
BÖLÜM

 

439

DOI: 10.37609/akya.3747.c349

1	 Doç. Dr., Ankara Üniversitesi, Veteriner Fakültesi, İç Hastalıkları AD., osmansafaterzi@gmail.com,  
ORCID iD: 0000-0002-7877-8897

2	 Vet. Hek. Dokt. Öğr. (Veteriner İç Hastalıkları), Ankara Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü, enesardaarslan@gmail.com,  
ORCID iD: 0000-0003-4588-7859

Osman Safa TERZİ 1 

Enes Arda ARSLAN 2

42TROMBOEMBOLIK 
HASTALIKLAR

1. GİRİŞ

Tromboembolik hastalıklar, damar sisteminin 
herhangi bir noktasında gelişen trombüslerin lo-
kal damar tıkanıklığına veya emboli yoluyla dis-
tal bölgelerde damar obstrüksiyonuna yol açarak 
çeşitli sistemik ve organik patolojilere neden olan 
kompleks bir hastalık grubudur. Köpek ve kedi-
lerde tromboembolizm, pulmoner, sistemik arteri-
yel ve venöz düzeylerde ortaya çıkabilir ve klinik 
bulgular trombüsün lokalizasyonu, büyüklüğü ve 
hastalığın süresine bağlı olarak değişkenlik göste-
rir. Tromboz gelişiminde Virchow üçlüsü-endotel 
hasarı, anormal kan akışı ve hiperkoagülabili-
te-merkezi rol oynar. Bu fizyopatolojik mekaniz-
malar farklı sistemik hastalıklar, neoplaziler, kar-
diyovasküler bozukluklar ve travmalar gibi birçok 
durumda aktive olur. Kedilerde hipertrofik kar-
diyomiyopatiye bağlı sistemik arteriyel trombo-
embolizm sık görülürken, köpeklerde pulmoner 
tromboemboli ve protein kayıplı nefropatiye bağlı 
arteriyel trombozis daha yaygındır. Tanı ve tedavi 
yaklaşımları, olgunun akut ya da kronik olması ve 
altta yatan nedenin belirlenmesine göre şekillen-
mektedir.

2. TROMBOEMBOLİK HASTALIKLAR

2.1. Giriş

Tromboembolik hastalıklar, bir kan damarının 
lokal trombüs oluşumu nedeniyle veya farklı bir 
bölgede oluşan trombüsten kopan bir parçanın 
(emboli) translokasyonuna bağlı olarak tıkanma-
sını ya da daralmasını ifade eder. Tromboembolik 
hastalıklar kan akışını engelleyerek doku ve organ 
hasarlarına neden olur. Köpek ve kedilerde trom-
boembolizm, çeşitli anatomik lokasyonlarda mey-
dana gelebilir. Bunlar; pulmoner venalar, vena 
porta, vena kavalar, renal, serebral ve mezenterik 
arterler, splenik, iliak, femoral ve brakiyal arter-
ler, aort trifürkasyonu, kalp ve koroner arterler-
dir. Hastalığın klinik semptomları trombüsün lo-
kasyonu ve büyüklüğüne bağlı olarak değişiklik 
gösterir.

2.2. Patofizyoloji

Trombüs oluşumu karmaşık bir süreçtir. Sağlıklı 
durumda, endotel hasarının onarımı için gerekli 
olan trombüs oluşumu ile trombüsün çözünme-
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ma yapılmıştır. Kedilerle kıyaslandığında köpek-
lerde altta yatan nedenlerin çokluğu sonuçların 
yorumlanmasını zorlaştırmaktadır. Taburcu olana 
kadar hayatta kalma oranının %50 ile %60 ara-
sında olduğunu belirten yayınlanmış çalışmalar 
mevcuttur.

6. VENÖZ TROMBOZİS

Vena cava cranialis, vena splenica, vena pulmo-
nalis ve vena portalis trombozisi köpeklerde iyi 
tanımlanmıştır. Venöz trombozunun gelişimine 
katkıda bulunan faktörler arasında pankreatitis 
ve kolesistitis gibi yangısal hastalıklar, abdomi-
nal neoplazi, kronik hepatitis (CH) veya siroz, 
vasküler yaralanma (travma, cerrahi, portal hi-
pertansiyon), kalıtsal veya edinsel protrombotik 
hastalıklar, DIC, IMHA, protein kayıplı nefropati, 
sistemik inflamatuar yanıt sendromu (SIRS), kalp 
hastalıkları ve sepsis yer alır. Kalıcı juguler kata-
terler ve kalıcı kalp pilleri endotel hasarına neden 
olarak venöz trombozisinde neden olabilir.

Venöz trombozisin klinik bulguları obstrüksi-
yonun nerede olduğuna göre değişiklik gösterir. 
Vena cavaa cranialis sendromu, vena cava crani-
alis’in kısmen veya tamamen tıkanmasından kay-
naklanan klinik belirtilerin bütününü ifade eder. 
Genellikle baş,boyun ve ön ekstremitelerde bilate-
ral simetrik subkutan ödem gözlenir. Ductus tho-
racicus’tan vena cava cranialise lenf akışı bozul-
duğundan dolayı genellikle şilotoraks gözlenir. 
Vena porta trombozunda asites gözlenebilir.

Venöz trombozisin tanısı ultrasonografi, anji-
yografi ya da kontrastlı Bilgisayarlı Tomografi ile 
koyulabilir. Şayet vena cava’da oluşan trombüs 
sağ atriyum içine kadar uzanmışsa ekokardiyog-
rafi ile de tanı koyulabilir.

Hastalığın tedavisinde antikoagülan ilaçlar 
sıklıkla tercih edilir ilaçlar ve dozlar arteriyel 
trombozlarda anlatıldığı gibidir.

7. SONUÇ

Veteriner hekimlikte tromboembolik hastalıkların 
tanı ve tedavisi, klinik varyasyonları ve altta ya-

tan multifaktöriyel nedenleri nedeniyle zorluklar 
içermektedir. Kedilerde sistemik arteriyel trom-
boembolizm genellikle miyokardiyal hastalıklar-
la ilişkili iken, köpeklerde trombozisin etiyolojisi 
daha çeşitlidir ve sıklıkla protein kayıplı nefropati, 
endokarditis veya neoplazi gibi sistemik hastalık-
larla ilişkilidir. Pulmoner tromboembolizm her iki 
türde de ölümcül seyredebilir ancak tanısı zor-
dur. Tromboembolik olayların başarılı yönetimi; 
erken tanı, altta yatan hastalıkların doğru şekilde 
tedavisi ve uygun antikoagülan/antitrombosit 
tedavi stratejilerinin uygulanmasına bağlıdır. Kli-
nik şüphe yüksek olmalı ve tanısal araçlar etkin 
kullanılmalıdır. Gerekirse trombolitik tedavi ya 
da girişimsel yaklaşımlar da devreye alınmalıdır. 
Reperfüzyon hasarı, relaps riski ve eşlik eden kalp 
yetmezlikleri gibi komplikasyonlar göz önüne alı-
narak uzun dönem izlem protokolleri oluşturul-
malıdır.
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