Kedi ve Kopeklerde Mide ve Barsak Yabanci Cisim

Prevalansi

ANIL DEMIREL
Y tksek Lisans
Damigman: PROF.DR. IBRAHIM DEMIRKAN
Tez No: 2021-016
Haziran, 2021
Afyonkarahisar



T.C.
AFYON KOCATEPE UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSITITUSU

Kedi ve Kopeklerde Mide ve Barsak Yabanci Cisim Prevalansi

VETERINER HEKIM ANIL DEMIREL

CERRAHI ANABILIM DALI
YUKSEK LIiSANS TEZi

DANISMAN
PROF.DR. IBRAHIM DEMiRKAN

Tez No: 2021-016

2021-Afyonkarahisar



KABUL VE ONAY SAYFASI

Afyon Kocatepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Cerrahi Anabilim Dali’nda
Anil Demirel tarafindan hazirlanan, Kedi ve Kopeklerde Mide ve Barsak Yabanci
Cisimleri Prevalans1 baslikli tez calismas1 Afyon Kocatepe Universitesi Lisansiistii
Egitim Ogretim ve Sinav Yonetmeliginin ilgili maddeleri uyarmca .......................
tarihinde asagidaki jiiri tarafindan oy birligi / oy c¢oklugu ile YUKSEK LISANS
TEZI olarak kabul edilmistir

Baskan

Uye Uye

Afyon Kocatepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Yonetim Kurulu’nun
...... /oo ......tarthve ...............say1l1 karartyla onaylanmistir.

EnstituUMUdira



BIiLIMSEL ETIiK BILDiRiMi

Saghk Bilimleri Enstitiisii, Bilimsel Yaymn Etigi Ilkeleri ve Tez Yazim

Kurallarina uygun olarak hazirladigim bu tez calismasinda;
- Tez igndeki btiin bilgi ve belgeleri akademik kurallar ¢gergevesinde elde ettigimi,

- Gorsel, isitsel ve yazili tiim bilgi ve sonuglart bilimsel ahlak kurallarina uygun

olarak sundugumu,

- Bagkalariin eserlerinden yararlanilmasi durumunda ilgili eserlere bilimsel

normlara uygun olarak atifta bulundugumu,
- Atifta bulundugum eserlerin tiimiinii kaynak olarak gosterdigimi,

- Kullanilan verilerde herhangi bir tahrifat yapmadigimi, - Bu tezin herhangi bir
boliimiinii Afyon Kocatepe Universitesi veya baska bir iiniversitede baska bir tez

caligmasi olarak sunmadigimi, beyan ederim.

veend 0012020
Imza

Vet. Hek. Anil Demirel



OZET

Kedi ve Kopeklerde Mide Barsak Yabanci Cisim Prevalansi

Kedi ve kdpeklerde, mide ve barsak yabanci cisimleri son yillarda gelisen endiistriyle
beraber daha fazla giindeme gelmeye baslamistir. Oyun amagh kedi ve kopeklere
sunulan birtakim cisimler, genellikle oyun esnasinda veya sonrasinda yutulmasi ile

yabanci cisim olarak karsimiza ¢ikabilmektedir.

Viicuda giren yabanci cisim yap1 ve biiyiikliigiine g&re sindirim sisteminde herhangi
bir degisiklik yapmadan viicudu terk edebildigi gibi klinik anlamda birtakim
semptomlarla da karsimiza ¢ikabilmektedir. Yabanci cismin tiirii ve sekli, teshis

sonrast olusabilecek sindirim sistemi hastaliklar1 adina bilgiler verebilmektedir.

Yaptigimiz bu ¢alisma ile kedi ve kopeklerde bulunan yabanci cisimlerin hayvan tiirti
spesifik degerlendirilmesi, 1k, yas, kilo, cinsiyet gibi birtakim 0zelliklerin
degerlendirilmesi, yabanci cismin lokasyonunun belirlenmesi adina 7 veteriner
kliniginden alinan 181.591 hasta kaydi incelenmistir. Elde edilen veriler sonucu kedi
ve kopeklerde bulunan yabanci cisim tiirlerinin; lokasyonlari, cinsiyete bagli yabanci
cisim bulunma durumu, yasa ve irka bagli yabanci cisim goriilme durumu gibi

birtakim veriler derlenmistir.

Anahtar kelimeler; Yabanci cisim, prevalans, mide, barsak, kedi, kopek



SUMMARY

Prevalance of Stomach and Intestinal Foreing Bodies in Cats and Dogs

In cats and dogs, stomach and intestinal foreign bodies have started to become the
main topic of conversation the fore more with the developing industry in recent years.
Some objects presented to cats and dogs for gaming purposes may appear as foreign

body, usually by swallowing during or after the game.

The foreign body that enters the body can leave the body without any changes in the
digestive system, depending on its structure and size, as but also it may present with
a number of clinical symptoms. The type and shape of the foreign body can provide

information on behalf of the digestive system diseases that may occur after diagnosis.

With this study, 181,591 patient records obtained from 7 veterinary clinics were
examined animal type specific assessment of the foreign bodies found in cats and
dogs, in order to evaluate a number of characteristics such as race, age, weight and
gender, and also determine the location of the foreign body. As a result of the
obtained data, some data such as the foreign body types found in cats and dogs, their
location, the presence of foreign bodies depending on gender, the presence of foreign

bodies depending on age and race were compiled.

Keywords; Foreing body, prevalance, stomach, intestine, cat, dog
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1. GIRIS

Kedi ve kd&peklerde mide ve barsak yabanci cisimleri giiniimiizde siklikla
karsilastigimiz cerrahi sorunlar arasinda yer almaya baslamistir. Gelisen endiistri
pazar1 sonucu renkli ve yiyecek benzeri oyuncaklarin ortaya ¢ikisi, aromatik birtakim
fabrikasyon tirlinlerin hayatimizda daha fazla yer etmesi ve kolay ulasilabilir sekilde
ev ortaminda bulunmasi, dikkatsizlik gibi birtakim durumlar vaka sayilarinin

artmasina yol agmaktadir.

Hazirlayict nedenler arasinda kedi ve kopeklere yeterli alan sunulmamasi, fiziksel
aktivitenin azaltilmasi, sahipleri ve diger hayvanlarla zayif sosyal etkilesimin olmasi
diistiniilmektedir. Bu gibi durumlar enerji tiikketimini azaltir; stres ve kaygi, k&pekler
tarafindan yabanci cisim yutulmasi riskiyle dogrudan iligkili olmakla beraber obsesif

kompiilsif bozukluklarin goriiniimiinii de artirir (Neto vd., 2011).

Mide ve barsak yabanci cisimleri; tiiriine gore sindirim sistemini gida maddesi gibi
tamamlayip diski ile disar1 atilabildigi gibi, farkli sindirim sistemi bozukluklarina da
yol agabilmektedir. Yabanci cismin tiiriiniin kiit veya sivri olusu, lineer veya diiz bir
yapida olmasi sindirim kanali igerisinde yabanci cisim kaynakli olusabilecek
problemler hakkinda da bilgiler vermektedir. Karsilasilan vakalarda yabanci cisim

tiirii dikkate alinarak vakalarin degerlendirmenin faydali olacag: diigiiniilmiistiir.
Kedi ve kopeklerde yabanci cisim olgulart degerlendirilirken, cismin lokalize oldugu

sindirim sistemi anatomisi ve fizyolojisi iyi bilinmeli, yabanci cismin degerlendirme

ve tedavi agamasinda bu durum goze alinmalidir.

