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AKUT HEMORAJIK SOK OLUSTURULAN KOPEKLERIN SAGALTIMINDA
KAN ILE % 7.5 NaCl /% 6 DEXTRAN 70 KOMBINASYONU
UYGULAMALARININ ETKILERI *

M.Arcan!  E.Keskin2  C.Ceylan3 K. Yigitarslan?

Experimental research in comparison with effects of 6% dextran 70 and 7.5 %
NaCl combinations and blood administrations for treatment of dogs with acute
heamorrhagic shock syndrome

Summary: In this study, effects of small volumes of blood and 7.5 % NaCl/ 6 % dextran administrations in dogs with
induced haemorrahagic shocks induced experimentally were investigated. For this purpose totally 12 dogs were used
as a material. The dogs were divided into 2 groups each of 6 dogs. Haemorrhagic shock was performed ex-
perimentally by taking arterial blood via cut down catheters. By this way the mean arterial pressure was reduced to 40
+ 5 mmHg. At the end of the hypotensive period, the dogs of the group 1 and 2 were treated by bolus injection of 5ml/
kg of blood and 7.5 % NaCl/ 6 % dextran respectively. The blood samples for the determination of blood gases analy-
ses were taken before the experiment, at the end of hypotensive period and after treatment at 30th, 60th and 90th mi-
nutes and other parameters (heart rate, blood pressure, respiration rate and body temperature) were recorded. In the
study, Group 1 (treated by bolus injection of blood), after the bolus injection, blood pressure at 30th, 60th and 90th
mins. were increased compare to the hipotensive period, but, this increased was only important at the 90th min.
(p<0.05). On the other hand, these increased were important at the 30th, 60th and 90th minutes in group 2. Sig-

nificantly decreased levels of arterial HCO"3 and pCO, were found (p<0.05). The decreased levels of hematocrit va-
lues were significant compared to the hipotensive period in group 2 (p<0.05). After treatment of hypertonic fluid in
group 2, plasma Na* levels were significantly increased compared to the hipotensive period. Consideration in the
study that particularly small volumes of 7.5 % NaCl/ 6 % Dextran administration in case of haemorrahagic shock, can
make advantages.

Key words : Haemorrhagic shock, 7.5 % NaCl/ 6 % Dextran, Dogs.

Ozet: Bu arastirmada deneysel olarak hemorajik ok olugturulan képeklerde kiigiik hacimlerde kan ve % 7.5 NaCl/%
6 Dextran uygulamasinin etkileri incelendi. Bu amagla materyal olarak 12 adet kdpek kullanildi ve her biri & sar ko-
pekten olusan 2 gruba aynildi. Arterial kan alinarak deneysel hemorajik gok olugturuldu. Bu yolla ortalama arter basinci
40 + 5 mmHg'ya distrildl. Hipotensiv dénem sonunda 1. grubu olusturan képeklere canli agirliklarina gére 5mi/kg
hesabiyla intravendz olarak kan ve 2. grubu olugturan kopeklere % 7.5 NaCl/% 6 Dextran uygulandi. Kan gazlari ana-
lizi icin kan 6rnekleri ile diger parametreler (kalp atim sayisi, kan basinci, solunum sayist) deneme Oncesi, hipotensiv
dénem sonu ve sivi uygulamasindan 30, 60 ve 90 dakika sonra alindi. Caligmada 1. grupta (kan verilen grupta) kan
verilmesinden sonraki 30, 60, ve 90. dakikalarda kan basinci degerlerinin hipotensiv déneme gbre artis kaydettigi, bu
artisin sadece 90. dakikada 6nemli oldugu gdrlldl (p<0.05). Hipertonik sivi verilen grupta ise 30,60 ve 90. da-
kikalardaki kan basincindaki artig dnemliydi. Arteriel HCO"3 ve pCO, diizeylerinde ise hipotensiv dénemdeki diigls 2

grupta da énemli idi (p<0.05). Hematokrit degerdeki digts hipertonik sivi verilen grupta diger drnekleme zamanlarinda
da hipotensiv déneme gbre énemli bulundu (p<0.05). Plazma Na+ hipertonik sivi uygulamasi yapilan grupta, plazma
Na+ diizeyinin hipotensiv déneme gdre énemli oranda artis gosterdigi kaydedildi. Bu ¢alismada elde edilen bulgular
1isiginda hipertonik NaCl ve dextran kombinasyonunun kiigiik hacimlerde damar igi inflizyonunun avantajli olabilecegi
kanisina varildi.
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Giris

$ok, kalbin dakika hacminin, dokularin ve
biyltk organlarin ihtiyaglanni kargilayamamasi so-
nucu olusan akut dolagim yetmezligidir. Soku mey-
dana getiren sebebler kan hacmini veya kan si-
visini - azalthigindan ekstra seliler sivi kana
gecmeye baglar. Bobreklere gelen kan miktan ve
kan basinci ilyice azalir. Buna bagh anuri géraltr.
(Harsfield, 1985, Traverso ve ark. 1986; Kiligturgay
ve Bilgel, 1990).

