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Iskemi bir doku i¢indeki arteriyel akim azal-
masidir. Reperfiizyon ise hiicresel hasar1 ko-
tillestirebilecek iskemi déneminden sonra kan
akisinin yeniden saglanmasini tanimlamak i¢in
kullanilan terimdir. Coklu organ (1) iskemi-re-
perfiizyonu (I/R) iyi bilinen bir patolojik du-
rumdur ve komplikasyonlar1 esas olarak uzak
organlarda meydana gelen derin inflamatuar ya-
nit ve oksidatif hasardir (2, 3). Iskemi sirasinda,
sistemik kan dolagimina salinan inflamatuvar
aracilar ve antioksidan enzimlerin aktivitesi aza-
lir, bu da serbest oksijen radikallerinin ve azot
tiirlerinin olusumunda bir artisa neden olur. Re-
perfiizyon oksidatif-nitrosatif stresin artmasina
neden olur (3, 4). Reperfiizyon normalde iskemi
tedavisinde temel bir adimdir. Ancak klinik ve
deneysel kanitlar, hiicre ve doku fonksiyon bo-
zukluguna yol agan ana olaylarin reperfiizyon ile
iliskili oldugunu gostermektedir (2, 4, 5).

Ratlarda gelistirilen abdominal aortik iske-
mi/reperfiizyon(I/R) modeli tiim diinyada yay-
gin olarak kullanilan bir modeldir. Bu model
abdominal aorttan beslenen lokal, yakin do-
ku-organ(bobrek, barsak vb) ve sistemik, uzak
doku-organlara(kalp, beyin vb) ait I/R etkileri-
nin arastirilmasina olanak saglar.

Ozlem CAKIRKOSE

Diger tiir hayvanlarda yapilan I/R a kiyasla
ratlarda anatomik yapi insanlara ¢ok benzedigi
icin bu modeli olusturmak avantajlidir. Ayrica
ratlar1 elde etmek diger tiirlere gore daha kolay-
dir ve bakim maliyetleri daha diisiiktiir.

Cerrahi prosediirii olusturma esnasinda ab-
dominal aorta ait olusturulan iskeminin kalict
degil reperfiizyon i¢in gecici olmasini saglamak
onemlidir. Iskeminin siiresi ve yeri hayat: tehdit
etmeyecek sekilde ayarlanabilmektedir. I/R a ait
fizyolojik, histolojik tim degisiklikler kan ve
doku diizeyinde arastirilabilmektedir.

Bu model klinikte sik rastladigimiz; alt ekstre-
mite periferik arter hastaligi, mezenterik iskemi,
bobrek yetmezligi, tromboze aort, aortik anev-
rizma gibi pek ¢ok hastalig1 arastirma agisindan
faydalidir. Model baslangi¢cta normalde normal
aort yapist igerdiginden insanda ateroskleroz ya
da tromboza bagl aortik tikanikligin patogene-
zine benzemez. Insanda olan risk faktorlerinin
olusturdugu siire¢ bu modelde yoktur.

MATERYAL-METOD

Model icin gerekli malzemeler:
Genel anestezik ve kas gevsetici ilaglar
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larinin tedavisinde yaygin olarak kullanilan bir

yontemdir(18). Karaciger naklinde I / R hasari,

fonksiyonel olmayan veya islevsiz greft gelisimi

ile yakindan iliskilidir ve greft reddine neden

olabilir. Deneysel abdominal aortik I\R modeli

ile iskemik karacigere yonelik klinik tablolar ve
tedavisi hakkinda fikir sahibi olunabilir.
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