1.1. Kedi ve Kpeklerde Mide, Barsak Anatomisi

Kedi ve k&pekler, karnivor sinifinda bulunan hayvanlardir. Karnivorlarin mideleri

tek bdmelidir ve pH’lart oldukga asidiktir (Noyan, 1999). Tiim karnivorlarin



herbivorlara kiyasla barsaklar1 kisadir. Sindirim sistemi boliimleri mide, ince ve kalin

barsak olarak devam eder (Dursun, 2008).

ozofagus

pankreas sag lop
=

" pankreas sol lop

duodenum
kolon transversum

kolon descendes

Sekil 1.1: Sindirim sistemi anatomisi (int. Kay. 1).

1.1.1. Mide

Ozofagus ile duodenum arasinda bulunan yapidir. Regio abdominalis cranialis
igrisinde yer alip, tek bdmeli olup igytreyi glanduler mukoza ile Gtdddr. Mide
kranialde karacigere temas eden kismina facies parietalis, kaudalde barsaklara temas

eden kismina da facies visceralis ad1 verilir (Dursun, 2008).

Mide kardiya, fundus ve piloris olarak UgbdUmden; tunica seroza, tunica muscularis
ve tunica mucosa olarak ii¢ katmandan olusur. Midenin atardamari a.celiaca ve
dallari, toplardamarlar1 ise; v.gastrica, v.lienalis, v.gastroduodenialis’tir. Midenin

sinirleri n.vagus ve kollaridir (Dursun, 2008).



1.1.2. ince Barsaklar

Mide ve kalin barsaklar arasinda Ki sindirim sistemi bdUmUdUr. Regio abdominalis
media’da yer alir. Omentum majus ile karin duvarina bitisik halindedir. Peristaltik
hareketler ile mideden gelen besin maddelerinin sindirimi bu kisimda devam eder ve
kalin barsaklara geger. Yaklasik olarak kedide uzunlugu 1.2-1.5, k&pekte 2-7 metre
kadar olup, viicut biiyiikliigiine gore degiskenlik g&termektedir (Dursun, 2008).

Ince barsaklarin duodenumun baslangic noktas: disinda geri kalan noktalari
a.mesenterica cranialisten beslenir. Toplardamar1 ise V.mesentarica cranialis’tir. Ince
barsak sinirlerinin sempatik olani; nn.splanchnici, parasempatik olani; n.vagus’tur

(Dursun, 2008).

1.1.2.1. Duodenum

Ince barsak boliimleri iginde ilk kisimdir ve ikinci en uzun yapidir. Midenin piloris
kismindan ¢ikar ve ¢iktig1 yerde bir genisleme gosterir. Duodenumun i¢ yiizeyinde
karaciger ve pankreasin akitici kanallarinin terminal delikleri bulunur. Karaciger ve
pankreasin akitict kanallarindan gelen salgilar ile bu bdUmde sindirim islemi devam

eder (Dursun, 2008).

1.1.2.2. Jejunum

Kadavralarda i¢i bos oldugu i¢in veya icinde ¢ok az sivi ve besin madde bulundugu

icin bu ismi almigtir (Dursun, 2008).

Ince barsaklarin en uzun béliimii olup, ansa jejunalis isimli kivrimlar bu bdUmdedir

(Dursun, 2008).



1.1.2.3. ileum

Ince barsaklarin en kisa béliimiidiir. Ileum’un son béliimii sekum igerisine girmistir.
Ince barsaklarin duvari; tunica seroza, tunica muscularis, tella submukoza ve tunica

mucoza katmanlarindan olusur (Dursun, 2008).

1.1.3. Kaln Barsaklar

Sindirim sisteminde ince barsaklardan sonraki aniise kadar uzanan kisimdir. Tenia
coli ad1 verilen longitudinal band ve hausta coli ad1 verilen kesecikler kalin barsaga
karakterize cxelliklerdir. Sekum, kolon, rektum ve kanalis analis’ten olusan dort
boliimii vardir (Dursun 2008).

Sekum, kolon ascendes ve kolon transversum kesimi a.mesenterica cranialis’in
dallari, kolon transversum’un diger kesimi ve kolon descendes ve rektum ise
a.mesenterica caudalis dallar1 ile beslenir. Toplardamarlar atardamarlara eslik eder
(Dursun, 2008).

Sekum ve kolonun biiyiik boliimii parasempatik sinir kollarini, n.vagus’tan sempatik
sinir kollarini ise ganglia celiaca ve ganglia mesentericum craniale’den alir. Kolonun
geri kalan kisimlar1 ve rektum parasempatik sinir kollarin1 plexus pelvinus’tan,
sempatik sinir kollarin1 ise gangliya mezentericum caudalis ve bu gangliyondan

gelen nn.hypogastrici’den alir (Dursun, 2008).

1.1.3.1. Sekum

Kalin barsagm ilk kismi olup, hacimli bir barsak bolimidiir. Kor olarak sonlanir.

Karin boslugunun sag tarafinda yer alir (Dursun, 2008).



1.1.3.2. Kolon

Kalin barsagin en uzun kismidir. Ug kistmdan olusur. Bunlar sirasi ile; kolon
ascendes, kolon transversum, kolon descendens’tir. Kolonun baslangici olan kolon
ascendes karin bosluguna transversal olarak yikselerek kolon transversum olarak
devam eder. Kolon transversum victudun uzun eksenine paralel bir seyirle kolon

descendens olarak devam ederek rektuma agilir (Dursun, 2008).

1.1.3.3. Rektum

Kolon descendes ve Kkanalis analis arasinda kalan kisimdir. Kedide 1-2 k&pekte 5-7
cm uzunlugundadir. Pelvik boslugun iist kisminda sakral ve ilk kuyruk omurunun

altinda yer alir (Dursun, 2008).

1.1.3.4. Kanalis Analis

Sindirim sisteminin sonlandigi en kisa boliimdiir. Digkinin disar1 atildigi kalin barsak
bdUmUdir (Dursun, 2008).

1.2. Yutma ve Sindirim Sistemi Fizyolojisi

Yutma ve sindirim sistemi fizyoloji kedi ve kopeklerde sirasi ile ele alindiginda;

1.2.1. Yutma

Agza alman besin maddelerinin mideye gecisine denir. Yutma davranisinin
reflektorik doneminin baglamasi i¢in birtakim reseptorler gorev alir. Bunlar;
epiglottis, farinks ve yumusak damak iizerinde bulunan reseptorlerdir. Gida
maddesinin agizdan 6zofagusa gecisi esnasinda solunum durur, larinks dorsale dogru
hareket eder, dilin kok kismi gida maddesini farinkse dogru ilerletir. Farinkse gecen
gida veya su sonrasinda, farinkste sekillenen reflektorik uyariyla hareketine devam

eder. Farinksten sonra ozofagus yolu ile gidalar mideye iner. Mideye gegisi



esnasinda ¢¥ofagus peristaltik hareketler gergeklesir ve mideye gegis bu seklide
gerceklesir (Noyan, 1999).

