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1. OZET

Yabanci Cisim Sendromu; Tiirkiye’de sigirlarda yaygin olarak goriilen
sindirim sistemi hastalik grubundan olup, ¢esitli yabanci cisimlerin alinmasi
sonucu meydana gelmektedir. Bunlardan 6zellikle batici olanlari, ¢ikarilmadigi
takdirde 6liimle sonuglanabilen komplikasyonlara yol agabilmektedir.

Bu ¢alisma ile Kastamonu ilindeki sigirlarda yabanci cisim insidansi ve
komplikasyonlar1 arastirilmis olup, konu ile ilgili hayvan sahiplerinin
bilin¢lendirilmesi ve ekonomik kayiplarin 6nlenmesi amaglanmastir.

Kastamonu Belediye Mezbahasina 15 Haziran 2011-15 Nisan 2012
tarihleri arasinda kesim amaciyla getirilen 1994 sigirm 1126 (% 56.4)’sm1
Simental, 402 (% 20.1)’sini Montafon, 355 (% 17.8)’ini Holstayn siyah alaca, 69
(% 3.4)’unu Yerli Kara 28 (% 1.4)’ini Aberdeen Angus olusturmustur. Ayrica
materyallerin % 0.9’luk boliimiinii de sirasiyla, 7 Manda, 3 Hereford, 2 Sarole ve
2 Kirmiz1 Alaca olusturmustur. Incelenen hayvanlarin 1737 (% 87.2)’sini erkek ve
257 (% 12.8)’sini disi sigirlar olusturmustur.

Yapilan ¢alismada hayvanlarin 1530 (% 76.7)’inde yabanci cisim
belirlenirken, bu yabanci cisimlerden 33 (% 2.1)’unun rumen ve retikulum
mukozasina battigi, 1497 (% 97.9)’inin ise rumen ve retikulum mukozasina
batmadig1 goriilmiistiir.

Materyallerde bulunan yabanci cisim ve sayisi sirasiyla; 1227 (% 80.2)
kum ve tas pargalari, 122 (% 8) miknatis, 101 (% 6.6) tel, 49 (% 3.2) ¢ivi, 27 (%

1.7) poset, ip ve yular, 4 (% 0.3) metal pargalar1 olarak kaydedilmistir.



Elde edilen veriler yas, cinsiyet, dogum ve yetistirilme sekli gibi
faktorlerin yabanci cisim aliminda etkili oldugunu gostermistir. Sonug¢ olarak
yabanci cisimlere karsi yeterli koruyucu oOnlemlerin alinmadigi kanisina

varilmstir.

Anahtar Kelimeler: Mezbaha, Sigir, Rumen, Retikulum, Yabanci cisim.



2. ABSTRACT

INSIDENCE OF FOREIGN BODY AND ITS COMPLICATIONS
SEARCH AMONG THE CATTLES IN KASTAMONU MUNICIiPAL

SLAUGHTERHOUSE

Foreign Body Syndrome is among a kind of digestion system ilnesses that
can commonly seen in the cattles in Turkey. It occurs due to animals’ eating
foreign bodies. Among these foreign bodies, especially the stinging ones can
cause some complications that can result in death.

By means of this study, insidence of foreign body and its complications
were searched among the cattles in Kastamonu and raising the awareness of the
owners of the animals and preventing the economical loses were aimed.

Among 1994 cattles that were taken to the Kastamonu municipal
slaughterhouse during the 15 June 2011 - 15 April 2012 of the study, 1126 (%
56.4) were Simmental cattles, 402 (% 20.1) were Brown Swiss cattles, 355 were
Holstein cattles which had black and white colour, 69 (% 3.4) were native
animals, 28 (% 1.4) were Aberdeen Angus. Additionaly (% 0.9) percentage of the
materials were respectively 7 Buffalo, 3 Hereford, 2 Charolais and 2 Red Pied.
Out of these 1994 cattles that were examined, 1737 (% 87.2) were male and 257
(% 12.8) were female animals.

In the study, out of the total cattles, there were 1530 (% 76.7) cattles that

foreign bodies were identifed. It was seen that from among these foreign bodies,



33 (% 2.1) of them were sticked in rumen and reticulum mucous and among the
remaining, 1497 (% 97.9) cattles they didn’t stick in rumen and reticulum.

Foreign bodies and their numbers found in the materials are respectively
recorded as following 1227 (% 80.2) sand and stone particles, 122 (% 8) magnet,
101 (% 6.6) wire, 49 (% 3.2) nails, 27 (% 1.7) nylon bag, rope ve rein, 4 (% 0.3)
metal particles.

These data showed that variables such as age, gender, calving and
upbringing are influent for taking foreign bodies into the body. In conclusion, It
was believed that the protective measures are not taken against foreign objects
coming enoug.

Key Words: Slaughterhouse, Cattle, Rumen, Reticulum, Foreign bodies.



3. GIRIS

Batmayan  yabanci  cisimler  kardiya  obstruksiyonu,  ostium
retikuloomazi’nin tam veya kismi tikanmalari, piloris tikanmasi olusturabilir.
Sigirlardaki digestif bozukluklarin nedenlerinin % 75-90’1m1 olusturan batict
yabanci cisimler hayvanlarda retikiilitis simpleks, perikarditis travmatika ve
retikiiloperitonitis travmatika gibi travmatik bozukluklara neden olmustur (1).

Sigir yetistiriciliginin yaygin oldugu iilkelerde, sindirim bozukluklarina
neden olan yabanci cisimler ve bunlarin olusturduklart lezyonlara sikca
rastlanilmaktadir. Tiirkiye’de de batici yabanci cisimlerin neden oldugu olgular
diger iilkelere gore hala yiiksek oranda seyretmekte ve giincelligini korumaktadir
(1, 2,3, 4).

Batici ve delici yabanci cisimlerden kaynaklanan hayvanlarin et ve siit
verimindeki diistisler, d6l tutma Ozelliklerinde meydana gelen azalmalar,
Olimlerle sonuglanan ekonomik kayiplar hastaligin ne denli 6nemli oldugunu

gostermektedir (5, 6).

3.1.Anatomi

Cok kompartmanli olarak da isimlendirilen ruminant mideleri 4 kisimdan
olusmaktadir (7). Bu kisimlardan ilk d¢liniin mukozast yemek borusu
mukozasimin devami niteliginde olan kutan mukoza ile ortilidiir (7,8). Bundan
dolay1 ilk ii¢ kompartmana 6n mideler veya proventrikiilus adi verilir. On
midelerin birincisi ve en biiyiigii rumen (iskembe)’dir. Sonra sirasiyla retikulum

(borkenek) ve omazum (kirkbayir) gelir (7). Dordiinci kompartman olan



abomazum (sirden) ise glandular mukoza ile kapli olup diger hayvanlarin
glandular midelerine esdegerdir (7, 8). Bu kompartmanin karin boslugundaki yeri
de diger hayvanlarin mideleriyle benzerlik gosterir (7).

Proventrikiilus’lardaki ~ kimyasal  sindirim  agizda baslamaktadir.
Proventriculuslar, bakterilerin yasami igin uygun bir ortam hazirlamaktadir.
Alman gidalar bu bakteriler tarafindan kimyasal ve fermentatif parcalanmaya tabi
tutulurlar. Bu olaya Rumen Fermentasyonu denir. Fermentasyon sonucunda
olusan gazlar gegirme (ruktus) ile disar1 atilir. Fermente olmus gidalar gegirme
olay1 ile agza gonderilerek tekrar ¢ignenmesi saglanir, bu olaya ise Ruminasyon
ad1 verilir (7).

On midelerin toplam kapasitesi, viicudun biiyiikliigiine gére 100-200 It
arasinda degisir (8).

18 aylik bir sigirda midelerin ortalama hacimleri; rumen % 80, abomazum
% 8, omazum % 7 ve retikulum % 5 olarak siralanmaktadir. Bu degerler

postmortem olarak alinmis olup, canli hayvanlar i¢in gecerli olmayabilir (8).

3.1.1. Rumen

Proventrikiilus’larin  en buyugidir (7). Kapasitesi 102-148 L’dir.
Rumenin i¢ yiiziinii pila ruminisler ile mukozanin kapsadigi papillalar olusturur.
Rumenin parietal yiizeyi (facies parietalis) sol tarafta ve karmm duvarmin
ventralindedir. Visceral ylizeyi ise (facies visceralis) bagirsaklar, karaciger,
omazum ve abomazum ile temas halindedir. Curvatura dorsalis i¢ bel kaslarina
diyaframin crus dexter, crus sinister, dalak, pankreas ve sol adren bezlerine

dayanir. Sol bobregin tamami periton ile kaplidir. Sarkik bir sekilde duran sol



bobrek rumen tarafindan median hattin sag tarafina itilir. Curvatura ventralis
karin duvarinin ventralinde uzanir (8).

Rumenin dis yiiziinde bulunan sulcus longitudinalis dexter ile sulcus
longitudinalis sinister; sulcus cranialis ve sulcus caudalis tarafindan birlestirilir.
Bu birlestirmeler neticesinde dorsal keseler (saccus dorsalis) ve ventral keseler
(saccus ventralis) olusur. Yasam boyunca biiyiik bir gaz kabarcigi i¢eren saccus
dorsalis, dorsal duvarinda papilla igermez. Sulcus longitudinalis dexter, dorsalde
sulcus accessorius dexteri verir. Her iki oluk arasinda insula ruminis denen adacik
olusur. Sulcus longitudinalis sinister’den yukariya dogru sulcus accessorius
sinister adli oluk baslangi¢ alir. Saccus dorsalis ile saccus ventralis istirakini
ostium intraruminale saglar (8).

