Konjenital Kalp Hastalikhlar:

GENEL BULGULAR

Silyanoz

Duskunluk/ Takatsizlik
Syncope /Bayilma
Pulmoner damarlasma
Polisitemi




Slyanoz

Asiyanotik
mukozalar

Sistolik ve diastoik

Sol kalp
tabani

Dolgun
nabiz
velveya
uftrim

PSile
birlikte
VSD

Normal
nabiz
velveya
ejeksiyon
uflrim

uftrimler

sirekli

Sol aksillar Baska yerden
bolge duyulan ses

Arteriovenoz
fistGlin
diger tipi

Siyanotik mukozalar

Fallot Genel Kaudal
Tetralojisi siyanoz siyanoz

Sagdan sola
PDA
Siddetli
PSile
ASD

Fallot Tetralojisi

Siddetli PS ile
ASD /VSD

Sagdan sola
PDA




Kalp hastaligi Diger hastaliklar

Atropine yanit Hizll kalp Obstruktiv | [|BeYne kan tasiyan Azalmis kan _
vermeyen duraklamali damarlarin Metabolik
kalp atimlari atimlari lezyon obstruksiyonu basinci
Hasta sinus Ventrikiler Oksiiriik Azalmig p— —_—
A — Tasikardi/ esnasinda kalp E)anqfr ziergfcrf hipoglisemi
titreme bayiima kan gikisi
S

ol
2. Derece Supraventrikiler Atropiiie Azalmis Kalp Vagal Ton !
ke veren AV Blok / . ilac
AV blok tagikardi ’ Vurug hacmi artigl
Sinus tutulmasi

Kalp kurdu
3.Derece Hastaligi dahil T . . .
AV Blok Pulmoner Idiopatik idiopatik
hipertansiyon

Atriyal Hipertrofik
duraklama kardiyomiyopati Solunum ve

abdominal

ve tromboz

Karotid sinus

hipersensitivitesi



Bayilma

+/- biling kaybi

+/- {rinasyon
+/- defekasyon

Sara nobeti

+ aura

+ tonik ve klonik
kasilama

+ biling kaybi
+ kas sertliginin artigi

+/- urinasyon

+/- defekasyon

+/- kusma

+/- agiri salya akintisi




Pulmoner Stenoz

Beagle, Chihuahua, Ingiliz Buldog,
Keeshound, Snhnauzer, Samoyed ve
Terrier

Asemptomatik

Cabuk yorulma, Eksersiz intoleransi
Tasipne

V. Jugularis dolgun

Aritimi ve Kollaps

Sag Kalp Yetmezligi Bulgulari (hafif 1)
Sol 3.IKA Sistolik Ufiirim

Rontgen EKG EKO

Hafif ve orta tedaviye gerek yoktur
Agdir vakalarda kalp yetmezligi icin semptomatik
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Aort Stenozu

German shepherd dog, Newfoundland,
German pointer, Boxer, Golden retriever
Rottweiler
Supra-valvular, valvular ve subvalvular
Asemptomatik —‘ fon
Siddetli obstruksiyonlarda sol kalp yetersizligi
Halsizlik, bayilma ve kollaps
ritim bozukluguna bagli olarak ani olum
Nadiren dyspnea ve Oksuruk

sistolik Gftram
sol 4. IKA kalp tabanindan
Aortanin thorax girisinde,
abdomenin Ust tarafinda
femoral arterler




Aort Stenozu

Thorax radyografisinde
sol ventrikul ve sol atriumun bldyumesi
Aortanin post-stenotik dilatasyonu
EKG’de ritim bozuklugu,
sol ventrikul hipertrofisi delilleri
iskemi bulgulari
EkoKG'de
sol ventrikll ve interventrikller septumda merkeze dogru diastolik kalinlagsma
cikis yolunda (aorta da) daralma
dar bolge sonrasinda genisleme,
Mitral kapaklarda kalinlagsma

Doppler de  aortik regurgitasyon

Beta blokerler
daimi hipertrofi gelismemis ise operatif tedavi
Siddetli vakalarda 2 yasina kadar ani 6lum
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GN 16
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FRQ 6-8.8




ANIPOLI VET
D5C20L 04 /26 /2011 13:06:51

FPS 25
-DIG 12/4
GN 16
S/IP 4/30
“PWR 80
FRQ 6-8.8
D 9.0cm
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PRF 4.0
WF 600
"GN 21
CIP 3/50
LPWR 60
FRQ 3.3
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Patent Ductus Arteriosus

Kopeklerde birinci veya
ikinci siklikla

Kedilerde ise daha az
yaygin




Caaier Kin Charles spaniel

Duyarh
Newfoundlands
Labrador Retriever
German Sheepherd

En sik etkilenen

Chihuahua,

Collie

Maltese

Toy poodle

Minyattr Dachshund
Pomerian

Ingiliz Springer spaniel
Keeshond

Bichon frise

Shedland Sheepdog




Klinik belirtiler

Boy ve capina
Sant’in yonune
Diger kalp defekti

Asemptomatik

istahsizlik ve zayiflama
Buyume geriligi
egzersiz intoleransi
nefes kesiimesi
Oksuruk

bayilma ve nobet

tasikardi

tasipne ve dispne

Polisitemi

Arka bacaklarin zayifhgi
Arka ayak uclarinda siyanoz




Oskultasyon ve palpasyon

Sol 3.- 4. IKA mitral regurgitasyon
sistolik Gftramler

Konjestif kalp
yetmezligi

Siddeti heyecanlanma
veya egzersiz

Makine sesine benzer  Kardiyak titresim
devamli Gfirumler H|perk|net|k habiz
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Radyografik bulgular

Aortik kavis

dilatasyonu
Sol atrial
ve
ventriltler
blylime

Tipik %626

Kardiyomegali







EKG hulgulari

P dalgasiin genislemesi (% 14)
derin Q dalgalar (% 62)\

artmis R dalgas1 (%63)—

ventrikuiler prematire atimlar (% 14)
tagikardi (% 7)
normal %21
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EKOKG bulgular