1.2.2. Sindirim Sistemi Fizyolojisi

Anatomik sira ile ele alindiginda;

1.2.2.1. Agiz

Sindirimin basladig ilk yerdir. Cigneme davranis1 sonrasi tiikriik salgist ile mekanik
sindirim baglar. Tiikriik bezi salgilari; glandula parotis, glandula mandibularis,
glandula sublingualis araciligi ile lizozim ve amilaz igeren tiikiiriik isimli madde
salgilanir. Lizozim antimikrobiyal 06zellikte olup, amilaz ise karbonhidratlarin
maltoza parcalanmasi saglar ve kayganlagtiric1 etkisi ile sindirime yardimei olur

(Yilmaz, 2000).

1.2.2.2. Mide

Mide salgiladigi salgilar ile sindirim isleminin yUrddUmesinde g&evlidir.
Karnivorlarda tek odacikli ve glanduler yapida bir mide bulunur. Kardiya, fundus,
piloris sirast ile 3 boliimden olusan midenin yapisi asidiktir ve yaklagik pH’s1 2°dir

(Y1lmaz, 2000).

1.2.2.2.1. Kardiya

Midenin ilk bdUmu olan kardiyada bulunan hictreler misin ve gastrin isimli
enzimler salgilar. Miisin, fundusta iiretilen pepsin ve HCI’nin mide mukozasina zarar

vermesini engellerken, gastrin mide bezlerinin iirettigi salgilarin etkinlikleri iizerine

etki eder (Yilmaz, 2000).



1.2.2.2.2. Fundus

Midenin orta bdUmuolan fundusta bulunan hicrelerden pepsinojen, HCI ve misin
salgilanir. Pepsinojen, HCI etkisiyle pepsine doniiserek proteinlerin peptonlara kadar
pargalanmasinda gorevlidir. HCI pepsin ve renin iizerine etki eder ve aseptik gorevi
de vardir. Ayn1 zamanda HCI protein sindirimine de katilir, siikroz par¢calanmasinda

da gorevlidir (Y1lmaz, 2000).

1.2.2.2.3. Piloris

Midenin son bdliimiidiir. Sindirimi gerceklesen besin maddelerinin peristaltik
hareketle ince barsaga gecisini saglar. Miisin {iireten hiicreler bu boliimde de

bulunmaktadir ve sindirim islemine yardimei olmaktadir (Y1lmaz, 2000).

1.2.2.3. Barsaklar

Mideden barsaklara gegcen gida maddesinin ilerleyisi peristaltik hareketle gergeklesir.

Ince ve kalin barsakta sindirim islemi devam eder (Noyan, 1999).

Barsaklarin gorevi besin maddelerinin sindirimini gergeklestirmektir. Sindirilmeyen

gidalar posa olarak aniisten disar1 atilirlar (Noyan, 1999).

1.2.2.3.1. ince Barsaklar

Ince barsak salgilariyla sindirim devam eder. Barsaklardan salgilanan enterokinaz
enzimiyle tripsinojeni, tripsine ¢evirirken, amilaz enzimiyle nisasta sindirimini, lipaz
enzimiyle yaglarin sindirimini, laktaz enzimiyle laktozun sindirimini, maltaz
enzimiyle nigasta sindirimini, siikraz enzimiyle sakkaroz sindirimini gerceklestirir

(Noyan, 1999).



1.2.2.3.2. Kalin barsaklar

Emilim ve bosaltimda gorevli barsak kismidir. Su ve mineral madde emilimi
gerceklesir. Kuru madde miktar1 yogun sindirim ve emilimi gergeklesmis besin

maddeleri aniisten disar1 atilir (Noyan, 1999).
1.3. Mide ve Barsaklardaki Yabanci Cisimler
Kedi ve kopeklerde sindirim sistemi hastaliklari farkli neden ve etkenlerle ¢ok ¢esitli

olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kedi ve kdpeklerde yaygin goriillen mide ve barsak

hastaliklar1 ¢izelge 1.1°de verilmistir.

Cizelge 1.1: Kedi ve kopeklerde yaygin goriilen mide ve barsak hastaliklari.

Cerrahi Bakteriyel . Parazitolojik Gidaya Bagh
Hastaliklar Hastaliklar Viral Hastaliklar Hastaliklar Hastaliklar
Gastrik dilatasyon ~ Camplyobacter ~ Canin distemper Helmintik Yanlis beslenmeye

ve volvulus enfeksiyonlar virts enfeksiyonu  enfestasyonlar bagli hastaliklar
Gastrik ¢ikis Clostridial Canin par\_/ovwal Protozoal 1? O.Zuk glgavl
obstriksiyonu enfeksiyonlar ente_rlt enfeksiyonlar tuketimine bagl
enfeksiyonu hastaliklar
Gastrl_k Entero_bacter _C__anm corona Zehirlenmeler
neoplaziler enfeksiyonlar virts enfeksiyonu
. Feline
Gastrik Userler Hellco_bacter panleukopenia
enfeksiyonlar S .
virts enfeksiyonu
Gastrik yabanci Salmonella Feline corona
cisimler enfeksiyonlar1  vir(s enfeksiyonu
Intestinal
neoplaziler

Intestinal volvulus
ve torsiyolar

Invaginasyonlar

Intestinal yabanci
cisimler

Travmatik
rupturlar

Mide-barsak hastaliklar1 arasinda ¢esitli yabanci cisimlerden koken alan hastaliklar ve

patolojiler 6nemli bir yer tutmaktadir. Gelisen oyuncak endUstrisi ve oyuncak pazarlari



0zellikle kedilerde yabanci cisim olgularmin artmasina sebep olmaktadir. Kopeklerde de
oyun sirasinda yutulan cisimler, yeme aligkanliklarinin hizli ve ¢ignemeden olusu,
olgularin sikligin1 daha da arttirmaktadir. Kedi ve kopek besleyen kisilerin bilinglenmesi,
farkindaliklarin arttirilmasi ve genel durum bozukluklarinin kisa siirede tespit edilmesi
sonucu klinik tant ve miidahale noktasinda basarili sonuglarla sagaltimlarin
gerceklestirilmesine katki saglayacag bir gergektir. Ozellikle ileus tablosu gelistiren

yabanci cisim vakalarinda tedavi edilmeden yanit alinmasi giigtiir (Cizelge 1.2).

Cizelge 1.2: Gastrointastinal sistem yabanci cisimleri (Hayes, 2009).

Yabanci cisim tUrQ Kpek Kedi
Lateks emzik 58 5
Plastik kaugik nesne 32 6
Sicim ip ve misina 22 8
Tas 19
I¢c camasiri/Bebek bezi 9
Misir Koganti 9
Deri 5
Metalik nesne madeni para 5
Kemik 3
Kaset 2
Igne iplik 1
Olta kancasi ve ipi 1

Plastik poset, battaniye, 0,7 m

kablo, seftali,tas, tahta sis, patates, Her biri ign 1
@m kozalagi, boncuk, lolly cubuk
KUgk g kutusu irikleri 9
Selo bant, badem, trikobezoar Her biri ign 1

Yabanci cisimler tamamen veya kismen tikanmaya sebep olabilir. Hizli sekillenen
genel durum bozuklugu, obstriikksiyon ve konstipasyon klinik tablo ile karsimiza

c¢ikabilir (Papazoglu vd., 2003).