Rumenin arka ucu, sulcus coronarius dorsalis ve sulcus coronarius
ventralis vasitasiyla saccus caecus caudodorsalis ve saccus caecus caudoventralis
adl iki kor keseye ayrilir. Bu kor keseler pelvis girigsinde yer alir (8).

Rumenin kranial ucunda coroner oluklar bulunmaz. Sulcus cranialis’in
kraniodorsali; antrium ruminis, karnioventrali ise recessus ruminis olarak
tanimlanir (8).

Rumenin dis yiiziindeki oluklara karsilik i¢ tarafinda ayni isimleri tasiyan
pilalar ~ bulunur.  Sulcus  ruminoreticularis’in  igteki  karsiligi  pilica

ruminoreticularistir (8).

3.1.2. Retikulum
Retikulum, kranialde diyafram ile temasta olan facies diafragmatica’ya

sahiptir. Kaudale bakan fascies visceralis’i karacigerin sol lobu, rumen, omazum



ve abomazum ile temas halindedir. Curvatura major sol karin duvarina dogru
uzanir. Curvatura minor, sulcus reticularis’i igerir. Fundus reticuli; regio
xiphoidea’da bulunur (8).

Retikulum mukozasindaki yiikseklikler {i¢ sira halinde crista reticuli’yi
olusturur. Crista reticuliler kas igeren papillalarla kaplidir ve 4-6 duvarli cellulae
reticuli’ye sahiptir. Cellulae reticuliler, sulcus reticuli’ye dogru kiigiilmeye ve

daha diizensiz bir sekil almaya baglar (8).

3.1.2.1. Gastrik Oluk (Sulcus Esophageus)

Ozefagus ile pilorus arasinda en kisa rotayi cizer. Sulcus reticularis, sulcus
omasi ve sulcus abomasi olmak iizere ii¢ boliimden olusur. Sulcus esophageus,
kardiyadan baglar (8).

Lokmalar 6zefagustan direkt ruminoretikular kivrimdan atrium’a geger.
15-20 cm uzunlugundaki sulcus reticuli, reticulum 'un curvatura minor’u boyunca
ventralde uzanir. Olugun sag ve sol kenarlarnin kaslari kardiya ile baglantilidir.
Inen kenarlar olarak sag kenar kaudale, sol kenar kraniale ve paralel seyirle ostium
reticulo-omasicum’a dogru seyreder. Sulcus reticularis’in tabani longitudinal
katmana sahiptir. Omazum’a dogru yiiksekligi artar. Ostium reticulo-omasicum

etrafinda pece seklinde papilla halini alir ve omazum’un i¢ine dogru devam eder

(8).

3.1.3. Omazum
Yanlardan hafif yass1 olmakla beraber kiire seklindedir. Karin boslugunun

intratorasik boliimiiniin alt tarafinda ve sagda yer alir. Facies parietalis



kranioventral’de facies visceralis ise caudodorsomedialdedir. Curvatura omasi st
ve arkada olup her iki yiiz arasinda ve sagdadir (8).

Omazum’un facies parietalis inin ventral bollimii hari¢, tamami omentum
minus ile ortiilidiir. Retikulum, rumen ve abomazum ile temasta olan basis omasi
kranioventral’dedir ve i¢ tarafinda sulcus omasi bulunur. Basis omasi, retikulum,
rumen ve abomazum ile temastadir. Omazum kranial’de ve dorsolateral’de
karacigerle, mediyalde ise rumen’le komsudur. Sulcus omasi, ostium reticulo-
omasicum ile ostium omaso-abomasicum arasinda uzanir. Iki mukoza yapragiyla
cevrili olan sulcus omasi’ye velaabomasica denir. Kalin muscular lamina
omasi’ler olugun tabanini ¢aprazlar (8).

Sayilar1 yaklagik 100 adet olan lamina omasi, dort cesit biiyiikliikte,
curvatura omasi, omazum’un kenarlarinda ve sulcus omasi’ye dogru yer alir.
Yaprakg¢iklarin serbest yiizlerinin karsisinda canilis omasi uzanir. Lamina
omasi’ler arasinda interlaminar recessus’lar bulunur. Lamina omasi; konik

papillalarla kaphdir (8).

3.1.4. Abomazum

Ince duvarli olup biiyilk genisleme ve yer degistirmeye bagli olarak
yaklasik 28 L’lik kapasiteye sahiptir. Facies parietalis ve curvatura major 'un
kaudal bolimi, omentum majus araciligi ile bagirsaklardan ayrilir. Facies
viscerelis, rumen ile temas halindedir. Curvatura mindr, omazum’un etrafinda
kivrim yapar. Abomazum’un omazum’a bakan ucunda olusan yuvarlak kor keseye
fundus abomasi denir. Fundus abomasi, corpus abomasi ile devam eder. Mide

bezlerini igeren kirmizimtrak mukoza, pilicae spirales abomasi denilen



katlanmalar gosterir ve tamamen glandular mukoza ile doselidir. Abomazum’un
fundus ve corpus kesimlerinin biiyiik bir kesimi kirmizimtrak renktedir. Pilica
spiralis abomasi’ler, ostium omaso-abomasicum’dan Ve sulcus abomasi’nin
kenarlarindan baslar. Corpus abomasi’de en bliyiik halini alir. Daha lateraldeki
katlanmalar curvatura major’a dogru boliniir. Sulcus abomasi’nin yakinindaki
katlanmalar, bu oluga paralel seyreder ve pars pylorica’ya dogru azalir.
Katlanmalar, angulus abomasi, antrum pyloricum, pyloric kanal ve piloris’te
gortliir. Piloris, kirismis sarimtirak mukoza ve piloris bezlerini igerir (8).

Abomazum’dan duodenum’a gegis incelenirken, m.sphincter pylori, torus
pyloricus ve curvatura minor’dan pylorus’a ¢ikinti olusturan kisimlar gozlenebilir
(8).

Sulcus abomasi, curvatura minor boyunca devam eder. Mukozal
katlanmalar ile ¢evrili olan sulcus abomasi, ostium omaso-abomasicum’dan

piloris’e uzanir (8).

3.2. Etiyoloji

Yabanci cisim sendromu (YCS); yemlerle birlikte, odun pargasi, bez,
pacavra, naylon, plastik torba, baglama ipleri, sicim, sentetik elyaf ve kil gibi
konglobat olusturan yabanci cisimlerin yaninda; tel, ¢ivi, igne gibi batict sivri
cisimler, kiit madeni cisimler ve kum gibi yabanci cisimlerin yenmesi sonucu
meydana gelmektedir. Ozellikle alman batict yabanci cisimler ¢ikarilmadig
takdirde peritonitis, perikarditis, pinémoni, hepatitis, splenitis, frenitis, septisemi

ve piyemi gibi 6liimle sonuglanabilen komplikasyonlara yol agabilir (3, 9).
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Tim evcil hayvanlarin mide ve bagirsaklarinda yabanci cisimlere
rastlanma olasilig1 yiiksektir. Bunlarin ig¢inde ilk siray1 sigirlar alir (10).

Sigirlar diger gevis getirenlerin aksine, yemlerini oburca almalar1 ve biiyiik
kitleler halinde yutma ozellikleri, dilin duyarlilik ve tat alma duyusunun az
gelismis olmasi, dil lizerindeki papillalarin arkaya dontik olusu, 6zefagusun genis
olmasi1 ve salivasyonun fazla olmasi nedeniyle ¢ok sayida yabanci cisimleri de
yemle birlikte alirlar. Hastalik 6zellikle disilerde diivelik ¢cagindan itibaren goriiliir
(1, 2, 3,9-12).

Yabanci cisimler besi sifirlarina gore siitgii sigirlarda daha ¢ok goriiliir.
Yabanci cisim hastaliklarina kis aylarinda daha sik rastlanilmaktadir. Yabanci
cisim hastaliklar1 siklikla 2 yasindan biiyilik ineklerde goriilmektedir. 1 yasindan
kiiglik sigirlarda, mandalarda, koyun ve kegilerde ender olarak goriildiigi
bildirilmistir (2, 3, 9, 12-15).

Hayvanlarin; endiistri bolgeleri yakinlarinda, sokak aralarinda, ingaat
alanlarinda, tel citlerin bulundugu yerlerde, demir yollar1 isletmeleri ¢evresinde
otlatilmalar1 yabanci cisimlerin alinma ihtimalini arttirmaktadir. Ancak genel
goriisiin aksine yabanci cisimlerin merada degil ahir yemlemesinde alindigi,
ozellikle ot ve saman balyalarinda kullanilan tel parcalarinin ve ahirlarda yapilan
tamiratlarin bunda etkili oldugu bildirilmistir (10).

Genellikle 5-6 yasin tizerindeki yetiskin sigirlarin % 90’indan daha
fazlasinin retikulumlarinda postmortem yabanci cisimler saptanir. Yabanci
cisimler batmadik¢a 6nemli derecede sorun olusturmazlar. Yuvarlak, ucu kor, kisa
(1-2 cm) olan yabanci cisimler zararsizdir. Uzun ve sivri yabanci cisimler (2-15

cm) tehlikelidir. Ozellikle delici ve batic1 olanlar sorun olusturur (9, 10).

11



Delici olarak bilinen yabanci cisimlerin % 97’si sivri yapili, bunlarin %
98’1 de demir, ¢elik gibi manyetik cisimlerden olusmaktadir (10).

Yapilan calismalarda tel ve ¢ivilerin RPT’ye en fazla sebebiyet veren
metalik cisimler oldugu, bunlarinda g¢ogunlukla retikulumun kranioventrali
yoniinde battig1 bildirilmistir (13, 14, 15).

Yemlerle alinan batici yabanci cisimler, 6nce retikulum kontraksiyonlari
sonucu retikulum duvarina, oradan da peritona ve diger organlara batar (9, 16,
17).

