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Deneysel Olarak Pankreatitis Olusturulan
Kopeklerde Serum Amilaz ve Lipaz
Diizeylerinin Belirlenmesi
Uzerine Bir Aragtirma

Niliifer AYTUG Ayse PEKBILIR™

OZET

Karbontetrakloriir (CCla) verilerek deneysel olarak pankreatitis olugturulan
5 kdpekte serum amilaz ve lipaz diizeyleri belirlendi. Operasyondan sonraki 48 saat
i¢ersinde maksimum konsantrasyona ulagan serum amilaz ve lipaz diizeyleri, lez-
yon olugturulduktan sonraki 6-7. giinlerde hemen hemen normal diizeylerine
dilgtiiler. Higbir kdpekte klinik pankreatitis belirtisi gozlenmedi. Pankreaslan histo-
patolojik olarak incelenen iki kopekte pankreatik nekroz oldugu saptandi. Sonug
olarak, bu ¢ahgmada hastahin baglangicindan sonraki ilk beg giin icersinde, se-
rum amilaz ve lipaz diizeylerinin belirlenmesinin akut pankreatitisin tanisinda ya-
rarlt olabilecegfli gozlendi.

SUMMARY

A Study on the Serum Amylase and Lipase Determination in
Experimentally Induced Pancreatitis in the Dogs

Serum amylase and lipase concentrations were determined in 5 dogs with
experimentally induced pancreatitis by injecting carbontetracloriir into the pancreas.

* O Gor. Dr; U.U. Vet. Fak. I¢ Hastaliklan Anabilim Dali, Bursa-Tiirkiye.
**  Arag. Gor,; U.U. Veteriner Fak., Cerrahi Anabilim Dal, Bursa-Tiirkiye.
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There were maximum concentration of serum lipase and amylase in 48 hours after
operation. These values returned to normal in 6-7 days after induction of the le-
sion. Clinical sings of pancreatitis were never observed in any of the dogs. There
was pancreatic necrose in the pancreas of two dogs which were examined histopa-
thologically. In this study the measurement of serum lipase and amylase activities
have been considered helpful in diagnosing acute pancreatitis. -

Key words: Amylase, lipase, Pancreatitis, Dog.

GIRIS

Pankreas hastaliklar klinik olarak, akut nekrotik pankreatitis, kronik pan-
kreatitis, juvenil atrofi, diabetes mellitus ve neoplaziler olmak iizere bes grupta

toplanmaktadlr’. Hastalik gogunlukla kopeklerde goriilmesine ragmen, kedi, sifir
ve atlarda da pankreatitise rastlandigs bildirilmistir?

.

Klinikte, pankreasla ilgili problemlerin gogunu akut ve kronik pankreatitis
olugturur®, Akut pankreas hastaliklari daha ok yaglt hayvanlarda goriliir ve bir-
denbire baglar. Hastalik istahsizlik, abdominal sanci, kusma ve zaman zaman
sokla karakterizedir®, Akut pankreatitisin klinik bulgulan spesifik olmadif igin
herhangi bir intra-abdominal hastaliklarla kolayca karigtirilabilmekte ve gergek
hastaligin tanis1 gok giig olmaktadir. Klinik tan icin hekimin laboratuvar muaye-
nelerine bagvurmas: gereklidir. Akut pankreatitisin tanisinda en ok yararlanian
iki laboratuvar muayenesi, serum lipaz ve amilaz diizeylerinin belirlenmesidir.
insanlarda oldugu gibi kopeklerde de akut pankreatitisin seyri strasinda serum

lipaz \;ese_x?milaz aktivitelerinin yiikseldigi gesitli arastirmacilar tarafindan belirlen-
migtir™ ™",

MATERYAL VE METOD

Gabgmamizin materyalini birisi digi olmak iizere, beg adet karigik 1rk kd-
pek olusturdu. Kopeklere atropin, rompun premedikasyonunu takiben halothan
ve oksijen kullanilarak entubasyon yolu ile anestezi uygulandi. Anestezi edilen
kopeklerde median hattan, preumbilikal olarak yapilan laparatomi ile duedont-
ma ulagildi. Duedonuma yaklagik 4-5 cm. uzunlugunda ensizyon yapilarak pank-
reas ana akitict kanalirn barsaga agcilan pupil kismi tespit edildi. Kanal igersinde
3-4 cm. uzunlukta flexible, polyethylene bir kateter yerlestirilerek 0.5 ml. CCl
kateter aracih@ ile pankreas igerisine verildi. Kateter rehberliginde kanal liga-
tiire edildikten sonra pankreasin ii¢ farkli bolgesine toplam 1 ml.m CCls enjekte

edilli:h Duedenumdaki ensizyon ve laparotomi ensizyonu bilinen yontemlerle ka-
patildi.
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Operasyondan 24 saat dnce ve operasyondan sonta 7 giin boyunca kopek-
lerden kan ahinarak Hematokrit degerleri, Total Lokosit ve Formiil Lokosit
degerleri ile serum Lipaz ve Amilaz aktiviteleri saptandh. i