Sol atriyum (% 35-76) ve ventrikul (%93)
blUyumesi

Aorta ve pulmoner arterin dilatasyonu

Asiri septal duvar hareketi

Mitral kacak

Sag ventrikdl buyumesi
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Aort 21.5mm PA 22.5mm LPA 15.5mm PDA 5.5mm
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Soldan saga santlar

2 yasina kadar
Phlebotomy

2-8 yil arasi
% 6 oraninda kanama
riski

Sagdan sol santlarda
llac tedavisi
egzersiz sinirlamasi
stesten sakinma

Tedavi

Nor-sirur

Anjiografi teknigi

tromboembolik spiral

llac tedavi ile
kapatiimasinda

prostoglandin sentez
Inhibitorleri




Mitral Kapak Hastaligi

Prof. Dr. Utku BAKIREL

Istanbul Oniversitesi Veteriner Fakiiltesi
I¢ Hastaliklarn Anabilim Dali




Dejenaratif miksomatoz mitral kapak hastaligi
Miksomatoz mitral kapak hastaligi
Kronik mitral kapak hastaligi

Mitral regurgitasyon
Mitral prolapsus
Mitral yetmezlik

Mitral kacak

Mitral displazi
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Mitral Kapak Hastaligi

Dogmasal
% 5

> 20 kg

Great dane
German shepherd
Bull terrier
Golden retriever
Newfoundland
Dalmatian

Mastiff

kedi (tdm irklan

Var olus - siklik

Edindsel

> 9 yas %58, > 16 yas %75
< 20 kg

Cavalier King Charles spaniel
Miniature poodle
Cocker spaniel
Miniature schnauzer
Dachshund
Pomeranian
Chihuahua
Pekignez Wle B
Terrierler BN e

= Yorkshire, Toy fox, Maltese,

NAarf

Alle
INUTTUTR

Kedi (nadiren)




Yas
Irk
Cinsiyet
d : daha erken yasta,
1.5 kat daha fazla
Lezyon derecesi
Sol atriyum biyumesi
Kalp hizi
Aritmiler

Diger
Papillar Kas Hastaliklari
Miyokarditis ve infektif endokarditis
Enfarktls
Go6gus Travmasi
Atrial Fibrilasyon
DCM
Tumor
Genetik Faktor

| Kapak Hastal

Risk — ilerleyis

Yavas, sinsice
Preklinik (asemtomatik)

Uzun sure

>% 70 6.6yl

Diger
Semptomatik

KKY bulgulari
= Hafif 28 ay
= Orta: 24 ay
« lleri: 9 ay
Olim/ uyutma

Yasam suresi
Bakim
tedavi
komplikasyon
diger hastaliklar




Mitral Kapak Hastaligi

Patoloji- patogenez

Irk yatkinhgi

GAG birikimi, Kollejen bag ¢ozulmesi, Elastik i
parcalanmasi, Intersitisyal hiucre artisi

Anormal kapak hareketi

Kordon (mekanik) stresi
= Poziyon ve kacak

Vazoaktif yapi maddeleri“endotelin® sentezi

Fenotip trasformasyonu (aktin ve miyozin
sikismasi)

!'= Y N
R
.

!

;}nj k Dejenerasyon ve...

Erken safha Siddet ile iligkili
= Kordon uzamasi = Endotelin reseptdrlerinin expresyonu
» Kapak ugcunda Kabarma-kalinlagsma = Nitrik oksit sentezi

Gec safha =  Seratonin reseptorlerinin expresyonu
= Kapak genel kalinlagsma-Duzensizlik-fibrosiz = ExrtaselUer matrix aginin expresyonu
= Kordon yirtiimasi
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Egzersiz dayanamama veya yorgunluk

Gece: sikinti, huzursuzluk ve

uykusuzluk

Istahsizlik / segicilik

Oksdirik

Tasipne ve Dispne

Duyulabilen hiriltili solunum sesleri
Nabiz : dolgun --- zayif ve aritmik
Uflram

Eflzyon ve kadiyak kagseksi

Egzersiz, korku, heyecan ile iliskili
= Bayilma

Genel belirtiler

Solunum bozuklugu, oksuruk, sikinti
Brons sikismasi veya Pulmoner ddem
Yukselmis Sol atriyum ve
Pulmoner ventz basing

Dayaniksizlik / gugsuzluk

Sol ve sag ventrikl
gonderisinin azalmasi

Uftirim
Dejenerasyon
Irk yatkinhgi

Abdominal ve pleural eflizyon
Sag taraf kalp yetmezligi

Ani 6lUm




Mitral Kapak Hastalig:
UtGram/Murmur

Tip: SISTOLIK

S1 den sonra

Yogunluk
| /1l <S1-S2
I =S1-S2
IV >51-S2
\V \V '

VI

her yer / disaridan



Mitral Kapak Hastaligi

Siniflandirma
Asemptomatik Semptomatik
AN = R =% Cl C2 C3 D
Faz-1 (Faz -2) (GEYAYAVR)) (Faz3)
. ileri Konjestiv kalp
rlls Srta ve riskli yetmezligi




Mitral Kapak Hastaligi

Egrezsiz intoleransi
_Gece huzursuzlugu ve uykusuzlugu
Asemptomatik Istahsizlik / secicilik
Faz Dolgun / kuvvetli nabiz
S1 ve S2 yogunlugu esit
Yumusak/hafif sistolik Gftrim
= Yatis veya durus pozisyonuna gore
= Inspirasyon esnasinda
= Hafif efor sonrasi