Pika, yalama aliskanligi, sinirsel ve psisik bozukluklar, kaseksiye neden
olan hastaliklar, tiiberkiiloz ve paratiiberkiiloza bagli enteritler, i¢ parazitler, eksik
beslenme, osteomalazi, rasitizm, avitaminozlar, bitkisel intoksikasyonlar,
laktasyon periyodunun uzun olmasi ve tekrarlanan gebeliklerde sekillenen
metabolik degisiklikler ineklerde YCS riskini arttirmaktadir (1, 2, 3, 9, 10, 12).
Ote yandan meteorismus, konstipasyon, i¢ organlarm kontraksiyonlar1, gebelik,
dogum ve parasempatomimetik ilag kullanimi yabanci cisimlerin batmasini

tetiklemektedir (1, 2, 3, 9, 11, 12, 18).

3.3. Patogenez

Yutulan yabanci cisimler kardiay1 gegtikten sonra ya dogrudan retikuluma
diiserler ya da dnce rumene diisiip yavas yavas retikuluma ulasirlar. Agir olan
yabanci cisimler retikulum tabanina diiser, orada kalir ve ruminasyonla da artik
yukart dogru ilerleyemez. Retikulum igerisinde yabanci cisimler retikulum
kontraksiyonlar1 ve intraabdominal basing ile zit yonlii iki basincin etkisinde

kalirlar. (1, 3,9, 10, 12).
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Retikulum mukozasinin yapisi, ¢ok kuvvetli retikulum kontraksiyonlari ve
intraabdominal basing artisina neden olan faktorler yabanci cisim batisini
kolaylastirir. Travmatik yabanci cisimler, 6zellikle retikulumun kranioventraline
nadiren de kaudaline veya retikulumun dorsaline batarlar. Batan yabanci cisimler
en hafif sekilde retikulum mukozasi ve kasmi etkiler. Fakat retikulum duvari
tamamen perfore olmaz: Retikulitis travmatika simpleks. Bu olaylar lokal agr1 ve
travmatik indigesyon semptomlariyla seyreder. Ancak yiizeysel batan cisimler
retikulum lumenine geri diiserse hizla iyilesme goriiliir. Yabanci cisimler
retikulumda zararsiz kalabilir veya tedricen atilabilir. Olaylarin bir kismin da
yabanci cisimler gevis getirme sirasinda sert kisimlarin tiikiiriilmesiyle, bir
kisminda da gaita ile disar1 atilir. Ancak retikuluma diisen yabanci cisimlerin belli
bir siire sonra bagka bir yerden yeniden batmalar1 s6z konusudur (10).

Yabanci cisim hastaliklarinin en sik goriileni ve daha agir olan1 yabanci
cisimin seroza dahil tim mide duvarimi deldigi ve peritona ulastig1 olaylardir.
Burada periton, direk yabanci cismin mekanik uyarimlariyla veya retikulumdaki
yanginin parietal peritona bulagsmasiyla endirek olarak yangilanir. Bu yanginin
etrafi spesifik reaktif fibrin sizmasi sonucu fibroz bir doku ile ¢evrilir. Bu sayede
yanginin yayilimi Onlenir: Retikuloperitonitis travmatika sirkumskripta adesiva.
Perforasyon yerinde kapsiillesme olmazsa akut septik form gozlenir. Cok ender
olgularda yabanci cismin ve irin kitlesinin periton bosluguna ulasarak yaygin bir
peritonitis olusturmasi da mimkiindiir: Retikuloperitonitis travmatika diffusa.
Penetre olan yaralardan rumen igerigi karin bosluguna gecerse diffuz peritonitis
tehlikesi artar. Diger olaylarda yanginin lokalize kalip kalmamasi veya ilerlemesi

viicudun 6zel savunmasi ve etkenin virulensine baglhdir (10).
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Yabanci cisim retikulum duvar1 ile diyaframi delerek kalp kesesine
ulasarak pericarditis sikka ve perikart kesesinde yangisal eksudata yol agarak
pericarditis exudativa’ya sebep olur. Cesitli mikroorganizmalar tarafindan
eksudatin kontamine olmasi sonucu da perikard kesesinde irinli ve gazli sivi
toplanir (3, 12, 14).

Yabanci cisimlerden kaynaklanan lezyonlarin goriilme sikliginin % 7 ile %
21 arasinda degistigi hatta bu oranin bazi kaynaklarda % 70’e kadar
yiikselebildigi rapor edilmistir (11, 19).

Organ degisiklikleri genelde belli bir siire sonra 6liime neden olmalarina
karsilik, karin boslugundaki yabanci cisimler eninde sonunda bir apse olusturarak
karin duvarindan disar1 ¢ikarlar. Bazen interkostal araliktan deri disina ¢iktiklari
da olur. Bazilar1 da omentum i¢inde kalabilirler (10).

RPT olaylarinda retikulum, perfore oldugu bolgelerdeki yakin organlarla
yapisarak motilite bozukluklarina yol agar. RPT olaylarindaki devamli timpani ve
Rumen atonisinin sebebi bu yapismalara bagli olarak ruminoretikuler hareketlerin
engellenmesidir. Retikulumun, bilhassa sag kranial kesimindeki perforasyonlarda
N. Vagus'un zarar gérmesi de miimkiindiir. Akut RPT olaylarinda irin ve
kokusma etkenlerinin veya onlarin {riinlerinin rezorpsiyonu nedeniyle
intoksikasyon olusabilir. Bunun sonucunda kalp, dolasim sistemi, rumen
hareketleri ve bobrek fonksiyonlar1 etkilenir. Diger taraftan kronik apselesen
olaylarda bazen piyemik metastazlar olusur. Nadiren batic1 yabanci cisimlerin kan
damarlarini1 zedelemesi sonucu i¢ kanamalar goriilebilir (10).

Akin ve Samsar (20) tarafindan yapilan bir ¢alismada 18 sigirda retikulum

yabanci cisimleri ile ilgili retikulum fistiil ve apseleri izlenmistir. 13 sigirda
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retikulum fistiilii, 5 olguda da yabanci cisim apsesi gozlenmistir. 13 olgunun
7’sinde fistiillerin regio xyphoidea'da, 3’iinde sol pre-sternal bolgede, 3’tinde sol
articulus cubiti arkasi, regio olecrani diizeyi ve 5-8. interkostal aralikta
yerlestikleri tespit edilmistir. 5 olguyu igeren yabanci cisim apselerinin 2’si 5-8.
interkostal diizeyde, 1’inin 8. kosta-kondral eklem yerinde, son iki olgununda,
pre-sternal bolgede olustugu dikkati ¢ekmistir. Retikulum fistiillerinde genel
durum bozuklugu izlenmemekle beraber, apse olgularinda diffuz bir sigkinlikle
birlikte beden 1sisinda 40.5°C diizeyde bir artis ve istahsizlik gibi bulgular
saptanmigtir. Ayrica retikulum fistiillerinde genel bir zayiflikla dehidratasyon
gozlenmistir. Gozlem ve degerlendirmelere gore, fistiil ve apse olasiligi % 2.8
diizeyindedir. Ancak bu oranin Tiirkiye’deki sigirlarda ayricalikli bir dagilim
gosterdigi bildirilmistir. Yerli sigirlarimizda bu oranin % 1.2 iken, Montafonlarda

% 0.2, Holstayn’larda ise % 0.6 kadar oldugu bildirilmistir.

3.4. Semptomlar

Yabanci cisimlerin alinmalar1 ile hastalik belirtilerinin  baslamasi
arasindaki siire bazi hayvanlarda 1-4 giin olabilecegi gibi, bazen haftalarca ve
aylarca da siirebilir (10).

Deneysel olarak hastalik olusturulan bir ¢alismada, yabanci cisim
yutturulan sigirlarda bu siire 1-47 giin arasinda degisiklik gdstermistir. Ancak
degisik nedenlere bagl olarak, yabanci cisimlerin alinisindan 12-18 ay sonra bile
ilgili bozukluklarin ortaya ¢ikabilecegi goriisiinii savunanlar da vardir (1, 9).

Travmatik indigesyonlarin semptomlari, yanginin formu, devresi ve

lokalizasyonuna, yabanci cismin ilerleyisinin yavas veya hizli olusuna,
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komplikasyonlara ve ayrica hastanin mizacina gére ¢ok farklilik gostermektedir.
Bu nedenle RPT sirkumskripta akuta’da bile semptomlar siire¢ten siirece gore
farkliliklar gostermektedir (10).

Batmamis yabanci cisimler istahsizlik, silit veriminin azalmasi, Rumen
hareketlerinin azalmasi gibi spesifik olmayan bir hastalik tablosu olusturur.
Konglobatlar retikulumda bulunursa istahsizlik, yabanci cisim agri1 deneylerine
pozitif cevap ve bazen timpani goriilebilmektedir. Fazla miktarda toplanan kum
kronik timpani olusturabilir (10).

Yabanci cisimlere bagli kardiya okstruksiyonunda, akut sekonder timpani
goriiliir. Ruminasyon gii¢ veya yoktur. Yem alimi giigtiir. Sondalama ile mide
icerigi kusarlar (10).

Ostium retikiiloomazi’'nin tam veya kismi tikanmalarinda, retikulum ve
rumende sulu igerik toplanmistir. Rumen asir1 derecede dolgundur. Gittikge artan
asir1 derecede susuzluk hissi vardir. Yem alimi ve Rumen hareketleri azalir.
Genellikle 6n mide icerigi kusulur (9, 10).

Piloris tikanmast abomazum dilatasyonuna neden olur. Sanci semptomlari
goriiliir. Rumen igerigi birikir, defekasyon durur. On mide igerigi kusulur (10).

RPT’de, hayvanda yatip kalmada isteksizlik, Rumen hareketlerinde ve siit
veriminde azalma, dis gicirdatmasi ve belin kamburlagsmasi goriiliir. Hayvanlarda
agr1, inleme olup karin kaslarinin gerginligi artmistir (10).