Sindirim sisteminde karsilasilan yabanci cisimler yeri, teshis siiresi ve yabanci cisim
sekline bagli olarak farkli klinik tablolar ortaya c¢ikartirlar (Aronson vd., 2000;
Papazoglou vd., 2003).

Obstiriktif lineer olmayan yabanci cisimlerin birgogu intestinal segmente giden kan

akimini engeller ve zamanla intestinal duvar 6demi ve nekrozlara sebebiyet verebilir.



Bu durum ileusa ve intraluminal bakteri artisina sebep olabilir. Olusan bu durumlar

endotoksemi ile karsilasilmasina sebep olabilir (Ellison, 1993a).

Olusan bu genel durum bozukluklar1 sonrasinda anesteziyle beraber operasyon
gerceklestirilecekse, operasyon sonucu gerceklesen yaranin iyilesme siiresini
olumsuz etkileyebilir ve operasyon sonucu olusabilecek barsak liimeni daralmalarina
sebebiyet verebilir (Allen vd., 1992; Ellison, 1993b; Ralphs vd., 2003). Yabanci
cisim operasyonlarinda en 6nemli risk faktorii operasyon sonrasi ensizyon hattindan

sekillenen sizintilardir (Allen vd., 1992; Evans vd., 1994; Shalesvd., 2005).

1.3.1. Gastrik Yabanci Cisimler

Bunlar sindirim kanali yoluyla mideye gecisi saglanmis sindirilmeyecek tas, toka
gibi veya sindirimi gii¢ gerceklesebilecek kemik gibi maddelerdir. Lineer yabanci
cisimler ise; ip, yiin, bez gibi yabanci cisimlerdir (Bebchuk, 2002). Lineer yabanci
cisimler kedilerde kopeklerden daha c¢ok karsimiza g¢ikmaktadir (Hayes, 2009).
Gastrik yabanci cisimler tikaniklik, siskinlik ve kusma ile seyreden klinik tablolar

ortaya ¢ikartirlar (Bebchuk, 2002).

1.3.1.1. Anamnez

En belirgin semptomlar; kusma, anoreksi ve durgunluktur. Istahta azalma veya
tamamen kesilme vardir. Fiziksel aktivitede azalma da klinik semptom olarak
karsimiza ¢ikar. Fiziksel muayene ile birlikte anamnez bilgileri yabanci cisim
yoniinde siiphe uyandirir (Bebchuk, 2002).

1.3.1.2. Fiziksel muayene

Fiziksel muayene bulgular1 belirleyici olmayabilir. Yabanci cisim barsaklara

ilerlediyse yabanci cisim tiiriine goére palpe edilerek anlasilabilir. Lineer yabanci

cisimden slipheleniliyorsa kedilerde dil ve agiz mukozasi kontrol edilmelidir.
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Fiziksel muayene ile goriintli tan1 bulgular teshis icin énemlidir (Bebchuk, 2002)
(Sekil 1.2).

Kdpek

Ozofagust

Mide 16% 24%

Duodenum 14% 24%

Omentum 1%

Prox-jejunum 23% 29%

Mid-jejunum 26% 18%

Distal-jejunum 6%

lleum 3% 6%

Kolon 4%

Sekil 1.2: Yabanci cisimlerin karsimiza ¢ikma oranlart (Hayes, 2009).

1.3.1.3. Goriuntiilii Tam

Mide igerisindeki yabanci cismin varliginin belirlenmesinde ii¢ temel faktor 6nemli
yer tutar. Bunlar yabanci cismin boyutu, opasitesi, bolgedeki hava, sivi ve yiyecek
miktaridir. Radyografi esnasinda hayvanin yatig pozisyonu iyi bir g&tnttleme ign
cemlidir (Almand ve Pastori, 2013).

1.3.1.3.1. Radyografi

Radyoopak yabanci cisimlerin tanisi radyografi ile kolayca konulabilir. Yabanci

cisim radyolusent karakterde ise radyografi tek bagina teshis i¢in yeterli olmayabilir.

Kontrastli gastrogram radyolusent yabanci cisimlerin teshisinde 6nemli yer tutar.
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Kontrast madde olarak baryum siilfat kullanilabilir. Baryum siilfat ve midenin hava
ile doldurulmasi teshisin giiglendirilmesi agisinda onemli bir uygulamadir fakat
uygulanmasi zordur. Perforasyon riski olan yabanci cisimlerde baryum siilfat
kullanimi batina sizint1 yoniinden tavsiye edilmez (Bebchuk, 2002; Papazoglu vd.,
2003). Tan1 i¢in baryum siilfat yerine suda ¢dzilinen iyonik veya non iyonik, iyotlu
maddelerin kullanilmasi saglik agisindan emilebilir olusundan dolay: tercih edilebilir
(Papazoglu vd., 2003). Radyografik muayene sirasinda birden fazla grafi alinarak
tan1 giiglendirilmelidir (Gianella, 2009). Yabanci cismin siiphesine gore gorintiilii
tan1 i¢in kontrast madde tercihi 6nemlidir. Baz1 radyografik goriintiiler sekil 1.3 ve

1.4°de verilmistir.

Sekil 1.3: Direkt radyografilerde midede kemik opasitesinde yabanci cisimlerin
kemik parcalar1 goriintiisii (ok). (a) Sag lateral, (b) ventro- dorsal (Ozgermen vd.,
2016).
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Sekil 1.4 L/L ve V/D direkt radyografilerde mide ve bagirsaklarda kemik
opasitesinde yabanci cisimler (kemik pargalar1) belirlendi (ok). Sag lateral (a),

ventro-dorsal (b) (Ozgermen vd., 2016).

1.3.1.3.2. Ultrasonografi

Radyolusent yabanci cisimler, mide sivi ile dolu oldugunda ve uygun pencere
saglandiginda ultrason ile teshis edilebilirler. Ultrasonografi ile muayene yabanci
cismin karakteri, dokuda olusturdugu travma ve perforasyonlar noktasinda tani
koymamiza yardimer olur. Barsak kitleleri ile yabanci cisim ayrimi noktasinda da
ultrasonografik muayene ile fikir sahibi olunabilir (Papazoglu vd., 2003) (Sekil 1.5-
1.6).
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Sekil 1.5: Yabanci cisme bagli obstriiksiyon sonucu barsakta gozlenen diski parcalar
(Ozgermen vd., 2016).

Sekil 1.6: Mide liimeninde hiperekoik yabanci cisim goriintiisii, kemik parcalari

(Ozgermen vd., 2016).

1.3.1.3.3. Endoskopi

Midede bulunan yabanci cisimlerin kesin teshisi i¢cin dnemlidir (Gianella vd., 2009).
Midede bulunan yabanci cisimler endoskopi altinda kesin teshis edilir ve hangi tiir

olduklari, sagaltim icin hangi yolun tercih edilebilecegi noktasinda net fikirler verir

(Gianella vd., 2009) (Sekiller 1.7-1.8).
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Sekil 1.7: Mide mukozasimin normal g&tntmut(Alkan, 2009).