Kan volimunin azalmasi, kan basincinin dig-
mesi ve kalbin atim hacminin dokularin ihtiyacini
karsilayamamasi nedeniyle anaerobik glikoliz me-
tabolizmasi kamgilanir. Elbette dokulara yeteri 6l-
¢lde kanin gidememesi, oksijenin de yeterince ula-
samamas! anlamina gelir. Bu sebeple hemorajik
sok olaylarinda metabolik asidoz olugur (Adams,
1983; Bagoglu, 1992). Metabolik asidozise karg! ilk
tepki kompenzasyona yénelik hiperventilasyondur
(Adams, 1983; Beaty, 1985).

Hemorajik sok tedavisinde ilk amag¢ sivi uy-
gulamasi ile perfizyonu dizenlemektir. Bu durum
ilk basta oksijen saglama kapasitesinin du-
zeltiimesinden ¢ok daha 6nemlidir. Bu amagla kan,
plazma protein solusyonlarn (albumin), dextran 70,
dextran 40, jelatin, glikoz, mannitol gibi kolloitler ile
%0.9'luk NaCl, sodyum asetat, sodyum bikarbonat
ve ringer laktat gibi kristaloitler yalniz baslarina,
kombine olarak ya da kan transflzyonunu takiben
kullaniimaktadir (Traverso ve ark. 1986; Ramsay
ve Ledingham, 1987; Hands ve ark. 1988;
Schmall, ve ark. 1990a, 1990b). Hemorajik gokta
elektrolitlerle yapilan sagaltim sonucu hematokrit
degerdeki azalma ilk olarak vizkozite ve per-
fuzyonu duzelttiginden; siddetli olmaksizin he-
morajik sok tedavisinde kan gerekli go-
riimemektedir (Dubick ve ark. 1993; Keskin ve
Eksen, 1993a, 1993b, 1993c; Dubick ve Kramer,
1997, Walker ve ark. 1998). Kald ki; hayvanlarda
kan gruplarninin gok olmasi, her zaman uygun bir
vericinin bulunmamasi, ¢apraz kargilagtirmanin her
zaman glvenli olmamasi, verilecek kanin 6zellikle
buylk hayvanlarda c¢ok biyuk miktarlarn ge-
rektirmesi; hayvanlarda kan transfizyonunun ne
kadar glg¢ oldugunu gbstermektedir. Bu ylzden;
kolloit ya da kristalloitlerin hangisinin ne dlgtude ve-
rilmesi gerektigi onemlidir (Harsfield, 1985; Moore
ve ark. 1990; Keskin ve Eksen, 1993a, 1993b,
1993c). lIzotonik kristaloitlerin  nontoksik, no-
nallerjenik olmasi, kendilerini normal pH'ya ko-
laylikla uydurmasi, kolay saglanmasi ve pahali ol-
mamas! yaninda bazi dezavantajlari da vardir,
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Canki kaybedilen kan miktan % 60'i asarsa has-
talara verilecek olan izotonik elektrolit miktari nor-
mal kan volimundn 2-3 kati olmalidir. (Schmall ve
ark. 1990a; Schertel ve ark. 1996, Schertel ve ark.
1997). Asir izotonik elektrolit tedavisinin serebral ve
pulmoner kapiller basing artisi nedeniyle 6deme yol
actigi ve bu durumun ozellikle soktaki hastada so-
lunum giglagine neden oldugu belittiimektedir
(Holcroft ve ark.1987; Hess ve ark. 1992). Kolloitler
dolagimda daha uzun sure kalirlar ve fazla yuk-
lemeden kaciniimak sartiyla hemorajik sok te-
davisinde bazi avantajlara sahiptirler (Kiligturgay ve
Bilgel, 1990). Kolloitlerin (Dextran 40, Dextran 70,
Mannitol, jelatin) infize edilen miktan genelde kris-
taloitlerden daha azdir. Bununla birlikte dextran so-
lusyonlarinin kan pulcuklarinin adezyon &zelliklerine
mani olabildigi ve anafilaktik reaksiyonlara se-
bebiyet verebilecedi bildiriimektedir (Kramer ve ark.
1986; Holcroft ve ark. 1987) Nitekim dextran 40 ka-
nama sdresini artirmaktadir (Dubick ve ark. 1993;

Schertel ve ark. 1996; Dubick ve Kramer, 1997).