PT’de, RPT semptomlar1 bulunur. Buna ilaveten Kalp gerisinde asamiyet,
palpasyonda agr1 goriiliir. Perikard kesesinin eksudatla dolmasini takiben dolagim
engellenerek dolagim yetmezligi sekillenir. Nabiz sayis1t 90/dk’nin iizerine ¢ikar,

siddetli solunum giigliigi olusur, V. Jugularis dolgun hale gelir. PT sicca
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doneminde siirtlinme sesi duyulurken, PT eksudativa doneminde calkant1 sesi
duyulur. Gerdan bolgesinde 6dem ve kalbin perkiisyonunda mat ses alinir. Kalpte
ritim bozuklugu meydana gelir. Genel durum c¢abucak bozulur ve birkag giin
icinde 6liim meydana gelir (3, 12, 14).

Yapilan bir ¢alismada (21) RPT’li 29 inek ve 33 manda incelenmistir.
Peritonitisli sigir ve mandalarla birlikte ayrica torasik apseli 4 mandada dos 6demi
ve vena jugulariste dolgunluk goriilmiistiir. Her iki tiirde de retikular apse i¢in
hicbir spesifik bulgu kaydedilmemistir. Bu ¢alismanin sonuglar1 sigirlar ve daha
ender olarak mandalarda RPT’nin hemen hemen tiim sekellerinde sistemik
reaksiyonlar ve agrinin ortak klasik belirtileri goriilmiistiir.

Yapilan bir ¢alismada (22), perikarditis eksudativali sigirlarin EKG'lerinin
tiim dalga amplitiidlerinde azalma saptanirken, perikarditis sikkali sigirlarinkinde
hafif artislar g6zlenmistir. Her iki grupta ¢esitli aritmiler kaydedilmistir.

Bozukluhan (23) tarafindan yapilan bir g¢alismada RPT’li ve PT’li
hayvanlarda tasikardi veya bradikardi ile Kkarakterize kalp bozuklugu
belirlenmistir.

Ghanem (24) tarafindan beserli ii¢ gruba ayrilan 15 Holstayn inek {izerinde
yapilan bir ¢alismada; 1. grup kontrol, 2. grup RPT, 3. grup ise PT grubu olarak
isimlendirilmistir. Gruplar arasi karsilagtirma kliniksel, hematolojik, biyokimyasal
ve ultrasonografik parametreler yoniinden degerlendirilmistir. Sonug¢ olarak PT’li
ineklerin hematolojik, biyokimyasal, ultrasonografik ve histopatolojik verilerinin

RPT’li ineklere gore daha 6nemli degisiklikler gosterdigi sonucuna varilmistir.
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3.5. Tam

Bu hastaligin patognomik semptomu yoktur. Tani i¢in anamnez, klinik
semptomlar, yabanci cisim agr1 deneyleri (Goetze’ nin sopa deneyi, Kalchschmid
deneyi, hareket deneyi, Nicow deneyi, Williams’in retikular agr1 testi, Ruegg
deneyi, yumruk deneyi, diyafram perkiisyon deneyi), laboratuar muayeneleri (kan
muayenesi, gluteraldehit testi, idrar muayenesi, periton sivisinin muayenesi,
rumen igeriginin  muayenesi), rontgen  muayeneleri,  ultrasonografik
degerlendirmeler, farmakolojik ve fonksiyonel deneyler (bol yem yedirme deneyi,
aclik ve yemleme deneyi, ilag uygulama deneyi, Johnes, Holterbach, Oppelman
deneyleri) kullanilir (10, 11).

Akut olaylarda tan1 anamnez ve klinik muayeneler ile konulabilir.

Anamnezde hayvanin aniden yem yemedigi ve su i¢cmedigi, sistigi, siit
veriminin azaldig1 ifade edilir ve sayet yemleme hatalarina ait ifadeler yoksa
yabanci cisimden siiphelenilir (10).

Her muayene yontemi tek basina sigirlardaki yabanci cisim hastaliklarini
ortaya cikarmada yardimci olamaz. Bu muayenelerden en az birkacini birden
uygulamak gerekir. Hastaligin tanisi igin uygulanan agri deneylerinden 3’1 pozitif
olmalidir (11).

Yabanci cisim agr1 deneylerinin plora, abomazum, omazum, karaciger,
bobrek ve uterus hastaliklarinda da pozitif sonug verebilecegi dikkate alinmalidir

(10).
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3.5.1. Agr1 Deneyleri

3.5.1.1. Goetze’nin Sopa Deneyi

Muayene yapacak hekim, hayvanin basimi yatay bir sekilde tutarak on
tarafa egilir, iki yardimci1 yaklasik 2 metre uzunlugundaki sopayi uglarindan
tutarak hayvanin memeleri Oniinden (erkeklerde prepisyumun Oniinden)
baslayarak ve her seferinde 10 cm 6ne gelmek kosuluyla miimkiin oldugu kadar

yukari kaldirirlar ve birden birakirlar (1).

3.5.1.2. Kalchschmidt Deneyi

Bu deneyde muayene eden kisi, ekspirasyon baslayacagi sirada, eliyle sirt
derisini kavrar ve hafifce yukari kaldirir. Inleme sesinin duyulabilmesi igin
hayvanin basi muayene edene dogru ¢evrilmis vaziyettedir. Bu deneyler
uygulanirken duyulan inleme ve soluk tutma olaylari; mide ve bagirsak
yangilarinda, kosta kiriklarinda, osteomalazi ve akciger hastaliklarinda da

goriilebilir (1).

3.5.1.3. Hareket Deneyi

Yokus asagi yiiriitme ve kendi ekseninde dondiirme esasina dayanir.
Hayvani1 dondiirme hareketi dar bir alanda yapilir eger yabanci cisim varsa hayvan
donmek istemez. Yokus asagi ylriitmede karin organlari yabanci cisim iizerine

basing uygulayacagindan hayvan yokus asagi yiiriimek istemez (1).
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3.5.1.4. Ruegg Deneyi
Muayeneyi yapacak kisi hayvanin basini yatay bir sekilde sirt diizeyine
kadar kaldirilir ve bir yardimci cidago gerisindeki deriden bir kivrim yapip

kavrayarak aniden asagi bastirir (1).

3.5.1.5. Yumruk Deneyi
Gogiis kemiginin arka ug (regio xyphoidea) bdlgesine, yumrukla vurmak
veya basing yapmakla agri ortaya cikarilabilir. Her iki uygulamada da pozitif

olgularda hayvan inleme gosterir (1).

3.5.1.6. Diafram Perkiisyon Deneyi
Karin ve toraks cidarinin diyaframa hizasinda perkiisyon ¢ekiciyle perkiite

edilmesi olayidir. Perkiisyonla agr1 tespit edilmeye ¢aligilir (1).

3.5.1.7. Nikow Deneyi

Akut RPT olgularinda bazi bakteriler lezyonlu peritonda gaz birikimine
neden olurlar. Olusan gazlar xhyphoidea bolgesinin perkiisyonunda davul sesi
seklinde duyulur ve bu ses karin altindan memelere kadar yayilir. Kronik

olaylarda ise bu ses inguinal bolgede sinirh kalir (1).

3.5.2. Laboratuvar Deneyleri
Kan muayenesi (Formiil leukosit ve sedimentasyon), idrar muayenesi,
periton sivisinin muayenesi, rumen iceriginin muayenesi ve glutaraldehit (GA)

testi baslica yapilmasi gereken laboratuvar deneyleridir.
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Yapilan  bir ¢alismada (25) hematolojik, biyokimyasal ve
elektrokardiyografik bulgularin, RPT’nin teshisinde ve tedavisinde faydali olacagi

bildirilmigtir.

3.5.2.1. Kan Muayenesi

Normal olarak 4.000-12.000 arasinda olan 16kosit sayisinin hastaligin akut
donemlerinde 13.000°1 gecebildigi ve normal sigirlarda en fazla yaklasik 4.000
olan notrofil sayist % 68’¢ varmigtir. Kronik olaylarda nétrofil/lenfosit oran1 1/1
veya daha fazla oldugu bildirilmistir. Sigirlarda 200-700 mg/dL araliginda olan
normal plazma fibrinojen diizeyi, 1000 mg/dL {izerine ¢iktig1 ve siddetli diffuz
peritonitiste ise 2000 mg/dL’den yiiksek oldugu bildirilmektedir. Fibrinojen
yangisal olgularda akut donem reaktorii olup g¢ogunlukla doku tahribinin ilk
evrelerinde artar ve daha sonra gamaglobilin degeri artmaya baslar (3).

Mendes ve arkadaslar1 (26) tarafindan siit ineklerinde yapilan galismada
metal dedektoriin pozitif sonu¢ verdigi 11 olguda hemogram i¢in alinan kanda
hicbir degisiklik gozlenmedigi bildirilmistir.

Batmaz (27) tarafindan yapilan ¢aligmada, serum protein elektroforetik
bulgular1 ile SGOT, SGPT ve LDH enzim aktiviteleri istatistik olarak incelenmis
ve sonucta elde edilen bulgular RPT’li sigirlarin teshis edilmelerinde ve
prognozun degerlendirilmesinde klasik muayenelere ilaveten yararli olacagi
diisiincesine varildigi ifade edilmistir.

Yapilan bir ¢alismada (23) RPT’li ve PT’li hayvanlarda akut faz yanitin

olustugu ve bunun bir sonucu olarak pozitif akut faz proteinlerinden Hp, SAA, al
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AGP ve Fb’in sentezinin arttigi ve buna karsin negatif akut faz proteini olan
Alb’in sentezinin diistiigii belirtilmistir.