= lleri degerlendirme
= X-ray, ekokardiografi ve doppler ekokardiografi




Mitral Kapak Hastaligi

emptomatik
iaz 1

Oksturik en cok gorulen ilk bulgu
geceleri /sabah

Orthopne bagli nokturnal
= tasipne / dispne

Nabiz

Hizli, dolgun ve duzensiz

S1 suresinde uzama / yayllma, S1-S2 esit
Uflriim
Hafif-orta yogunlukta

Akciger sesleri
Normal / hafif patlama, citirti, hirilti




emptomatik
Az 2

Mitral Kapak Hastaligi

Oksuruk

gun boyunca ve sikhigr artmig

Tasmall gezi, heyecan, su igince, iseme veya diskilama sonrasin
Tasipne / Dispne

Sternal pozisyonda yatma

NEe]V4
Hizl, dolgun ve duzensiz

S1 sUresinde uzama / yayllma ve S2 yogunluk azalmasi

Uftram
yogun ve sert
SEWIINE!
Korku, heyecan, defekasyon

Dispne - Pulmoner 6dem / intersitisyal 6dem (x)
Muzoka siyanoz, grimsi, solgun

1 1 ol ol 41

UfGrGmlerin / kalp seslerinin duyulabilirliginde azalma




Mitral Kapak Hastaligi

Konjestif Kalp Yetmezligi (KKY) bulgular

: Sol Sag
gemptomatik © 29
iaz 3
Ayakta durmakta zorluk Yugular / periferql venalar
Kapillar dolum suresinde > 2 sn 32:{?;2";:9;%‘??;:3?6
Muzoka
siyanoz, grimsi, solgun, Kuru / yapiskan Tasiaritmi
Bacaklar soguk, vucut isisi dusuk
Nabiz zayif / olusmayan-eksik Assit (abdominal sivi)
Kalp palpasyonu
Tril ve kardiyomegali Periferal SC 6dem
Siddetli dispne /Tasipne
Oksurik Hepatomegali / Splenomegali
Oskultasyon
Sert vezikuler sesler, hirilti, citirtilar Bayilma

S1 kuvvetli, S2 zayif

Ani glim

&



Mitral Kapak Hastaligi
Radyografik bulgular

Thorax L-L
Kalp boyutu ve konumu
Trache ve karina pozisyonu
vertabralara dogru yaklasmasi
Sol brons kokunun durumu
Sol atriyal buyuUmeye bagl baski/sikisma

Pulmoner damarlarinin durumu

= Vena arterden daha genis

= Proksimal 4. kostanin genisliginin < 1/3
Akciger deseni

= Pulmoner konjesyon ve 6dem
Proksimal 4. kostanin genisliginin > 1/3

(Assit, hepatomegali / splenomegali)

sol atriumun ve ventrikul genislemesi




Kalp boyutunun belirlenmesi

Vertabral kalp skoru (VKS)

Kopeklerde A+B= 8-105 T

|VfaYa H FaYda P=Y AL B — 79T
7\ T LJ [ \ ) L]




Normal

Sol taraf
kalp blyimesi




Sol taraf kalp biiyiimesi bulgular

Trakakenin dorsal yer degistirmesi, (1), Sol atriyal buyume ve brons kokiine baski (2), kraniyal lob
venasinda genisleme (3)










Mitral Kapak Hastaligi

Aritmi

Elektrolit dengesizligini
Myokardiyal igsemi/hipoksiyi
llac intoksikasyonunu
Toraks eflizyonu
Perikardiyal eflizyonu

Jﬁj-ﬁ"ﬁﬂj L.IL“.__"Lf w

EKG bulgular

Teshis ve tedavide
duyarlihgr dusuk

Hiz
Ritim
BolUm buyumeleri
Sol atriyal ve ventrikuler

Sinus aritmisi
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EKG bulgulari

“P” dalgasI genislemesi

“R” dalgas! buyumesi

“S-T”’nin anormalligi

Mikroskobik intra mural
enfarktis (MIMI)

Ventrikuler tasikardi o B S S AR R

L E-!:!_z-*E_ _=:i=|_ _|'|_| !|-i= ||-=_ ,T:i= —_;’ iFEi. st

Atrial fibrilasyon




Mitral Kapak Hastaligi
Ekokardiografi bulgulari

2-D

Mitral kapak yapraklarinin (apikal
yaprak*)
=  Sigkinlesmesi / Kalinlagsmasi (golf
sopasi gibi)
= sol atrium icine ¢c6kme

Sol atriyal dilatasyon

LA/AO =0.8-1.2
>1.5

Sol ventriktl eksantrik hipertrofisi

Perikard da sivi birikimi

M-mode

Kapaklarin sistol acik kalmasi / sarkma;s

Sol ventrikdl i¢ capl

Faz 2 de diastolik artis
Faz 3 de diastolik ve sistolik artis

Sol ventrikdl kas kalinhgi
Normal / eksantrik hipertrofi

Ejeksiyon faz indeksleri
FS, EF ve VCS normal /artmis

Volum indeksleri

Miyokardiyal fonksiyonlar
MiMi, fibrozis, atrofi

Edinsel normal / hafif azalma



Mitral kapak apikal yapraginin golf sopasi gibi (1), Mitral kapaklarin agik kalma ve ¢ékme (2), Sistoliklik sarkma (3)
Perikardiyal eflizyon (4), dilate sol atrryum LA/OA> 1.5. (5)

1 I¥Sd 0.94 cm
I¥Ss 1.87 cm
LVIDd 4.92
LVIDs 2.44
LVPHd 1.10
LYPHs 1.42 cm
EDV 119.41 ml
ESY 14.56 ml
SV 104.85 ml
EF 87
FS 50 %
dT_IVS 50 ¥
dT_PH 22 %
MVCF

2L 1.55 cm




Doppler ekokardiografi

bulgulari

E mmHg
Ve 0.00 cm/s
EPG: 0.00 mmHg
YM: 7.44 cm/s
HPG 0.02 mmHg
PI 1.06
RI inf
VTI: 3.68
EnvTi 0.490 s
$/D inf
HR: 120
HV General
1 ¥p —44.19 cm/s
PPG: 0.78 mmHg
Ve -3.50 cm/s
EPG: 0.00 mmHg
VH: -27.61 cm/s
HPE 0.30 mmHg |
PI 1.04 EW |
RI 0.92. l,’ﬂ
VTI: -11A4 e
\

EnvTi 0.285 s

SsD 12.64 h
HR: )
ﬂg
1 \il,

’w*

| r}.‘_ﬁ,
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FRQ 6-8.8
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PRF 4.0
WF 600
"GN 2
C/P 3/50
FWR 60
{FRCI R



Mitral Kapak Hastaligi

Laboratuar bulgular

Hematolji ve Biyokimya
kayda deger bulgu yok
Trombosit fonksiyonlarinda degisik ( artis ve azalma)
C Reaktif Protein (CRP) artis

Karaciger enzimlerinde duzeyde artis

Prerenal azotemi

Kardiyak markirlar
Tropinin-I (cTnl < 0.07 ng/mL , < 0.19 mg/dL)
Natritretik peptitlerde artis (ANP ve NT-proBNP 168-604 pmol/L)
Seratonin (220-584 ng/mL)
AST, LDH ve CKMB (normal / artmig)

Komplike olmus vakalarda ilgili organ ve sistemin biyokimyasal
enzimlerinde degisiklikler




Mitral Kapak Hastaligi

Karistililabilecek hastaliklar

Uflrtim / kardiyomegali Egzersiz intoleransi

Obesite

Dilate kardiyomiyopati Eklem hastaliklari

Hipertrofik kardiyomiyopati
Bakteriyal endokarditis

Aortik stenoz Okstirtik ve dispne

Pulmonik stenoz
Trake ve brons hast.