Sekil 1.8: Midenin endoskopik muayenesinde hiperemi (Alkan, 2009).

Endoskopik muayene, ayirici tan1 noktasinda 6nemli bir yer tutar. Yabanci cisim
piloris’te bulunuyor ve obstriiksiyona sebep oluyorsa, bu durumda kusma ile beraber
dehidrasyon belirgindir. Teshisin ardindan zaman kaybedilmeden tedaviye
baslanmali ve yabanci cisim mukozal vyiizeylere zarar vermeden viicuttan
uzaklastirilmalidir (Gianella, 2009).

1.3.1.4. Sagaltim

Yabanci cisim sagaltiminda medikal ve sirujikal girisimler tercih edilir.
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1.3.1.4.1. Medikal Sagaltim

Yabanci cisim kiit ve ¢evre dokulara zarar vermeyecek karakterde ise kusmayla
viicuttan uzaklastirilabilir. Bunu i@n; ksilazin kedi ve k&peklere 1-3 mg/kg im
dozunda uygulanabilir. Damar i¢i kullanimda doz diistirtilmelidir (Bilgili, 2003).
Apomorphine’de bu amacgign k&peklerde 0.02-0.04 mg/kg iv veya im yolla veya 0.1
mg/kg dozunda agizdan kullanilabilir (Radlinsky, 2017).

1.3.1.4.2. Endoskopi

Kiit ve ¢ikartilmasi esnasinda dokulara zarar vermeyecek yabanci cisimler endoskopi
yardimiyla uzaklastirilabilir. Genel durum bozuklugu ile seyreden vakalarda
anestezinin olumsuzluklar1 ve operasyon sonrast olusabilecek ensizyonel hat

komplikasyonlarinin da bu sekilde oniine gegilebilmektedir (Gianella, 2009).

1.3.1.4.3. Cerrahi Sagaltim

Operasyondan @nce hasta 12 saat a¢ birakilmalidir. Dehidrasyon ve asit-baz
anormallikleri ~ dieeltilmeli ve postoperatif genis spektrumlu antibiyotik
kullanilmalidir. Genel anestezi altinda hasta sirtiistii yatirilmali ve bdlge tiras
edilmeli asepsi ve antisepsi kurallar1 uygulanarak bdge dezenfekte edilmelidir
(Bebchuk, 2002) (Cizelge 1.3).
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Cizelgel.3: Kedi ve kopeklerde yapilan operasyon yontemleri (Hayes, 2009).

Y htem Kdpek (n=180) Kedi (n=24)
Sadece gastrotomi 28 3
Bir veya daha fazla ensize
. 115 14
enterotomi
Gastrotomi ve bir veya daha
fazla enterotomi 2 3
Enterotomi 2 -
Bir gastrointestinal ensizyon 137 14
iki gastrointestinal ensizyon 14 2
Ucgastrointestinal ensizyon 8 1
D&t gastrointestinal ensizyon 1 1
Bes gastrointestinal ensizyon 5 2
Rektumdan disari atilan 8 1
Omentumdan ¢ikartilan 1 -
Ameliyat esnasinda 6tenazi 2 3

Operasyonda ensizyon i¢in se¢im yeri xiphoid’ten pubis’e kadar uzanan median
hattir. Abdominal duvar1 ¢ekmek icin balfour retraktorleri tercih edilebilir. Mide
ensizyonundan @nce abdominal igrik incelenmeli ve kontaminasyon riskini
minimize etmek adina nemlendirilmis tamponlar kullanilmalidir. Mide ensizyonu
ign en ideal bdge ventral yanlardaki hipovaskUer bdge olan curvatura major ve
mindr arasindadir. Ensizyon hatt1 piloris’ten uzak tercih edilmeli aksi takdirde ice
katlanma sonu piloris’te tikanmalara sebep olabilir. Liimene yapilan punksiyon
sonrast metzenbaum makasi ile punksiyon alam genisletilmelidir. Igerigin
uzaklastirilmasi igin aspirator kullanimi1 kontaminasyon riskini azaltacaktir ve daha
steril bir ¢alisma ortam1 saglayacaktir. Mide 2/0 veya 3/0 emilebilir ipliklerle iki
katman halinde kapatilmalidir. Ik katmana seroza muscularis ve submucoza’y1 dahil
ederek cushing veya basit ayr1 dikisle kapatip daha sonra seroza ve muscularis
katmanlarii igne alarak lembert veya schimiden dikisleri ile dikilmelidir. Kas
katmanlar1 kapatilmadan oOnce eldivenler degistirilmeli kontaminasyon riski

minimize edilmelidir (Bebchuk, 2002; Papazoglu vd., 2003).
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1.3.2. intestinal Yabanc Cisimler

Barsaklarda karsimiza ¢ikan yabanci cisimlerdir. Uzun siiren olgularda geri doniisti
olmayan klinik tablolar ortaya cikartabilirler. ince barsaklarda plikaris olusumu,

zamanla nekrozlarla karakterize tablolar, geri doniisii olmayan durumlara sebep

olurlar (Bebchuk, 2002).

1.3.2.1. Anamnez

Anamnezde hasta sahibinden alinan bilgiler 6nemli yer tutar. Kusma ve anoreksi
akut olarak karsimiza ¢ikan en yaygin semptomlardir. Genel durum bozukluguna
bagl istahsizlik, 6glirme ve fiziksel aktivitede azalma belirgin olabilir. Fiziksel

muayene bulgulart ile tan1 gii¢lendirilir. (Bebchuk, 2002).

1.3.2.2. Fiziksel muayene

Fiziksel muayenede abdominal sislik, ishal, agri, anormal durus bozukluklari ile
karsilagilabilir. {lerlemis olgularda sok tablosu goriilebilir. Genel durum bozukluguna
bagl dehidrasyon, abdominal solunum, belirgin olabilmektedir (Bebchuk, 2002;
Papazoglu vd., 2003) (Cizelge 1.4).

Cizelge 1.4: Yabanci cisim komplikasyonlari ve goriilen cisimler (Hayes, 2009).

Toplam
Yabanct GauUme Hayatta . ] . Hayatta
TU o Otenazi OlUm
cisim siklig kalan (%) Kalan
(%)
Diger 154 145(94) 1 8
K &pek i 169(92)
Lineer 30 24(80) 4 2
] Diger 16 16(100) 0
Kedi ) 21(88)
Lineer 8 5(63) 3 0
Toplam 208 190 8 10 190(91)
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1.3.2.3. Goriintiilii Tam

Radyografide obstriiksiyona bagli ileus tablosu belirgindir. Radyoopak maddelerin
varligi ileus tablosunu agiklar. Radyoseliilent yabanci cisimler gaz igerisindeyse

uygun pencere saglandiginda g&x ikebilir (Bebchuk, 2002).

Ultrason ile muayenede radyografi ile belirlenemeyen hiperekoik sinirlar1 olan
yabanci cisimler belirlenebilir. Yogun miktarda gaz birikimi teshisi giiglestirir

(Bebchuk, 2002; Tyrreell, 2006).