Son yillarda hemorajik sok, yanik, operasyonlar
ve endotoksik sok tedavilerinde hipertonik tuziu su
infGzyonu oldukga ilgi uyandirmisgtir (Keskin ve
Eksen, 1993a, 1993b, 1993c).

Bir kisim arastirici (Beaty, 1985; Vassar ve ark.
1991; Okrasinski ve ark. 1992; Schertel ve ark.
1996) ise hipertonik tuzlu suyun yararl etkilerinin
suyun hicrelerden ve belki de bagirsak lumeninden
¢ekilmesi yoluyla plazma artigina, miyokardial fonk-
siyonun arttinimasina ve sistemik damarlarin ge-
niglemesiyle perfUzyonun dizelmesine bagl ol-
dugunu bildirmektedirler. Diger yandan son yillarda
yapilan g¢aligmalarda hemorajik sok tedavisinde
kigik hacimlerde kristaloit ve kolloid uy-
gulamalarinin birgok yararl etkiye sahip oldugu kay-
dedilmektedir (Vassar ve ark. 1991; Schertel ve ark.
1996; Dubick ve Kramer, 1997; Schertel ve ark.
1997). Yapilan ¢aligmalarda hemorajik sok te-
davisinde % 6 dextran, alternatif olarak beseri he-
kimlikte kullaniimaya baglanmistir (Beaty, 1985;
Moore ve ark. 1990; Vassar ve ark. 1991; Dubick
ve ark. 1993). Bazi arastincilar (Keskin ve Eksen,
1993a, 1993b, 1993c), % 7.5'luk hipertonik tuziu
suyun etkisinin anlamli olarak 2 saat sardigina bil-
dirirken, bazilan ise % 7.5 ‘'luk NaCl'ye koloit ila-
vesinin (Dextran 70) hipertonik tuzlu suyun yararl
etkilerini daha kalici kildigini, bu tir uygulamanin hi-
pertonik tuzlu suyun yalniz basina verilmesinden
daha faydal oldugunu ileri stUrmektedirler (Beaty,
1985; Vassar ve ark, 1991; Okrasinski ve ark. 1992,
Schertel ve ark. 1996; Schertel ve ark. 1997).

Bu nedenle, bu g¢aligmada, deneysel olarak
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akut hemorajik sok olusturulan kopeklerde he-
morajik sok tedavisinde klglk hacimlerde % 7.5
NaCll % 6 Dextran 70 kombinasyonunun he-
modinamik parametreler ve kan asit-baz durumu
Uzerindeki etkilerinin ve uygulama kolayliklarinin
ayni miktarda kan ile kargilastinimasi amag-
lanmustir.

Materyal ve Metot

Arastirmada, 2-4 yaslarda saglikli, 12 adet
kopek kullanildi. Képeklerin canli agirliklarinin bir-
birine yakin olmasina 6zen gésterildi. Arastirma
6'sar kopekten olusan 2 grup Uzerinden yapildi.
Gruplardan 1.sine (kontrol, Grup |) hemorajik sok
olusturulduktan sonra hipotensiv dénem sonunda,
canl agiriklanna gore 5ml/kg hesabiyla kendi kan-
lan intravendz olarak verildi. Gruplardan 2.sine (Hi-
pertonik grup, Grup Il) hipotensiv dénem sonunda
canh agirliklarina gére 5 ml/kg hesabiyla % 7.5
NaCl (Merck)/ % 6 Dextran 70(Rheomacrodex, Ec-
zacibast) sollsyununu intravendz olarak verildi.