Yapilan bir arastirmada (28), RPT'li sigirlarin bazilarinin hipokalemi,
hiponatremi, hipokloremi ve hipokalsemi egilimleri gdstermelerine karsin bu

egilimlerin EKG parametreleri tizerinde etkili olmadigi saptanmustir.

3.5.2.2. Gluteraldehit Testi (GA)

Tam kan ile antikoagulant iceren GA soliisyonunun karistirilmasi ve
karisimdan sonra miks solusyonun pihtilagma siiresinin tespitine dayanir (26, 29).

Bu test 6zellikle yangi karakterli hastaliklarda artan fibrinojen miktar: ve
gamaglobulin miktarini tespiti i¢in gelistirilmis bir saha testidir. Ayn1 zamanda
total immunogobulinlerin miktarinin gostergesidir (26, 29).

Ok (3) tarafindan yapilan bir arastirmada, GA testi RPT’li olgularda 1-5,
PT’li hastalarda 1-2 dakika i¢inde pozitif sonug vermistir. Saglikli hayvanlarda ise

ayni test negatif sonu¢ vermistir.

3.5.2.3. idrar Muayenesi
Akut olaylarda bobrek fonksiyonlariin bozulmasiyla bobreklerin albumini

geri alamamastyla idrar muayenesinde albuminiiri belirlenir (2).

3.5.2.4. Periton Sivisimin Muayenesi
Alinan periton sivist miktar, renk, berraklik, koku, pH, pihtilasma,
notrofiller ve lenfositler yoniinden muayene edilir. Gaz birikmesinden siiphe

edildiginde punksiyon yeri sol ya da sag fossa paralumbaliste, karin boslugunda
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sivt biriktiginde punksiyon yeri gogiisiin sagina dogru bir el genisligi
mesafesinde, asidite veya generalize purulent peritonitisten siiphe edildiginde
punksiyon yeri karin boslugunun en alt kisminda, RPT’de punksiyon yeri tam

kartilago ksifoideanin arkasidir. (29).

3.5.2.5 Rumen i¢eriginin Muayenesi

Alinan rumen sivisi gozlenir. Sediment aktivite zamani belirlenir. Normal
olarak gida partikiilleri ve infozoryalar dibe ¢okerken daha kaba ve fibroz
maddeler fermentasyon sonucu olusan gaz kabarciklar1 nedeniyle yukarida kalir.
(29).

Rumen sondasiyla alinan icerigin mikroskobik muayenesi yapilir ve rumen
iceriginin pH’sma bakilir. Tanida Rumen asidozu ile karistirilan yabanci cisim
hastaliklarinda infosoryalar gozlenir ve yabanci cisim hastaliklarinda hayvandan
alinan rumen pH’sinda, rumen asidozu olan bir hayvandan alinan Rumen pH’sina

gore bir diisiis gozlenmez (16, 29).

3.5.3. Farmakolojik ve Fonksiyonel Deneyler

Bol yem yedirme, a¢ birakma ve tonik ilag uygulama deneyleri tani
amaciyla kullanilabilir. Bol yem yedirme yabanci cisim {izerindeki basinct
artiracagindan, tonik ilaclarin da mide hareketlerini artiracagindan agr1 semptomu
ortaya cikartilabilir. A¢ birakmak 6n midelerin ¢alismasini azalttifindan cismin

agr1 semptomlarinin hafiflemesi saglanmis olur (1, 2, 9).
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3.5.4. Elektromagnetoskopik Deneyler

Ferroskopi veya dedektor yabanci cisim varligini ses vererek saptamaya
yarar. Yabanci cisim varligimin ortaya cikarilmasinda ii¢ olasilik iizerinde
durulmaktadir (1).

Yabanci cismin karin duvarina olan uzakligi: Metalik cisim karin yan ve
alt duvarina yakinsa, detektor bolgeye yaklastiginda cismin bulundugu bolgede en
yiiksek ses duyulur. Bu noktaya “maksimum noktasi” denir. Sesin siddetinin
azalmast maksimum noktasindan uzaklasildig1 anlamina gelir. Cismin maksimum
noktasinda hafif duyulmasi cismin karin duvarindan uzaklasildigini gosterir (1).

Metalik cismin yerlesim yeri: Retikulum tabanina yerlesmis yabanci
cismin maksimum noktas1 7 ve 8’inci kostalar arasinda, retikulum ortasina
yerlesmis ise sternum bolgesinde ve yabanci cisim laterale yerlesmis ise
olekranon arkasindadir diye yorumlanir (1).

Retikulumun yapisma olasiligi: Metalik cismin batip batmadigmin
saptanamadig1 olaylarda detektor en kuvvetli ses verdigi noktada tutulur. Rumen
kontraksiyonlari, serbest cismi karin duvarindan uzaklastirir ve detektor sesinin
siddeti azalir. 5-10 saniye sonra rumen kontraksiyonlari gevseme devresine
girince serbest metal eski sesini verir. Rumen kontraksiyonlariyla sesin siddetinde

degisme yoksa cismin battigina hitkkmedilir (1).

3.5.5. Radyolojik Muayeneler

Ultrasonografik muayene ile retikulum ve bu organa yakin organlarin

durumu incelenir. Retikulumdaki anormal hareketler, fibr6z olusumlar, apse ve
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herhangi bir yapismanin olup olmadig1 belirlenir. Ancak yabanci cisim varliginin
tespitinde rontgen muayenesine gore daha az duyarhdir (30, 31, 32).

Yapilan bir ¢alismada (33) RPT’den siiphelenilen sigirin radyografisinde
iki yabanci cisim tespit edilmis ve iki apseden siiphelenilmistir. Yabanci cisimler
ultrasonografi ile teyit edilememistir. Rumenotimi ile 3 yabanci cisim ¢ikarildigi
bildirilmistir.

Braun ve ark. (30) radyografik olarak inceledigi RPT siipheli olgularda
karin boslugunda gaz ve siv1 birikimi gézlemledigi ifade edilmistir.

Braun ve ark. (34) tarafindan yapilan diger bir ¢alismada RPT’li ineklerin
retikulum boélgesi ultrasonografik ve radyografik olarak incelenerek, bolgede sivi
birikimi, anormal retikulum hareketleri ve fibrinojenik degisiklikler saptanmustir.

Yapilan bagka bir calismada (31) RPT’1li 90 sigir miknatis yutturulmadan
once ve yutturulduktan sonra radyografik olarak incelenmistir. 11 si8ir harig
yabanci cismin miknatisa yapisip yapismadigi radyografik olarak belirlendigi

ifade edilmistir.

3.6. Ayirict Tam

Yiizeysel solunum, oksiirtik, goglis duvari agrisi ve inlemeler ile ploritis ve
baslangic donemindeki akciger yangilarina benzer. Akciger hastaliklarinda
dispnoniin genellikle artmasi, yabanci cisim hastaliklarinda ise solunum kisa
stirede tekrar diizelmesi ile ayirt edilir (10).

Karaciger hastaliklarinin agr1 deneylerine pozitif sonu¢ vermesi ile

kanigtirilir fakat cogu zaman sag tarafta karaciger bolgesine yapilan perkiisyonda
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agr1 olmasi ayrica karaciger asamiyet sahasi genellikle genislemesi, agir karaciger
hastaliklarinda ikterusta goriilebilmesi ile ayirt edilir (10).

Ketozisin sindirim formunda da karacigerdeki agri hatali teshise neden
olabilir fakat RPT de ketoniirinin olmamasiyla ketozis’den ayrilir. Bazen RPT
nedeniyle sekonder ketozisin olusmasi ayirici tanida giicliige neden olabilir. Kesin
teshis hastaligin seyrinden anlasilir ¢linkii primer ketoziste uygun bir tedaviden
sonra birkag giin i¢inde siirekli bir iyilesme goriiliir. Oysa sekunder ketozis sadece
gecici olarak iyilesir (10).

Primer omazum konstipasyonu, genellikle diagnostik laparotomiden sonra
teshis edilir (10).

Abdomende asir1  dolgunluk, ping sesinin olmayist ile abomazum
deplasmani’ndan ayrilir (11).

Sag Regio xyphoidea’da agrinin ve diskida gizli kan saptanmamasiyla
abomazum iilseri’nden ayrilir (11).

RPT agr bulgularinin bulunmasiyla basit gidai indigesyonlar’dan ayrilir
(12).

Hoflund sendromu, rumen dilatasyonu, hipermotilite, niiksedici timpani ve
bradikardi ile ayirt edilir (10).

Rumen sivist ozelliklerinin  normale yakin saptanmasiyla rumen
asidozu’ndan ayrilir (11).

Atesin daha diisiik olmasi, bas bolgesinde akintilarin bulunmamasi ve
genellikle bireysel seyretmesiyle ephemeral fever’dan ayrilir (11).

Idrar bulgularmin normal olmasi ile pyelonefritis’ten ayrilir (11).
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3.7. Prognoz

Batic1 olmayan yabanci cisimler operatif yolla uzaklastirilirsa prognoz
iyidir (9).

RPT’de prognoz batan cismin 6zelligine, batma derecesine yara alaninin
bliyiikliigline ve yapilan sagaltimin tipine baghdir. Eger yabanci cisim ylizeysel
batmis veya battiktan sonra battig1 yerden mideye geri diiserse prognoz iyidir.
Komplike olan akut diffuz ve kronik diffuz peritonitislerde 6liim goriiliir.

Pericarditis traumatica’da prognoz kétiidiir.Kalp yetmezligi veya sepsis ve
intoksikasyon sonucul-4 hafta i¢inde oliir (2).

Sigirlarda retikulumda bulunan metalik yabanci cisimlerin miknatish
sonda ile uzaklagtirmaya calisildigi bir arastirmada (35) klinik kosullarinda akut
olgularda % 90, kronik olgularda % 70, saha kosullarinda ise akut olgularda % 70,

kronik olgularda % 55 oraninda basar1 elde edildigi bildirilmistir.