Endoskopi ile midenin detayli muayenesi yapilabilmektedir. Ayrica piloris’te

bulunan yabanci cisimlerin ¢ikartilmasina da olanak saglar (Gianella, 2009).
1.3.2.4. Laboratuvar Muayenesi
Yabanci cisimler kusma sonucu hipokalsemi, hipokloremi, metabolik alkaloz

olusturabilir. Kusma sonucu olusan dehidrasyonda hematokrit ve total protein

miktarinda artis gozlemlenebilir (Boag vd., 2005) (Cizelge 1.5).

Cizelge 1.5: Yabaci cisim bulunan 138 kopekte kan sonuglart (Amanda vd., 2005).

Max-min ..
Ref. Alt1 Normal Ustu
Parametreler n Ortalama ¢ikan
Deger (%) (%) (%)
deger
Hematokrit
37-55 136 52.7 36-80 15 65.4 33.1
(%)
Homoglobin
55-73 130 76 55-110 3.1 53.8 43.1
(9/L)
Sodyum
140-153 132 143.7 122-155 20.5 78 1.5
(mmol/L)
Potasyum
3.6-4.6 136 3.8 2.4-5.0 25 72.8 2.2
(mmol/L)
Klorid
106-120 129 104.5 82-124.5 51.2 48.1 0.7
(mmol/L)

19



7.36—

pH 128 7.428 7.282-7.612 7.8 74.2 18
7.47
PVCO=
33-52 125 42.7 20.3-63.8 1.6 93.6 4.8
(mmHg)
Bikarbonat
18-25 126 28.1 11.5-58.8 0.8 24.6 74.6
(mmol/L)
Baz fazlalig -4- +4 126 +3.9 -13.7-+37.2 3.2 51.6 45.2
Laktat
0.6-2.4 116 2.6 0.3-8.4 1.7 53.5 44.8
(mmol/L)
Anyon ag1g1 15-25 103 15.3 1-29 36.9 58.3 4.8

1.3.2.5. Sagaltim

Medikal ve sirurjikal sagaltim secenekleri tercih edilebilir.

1.3.2.5.1. Medikal sagaltim

Radyografi ile tespiti yapilabilen kiit ve sivri olmayan yabanci cisimlerin, radyografi
ile diizenli ¢ekimleri yapilarak gecisleri izlenebilir. Kalin barsaga ge¢mis yabanci
cisimler digki yolu ile yliksek olasilikla disar1 atilirlar. Kedilerde olusan tiiy ve tiiy
topaklar1 kusmalara sebep oluyorsa vazelin likit soliisyonlar1 (Sokol) veya ticari

preparatlarla disar1 atilmasi desteklenebilir (Bebchuk, 2002).

1.3.2.5.2. Cerrahi sagaltim

Hastanin genel durumu degerlendirildikten sonra operasyon Oncesi, esnasi ve

sonrasinda dikkat edilmesi gereken bir takim durumlar s6z konusudur.

1.3.2.5.2.1. Operasyon oncesi bakim

Operasyon oncesi genel durum destegi icin sivi elektrolit dengesi saglanmali ve
preoperatif genis spektrumlu antibiyotikler kullanilabilir. Operasyon 6ncesi 2. kusak
sefalosporinler 30 mg/kg dozunda tercih edilebilir. Operasyon 1.5 saat UstCnde

devam ederse ikinci bir doz verilmesi enfeksiyon kontrolG ign uygun bir
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uygulamadir. Operasyondan 12 saat oncesinde gida alimi kesilmelidir (Bebchuk,
2002; Papazoglu vd., 2003).

Parsiyel obstriiksiyon vakalarinda yabanci cismin 8 saat ilerlememesi ve 36 saatte
¢ikisinin saglanmamasi durumunda operasyon ihtiyact dogar. Yabanci cisim nekroz
ve perfore ettigi doku yoksa enterotomi ile basarili sonudar elde edilir (Bebchuk,
2002).

1.3.2.5.2.2. Anestezi

Premedikasyon amaci ile kedi ve k&peklerde; midazolam 0.2 mg/kg im-iv, diazepam
0.2 mg/kg iv, morfin 0.1-0.2 mg/kg iv veya 0.2-0.4 mg/kg im, buprenorphine 0.005-
0.02 mg/kg im-iv kullanilabilir. Morfin ve buprenorphine hareketli hastalarda,
midazolam ve diazepam stabil ve huzursuz hastalarda tercih edilmesi daha uygun
olabilmektedir. Genel anesteziye baslangi¢ olarak kedi ve kopeklerde; ketamin 5.5
mg/kg iv ve diazepam 0.28 mg/kg iv veya propofol 2-6 mg/kg iv olarak
uygulanabilir. Propofol’iin dehidre hayvanlarda kullanimina dikkat edilmelidir.

Genel anestezi izofluran veya sevofluran ile devam ettirilebilir (Radlinsky, 2017).

1.3.2.5.2.3. Operasyon

Xiphoid’ten pubise kadar deri ensizyonu yapilir. Deri ve deri alt1 bag doku diseke
edildikten sonra, linea alba abdomenin tam ortasindan ensize edilmeli ve batina
girilmelidir. Farkli yabanci cisimleri gozden kagirmamak i¢in tiim sindirim sistemi
muayenesi yapilmalidir. Yabanci cisim enterotomi ile barsaktan uzaklastirilmali ve
basit ayr1 veya siirekli dikis yolu ile kapatilmalidir. Lineer yabanci cisimlerin
uzaklastirilmasi i¢in gastrotomi ve g¢oklu enterotomiler yapilmasi gerekebilir. Bu
esnada ilk ensizyon sonrasi ulasilan lineer yabaci cisim farkli distal noktalarda tespit
edilmeli ve enterotomilerle uzaklastirilmalidir. Dikis metaryeli olarak 3/0 veya 4/0
emilebilir polidioksanon, poliglekapron 25, glikomer 631 gibi iplik tCrleri tercih
edilmelidir. Operasyon sonunda kaslar, deri alt1 bag dokusu ve deri basit ayr1 veya

stirekli dikisle kapatilir (Bebchuk, 2002; Papazoglu vd., 2003). Enterotomi sonucu
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sekillenebilecek sizintilar ciddi risk teskil edebilecegi i¢in kontrolleri saglanarak

operasyon tamamlanmalidir (Allen vd., 1992; Evans vd., 1994; Shales vd., 2005).

Sekil 1.9: Temizlik bezi yutan kdpekte operasyonla ¢ikartilan bez (sol) ve radyografi
(sag) bulgular1 (Anil Demirel, 2019).

Sekil 1.10: Toka yutan kedide barsaklardan tokanin ¢ikarilma ani (sol) ve radyografi
bulgulari (sag) (Anil Demirel, 2019).
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Sekil 1.11: Oyuncagimin tahta kismini yutan kedide operasyonla ¢ikartilan tahta
pargalar1 (sol) ve radyografi bulgular1 (sag) (Anil Demirel, 2019).

Sekil 1.12: Vida ve farkli yabanci cisim yutan kdpekte mideden ¢ikartilan yabanci
cisim (sol) ve radyografi bulgulari (sag) (Anil Demirel 2021).
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Sekil: 1.13: Ip ve igne yutan kedinin midesinden cikartilan yabanci cisim (sol) ve
radyografi bulgulari (sag) (Anil Demirel 2021).