Hematokrit, Total Lokosit ve Formiil Lokosit degerleri Schalm ve ark.®
nin bildirdikleri yontemlere gore belirlendi. )

Serum amilaz, serum amilaz testi ile saptandi’. 37°C deki su banyosunda
5 dak. inkube edilen tampon nigasta soliisyonu % 0.9 serum fizyolojik ile sulan-
diriloig serumla kanstirilarak, tekrar 8.5 dakika inkubasyona brrakdds, inkubas-
yon siiresinin sonunda caligma iyot soliisyonu eklenerek distile su ile 100 ml'ye
tamamland:. Sonuglar spektrofotometre ile 660 nm’de amilaz iinitesi olarak be-
lirlendi. ‘

Serum lipaz1 ise Roe and Byler Metodu ile Roe-Byler finitesi olarak sap-
tandr’. 37°C deki su banyosunda 5 dak. inkube edilen tris tampon ¢ozeltisine se-
rum eklendi ve karigim, 1 saat boyunca inkube edildi. Bu siirenin sonunda % 95
etil alkol eklenerek, test siiresi boyunca buzdolabinda bekletilmis serum + tris
+ 9% 95 alkol kanisimna kargi, 0.05 N NaOH ile titre edildi.

BULGULAR

Klinik bulgular: 1 no'lu képek disinda, kdpekler siiratle iyileserek ii¢ giin
icerisinde yemeye basladilar. 1 no’lu kopekte siirekli bitkinlik ve igtahsizlik vardi.
Hayvan bes giin boyunca yalnizca su igti ve besinci giinde evantrasyon sonucu
6ldii. Caligmanin figiincii giiniinden itibaren 3 ve 4 no’lu kipeklerde ishal goriil-
dii. i '

Hematolojik Bulgular: Pankreasta lezyon olusturulmadan 24 saat érice ve
lezyon olusturulduktan sonra, yedi giin boyunca belirlenen hematokrit, total 18-
kosit ve formiil 1okosit degerleri Tablo: I'de gosterilmigtir,

Serum amilaz ve lipazi: Serum amilaz diizeyi pankreatitisin olustutulast-
m izleyen 24.-48. saatlerde en yiiksek diizeye ulagti (942-1917 amilaz iinitesi/ml.).
Bu degerler operasyon dncesi depetlerin yaklagtk 7-15 katt idi. Galigmamn yedin-
ci giinii serum amilaz degerleri normal diizeylerine dondiiler. Serum lipaz aktivi-
tesi de lezyonun indiiksiyonunu takiben 1-2. giinlerde maksimum degetlete ulagh
(18-30 Roe-Byler iinitesi/ml.) Bu degerler lezyonun olusumundan onceki deger-
lerin ortalama 2-8 kati idi, Calismamizin son giinii serum lipaz degerlerinin nor-
male déndigii gozlendi (Tablo: II).

Histopatolojik Bulgular: 2 ve 4 numaral kopeklerin pankreaslarinda CCly
enjekte edilen bolgelerin rengi kismen koyulagmist. Histopatolojik olarak az
miktarda interstisyel hemoraji ve yag nekrozu oldugu gozlendi.
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Tablo: 1
Deneysel Olarak Pankreatitis Olusturulan Képeklerde Operasyondan
Once ve Sonra Saptanan T.L., PCV, L. ve N. Degerleri

Op. 6nce 1. giin 2. giin - 3. giin 4. giin 5.giin 6.gin 7. gin
T.L. 13.000 20.000 24.000 15.600 14.600 14.000 — -
1. PVC 48 28 30 28 33 35 - —
Kopek| L 22 12 15 15 20 20 — -
N 78 88 85 85 80 80 — -
T.L. 7.500 18.200 17.000 8.600 9.100 9.300 9.000 8.500
2. PVC 42 37 37 30 28 32 38 40
Kopek| 1, 29 12 18 26 24 31 28 30
N 71 88 82 74 76 69 72 70
T.L. 10.000 16.700 15.600 17.200 13.000 12.000 12.500 10.500
3. pPVC 47 42 38 34 37 32 38 44
Képek | L 56 10 13 30 24 28 39 45
N 49 90 87 70 76 72 61 55
1 9.500 17.600 13.000 12,300 12.600 8.500 7.000 7.500
4. PVC 54 50 36 41 46 42 44 50
Kopek | 1, 20 10 12 20 18 24 20 26
N 80 20 88 80 82 76 80 74
T 4,100 11.800 17.000 11.400 8.800 6.800 7.500 6.500
5. PVC 45 35 38 32 30 28 32 38
Képek | L 33 11 18 21 28 25 37 36
N 67 89 82 79 72 75 63 64