Denemeye alinacak olan kopekler 1 gin 6n-
ceden a¢ birakildi, sadece su igmelerine izin ve-
rildi. Deneme &ncesi canl agirliklarina gére 20mg/
kg dozunda sodium thiopenthal intraventz uy-
gulandi. Hayvanlara genel anestezi amaciyla Ha-
lotane % 4 uygulandi. Anestezi operasyon su-
resince % 1.5-2 da tutuldu. Operasyon yapilacak
olan sag ve sol arka bacaktaki regio inguinalis bol-
gesindeki killar tirag edildikten sonra deri ensize
edildi. Daha sonra bélgedeki kas tabakalan kit ola-
rak diseke edilerek A. femoralis, V. femoralis ve N.
femoralis agiga ¢ikarldi. Hemorajik sok olusturmak
ve arteriyel kan orneklerini almak igin sag arka ba-
caktaki A. femoralise 1.3 mm ¢apinda ve 5.1 cm
uzunlugunda, kan basincini élgmek igin, sol arka
bacaktaki A. femoralis’e 2.7 mm ¢apinda, 5.1 cm
uzunlugunda, sivi infizyonu yapmak amaciyla, sag
arka bacaktaki V. femoralise 1.3 mm ¢apinda ve
5.1 cm uzunlugunda plastik kateterler yerlestirildi,
damar iginde kateteri tespit amaciyla ipek iplikie
damar (zerindeki kateter i¢ ¢apini daraltmayacak
sekilde dagam atild.

Hemorajik sok olusturulmas: : Bu galigmada
standart hemorajik sok modeli olusturuldu. Sag ba-
cakta artere yerlestirilen kateter agilmak suretiyle
onceden icerisine % 5'lik sodyum sitrat konulan
kan torbasina ortalama arter basinci (OAB), 10-15
dakikada 40+ 5 mmHg'ya digene kadar kan aki-
tildi. Kan basinci, 25-30 dakika sireyle bu se-
viyede tutuldu. Hipotensiv dénem, bu islem ya-
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pilirken kan basinci direkt olarak sol bacakta artere
yerlestirilen monitor kiti (Transpac || Monitoring Kit
Safeset RN-60, Abbott Lab. Pedas) yardimi ile mo-
nitor ekranindan (KMA 311, Pedas) izlendi. De-
nemeye alinan hayvanlarda ayni ornekleme za-
manlarinda kalp atim sayilar direkt olarak EKG
(Cardioped 110, Pedasg) aygiti ile lgtldi.

Tim gruplarda arastirma baglangici (hemoraji
oncesi), hipotensiv dénem sonu, sivi veya kan ve-
riimesinden 30, 60, 90 dakika sonra sistolik, di-
yastolik, ortalama arter basinci, kalp atim sayisi ve
solunum sayisi belirlendi. Arteriyel kan or-
neklerinde parsiyel CO, basinci (pCO,), plazma bi-

carbonat (HCO-5), hematokrit deger (Hct) ile plaz-
ma Na* dizeyleri dlgllda.

Ornekleme zamanlarinda arteriyel kan gazlari
degerlerinin belirlenmesi igin igerisine %1'lik he-
parin solusyonundan 0.1 ml gekilen 2 ml'lik en-
jektorler yardimiyla A.femoralise vyerlegtirilen ka-
teterlerden kan alindi. Kan alinan enjektérlerin
igneleri bukllmek suretiyle hava ile kanin temasi
onlenip, kisa sure igerisinde 288 Blood Gas System
(Ciba-Corning) model kan gazlan analizeri ile pa-
rametreler belirlendi.

Istatistiki Analiz

Non-parametrik Mann-Whitney U ve X2 testi
uygulandi.

Bulgular

Arastirmada 1. ve 2. gruptan elde edilen kan
basinci (sistolik, diyastolik ve ortalama kan ba-
singlar), kalp atim sayisi ile arteriel kan Or-
neklerinde belirlenen pCO,, HCO,, hematokrit

deder ve plazma sodyum duzeylerine ait veriler si-
rasiyla Tablo 1 ve 2 de sunulmustur.

Calismada 1. grupta (kan verilen grupta) kan
verilmesinden sonraki 30, 60, ve 90. dakikalarda
kan basinci degerlerinin hipotensiv déneme goére
artis kaydettigi, bu artisin sadece 90. dakikada
6nemli oldugu gérildl (p<0.005). Hipertonik sivi ve-
rilen grupta ise 30, 60 ve 90. dakikalardaki kan ba-
sincindaki artig 6nemliydi. Her iki gruptada kalp atim
sayisinin hipotensiv dénemde hemoraji éncesi de-
gerlere gbre artis gosterdigi (p<0.001) ve diger or-
nekleme zamanlarinda da yuksek seyrettigi goz-
lendi.