Patent duktus arteriosus Akciger paransim hast.
Kalp kurdu




Mitral Kapak Hastaligi

Tedavi
Onleyemez ve durduramaz

Cerrahi
Teknik, ekonomik ve etik

Hedef

Hayatta kalmayi saglamak
Klinik bulgulari duzeltmek
-Hayat standardini / kalitesi yukseltmek




Tedavi

Kullanilan 1laclar

A\CE - inhibitdrii (mgkg - PO)
Ramipril  0.125-0.25 G1-2K
Enalapril 0.25-0.5 G1-2K
Benazepril 0.25-0.5 G1-2K
Lisinopril  0.5-1 G1K
Captopril  0.5-2 G3K

DiUretik (mg/kg - PO)
= Furesemid 1-8 (SC, IV, IM) G1-3K
= Spironolaktan 4-10 G1-2K
= Thiazide 2-4 G1-2K
= Triamterene 1-2 G1-2K

Inotrop / Inodilatc'jr (mg/kg - PO)
= Digoxin 0.11-0.22 G2K
= Dobutamin 2.5-10 pg/kg/dak. IV
= Pimobendan 0.1-0.3 G2K

VaZOd llatatOr (diisiik doz baslama sarti ile)

B ronkodilatsr (mg/kg - PO)

= Aminofilin 8-11 G3-4K
= Teofilin 20 G2K
= Terbutalin 2.5-5 mg /kopek G3K*

Oksiiriik kesici (mg/kg - PO)
= Butorfanol 0.5-1 G2-4K
= Hidrokodon 2,5-10 G2-4K
= Dextromethorfan 0.5-2 G3-4K

Beta blokerler (mg/kg - PO)

= Carvedilol 0.1-1.25 G2K
= Atenolol 6.25-12.5 G2K
= Metoprolol 0.5-1 G1K

Kalsiyum Kanal blokeri

= Diltiazem (mg/kg - PO)
0.5-1.5 G3K
3 G2K

= Hydralazine 0.5-2 mg/kg PO K

= Nitroprussid  0.5-1 pg/kg/dak. IV




I Asemptomatik Semptomatik I
| A BL B2 c1 c2 c3 o ||
Faz-1 (Faz -2) (Faz-2 ve 3) (Faz3)
_ Konjestiy
- i .. Int erstisyal Kalp
Preklinik Bronsial sikisma Bayllma Pul.6dem Sdem Yetmezligi
ACE -1 Sedasyon
+/- r T “Butorffanol “ -r
opreteer ©9) : +/- 2 4_22 3K) 4-6 G:_12K Y *
Furasemid (1-3 G2K) 6.8 G3-12K IM (4-5 G2-3K)
Spi lakt
pironolaktan /- 4+ I
Thiazide
+ |
Inodilator (ID)
Pimobendan Al h & A
Irptrop (IT)  Digoxin + + +/-
. (tasikardi)
Dobutamin
+ +/- I
Vazodilatdr (VD) +/ - (Hydralazine ) + +/-
Bﬁnkodnator ( BD) N I
Beta blokdrler (BB) e + (Carvediol) +/- (Atenolol,
Metopronol)
CHkanaI blokéra (CB) +/- +/- ‘I
Antittssifler (AT) +
Egzersiz, gida ve Tuz + + 4+

kisitlamasi



Tedavi

Asemptomatik / Preklinik
A Bl B2

Konpensasyon donemi
Hafif egzersiz intoleransi

Monoterapi

= Obezite /eklem hastaliklari ACE- | (mg/kg-PO)

Faydall, etkisiz, zararl
Monoterapi

= Ramipril  0.125-0.25 G1-2K
« Enalapril 0.25-0.5 G1-2K
= Benazepril 0.25-0.5 G1-2K
= Lisinopril 0.5-1 G1K
= Captopril 0.5-2 G3K

Bilgi Veya

Takip 3-12 ay araliklarla

Kisitlama yok

= Egzersiz azalmigsa diyet
ayarlamasi

BB (mg/kg PO)

= Atenolol 0.25-1 G2K
=« Bisoprol 0.01-0.1 Gi1K
= Carvedilol 0.1-1.25 G2K




Tedavi

Sol atriyumun
buyuyerek sol brong
kokune baskisi

Pul. Konj. / 6dem (-)
oksuruk
HEDEF- SONUC

Klcultmek
Kacgagl azaltma

Pul. venoz basinci

dusurmek

Damarlari
genigleterek

azaltarak

hacimini

Semptomatik faz 1 (C1)

Diuretikler (DU) +/-
Furasemid | (1-3 G2K)

inodilator (iD)
Pimobendan

ER
Vazodilator (VD) -
Hydralazine

Bronkodilator (BD)

Aminofilin
Teofilin,
Terbutalin

Beta blokoérler -
Ca kanal blokori -

Antitussifler (AT)
Butorfanol

Hidrokodon
Dextromethorfan

R —

1.AT+BD +ID

2. DU + ID+ ACE

3. ACE-i + VD

veya
ACE-I +ID  veys
ACE-| + DU

4.1D

5.VD




Tedavi

Bayilma

-Bradiaritmi
AV Blok

Atriyal
fibrilasyon

Ventrikuler
Tasiaritmi

Semptomatik faz 2 (C2)