27



4. GEREC VE YONTEM

4.1. Gerec

Calismanin materyalini 15 Haziran 2011-15 Nisan 2012 tarihleri arasinda
Kastamonu ili Belediye kesimhanesine kesim i¢in getirilen 1737’si erkek, 257’si
disi olmak iizere toplam 1994 sigir olusturmustur.

Ayrica kesim Oncesinde hayvanlardaki yabanci cisimlerin tespiti igin
kullanilan dedektor, yabanci cisim batmasi sonucu olusan agrinin tespiti igin
kullanilan agr1 deneyi sopasi, sicakligi dlgmek icin kullanilan termometre, kalp
frekanst ve Rumen hareketlerini belirlemek icin kullanilan steteskop diger

materyalleri olusturmustur.

4.2. Yontem
Calismada materyallerin pre-mortem ve post-mortem klinik muayeneleri

yapilmistir.

4.2.1. Kesim Oncesi Muayene Metodu

Kesimden o6nce hayvanlarin yasi, cinsiyeti, ki, disi hayvanlarin dogum
verileri, yetistirildigi bolge, yetistirilme sekli, hangi sebep ile kesime getirildigi
kaydedildikten sonra; rektal viicut sicakligi, solunum, Rumen ve kalp atim sayilari
belirlenip (Sekil 1, 2), sol fossa paralumbaris’ten rumen hareketleri ile ritmi
kontrol edilmistir. Ayrica sigirlarin retikulum bélgesi dedektor taramasi yapilarak
(Sekil 5), agr1 deneyleri ( Kalchschmidt deneyi (Sekil 3), Goetze’nin sopa deneyi,

Ruegg Deneyi, yumruk deneyi (Sekil 4)) uygulanmustir.
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Sekil 1. Kesim Oncesi kalp dinlenmesi.

- b

Sekil 2. Kesim 6ncesi rumen hareketlerinin dinlenmesi.
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Sekil 3. Kesim oncesi uygulanan agri deneyi (Kalchschmidt deneyi).

Sekil 4. Kesim Oncesi uygulanan agr1 deneyi (Yumruk deneyi).
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Sekil 5. Kesim Oncesi yapilan dedektor taramasi.

4.2.2. Kesim Sonras1 Muayene Metodu

Kesim sonrasi muayenede oOncelikle rumen ve retikulum ayrilmadan
intraabdominal yapisma olup olmadigi kontrol edilmistir. Batmis yabanci cismin
olgularda olusturabilecegi komplikasyonlar1 tespit etmek igin kalp, karaciger,
dalak ve periton muayene edildikten sonra 6n midelerin tamam ¢ikarilip ayri bir
yere alinarak disaridan kontrolleri yapilmistir. Rumen ve retikulum ayrilip rumen
icerigine bakilmistir. Igerikte bulunan maddelerin fotograflar1 cekilmistir. Daha
sonra rumen igerigl bosaltilmistir. Rumen igerigi bosaltildiktan sonra rumen
igerisinden retikuluma ulasilarak igerisinden ters ¢evrilip retikuluma batmis veya

batmamis yabanci cisimler tespit edilmistir (Sekil 6).
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Sekil 6. Kesim sonrast 6n midelerin incelenmek iizere ayrilmasi.
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5. BULGULAR

5.1. Kesim Oncesi Muayene Bulgular

Kastamonu Belediye Mezbahasina ¢alisma kapsami siiresince kesim
amaciyla getirilen 1994 sigirin 1126 (% 56.4)’sim1 Simental, 402 (% 20.1)’sini
Montafon, 355 (% 17.8)’ini Holstayn, 69 (% 3.4)’unu Yerli Kara 28 (% 1.4)’ini
Aberdeen Angus olusturmustur. Ayrica kesim amaciyla getirilen sigirlarin % 0.9
oranindaki bolimiinii de sirasiyla, 7 Manda, 3 Hereford, 2 Sarole ve 2 Kirmizi

Alaca olusturmustur (Sekil 7).

Kesilen Sigir Irklari ve Sayilar

1000 A

800 -

600

402
400 4 355
28 7 3 2 2
0 T T T - T — T T T T
Simental Montafon Holstayn Yerli Kara Aberdeen Manda Hereford Kirmizi Sarole
Angus Alaca

Sekil 7. Kesilen sigir irklar1 ve sayilari.

Incelenen hayvanlarin 1737 (% 87.2)’sini erkek ve 257 (% 12.8)’sini disi

sigirlar olusturmustur (Sekil 8).
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Calisma Siiresince incelenen Hayvanlarin
Cinsiyetlerinin Sayisi

257

B Erkek
B Disi

1737

Sekil 8. Calisma siiresince incelenen hayvanlarin cinsiyetlerinin sayisi.

Bu 1994 sigirin 358 (% 17.9)’ini olusturan 1 yasindaki sigirlarin 315 (%
87.9)’inin erkek, 43 (% 12.1)’iniin disi (Sekil 9); 1338 (% 67.2) tanesini olusturan
2 yasindaki sigirlarin 1275 (% 95.3)’inin erkek, 63 (% 4.7)’tiniin disi (Sekil 9);
173 (% 8.6) tanesini olusturan 3 yasindaki sigirlarin 130 (% 75.1)’unun erkek, 43
(% 24.9)*inin disi (Sekil 9); 24 (% 1.2) tanesini olusturan 4 yasindaki sigirlarin
10 (% 41.6)’unun erkek, 14 (% 58.4)’tniin disi (Sekil 9); 12 (% 0.6) tanesini
olusturan 5 yasindaki sigirlarin 4 (% 33.3)’tiniin erkek, 8 (% 66.7)’inin disi (Sekil
9) ve 89 (% 4.5) tanesini olusturan 6 yas ve ustiindeki sigirlarin 3 (% 3.4)’tinlin

erkek, 86 (% 96.6)’sinin ise disi oldugu goriilmiistiir (Sekil 9).
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Yaslara Gore Cinsiyet Dagilimi
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Sekil 9. Yaslara gore cinsiyet dagilima.

Calismadaki 257 disi sigirm 116 (% 45.1)’st dogum yapmis, 141 (%

54.9)’1 ise dogum yapmamustir (Sekil 10).

Disi Hayvanlarin Dogum Verileri

160
140
120
100
80
60
r 40
r 20

Dogum yapmis Dogum yapmamis

Sekil 10. Disi hayvanlarin dogum verileri.

Dogum yapan 2 yasinda 8 sigir, 3 yasinda 12 sigir, 4 yasinda 10 sigir ve 6

yasinda ise 86 sigir kaydedilmistir (Sekil 11).
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Yaglara Gore Dogum Verileri
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Sekil 11. Yaslara gore dogum verileri.

Materyallerin 1739 (% 87.2)’unu besi sigirlari, 255 (% 12.8)’ini siit
sigirlart olugturmustur.
Materyallerin 1926 (% 96.6)’s1 saman ve slaj-karma yem ile beslenirken,
68 (% 3.4)’i saman ve mera otlatmasi ile beslendigi tespit edilmistir.
Tiim materyaller tizerinde uygulanan agr1 deneylerine 21
materyalde pozitif cevap alinmigtir.
Kesim Oncesi muayenede dedektorle taranan 1994 materyalin 96 (%

4.8)’s1 pozitif sonug vermistir (Sekil 12).
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incelenen Hayvanlardaki Dedektor Verileri
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Sekil 12. incelenen hayvanlardaki dedektor verileri.

Sigirlarin 1723 (% 86.4)’tinii kesim agirligina gelmesi, 251 (% 12.6)’ini
diisiik siit verimi ve dol veriminin olmamasi, 20 (% 10)’sini ise hastaliklar kesime
getirilis nedenlerini olusturmustur.

Muayene edilen materyallerin viicut sicakliklari, rumen hareketleri, nabiz
sayilar1 ve solunum sayilar1 sirasiyla; 38.5-39.3°C, 6-11 adet/5dk, 60-80 adet/1dk,

13-34 adet/1dk arasinda tespit edilmistir.

5.2. Kesim Sonras1 muayene bulgular:

Yapilan ¢alismada hayvanlarin 1530 (% 76.7)’unda yabanci cisim

belirlenirken 464 (% 23.3)’tinde yabanci cisim goriilmemistir (Sekil 13).
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Hayvanlardaki Yabanci Cisim Dagilimi
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Sekil 13. Hayvanlardaki yabanci cisim dagilimi.

Sigirlarin  6n midelerinde bulunan yabanci cisimlerin, 1328’1 erkek
sigirlarda, 202’si disi sigirlarda tespit edilmistir.

Yabanci cisim tespit edilen hayvanlarin 752 (% 49.1)’sini Simental-erkek
119 (% 7.8)’unu Simental-disi, 241 (% 15.8)’ini Holstayn-erkek 33 (% 2.2)’tini
Holstayn-disi, 276 (% 18)’sin1 Montafon-erkek, 41 (% 2.7)’ini Montafon-disi, 43
(% 2.8)’tin Yerli Kara-erkek, 7 (% 0.4)’sini Yerli Kara-disi, 16 (% 1)’sim
Aberdeen Agus-erkek, 2 (% 0.1)’sini Aberdeen Angus-disi olusturmustur (Sekil

14).
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Yabanci Cisim Bulunan Hayvan Irklarinin Cinsiyetlere Gore
Verileri
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Sekil 14. Yabanci cisim bulunan hayvan irklarmin cinsiyetlere gore

verileri.

Materyallerde bulunan yabanci cisim ve sayisi sirasiyla; 1227 (% 80.2)
kum ve tas pargalari, 101 (% 6.6) tel, 122 (% 8) miknatis, 49 (% 3.2) ¢ivi, 27 (%

1.7) poset, ip ve yular, 4 (% 0.3) metal pargalar1 olarak kaydedilmistir (Sekil 15).