Arteriyel pH degeri her iki grup'la hipotensiv do-
nemde hemoraji o6ncesine gbére &6nemli oranda
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dlstd (p<0.05). Ayni de@erin yine her iki grupta 30,
60 ve 90. dakikalarda hipotensiv déneme gore
dnemli degisiklik gostermedigi belirlendi. Arteriyel
HCO,; ve pCO, duzeylerinde ise hipotensiv do-
nemdeki dasts 2 grupta da énemli idi (p<0.05).
HCO*; ve pCO, dizeyinde 30. 60 ve 90. da-

kikalarda 6zellikle 2. grupta bir miktar artis oldugu
gbzlendi. Diger yandan hematokrit dederde hi-
potensiv ddnemde belirlenen dusis iki grupta da
hemoraji dncesine gére 6nemli idi (p<0.05). Bu
dlOsls hipertonik sivi verilen grupta diger o&r-
nekleme zamanlarinda da hipotensiv déneme goére
onemli bulundu (p<0.05).

Plazma Na* degeri her iki grupta da hi-
potensiv dénemde disls gobstermekle birlikte hi-
pertonik sivi uygulamasi yapilan grupta, plazma
Na* dlzeyinin hipotensiv doneme gbére onemli
oranda artig gosterdigi kaydedildi.

Tartigma ve Sonug

Arastirmada hipertonik sivi uygulamasi yapilan
grupta 30, 60 ve 90. dakikalarda kan basinci de-
gerlerinin hipotensiv doneme gbre énemli oranda
yuksek bulunmasi, kigik hacimlerde % 7.5 NaCl/
% 6 Dextran uygulamasinin ayni miktar kana gore
daha etkili oldugu yoénindeki bulgulan des-
teklemektedir (Vassar ve ark. 1991; Okrasinski ve
ark. 1992; Schertel ve ark. 1996; Schertel ve ark.
1997; Dubick ve Kramer 1997). Hipertonik tuzlu su
ve kolloid kombinasyonu uygulamasinin kan ba-
sincini arttirmasi, yiksek ozmolariteye bagl olarak
extraselller sivinin damar igine transferine bag-
lanmaktadir (Schertel ve ark. 1996; Schertel ve
ark. 1997). Elektrolit ve kolloidal molekullerin diger
vucut sivilar ile esitlenmesine kadar gegen sirenin
yasam  kurtarmada  énemli  oldugu  vur-
gulanmaktadir (Vassar ve ark. 1991; Okrasinski ve
ark. 1992; Schertel ve ark. 1996; Schertel ve ark.
1997). Hipotensiv donem esnasinda pH dizeyinin
her iki grupta da digisiu hipoksi sonucu olusan
metabolik asidozise baglanabilir (Keskin ve Eksen
1993a, 1993b, 1993c). Hipertonik grupta, hi-
potensiv dénemde solunum sayisi ve hacmindeki
artisa bagh olarak pCO, deki azalmanin 30, 60 ve

90. dakikalarda ortadan kalkmasinin sebebi de sir-
kulasyonun kismende olsa dlzelmesi ve hi-
perventilasyonla CO, kaybinin azalmasiyla agik-
lanabilir. Nitekim arastirmada deneme sonu tim
grublardaki solunum sayilan hipotensiv donem so-
nuna gore pek fazla degisiklik gdstermezken, hay-
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vanlarda solunum frekansi ve derinliginin sik sik de-
gistigi gozlendi. Ornekleme zamanlarinda belirienen
solunum sayilar, solunumun esas durumunu yan-
sitmaktan uzak olmakla beraber hiperventilasyon
tim gruplarda hemorajiyi takiben ve sonraki do-
nemlerde mevcuttu. Bazi aragtincilar tarafindan
(Baum ve ark. 1985; Keskin ve Eksen 1993a,
1993b, 1993c), barbitlrat tirl anesteziklerin, ko-
peklerde solunum yavaglamasina ve di-
zensizliklerine neden oldugu bildiriimektedirier.
Arastirma boyunca solunum duzensizlikleri he-
moraji ve anestezi kombinasyonuna baglanabilir
(Keskin ve Eksen, 1993a, 1993b, 1993c).

Gruplann her ikisinde de hipotensiv dénemde
hipovolemi &ncesine gbére hematokrit degerdeki
disus hemorajik soka tepki olarak hemodilisyonu
gostermekle birlikte, hipertonik sivi uygulamasi ya-
pilan grupta hematokrit dederdeki digisGn hi-
potensiv dénem sonunda devam etmesi, kan ba-
singlanndaki  artiglardan anlagilacag gibi
intravaskiler sivi artisinin ve hemodilisyonun bu
grupta daha belirgin oldugunun isareti saylabilir.
Kan verilen grupta bu degerdeki azalmanin devam
etmemesi, hemodilisyonun da olmadigini agik-
lamaktadir (Okrasinski ve ark. 1992; Keskin ve
Eksen, 1993 c; Schertel ve ark. 1996; Schertel ve
ark. 1997).