Beta blokorler (BB)
Carvedilol
Atenolol
Bisoprol

Ca kanal blokoru
(CB)
Diltiazem

Digoxin
= 0.11-0.22 mg/kg PO,
G2K

Carvedilol

= 0.1-1.25 mg/kg PO,
G2K

Diltiazem
= 0.5-15 mg/kg ONEx]

N\




Pulmoner 6dem

= Tasipne/ Dispne , 6ksuruk,

uafdrim, nabiz ve S1
degisme

HEDEF- SONUC
Siviyl dagitmak

= Pul. venoz basinci
duisurme

= Yeterli kardiyak
cikisi saglama

= [ yukin( azaltma
= Kacagl azaltma

Semptomatik faz 2 (C2)

e 02 -/+

Diuretikler (DU)

Furasemid

Spironolaktan
Inodilator (ID)
Pimobendan
Inotrop (IT)
Digoxin

A-TASS111-189 ]

—

o -

Egzersiz, gida ve Tuz
kisitlamast

DU + ID + ACE-I
(Furasemid )
2-4mg/kg PO G2-3
1-2mg/kg PO 12-48 saat arayla

DU+ IiD + ACE-I +1iT

(Tasikarik ise)

2 DU +iD +ACE-i +IT

(Spironolaktan)
4-10 mg/kg PO G2K




Semptomatik Faz 2 ve 3 (C3)

Siddetli ve Olim riski

Ani efor

Atriyal fibrilasyon veya
Kordon yirtimasi
Interstitisyal ve Pul. Odem
Kalp yetmezlIigi bulgulari
Tasipne / Dispne

= Ss:40-90 /dak
Okstiruk
Burunda kopuk

= beyaz/pembe

Acil / Hastane
Acil Agresif tedavi

Stabil hale gelene kadar manevra yok
1. Oksijen: kafes, maske, nazal kandl

2. Sedasyon: Butofanol 0.25mg/kg iM, ¥4-1 saat de

3. DU  Furasemid 6-8mg/kg G3-12K IM
4-6mg/kg G4-12K v
4. VD
Vendz: Nitrogliserin yagi 4-12mg/kg G2K tropika
Arter: Hidralazin PO/ Nitropruusid IV

5. 1T dobutamin
6. ID pimobendan

Butofanol + Furasemid IM
Dobutamin + Nitroprussid IV

14

Nitrogliserin yag1 + Hidralazin PO

Pimobendan + Furasemid PO



[edavi
IEYA (D)

Konjestif Kalp Yetmezligi

ACE -1 +
Diuretikler (DU) +
Furasemid (4-5 G2-3K)
Spiro-r;(r)ll'akfan + 3 D U + I D +AC E_ i
iazide +

Inodilator (ID)

Pimobendan K (+) IT / VD
Inotrop (IT) Digoxin +/- (+) CB / BB

Dobutamin +/-

Vazodilator (VD)
Hidralazin

Bronkodilator ( BD)

+/-

Beta blokdrler (BB) .
Atenolol, Metopronol *- 02 + Furasemld (IM) +

Ca kanal blokérii (CB) Dobutamin + Nitroprussid IV

" +/-
Diltiazem /

Antitussifler  (AT)

Kisitlama +



Mitral Kapak Hastaligi

Komplikasyonlar

Kordon yirtilmasi ve kopmasi
= Ani siddetli Pulmoner odem

Pulmoner hipertansiyon
= Sag taraf kalp yetmezligi
Tasiaritmiler

Sol atriyum yirtilmasi
= Kardiyak tamponad
Ani 6ltm




Trikuspid Kapak Yetmezligl

1 Dirofliasis ******

2 Kronik kapak fibrozisi

3 |E

1 DCM

1 Konjenital kalp anomalileri

1 Pulmoner hipertansiyon ve stenoz






[ B |

Trikuspid Yetmezligi
(Regurgitasyonu)

Asermptormatik
— Anoreksi, kilo kaybi, bazen kusma ve ishal
Kardiak kaseksi bulgular
— abdominal gerginlik, gastrointestinal kanalda, karaciger ve
dalakta 6dem veya konjesyon
Sag kalp yetmezligi bulgulari
Sistolik Ufrdm
Radyografi
EKG'de belirgin bir delil olmasi
— “P” dalgasini buyumesi ve “P-R” araliginin uzamasi ve aritmi
EkoKG'de

— Cokme, sag atrial ve pulmoner arter dilatasyonu



Aort Yetmezligi (regurgitasyonu)

1 Yash Atlar

1 Boxer ve Germen sheepherd dog (IE)
1 VSD, Aort stenozu

1 korda tendine rupturuna bagh mitral yetmezlik




Klintk belirtiler

Hafif olaylarda klinik bulgular gortlmez

llerlemis yetmezliklerde KMKY bulgularina benzer
bulgular

Egzersiz intoleransi, zayiflik ve durgunluk, dispnea ve
Oksuruk

sol thoraxdan kalp atimi gozlenebilir
Periferal nabiz sigcrayan gallop nabiz

diyastolik ufurum 3.interkostal araliktan



1 Thorax radyografisi
1 sol ventrikul geniglemesi
1 trachea’nin acisisnin degismesi
1 bazen de sol atrial genigleme

1 EKG bulgulari

1 Mitral yet. bulgularina benzer

1 EkoKG’'de

1 Sol ventrikdl dilatasyonu
1 Mitral kapaklarda diastol esnasinda titreme
1 Aort kapaklarinda kalinlagsma ve ¢cokme

1 Tedavi
— bakteriyal Endokarditis
— digital, ditretikler, vasodilatorler
— dusuk sodyum iceren diyet
— sinirlandirilmis egzersiz

— bunlara ragmen enfarktus septisemi ve renal
yetmezlikler
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Infeksiyoz Endokarditis (IE)

1 Endokardiyum ve kalp kapaklarinin
— Kalinlagsmasi
— ylzeyinin purizlenmesi
— Tromboz veya emboli ile sonuclanabilen

1 Bakteriemi

1 (Staph. Aureus, E.coli, Aeoro. Aeruginosa, Pastorella,
Corynebacterium, Enterecoccus, Klebsiella ve Proteus)
1 nadiren fungal enf.