T.L. = Total Lokosit, PVC = % Hematokrit defer, L = Lenfoslt, N = N&trofll

Table: 11
Deneysel Olarak Pankreatitis Olugturulan Kopeklerde Operasyondan
Once ve Sonra Saptanan Serum Amilaz ve Lipaz Degerleri

Op. dnce

1. giin

2. giin

3.gin  4.gin  5.gin 6.gin 7.gin

1.K. 7 30 20 9 11.6 8.4 e -

2.K. 5 20 30 16 6 8 5 1

Lipaz | 3.K. 8 18 13 13 12 4 33 5
4.K. 6 30 16.6 20 12 8 10 5

5.K. 5 20 18 M 13 4 6 b

1.K. 142 942 829 909 543 243 o= =
. 2.K. 142 1180 1320 1030 700 303 280 190
3.K. 182 1888 1731 1000 303 217 151 200

4.K. 122 1917 1800 909 439 217 350 160

K. 117 1154 1200 878 878 4860 600 180
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TARTISMA

Bu gahiymada deneysel olarak geligtirilen pankreatitisin klinik bulgulari-
nin dogal olarak geligen pankreatitisin klinik bulgularina benzerlik gostermedigi
gozlendi. Total 16kosit sayisimn operasyondan sonraki birinci ve ikinci giinlerde
en yiiksek degerlere ulagip (11.800-24.000), 3. giinden itibaren normal degerlere
donmesi, aym donem igerisinde notrofili ve lenfopeni goriilmesi operasyon stre-
sine baglandi. Histopatolojik bulgularimizda hayvanlarda hemorajik yada inters-
tisyel pankreatitis gekillendigini belgelediler. Bu bulgularimiz, Brobst ve ark.mn®
bulgularina uyum gostermektedir. Aym aragtirmacilar, yaptiklan bir ¢aligmada,
serum amilaz dilizeyinin pankreasa CCL4 enjekte edildikten sonra 1-2. giinlerde
maksimuma ulagip, 5-6. giinlerde normale diigtiigiinil gﬁzlcmialerg, Hiait ve
ark.da'® benzer bir calismada amilaz diizeyinin lezyon olugturduktan sonraki 2-
3. ginlerde maksimuma ulagip 8-9. giinde normale dondiigiinii bildirmislerdir.
Biz de aragtirmamiz sirasinda serum diizeyinin operasyondan sonraki iki giin
igerisinde siiratle yiikselip, yedinci giinde normale dilgtiigiinii gozledik. Serum
amilaz diizeyindeki bu ani artigin pankreas kanallarimin ligatiiriine ve enjekie
edilen CCly iin olugturdugu patolojik degisikliklere bagh oldugu bildirilmekte-
dir'®,

Caligmamuz siiresince serum lipaz ve amilaz diizeyindeki ¢ikig ve iniglerin
paralel seyrettigi izlenmigtir (Sekil 1, 2). Caliymamiz kapsamindaki kopeklere ait
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Sekil: 1
Caligma kapsamindaki képeklere ait ort. amilaz degerleri
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Konsantrasyon
(Roe-Byler
T Unitesi/mi)

Sekil: 2
Calisma kapsanundaki kopeklere ait ont. lipaz degerleri

amilaz ve lipaz diizeyleri ortalamalarimin simgelendigi 1 ve 2 nolu grafiklerde de
goriildiigi gibi, kopeklerin timiinde lipaz diizeyleri amilazla birlikte operasyon-
dan sonraki 24-48. saatlerde maksimuma ulagip, 7. giinde normale donmigtir.

Bu bulgumuz gesitli aragtirmalarin bu konudaki bulgularina uyum goster-
migtirl"s.

Sonug olarak, deneysel olarak olugturulan pankreatitiste serum amilaz ve
lipaz diizeylerinin paralel seyrettigi, bu kopeklerde saptanan akut pankreatik lez-
yonlarin tamisinda serum amilaz ve lipaz aktivitelerinin belirlenmesinin yararl ve
yeterli olacag, dzellikle uygulamadaki pratikligi agisindan serum amilaz diizeyle-

rinin saptanmasindan kliniklerimizde de kolayca yararlanilabilecegi belirlen-
migtir. -
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