1.3.2.5.2.4. Operasyon sonrasi bakim ve diyet

Operasyon sonrasi 8-12 saat arast su 12-24 saat arasi mama verilebilir. Mama ve su
verilene kadar hastanin sivi ve enerji ihtiyact damar yolu ile karsilanabilir. Besinci
giine kadar sindirimi kolay ve yumusak gidalarin verilmesi faydalidir. Peritonit
olmadiginda ve birden fazla rezeksiyon yapilmamissa prognoz iyi kabul edilir
(Bebchuk, 2002). Postoperatif kusma olmasi durumunda moropitant (Cerenia) 1
mg/kg iv veya 2 mg/kg agizdan 24 saatte 1 uygulama, 5 giin boyunca yada
ondensetron (Zofran) 0.1-0.2 mg/kg sc-iv 6-8 saatte 1, kemoterapdik ilac
kullanimindan 30 dakika 6nce uygulanabilir (Radlinsky, 2017). Operasyon sonrasi 5
giin boyunca genis spektrumlu antibiyotik kullanimina enfeksiyon riski agisindan
devam edilmelidir. Bunun i¢in 2. kusak sefalosporinler 30 mg/kg dozunda tercih

edilebilir (Bebchuk, 2002; Papazoglu vd., 2003).
Bu ¢alismanin amaci kedi ve k&pek sahiplerinin bilingendirilmesi, karsilagilan

yabanci cisim vakalarmin tiir, 1rk, yas, kilo, cinsiyet, yabanci cismin lokasyonu ve

yabanci cismin tiirii bakimindan degerlendirilerek prevalansini ortaya koymaktir.
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2. MATERYAL VE METOT

2.1. Materyal

2.1.1. Veteriner Klinikleri

Bu arastirmada 2015-2020 yillar1 arasinda Ankara’dan 4, Istanbul’dan 2 ve Izmir’den
1 olmak iizere toplam 7 veteriner kliniginden alinan; sindirim sisteminde yabanci

cisim olan kedi ve k&peklere ait veriler derlendi.

2.2. Metot

2.2.1. Kayit Diizenegi

Veteriner kliniklerinden alinan hasta kayitlar1 diizenlenerek calismada kullanildi.
Hayvanin tiirli, 1rki, cinsiyeti, yasi, agirligi, yabanci cismin bulundugu yer ve tiirii

degerlendirildi. Elde edilen veriler Excel bilgisayar programinda derlendi.

Veriler degerlendirilirken, 1rklar kendi igerisinde, cinsiyet disi ve erkek olarak, yas
ise 0-12, 13-36 ve 37 ay istii seklinde gruplandirildi. Elde edilen verilerde kedilerin
agirliklart 0,1-3,9 ve 3,9 kilogram {istii olarak gruplandirilirken, kopeklerde 0,1-9,9,
10-19,9, 20-39,9 ve 40 kilogram UstUagirlik gruplart olusturuldu. Yabanci cisimler
bulunduklar1 yere gore (mide, ince barsak, kalin barsak), yabanci cisim yapilarina
g&e (metal, kemik, plastik-fabrikasyon-toka-oyuncak-boncuk benzeri Urinler, ip ve

tlrevi, tly yumaklari, diger tiriinler) gruplandirildi.
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Cizelge 2.1: Hasta kayit ¢izelge 6rnegi.

YABANCI CiSiM BIiLGILENDIRME FORMU

KLINIGIN ADI:
VETERINER HEKIM :
Yabanct
o Yabanci
Hayvanin | Hayvanin | Hayvanin | | Hayvanin | Cismin o
Sira o Kilo| =~ . Cisim
Tau Irk1 Yasi Cinsiyeti | Bulundugu
Tau
Yer
1
2
3
4
5

26




3. BULGULAR

Bu calismada 7 farkli veteriner kliniginden alman 106.154 kedi ve 75.437 kopek
hastalar degerlendirildi. Gelen hastalarin 327 (%0.3) tanesinde yabanci cisim vakasi
rapor edilmis olup, bu hastalarin 154’1 kedi, 173’1 kopektir. Bildirilen yabanci cisim
vakalarinin %52,9’u kopek, %47,1°1 kedidir (Cizelge 3.1).

Cizelge 3.1: Kedi ve kopeklerde bulunan mide barsak yabanci cisim sayilariin tire

gore dagilimu.

TUO Toplam Yabaci Cisim Sayisi %
Kedi 106.154 154 47,1
K&pek 75.437 173 52,9
Toplam 181.591 327 100

Bu vyapilan arastirmada yabanci cisim vakalarmin yillara gore dagilimi
degerlendirildiginde, vaka sayilarinda diizenli bir artisin olmadig1 fakat son birkag

yilda artig gosterdigi gozlendi (Cizelge 3.2).

Cizelge 3.2: Yillara gore tespit edilen yabanci cisim sayilari ve vaka yiizdeleri.

Tarih Kedi Képek Toplam Toplam vaka

hayvan sayis1  ytedesi (%)
2015 19 21 40 12,2
2016 26 29 55 16,8
2017 21 27 48 14,7
2018 26 26 52 15,9
2019 26 27 53 16,2
2020 36 43 79 24,2
Toplam 154 173 327 100
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Yabanci cisim tespit edilen kedi irklarinin dagilimi gizelge 3.3’de verilmistir. Melez

kedi irklarinda yabanci cisim yutma vakalarinin diger irklara gore farkli oldugu

(%55,2) tespit edildi.

Cizelge 3.3: Mide ve barsak yabanci cisim bulunan kedilerin irklarina gore

dagilimai.

Irk1 Say1 %
Melez 85 55,2
Scottish Fold 18 11,7
Tekir 17 11
British Short Hair 11 71
Siyam 12 7,8
Iran 6 3,9
Sarman 3 1,9
Bombay 1 0,6
Ankara Kedisi 1 0,6
Toplam 154 100

Yabanci cisim tespit edilen kopek irklarinin dagilimi tablo 3.4’te verilmistir.

Vakalarin Golden Retriever irkinda diger irklara gore daha fazla oldugu (%20.8)

g&lendi.

Cizelge 3.4: Mide ve barsak yabanci cisim bulunan kopeklerin irklarina gore

dagilimu.

Irky Say1 %
Golden Retriever 36 20,8
Melez 26 15
Alman Kurdu 14 8,1
Terrier 23 13,3
Cocker 22 12,7
Sibirya Kurdu 6 3,5
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Pug 4 2,3
Boxer 2 1,2
Dauna 1 0,6
Setter 4 2,3

French Bulldog 14 8,1
Kangal 3 1,7
Labrador Retriever 3 1,7
Beagle 3 1,7
Chihuahua 2 1,2
Pekingese 1 0,6
Pomerian 2 1,2
King Charles 1 0,6
Mastiff 3 1,7
Dogo Argentino 1 0,6
Poodle 1 0,6
Maltese 1 0,6
Toplam 173 100

Yabanci cisim tespit edilen kedilerin yaglarinin dagilimi incelendiginde artan yas ile
beraber yabanci cisim ilgisinin de azaldig1 tespit edildi. 0-12 ay arasi yabanci cisim
orani %51,9 olarak tespit edilirken, 13-36 ay aras1 %33,8’¢ diisen oran 37 ay ve tizeri
yasta %14,3 olarak kayit edildi (Cizelge 3.5 ve Sekil 3.1).