Bulunan Yabanci Cisim Tiiriine Gore Sigir Sayisi
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Sekil 15. Bulunan yabanci cisim tiiriine gore sigir sayisi.
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Sekil 17. Rumende ylizeysel olarak batmis halde bulunan tel.
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Sekil 18. Rumende serbest halde bulunan ¢ivi.

Sekil 19. Rumende bulunan miknatis.
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Sekil 20. Rumende iizerinde civata ve tel bulunan miknatis.

Sekil 21. Rumende bulunan yular ve ipler.
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Sekil 22. Rumende bulunan ip ve poset.

Sekil 23. Rumende bulunan metal pargasi.
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Incelenen yabanci cisimlerin hayvanlarin yas ve cinsiyetlerine gore
dagilimlar1 yapildi.

1 yasindaki erkek olgularin 283’iinde kum ve tas parcalari, 18’inde tel,
8’inde ¢ivi, 7’sinde poset tespit edilmisken; ayni yas grubundaki disi olgularin ise

12’sinde kum ve tas pargalarina, 1’inde tele rastlanilmistir (Sekil 24).

1 Yasindaki Hayvanlarda Yabanci Cisim Tiirlerinin Cinsiyetlere Gore

Dagilimi
300
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7 0

Kum,Tas Tel Civi Poset

Sekil 24. 1 yasindaki hayvanlarda yabanci cisim tiirlerinin cinsiyetlere

gore dagilimu.

2 yasindaki erkek olgularin 986’sinda kum ve tas pargalari, 68’inde tel,
51’inde muknatis, 28’inde ¢ivi, 7’sinde poset tespit edilmigken; ayni yas
grubundaki disi olgularin ise 31’inde kum ve tas pargalarina, 6’sinda tele,

20’sinde miknatisa, 3’iinda ¢iviye, 3’iinde posete rastlanilmistir (Sekil 25).
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2 Yasindaki Hayvanlarda Yabanci Cisim Tiirlerinin Cinsiyetlere Gore
Dagilimi
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Sekil 25. 2 yasindaki hayvanlarda yabanci cisim tiirlerinin cinsiyetlere

gore dagilimu.

3 yasindaki erkek olgularin 112’sinde kum ve tas parcalari, 3’tinde tel,
10’unda miknatis, 3’iinde ¢ivi, 2’sinde poset tespit edilmisken; ayni yas
grubundaki disilerin 11’inde kum ve tas pargalarina, 4’tinde tele, 21’inde

miknatisa, 6’sinda ¢iviye, 1’inde posete rastlanilmistir (Sekil 26).

3 Yasindaki Hayvanlarda Yabanci Cisim Tiirlerinin Cinsiyetlere Gore

Dagilimi
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Sekil 26. 3 yasindaki hayvanlarda yabanci cisim tiirlerinin cinsiyetlere

gore dagilimu.

45



4 yasindaki erkek olgularin 5’inde kum ve tas pargalari, 1’inde tel, 2’sinde
miknatis, 1’inde poset, ip ve yular, 1’inde metal pargalar1 tespit edilmisken ayni
yas grubundaki disi olgularin 8’inde kum ve tas parcalarina, 2’sinde miknatisa,

2’sinde ¢iviye, 1’inde posete, 1’inde metal pargalarina rastlanilmistir (Sekil 27).

4 Yasindaki Hayvanlarda Yabanci Cisim Tiirlerinin Cinsiyetlere Gore
Dagilimi

B Erkek
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Sekil 27. 4 yasindaki hayvanlarda yabanci cisim tiirlerinin cinsiyetlere

gore dagilimu.

5 yasindaki erkek olgularin 1’tinde kum ve tas pargalari, 1’inde miknatis,
I’inde poset, 1’inde de metal pargalar: tespit edilmigken ayn1 yas grubundaki disi
olgularin 2’sinde kum ve tas pargalarina, 2’sinde miknatisa rastlanilmistir (Sekil

28).
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5 Yasindaki Hayvanlarda Yabanci Cisim Tirlerinin Cinsiyetlere Gore
Dagilimi
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Sekil 28. 5 yasindaki hayvanlarda yabanci cisim tiirlerinin cinsiyetlere

gore dagilimu.

6 yas ve ustiindeki erkek olgularin 3’tinde kum ve tas pargalar1 tespit
edilmisken; ayni1 yas grubundaki disi olgularin 68’iinde kum ve tas pargalarina,

13’linde miknatisa, 4’linde posete, 1’inde metal parcalarina rastlanilmistir (Sekil

29).

6 Ve Ustii Yagindaki Hayvanlarda Yabanci Cisim Tiirlerinin Cinsiyetlere
Gore Dagihimi

B Erkek
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Sekil 29. 6 ve {Ustii yasindaki hayvanlarda yabanci cisim tiirlerinin

cinsiyetlere gore dagilimu.
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Materyallerde bulunan 49 ¢ivinin 31’1 dedektorle tespit edilirken 18’i
tespit edilememistir. Belirlenen 101 adet tel ve pargalarinin ise 60’1 dedektorle

tespit edilirken 41°i tespit edilememistir (Sekil 30).

Dedektorle Tespit Edilen Tel ve Civi Sayilari
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Sekil 30. Dedektorle tespit edilen tel ve ¢ivi sayilart.

Materyallerde tespit edilen yabanci cisimlerden 33 (% 2.1)’unun rumen ve
retikulum mukozasina battigr gorilmistir (Sekil 31). Bunlardan 27 (%

81.8)’liniin retikuluma, 6 (% 18.2)’sinin rumene batmis oldugu tespit edilmistir.

Rumen Ve Retikulum Mukozasina Batan Ve Batmayan Yabanci Cisim
Verileri
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Sekil 31. Rumen ve retikulum mukozasina batan ve batmayan yabanci

cisim verileri.
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Sekil 33. Retikulumda yiizeysel olarak batmis halde bulunan ¢iviler.
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Batan maddelerin 15 (% 45.5)’ini olusturan telin 5’1 erkek sigirlarda 10°u
disi sigirlarda tespit edilmis olup; 18 (% 54.5)’ini olusturan ¢ivinin 9’u erkek

sigirlarda, 11°1 disi sigirlarda tespit edilmistir (Sekil 34).

Batan Yabanci Cisim Tiirlerinin Cinsiyetlere Gore Verileri

| tel
B civi

Erkek Disi Toplam

Sekil 34. Batan yabanci cisim tiirlerinin cinsiyetlere gore verileri.

Bu c¢aligmada 33 hayvanda retikulitis simpleks saptanmis olup

materyallerde RPT, PT ve RT komplikasyonlarina rastlaniimamaistir.
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6. TARTISMA VE SONUC

Sigir midelerinde yabanci cisim bulunma oranini, Almanya’da % 94,
Isvigre’de % 80, Ingiltere’de % 95, Amerika Birlesik Devletleri’nde % 75,
Tiirkiye’de ise ortalama % 95 oldugu bildirilmektedir (1).

Tiirkiye’de Iskenderun bolgesinde yapilan bir calismada (36) hayvanlarm
% 73.4’linde yabanci cisim belirlenirken % 26.6’sinda hicbir yabanci cisme
rastlanmadigi, Elaz1g Elkas kesimhanesinde yapilan ¢alismada ise (37) olgularin
% 23.3’linde yabancit cisim belirlenitken % 76.7°sinde yabanci cisme
rastlanmadigi rapor edilmistir. Kastamonu ve yoresindeki bu ¢alismada olgularin
% 76.7°sinde yabanci cisim belirlenitken % 23.4’tinde higbir yabanci maddeye
rastlanilmadigr  goriilmiistiir. Elde edilen bu degerlerin olusumunda geng
hayvanlarin gelisme doneminde olmasinin, dengeli beslenme yapilmamasinin,
besleme sirasinda yeterli 6zenin gosterilmemesinin ve yapilan siit sigirciliginda
ineklerin mera otlatilmasma ¢ikarilmasinin rol oynadigi diisiiniilmektedir. Bu
degerler Tirkiye’de yabanci cisim bulunma oraninin hala yiiksek seviyelerde
oldugunu gostermistir.

Yildinim’in (36) yaptigi calismada olgularin irklara gore dagilimini; %
90.7‘sini Holstayn, % 9.3’iinii de Giineydogu Anadolu Kirmizisi’nin olusturdugu
bildirilmistir. Bu ¢alismada olgularin % 56.4’tinii Simental, % 20.1’ini Montafon,
% 17.8’ini Holstayn siyah alaca, % 3.4tnii Yerli kara, % 1.4’tnii Aberdeen
Angus ve % 0.9’luk oranmi degisik irklar (Manda, Hereford, Sarole ve Kirmizi

alaca) olusturmustur. Elde edilen veriler, bu ¢alismanin yapildigi Kastamonu ve
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yoresinde diger irklara oranla, genellikle besi s1gir1 yetistiriciligi i¢in uygun olan
Simental 1irkinin daha yaygin olarak yetistirildigini ortaya koymustur.

Yapilan bir ¢alismada (36) sigirlarin % 57.3’tintin disi ve % 42.7’sinin
erkek oldugu kaydedilmistir. Bu durumun olusumunda disilerin genellikle verim
diisiikliigii ve dol tutmama gibi sorunlar nedeniyle 2—-3 yaslarinda kesime sevk
edilmeleri ve Ozellikle 3 yas iizeri erkek sigirlarin kesime getirilmemelerinin
onemli rol oynadigi One siirlilmiistiir. Bu calismada olgularin % 87.2’sini
erkeklerin, % 12.8’ini ise disilerin olusturdugu kaydedilmistir. Bu veriler,
calismanin yapildig1 bolgede besi sigir1 yetistiriciliginin yogun olarak yapildigini
gostermektedir.