Caligmada plazma Na* dizeyi hipotensiv do-
nemde iki grupta da azalmakla birlikte, hipertonik
sivi uygulamasi yapilan grupta plazma Na* do-
zeyinin bu déneme gbre 6nemli oranda artigi, uy-
gulanan sivimin karakterine uyumiu bir bulgudur.

Sonug olarak &zellikle hayvanlarda kan grubu
faktorlerinin gok olusu, gapraz kargilagtirmanin bazi
glvensiz sonuglan ve her zaman uygun bir ve-
ricinin bulunmamasi ile birlikte izotonik sivilarin da
cok fazla miktarlarinin gerekmesi, uygulamanin
uzun siire almasi ve vaskiler sivi geniglemesini ye-
terince saglayamamasi gdz énune alindijinda, bu
caligmada elde edilen bulgular 1g1§inda, hipertonik
NaCl ve dextran kombinasyonunun, kig¢uk ha-
cimlerde damar igi inflzyonunun avantajh ola-
bilecedi kanisina vanidi.
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Tablo 1. Kan grubu deneklerde hemoraji oncesi, hipotensiv dénem (HP) ve kan uygulamasindan
30,60 ve 90. dakika sonra elde edilen verilere ait ortalama degerler.

0.Deger HP 30.dakika 60.dakika 90 dakika
Sistol 122+17 53+t4#### 738 7547 80+9"**
Diyastol 88+10 42+44#8E8 52+9 5446 5546
Ortalama 10248 4T+3####H 6048 6318 6416"""
Solunum sayisi 1446 2816# 23+12 309 3048
Kalp aim sayisi  59+3.9 110+ 6.8 ## 112+71 108 £ 6.1 112+ 5.9
pH Arter 7.389+ 0.014 7.316+£0.01# 7.307+0.008 7.326+0.020 7.318 £0.032
pCO, 38+7 30+6# 33+3.5 " 30+4.1° 3212.8
HCO 3s 2043 15.5+3# 14.2+1 16.1+1.5 15.9+2
Hct 4115 37+4 4 3944 3845 3945
Na* 144+2.3 135+£1.6 # 134+1.6 136+2.3 138+1.8

Hemoraji dncesi deger ile Hipotensiv dénem (HP) arasindaki istatistiki farklar # ile gosterilmigtir.
p<0.001 ; ####

p<0.01 ; ##

p<0.05 ; #

Hipotensiv donem (HP) ile 30,60 ve 90. dakikalar arasindaki istatistiki farklar * ile gosterilmistir.
p<0.005; ***

p<0.01 ;"

p<0.05 ;*

Tablo 2. %7.5 NaCl/%6 Dextran grubu deneklerde hemoraji dncesi (0.Deger), hipotensiv donem (HP) ve

serum uygulamasindan 30,60 ve 90. dakika sonra elde edilen verilere ait ortalama degerler.

0.Deger HP 30.dakika 60.dakika 90 dakika
Sistol 109+21 5034t 8311 943" 91+9"**
Diyastol 95+11 A3+aiH it 69+7""* 86+8*"" 808"
Ortalama 103+15 A7+3#HH# 7416""" 85+9""" 8416°
Solunum sayisi 14 +4 20+ 6 2246 2345 2845
Kalp atim sayisi 56 + 4.9 103 + 6. 1#### 108 £5.2 101 £5.6 98176
pH Arter 7.360 £0.014 7.327 +0.0164# 7.336 +0.018"" 7.312+0.013 7.325+0.022
pCO, 4615 40+7# 44+4 .1 43+3.5 574+2.8"*"
HCO 58 18+2 16+3# 1545 17+3 1744
Het 3512 29434 22+2" 22+41* 24+1"
Na* 147451 13242, 1#### 151£2.24™ 15243.6""* 144£2.1**

Hemoraji 6ncesi deger ile Hipotensiv donem (HP) arasindaki istatistiki farklar # ile gosterilmistir,
p<0.001 ; ####

p<0.01 ; ##

p<0.05 ; # .

Hipotensiv dénem (HP) ile 30,60 ve 90. dakikalar arasindaki istatistiki farklar * ile gésterilmigtir.
p<0.001 ; ****

p<0.005 ; ***
p<0.01 ;**
p<0.05 ;°
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