1 Predispoze faktorler
— Kemoterapi, kortikosteroid, viral inf.
— Gastrointestinal, genital, uriner, agiz-dis, kapak hast.
— Kalici IV kateter uygulamasi

1 Septisemi



Belirti ve bulgular

1 Non-spesifik 1 konjestif kalp yetmezligi
— intermitant ates bulgularl
— Durgunluk
— Anorexi 1 Oksuruk
— Kusma 1 Polypnea
1 Dispnea
1 akut e e

— ayakta durmada guclik veya
posterior paresisi/paralisiz

—dlger

1 IIerIem|§ yada Ill/launlgarﬁgllg:da petisal ve ekimotik
gecikmis vakalarda _ G6z sklerasinda kanlanma
— septisemi, — Retinada kanama
— Toksemi — Anterior Uvetis
— kilo kaybi — Kaslarda agri

— kardiyak aritmi
— bayilma ve ani 6lum



EKG ve

sinus tasikardi

“S-T” degisiklikler
“QRS” araliginda uzama
“Q” dalgasinda blyime

Aritmi
1.,2..3. Derece blok
“R” dalgasinda buyume

EkoKG

kapaklarinda kalinlasma
noduller

sol ventrikll serbest
duvari ve septal duvarda
asiri hareketlilik

sol atrium ve ventriktlde
orta dereceli dilatasyon

Trombotik kitle



Laboratuar bulgular

I Hemogram
— loykositosis, notrofili, orta dereceli anemi,

1 Biyokimya
— Albumin }
_ glikoz i

1 Idrarda analizi
— Proteiniri, hematdri,
— Sediment muayenesinde yogun dokuntuler
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2 Kultar Antibiyogram (KAB)

1 sonuc¢ citkana kadar

8 Hem Gram (+) hem de Gram (-)
— Cefazolin 15-33 mg /kg IM / 1V, 8 saat arayla
— Cefaclor 6-13 mg/kg PO, 8 saat arayla.
— Cefotaxime 20-80 mg/kg IV / IM, 8 saat arayla.
— Imipenem / cilastatin 2-5 mg/kg IV. 8 saat arayla



1 Gram (-)
— Gentamicin 2.2 mg/kg; 1V, SC, IM; G3K
— Streptomisin (10 mg/kg; IM; G2K)
— Amikasin ( 7-10 mg/kg; IV, IM; G3K))
— Enrofloxacin (5mg/kg 1V,IM,PO G2K)
— Norfloxacin ( 22mg/kg PO G2K)

1 Gram (+)

— Sodyum veya potasyum penisilin
— 40.000-60.000 U/kg, QID, IV

— Amoxicillin -~ 20 -30 mg/kg; IV,SC,PO; G3K
— Amoxicilin/clavunat 11-22 mg/kg PO, G3K



— Metranidazol 10-15 mg/kg 1V G3K
— Clindamicin 5-15 mg/kg IV BID yada
22 mg/kg PO, G3K

— Aspirin 5-10 mg/kg PO G3K,
— Heparin 40-80 1U/kg SC G2K-G3K



Aort Yetmezligi (regurgitasyonu)

1 Yash Atlar _
1 Boxer ve Germen sheepherd dog (IE)
1 VSD, Aort stenozu
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Klintk belirtiler

Hafif olaylarda klinik bulgular gortlmez

llerlemis yetmezliklerde KMKY bulgularina benzer
bulgular

Egzersiz intoleransi, zayiflik ve durgunluk, dispnea ve
Oksuruk

sol thoraxdan kalp atimi gozlenebilir
Periferal nabiz sigcrayan gallop nabiz

diyastolik ufurum 3.interkostal araliktan



1 Thorax radyografisi
1 sol ventrikul geniglemesi
1 trachea’nin acisisnin degismesi
1 bazen de sol atrial genigleme

1 EKG bulgulari

1 Mitral yet. bulgularina benzer

1 EkoKG’'de

1 Sol ventrikdl dilatasyonu
1 Mitral kapaklarda diastol esnasinda titreme
1 Aort kapaklarinda kalinlagsma ve ¢cokme

1 Tedavi
— bakteriyal Endokarditis
— digital, ditretikler, vasodilatorler
— dusuk sodyum iceren diyet
— sinirlandirilmis egzersiz

— bunlara ragmen enfarktus septisemi ve renal
yetmezlikler
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Infeksiyoz Endokarditis (IE)

1 Endokardiyum ve kalp kapaklarinin
— Kalinlagsmasi
— ylzeyinin purizlenmesi
— Tromboz veya emboli ile sonuclanabilen

1 Bakteriemi

1 (Staph. Aureus, E.coli, Aeoro. Aeruginosa, Pastorella,
Corynebacterium, Enterecoccus, Klebsiella ve Proteus)
1 nadiren fungal enf.

1 Predispoze faktorler
— Kemoterapi, kortikosteroid, viral inf.
— Gastrointestinal, genital, uriner, agiz-dis, kapak hast.
— Kalici IV kateter uygulamari

1 Septisemi



Belirti ve bulgular

1 Non-spesifik 1 konjestif kalp yetmezligi
— intermitant ates bulgularl
— Durgunluk
— Anorexi 1 Oksuruk
— Kusma 1 Polypnea
1 Dispnea
1 akut e e

— ayakta durmada guclik veya
posterior paresisi/paralisiz

—dlger

1 IIerIem|§ yada Ill/launlgarﬁgllg:da petisal ve ekimotik
gecikmis vakalarda _ G6z sklerasinda kanlanma
— septisemi, — Retinada kanama
— Toksemi — Anterior Uvetis
— kilo kaybi — Kaslarda agri

— kardiyak aritmi
— bayilma ve ani 6lum



EKG ve

sinus tasikardi

“S-T” degisiklikler
“QRS” araliginda uzama
“Q” dalgasinda blyime

Aritmi
1.,2..3. Derece blok
“R” dalgasinda buyume

EkoKG

kapaklarinda kalinlasma
noduller

sol ventrikll serbest
duvari ve septal duvarda
asiri hareketlilik

sol atrium ve ventriktlde
orta dereceli dilatasyon

Trombotik kitle



Laboratuar bulgular

I Hemogram
— loykositosis, notrofili, orta dereceli anemi,

1 Biyokimya

— CK, AST, LDH

— BUN, kreatinin,

— Amilaz, lipaz

— Albumin }

_ glikoz 1 B

1 Idrarda analizi
— Proteiniri, hematdri,
— Sediment muayenesinde yogun dokuntuler
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Tedavi