Yapilan bir ¢alismada (36) kesim igin getirilen sigirlarin % 42.2°1ik
kismint iki yasindaki geng sigirlarin olusturdugu goriilmektedir ve daha sonra %
17.8 ile 1.5 yasindaki grubun aldig: bildirilmistir. Erkeklerin ¢ogunlukta oldugu
tek grubun da 2 yas grubu oldugu bildirilmistir. Bu ¢alismada materyallerin %
67.2°lik kismini1 2 yasinda kesilen sigirlar, % 17.9’luk kismimi 1 yasinda kesilen
sigirlar olusturmustur. Bu veriler iskenderun mezbahasindaki yapilan ¢alisma (36)
sonuglari ile Ortiismiis ve verilerin olusumunda ekonomik agidan verimliligini
yitirmis olan ineklerin kesime sevk edilmesi, normal sartlarda besi sigirlarinin
kesim agirligina ulastigi i¢in sayica ¢ogunlugun 2 yasindaki hayvanlarda olmasi
rol oynamustir.

Han ve ark. (37) tarafindan yapilan bir c¢aligmada, rumen ve
retikulumlarinda yabanci cisim tespit edilen materyallerin 4247 (% 69.1)’sini
inekler, 1891 (% 30.9)’ini tosunlar olusturmustur. Yildirim (36) tarafindan yapilan

caligmada yabanci cisim bulunan olgularin % 59’unu disi sigirlar % 41’ini erkek
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sigirlar olusturmustur. Bu ¢alismada yabanci cisim tespit edilen materyallerin ise
1328 (% 86,8)’ini erkek sigirlar, 202 (% 13,2)’sini disi sigirlar olusturmustur. Bu
verilere gore Iskenderun mezbahasi (36) ve Elaz1g Elkas kesimhanesindeki
calismalarin (37) aksine bu ¢alismada Kastamonu ve yoresinde besiciligin yogun
olarak yapilmasindan dolay1 kesime getirilen erkek hayvan sayisinin disi hayvan
sayisindan daha fazla oldugu goriilmiistiir.

Yapilan bir ¢alismada (37) yabanci cisim tespit edilen materyallerin 825
(% 13.44)’ini disi Montafon, 807 (% 13.15)’sini erkek Montafon; 749 (%
12.20)’unu disi Simental, 567 (% 9.24)’sini erkek Simental; 739 (% 12.03)’unu
disi Holstayn, 517 (% 8.43)’sini erkek Holstayn olusturdugu bildirilmistir. Bu
caligmada yabanci cisim tespit edilen materyallerin 752 (% 49.1)’ini erkek
Simental, 119 (% 7.8)’Unii disi Simental olusturmustur. Elazig Elkas
kesimhanesindeki ¢alismada (37) yabanci cisimler yogunlukla Montafon,
Simental ve Holstayn irklarinda bulunmustur. Kastamonu ve yoresinde yapilan bu
calismada ise kesime getirilen hayvanlarin biiyiik ¢ogunlugunun Simental 1rki
olmasinin etkisiyle, yabanci cisimler cogunlukla Simental irklarinda bulunmustur.

Yildirim (36) tarafindan yapilan bir ¢alismada materyallerde belirlenen
yabanci cisimleri, % 28.8 civiler, % 26.8 tel pargalari, % 21.3 kum ve tas
parcalari, % 2.7 poset, yular, toka ve ip parcaciklar1 gibi maddeler, % 2.5
yutturulmus miknatis ve % 1.4 rumen parazitleri olusturdugu bildirilmistir. Bu
calismada ise olgularda tespit edilen yabanci cisimler nevi ve yiizde yoniinden
incelendiginde; % 80.2 kum ve tas pargalar1, % 8 miknatis, % 6.6 tel, % 3.2 ¢ivi,
% 1.7 poset, ip ve yular ve % 0.3 metal parcalar1 kaydedilmistir. Bu veriler

Iskenderun mezbahasinda yapilan calisma (36) verilerinin aksine, batici olmayan
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kum ve tas parcalarinin yiiksek oranda, batici etkisi olan maddelerden tel ve
¢ivinin ise diisiik oranda bulundugunu géstermistir.

Mendes ve ark. (26) tarafindan, metalik yabanci cisim yayginhigini
belirlemek ve klinik bulgular ile metal dedektér uygulamasi arasindaki iliskiyi
ortaya koyabilmek amaciyla yapilan bir ¢alismada, 4 ¢iftlikte toplam 138 yetiskin
stit inegi kullanilarak metal dedektor uygulanan 1. giftlikteki 48 olgudan 24’iinde;
3. ciftlikteki 28 olgudan 3’inde; 4. giftlikteki 30 olgudan 7’sinde sonug pozitif
bulunmustur. 32 olgu bulunan 2. ¢iftlikte ise pozitif sonug kaydedilmemistir. Bu
caligmadaki olgularda tespit edilen 49 adet ¢ivinin 31°i, 101 adet tel ve
pargalarinin ise 60’1 dedektorle tespit edilirken, 18 adet ¢ivi ile 41 adet tel ve
pargalar1 ise dedektorle belirlenememistir. Dedektér kullaniminin  yabanci
cisimlerin belirlenmesinde tek basina yeterli olmamasina ragmen erken tani
yontemlerinden biri oldugu, erken tanmnin ise hayvan sahiplerinin tedavi
giderlerini azaltmas1 ve etkili tedavinin ortaya konulmasint hizlandirmasi
acisindan onemli oldugu belirtilmistir (26). Bu c¢alismada da yabanci cisim
tanisinda dedektoriin tek basina yeterli olmadig1 kanisina varilmistir.

Han ve ark. (37) tarafindan yapilan g¢alismada incelenen hayvanlarin
rumen ve retikulumlarinda tespit edilen yabanci cisimlerin 1876 (% 30.56)’sinin
batmis, 4262 (% 69.44)’sinin batmamis oldugu belirlenmistir. Bu ¢alismada tespit
edilen yabanci cisimlerin 33 (% 2.1)’unun batmis, 1497 (% 97.9)’inin batmamis
oldugu belirlenmistir. Bu verilerin olusumunda batic1 yabanci cisim aliminin ¢ok
kiigiik oranda olmasi1 ve yabancit cisim hastaliklarinin olusmasinda ve

ilerlemesinde etkili olan gebelik, dogum, laktasyon gibi faktérlerin olmadigi besi
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sigirlarinin, siit sigirlarina goére kesime daha fazla oranda getirilmelerinin etkili
oldugu diistiniilm{istiir.

Bozukluhan (23)’mn yaptig1 bir ¢alismada hastalara batmis halde bulunan
yabanci cisimlerin % 65’ini tellerin, % 20’sini ¢ivilerin olusturdugu bildirilmistir.
Bu calismada ise batan maddelerin % 46.2°sini teller, % 53.8’ini giviler
olusturmustur. Buna gore materyallerde batmis halde bulunan cisimlerin cinsi
Bozukluhan (23)’in yaptigi calismaya gore farklilik gostermistir. Bunun
nedenlerini genellikle ahirlarda yetistiriciligi yapilan besi sigirlarina dikkat
etmeden verilen tel ile baglanmis saman balyalarinin ve ahirlarin yapiminda ve
tadilatinda kullanilan ¢ivi, vida gibi maddelerin olusturdugu diisiiniilmektedir.

Delici ve batici yabanci cisimler rumen ve retikulum disinda diyafram %
28, perikard % 8.4, akciger % 5, karaciger % 3 ve dalakta da % 0.23 oraninda
bozukluga neden oldugu bildirilmistir (1, 3).

Yapilan bir calismada (34) 26 RPT’li sigirdan 4’{iniin dalaginda, 3’iiniin
omazumunda, 1’inin karacigerinde ve 1’inin de abomazumunda yapigmalarin
gozlendigi bildirilmistir.

Samsar ve Akin (20) tarafindan yapilan bir ¢alismada 18 sigirda retikulum
yabanci cisimleri ile ilgili retikulum fistiil ve apseleri gozlemlemistir. Gozlem ve
degerlendirmelerine gore fistiil ve apse olasilifinin % 2.8 oraninda oldugunu
bildirmistir.

Yildirim (36) tarafindan yapilan bir ¢aligmada sigirlarin % 15.1’inde
retikulitis ~ simpleks, %  3.4’linde retikuloperitonitis  travmatika  ve

komplikasyonlar1 saptamistir. Ayrica 55 sigirda peritonitis, 5 sigirda hepatitis, 3
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sigirda frenitis, 3 sigirda perikarditis ve 2 sigirda da splenitis olusturarak yangiya,
yapismalara ve apseye neden oldugu bildirilmistir.

Bu calismada da 33 hayvanda retikiilitis simpleks saptanmis olup
materyallerde PT, RPT ve komplikasyonlarina rastlanilmamustir.

Elde edilen veriler Kastamonu bolgesindeki sigirlarda yas, cinsiyet, dogum
ve yetistirme sekli gibi faktorlerin Ozellikle gen¢ hayvanlarda yabanci cisim
aliminda etkili oldugunu ayrica bu yoredeki sigirlarda yabanci cisimlere (6zellikle
kum ve tas pargalar1) karsi alinan koruyucu 6nlemlerin yetersiz oldugunu ortaya
koymustur. Sonug¢ olarak calismanin, gerek besi ve gerekse siit sigirlarini
beslemede vitamin, mineral madde ve iz element yoniinden ilaveler yapilarak
pikanin Onlenmesine 6nem verilmesine ayrica saman balyalarinin tel ile
baglanmamasina, samanda tas parcalarinin olmamasima dikkat edilmesi gerektigi
diistiniilmektedir. Bu ¢alismanin sigirlarda yabanci cisim konusunda aragtirma
yapacak akademisyenlere 1s1k tutmasi agisindan faydali olacagt kanisina

varilmistir.
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