band ve segment ndtrofil ortalamalarinin fizyolojik
sinirlarn  (26) igerisinde bulunmasi arastiricilarin
(9,19,23,25,28) bulgularina uygun olmakla birlikte,
postoperatif ~ grubunun  ortalamasindan  6nemli
(p<0.05) derecede daha fazla bulunmasi lokal
yangmin  kroniklesmesine  karsin  aktif atak
gelistirebilecegini veya organizmanin noétrofili
egilimini siirdiirdiigiinii diisiindiirebilir.
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Caligmada preoperatif olarak 6 (%33) ve
postoperatif olarak da 7 (%39) sigirin kan pH’si,
HCO; ve BE degerlerinde hafif derecede azalma
saptanmasi, bu ineklerde metabolik asidozisin
gelisme egilimi gosterdigini ve bunun da achk ve
dehidrasyona bagli sekillenebilecegini  bildiren
arastiricilar - (12,24,28)  destekler  niteliktedir.
Bununla birlikte, operasyondan sonra dokudaki
lezyonun genisligine gore ortaya ¢ikan organik asit
ekstraselliiler bosluga gecerek sekunder bir metabolik
asidozisin gelisiminde rol oynayabilir (20). Sigirlarin
2’sinde de (%I11) kan pH’s;, HCO; ve BE
degerlerinde hafif derecede artis, serum K ve CI”
diizeylerinde azalig, rumen sivisit Cl” diizeyinde artis
oldugunun saptanmasi, ©On midelerde gegcisin
aksamasindan veya On midelerde atoniye bagh
stenozdan kaynaklanan metabolik alkalosisin de
gelisebilecegini bildiren arastiricilart (23,24,25,30)
desteklemektedir. Bu degerlendirmelere gore; RPT’li
gruplardaki sigirlarin higbirinde metabolik asidoz ve
alkalozun klinik diizeyde sekillendigini ileri siirmek
olasi degildir.

Preoperatif ve postoperatif olarak sigirlarin serum
K', Na', CI" diizeylerinin ortalamalar1 fizyolojik
smirlarin (6) icerisinde ve kaynaklardaki (3,7,29,30)
bulgulara uygundur. Bununla birlikte preoperatif ve
postoperatif gruplarin Ca'’, inorganik P ve Mg'"
diizeylerinin ortalamalar1 arasinda 6nemli (p<0.05)
farklilik bulunmustur. Bu bulgular baz1 arastiricilarin
(3,25,28,31) bulgularini destekler niteliktedir. Bazi
RPT’li sigirlarn  serum elektrolit diizeylerinde
saptanan degisikliklerin nedeninin aclik, dehidrasyon,
onmide atonisi ve stenozun derecesine bagl olarak

ozmoregiillasyon  ve  su  metabolizmasindaki
bozukluklardan ve aglik asidozunu kompanze
edebilmek icin bobreklerden kalsiyum

ekskresyonunun nisbeten artmasindan kaynaklanmasi
(15,13,28) olasidir. Bunula birlikte, serum inorganik
fosfor ortalamasmin fizyolojik sinirlar icerisinde
bulunmasinda kalsiyum emiliminin azalmasi buna
kargin  ekskresyonunun artmasmin roli  (15)
bulunabilir.

Ozdemir (23), RPT’li hastalarda total protein
miktarmin degismedigini, buna karsin albumin
miktarinda azalma ve globulin miktarinda artig
oldugunu bildirmistir. Diger arastiricilar (5,9,21,22,
31) ise RPT’li hastalarda total protein ve globulin
miktarinda  artis,  albumin  miktarinda = ve
albumin/globulin  oraninda  azalma  oldugunu
bildirmektedirler. Bu c¢alismada da total protein
miktarmin  degismedigi, buna karsin albumin
miktarinda ve albumin/globulin oraninda azalma ve
globulin miktarinda artis oldugu belirlendi. RPT’ye
bagl sekillenen abdominal apseler,
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hiperglobuneminin,  sindirim  yetmezligi  ve
absorpsiyonla ilgili olan aglik ve malnutrisyon,
hipoalbuminemi ve albumin/globulin oranindaki
azalmanin muhtemel sebebi (1,7) olabilir.

Sinus tagikardi saptanan sigirlarin iigiinde, K ve
Ca'" iyonlar1 basta olmak iizere diger elektrolitler de
fizyolojik  smirlarin  altinda veya  yakininda
bulunmustur. Bu elektrolitlerdeki yetersizlikler,
toksikasyon ve stresin sinus tasikardinin olusumunda
rol oynayabilecegi bazi arastirmacilar (3,4,27)
tarafindan bildirilmistir. Myokard enfarktiisiiniin
veya atrium genislemesinin belirtilerinden olan, ST
yiikselmesi ve ¢cokmesi ve ¢entikli P dalgas1 (4), bazi
sigirlarin  EKG’lerinde tespit edilmistir. Perikard
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