2 Kultar Antibiyogram (KAB)
1 sonuc¢ citkana kadar

Hem Gram (+) hem de Gram (-)
— Cefazolin 15-33 mg /kg IM / 1V, 8 saat arayla
— Cefaclor 6-13 mg/kg PO, 8 saat arayla.
— Cefotaxime 20-80 mg/kg IV / IM, 8 saat arayla.
— Imipenem / cilastatin 2-5 mg/kg V. 8 saat arayla



1 Gram (-)
— Gentamicin 2.2 mg/kg; 1V, SC, IM; G3K
— Streptomisin (10 mg/kg; IM; G2K)
— Amikasin ( 7-10 mg/kg; IV, IM; G3K))
— Enrofloxacin (5mg/kg 1V,IM,PO G2K)
— Norfloxacin ( 22mg/kg PO G2K)

1 Gram (+)

— Sodyum veya potasyum penisilin
— 40.000-60.000 U/kg, QID, IV

— Amoxicillin -~ 20 -30 mg/kg; IV,SC,PO; G3K
— Amoxicilin/clavunat 11-22 mg/kg PO, G3K



1 Diger
— Metranidazol 10-15 mg/kg 1V G3K
— Clindamicin 5-15 mg/kg IV BID yada
22 mg/kg PO, G3K

1 (KAB negatif cikarsa)
— Penisilin+gentamisin,
— Cefotaxime +gentamisin

2 Anti-aritmik ajanlar
1 Antikuagulan etkili ilaclar
— Aspirin 5-10 mg/kg PO G3K,
— Heparin 40-80 1U/kg SC G2K-G3K



Dilate Kardiyomiyopati
DCM




Dilate Kardiyomiyopati

DCM
1 Sebebi kesin olarak bilinmemekte
1 Boxer »  Carnitine
1 Cocker spaniel - Taurin eksikligi

1 Hipothroidizim
1 Viral hastalik

1 Genetik faktorler

1 ortalama yaslh 3-7 yil
1 buyuk Irk digi kopeklerde ve kedilerde



Belirtiler ve bulgular

Anorexia

Kilo kaybi ve kaslarda zayiflama
Durgunluk ve ayakta duramama
Abdominal gerginlik ve assit
Gogus duvarinin kabarmasi
Tasikardi/ bradikardi ve zayif nabiz
Kapillar dolum slresinde uzama
Tasipne ve dispne

OksUruk

Pulmoner ve periferal Odem

Kalp atimlarinin thoraxtan rahatlikla izlenebilmesi
Bazen de sistolik Gftrim

Bayilma ve ani olum



Kan analizinde

AST N
ALP

BUN orta dereceli
kreatinin >

Safra asitleri Q
K

_/

albumin

Na
Troid profili



X — Ray EKG EKO

1 Omular-trakhe °P elc cap artis|
acisi Diaars
*genis
Kayip Duvar boyutu
1 Kardiyomegali azalmasi
— Sol ventrikiltin QRS
el *uzun *FS ve EF
— Sag ventrikulun *genis
sternuma ™ azalmasi
) «degisken
1 Pulmoner 6dem *Bicimsiz ) s N
*Dlizensiz Mitral
1 Pleurada sivi *Aritmi Kapak hareket
— kalp sinirlarinin als .
kesinliginin kayb! *VEV *E-IVS artisi
*VEK













Ayirici tani

1 Mitral ve trikupital kapak yetmezlikler
1 Miyokarditis ve Miyokard enfarktlsu
1 Travma

1 Azotemi

1 Diabetes mellitus
— Depreyon,Dispne, tasipne, koma, Poliuri, Polidipsi

1 Hypoadrenokortikosizm
— Poliuri, Polidipsi, Depreyon

1 Hypotriodizm

— Bradikardi, aritmi, genis QRS, yiksek P, cokmus T
1 Kalp timoru
1 Perkarditis



Tedavi

1 [notrop ve inodilator ilaclar
— Digoxin, Dobutamine, Amrinone, Milrinone, Pimobendan

1 Vazodilator ilaclar
— Captoril, Hydralizine, Prazosin

1 Antiaritmik ilaclar
— Quinidine, Procainamide, Lidocaine, Antiprine

1 Beta bloker ajanlar

1 Calcium kanal blokerlert
1 Egzersiz sinirlandiriimasi
1 Dusuk sodyum diyeti



Hipertrofik Kardiyomiyopati




Hipertrofik Kardiyomiyopati
(zl®%)

1 Kedilerde gorulme orani kopeklere gore
daha fazla

1 Sebebi kesin olarak bilinmemekte
1 Sol ventrikul kan ¢ikis yolunun darlig:

1 Bazi vakalarda ise darlik olmadan

— Miyokardiyal katesolamin uretimindeki
yetersizlik



Semptomlar

1 Cogu zaman kalp hastaligi bulgulari yok
1 Oksuruk

1 Dyspne

1 Solgun mukoza

1 Zayif femoral nabiz

1 Akciger odemi

1 Sol Apikal sistolik Gfarim (SAS)

1 Bayillma ve kollaps

1 Ani 6lUm



Radyografi, EKG, EKOKG

1 Radyografi
— Kalbin uzun ekseni boyunca blyumesi

— Tracheanin yukselip sol kaudal akciger lobuyla yer degistirmesi
— Odem

1 EKG'de
— Sol atrial genisleme
— Ventrikuler buyume (genis QRS, buyuk R)
— AV ve dal bloklari

1 EkoKG
— IVS ve sol ventrikiil duvarlari simetrik/ asimetrik kalinlasmasi
— Mitral kapak “E-IVS” uzakligin azalmasi
— Sol atrium ile Aortanin oranin artmasi



Kedi HCM




Kopek HCM




Tedavi

1 Beta blokerler

Propranolol
kopek: 0.2-1.0 mg/kg TID (PO);
0.02-0.06 mg/kg (IV)yavasca
kedi: 0.2-1.0 mg/kg BID-TID (PO);
0.04 mg/kg (IV) yavasca
Metoprolol
kopek: 0.5-1 mg/kg TID (PO)
kedi: 0.5-1 mg/kg TID (PO)
Atenolol
kopek: 5-12.5 mg SID-BID (PO)
kedi: 5-12.5 mg SID-BID (PO)



+ Dogmasal fitik

* Sivi birikimi

- Sinirlandirici

- I



Pet ve bluyuk ruminant

Lenfatik ve Venoz drenajin bozulmasi

Villuslarin yirtilmasi

Ruptur




Efuzyonq genisleme gl kalinlasma g Basincin

yiukselmesi D

Kalbe Gelen

ve giden
) e
azalmasi

Kardiyak

Tamponad
: Venoz
basingin
yikselmesi
Sag Ventrikul
Sag Atrium SR

Kollapsi —— dUSMeS|



Perikardiyal Sivinin Karakteri

Hemorajik

eTUMOr
ePerikard
Tabani
eTrauma
*Ruptur
-Idiopatik
perikarditis

Eksudat

eInfeksiyoz
*Bakteriyel
Fungal

*Non-infeksiyoz
«Uremi
eIdiopatik
eKardiyomyopati

Transudat

«Konjestif kalp Y.
Perikardiyal kist
eHipoalbuminemi
*Vaskduler
permeabilite
*Enfeksiyon

e Toksemi



+

- + + +H+ +H+ ++

Bulgular

Ayakta duramama
Assit
bayiima

Hiperemi/Siyanoz
Dispne / Tasipne
Oksuruk

Vendz dolgunluk
Duzensiz zayif nabiz

Kapillar Dolum
suresinde uzama

I Lenfadenopati
1

Sahalarda genisleme

Kalitede zayiflama

Netlik kaybi

Calkanti (sadece infektif P. ise)
Akciger seslerinde

Akciger odemi



Laboratuar, radyografi ve EKG

1 Anemi 1 Kardiyomegali

1 Lokosit normal 1 Sinir kaybi

1 NOtrofili 1 Yogunluk

1 AST ~ A

1 ALT 1 R kUculme - farklilgi
a1 Ure - i 1 S-T ¢cokmesi

1 Kreatin 1 Izoelektrik cizgi

. .
Protein n












Tedavi

ePerikardiosentez

ePrednisolon 1 mg/kg BID

eFurasemid 2 mg/kg BID

eSerum Dextroz %0 5 10ml/Kg
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Perikardiosentez




Kalpkurdu Infeksiyonu

(Heartworm disease - Drofilariosis)

1 Dirofilarya immitis

1 Inokulasyondan ortalama 6 ay sonra kanda

11 - 250 adet
— 25 PA
— 50 RA
— > 50 V.cava Caudails

Mekanik ve tepki

Pneumonitis, granuloma olusumu,
pulmoner end-arteritis, tromboembolizm,
pulmoner hipertansiyon



Belirtiler, fiziksel muayeneye ve radyografik bulgulara gore siniflandirma

Sinif

Klinik belirtiler

eOksuiruik yok ya da cok
nadir

eOksuruk nadir
eHafiften orta dereceye
kadar egzersize intoleransi

oSurekli 6kslirme,

oOrta- siddetli dereceye
varan egzersiz intoleransi
ekilo kaybi, kaseksi,
eDispne,

esag kalp yetmezligi,
egenel kondusyon kaybi.

Muayene Bulgulari

eMuayene normal

eAkciger seslerinde artig
egenel durum normal

eAkciger seslerinde artig
e\Vurgulu ya da ikiye
ayriimis S,

eSag apikal gallop,
eTasipne ve dispne

Radyografik Bulgular

el_ezyon yok

eOnemsiz pulmoner arter
genislemesi
eperivaskuler sinirda
dansite artisi

ealveoler interstisyal
lezyonlarlar

oOrta- siddetli dereceye
kadar pulmoner arter
genislemesi

RV geniglemesi
eDifflz ve siddetli
pulmoner infiltratlar



Lab.

1 Immunodiyagnostik serolojik test

— Venoz kandaki mikrofilarlarin tanisi
(postinokulasyonunun 5. ayindan sonra % 98
duyarlikla)

1 Kan ve idrar analizlerinde:

— hematolojik anormalliklerin cogu hafiftir.

— Artmis eozinofil ve bazofil sayisi

— Hafif, nonrejeneratif anemi (kronik / siddetli)
— Trombositopeni ve yangi lokogramlari

— Hemoglobindri

— Proteinuri kismen hipoalbuminemi

1 bobrek yetmezligi ve nefrotik sendromlia
1 Hepatik yetmezlik



Radyografi **+sxes

1 Yaygin pulmoner arter anormallikleri

— DV ana pulmoner arterin one ¢ikisi/bombelesmesi
— Kranial Lob pulmoner arterin genislemesini

— Periferal pulmoner arterlerin geniglemesini ya da
anormal yapilanmasini

— Siddetli sag ventrikul genislemesi

— kaudal ve intermediate akciger loblarindaki lobar
pulmoner arterle bitisik yumusak-koseli yogunluklar



=94€ - =40,

% 90’Iinin EKG’si normal
Sag ventrikuler buyumenin kriterleri

Sag kalp fonksiyonunu degerlendirmek
Kalp kurtlarinin sayisini ve yerlesimini saptamak
Doppler calismasiyla pulmoner hipertansiyonun siddeti

— Pulmoner ya da trikuspit kapak yetmezligi

— Siddetli pulmoner hipertansiyonu kasilma yeteneginde azalma
— Sag atriyal genisleme

— Pulmoner arterler ve sag ventrikul dilatasyonu



Tedavi

1 Thiasetarsamide
12,2mg/kg. 4 1V enj. iki glinliik periyottan fazla sirede

1 Melarsomine
1 2.5 mg/kg 24 saat aralikla 2 enjeksiyon

1 Heparin

1 75-150 iU/kg, SC, TID 21 giin
1 Aspirin

1 5-7mg/kg/guin 1-3 hafta
1 Kortikosteroid

1 1mg /kg

1 [vermektin veya milbemysin oxim
1 sabah tek doz oral (50ug/kg) uygulanmalidir.
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