Cizelge 3.5: Kedilerde mide barsak yabanci cisimlerinin yasa gore dagilimi.

Yas (ay) Say1 %
0-12 80 51,9
13-36 52 33,8

37 ay ve xeri 22 14,3

Toplam 154 100
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Sekil 3.1: Kedilerde mide barsak yabanci cisimlerinin yasa gore dagilimi.

Yabanci cisim tespit edilen kopeklerin yas dagilimi incelendiginde tablo degiskenlik
gostermektedir. Kedilerden farkli olarak kopeklerde yabanci cisim vakalarina en @k
13-36 ay yas grubu irisinde rastlandi (Cizelge 3.6 ve Sekil 3.2).

Cizelge 3.6: Kopeklerde mide barsak yabanci cisimlerinin yasa gore dagilimi.

Yas (ay) Say1 %
0-12 51 29,9
13-36 69 39,9

37 ve Ueeri 53 30,6

Toplam 173 100
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Sekil 3.2: Kdpeklerde mide barsak yabanci cisimlerinin yasa gore dagilimai.

Kedi ve kopeklerde yabanci cisim vakalarinin cinsiyete gore karsilagtirilmasi
sonucunda erkeklerde disilere oranla daha fazla kayit edildigi goriildii. Bu fark
kopeklerde daha belirgin bir sekilde yiliksek bulundu. Cizelge 3.7 ve ¢izelge 3.8’de

cinsiyete bagli yabanci cisim oranlari verilmistir.

Cizelge 3.7: Kedilerde mide barsak yabanci cisimlerinin cinsiyete gore dagilimiu.

Cinsiyet Say1 %
Disi 74 48,1
Erkek 80 51,9

Toplam 154 100

Cizelge 3.8: K&peklerde mide barsak yabanci cisimlerinin cinsiyete gore dagilimi.

Cinsiyet Say1 %
Disi 68 39,9
Erkek 105 60,7

Toplam 154 100

Yabanci cisimlerin sindirim sistemi igerisinde bulunma yerleri degerlendirildiginde

en yiksek oran mide olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bunu ince barsak ve kalin barsak
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takip etmektedir. Cizelge 3.9°da ve sekil 3.3’de yabanci cisim tiirlerinin bulundugu
yerler paylasilmistir.

Cizelge 3.9: Yabanci cisim tUrlerinin viicutta bulundugu yerler.

Lokasyon Say1 %
Mide 199 60,9
Ince Barsak 81 24.8
Kalin Barsak 47 14,4
Toplam 327 100

250

200 -+

150 -
H Sayi

100 - %

50 -

Mide ince Barsak Kalin Barsak

Sekil 3.3: Yabanci cisim tiirlerinin viicutta bulundugu yerler.

Kedi ve kopeklerde viicutta bulunan yabanci cisim tiirleri tablo 3.10°da ve sekil
3.4’de verilmistir. Plastik, fabrikasyon iiriinler, toka oyuncak, boncuk benzeri

maddeler diger yabanci cisimlerden ¢ok daha fazla goriilmiistiir.

Cizelge 3.10: Vicutta bulunan yabanci cisim tiirleri.

TO Say1 %
Metal 33 10,1
Kemik 41 12,5
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Plastik, fabrikasyon
malzeme, toka, oyuncak, 151 46,2

boncuk benzeri

Ip ve tiirevi malzeme, tiiy
80 24,5
yumaklari

Diger 22 6,7
Toplam 327 100

160

140
120

100

80

W Sayi
60 %
40

Metal Kemik Plastik, ip ve tiirevi, tiy Diger
fabrikasyon vd yumaklari

Sekil 3.4: Viicutta bulunan yabanci cisim tirleri.

Kedilerin irklart degerlendirildiginde melez irklarin, saf irklara gére yabanci cisim

ilgilerinin ¢ok daha fazla oldugu gozlendi (Cizelge 3.11).

Cizelge 3.11: Kedilerin saf itk ve melez 1rk gruplarina gére yabanci cisim bulunma

oranlart.
Saf veya Melez Say1 %
Saf Irklar 48 31,2
Melez Irklar 106 68,8
Toplam 154 100
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Kopeklerin yasam ortamlarina gore yabanci cisim bulunma oranlarinin
degerlendirilmesinde en ¢ok vaka hem dis hem ev ortaminda yasayan kdpeklerde not

edildi. Cizelge 3.12’de yasam ortamlarina gore yabanci cisim vakalar1 verilmistir.

Cizelge 3.12: Kopekler igin ev hayati siirenler, disar1 hayati stirenler ve hem ev

hem de dis ortam hayati siiren irklara gore yabanci cisim bulunma oranlart.

Yasam Ortamlarina Gore Say1 %
Ev Hayat1 Siiren Irklar 52 30,1
Hem Ev Hem Dis Ortam
85 49,1
Hayat1 Siirenler
Di1s Ortam Hayat1
36 20,8
Strenler
Toplam 173 100

Yabanci cisim bulunan kedilerin agirliklarina gore oranlar ¢izelge 3.13’de ve sekil
3.5’de verilmistir. 4 kilogram {izeri kedilerde 3,9 kilogram ve alt1 olanlara gore daha

fazla vaka rapor edildigi dikkat cekti.

Cizelge 3.13: Yabanci cisim bulunan kedilerin agirliklarina gére siniflandirilmasi.

Viicut Agirhig (kg) Say1 %
0,1-3,9 70 45,5
4 ve GstU 84 54,5
Toplam 154 100
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Sekil 3.5: Yabanci cisim bulunan kedilerin agirliklarina g&e siniflandirilmasi.

Yabanci cisim bulunan kopeklerin agirliklarina gore oranlar cizelge 3.14°de ve sekil
3.6’da verilmistir. 20-39,9 kilogram arasi bulunan kopek irklarinda ¢ok daha fazla

sayida yabanci cisim goriildii.

Cizelge 3.14: Yabanci cisim bulunan kopeklerin agirliklarina gore

smiflandirilmasi.

Viicut Agirhig (kg) Say1 %
0,1-9,9 48 27,7
10-19,9 39 22,5
20-39,9 68 39,3

40 ve Gstt 18 10,4
Toplam 173 100
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Sekil 3.6: Yabanci cisim bulunan kopeklerin agirliklarina gore siniflandirilmasi.

Kopeklerde viicut dlgiilerine gore yabanci cisim bulunma oranlar ¢izelge 3.15°de
verilmistir. Iri irklarm yabanci cisim ilgisinin diger irklara gore daha fazla oldugu

gGéddu

Cizelge 3.15: Yabanci cisim bulunan k&peklerin vicut dglerine g&e

siiflandirilmasi.
Vicut Olgleri Say1 %
Minyat(r Irklar 5 2,9
Kigk Irklar 50 28,9
Orta BuyUkte Irklar 24 13,9
Iri Irklar 94 54.3
Toplam 173 100

Yabanci cisim tiirlerinin hayvan tiirlerine gore oran1 degerlendirildiginde kedilerde
en ¢ok rastlanan yabanci cisim tiiriiniin ip ve tiirevi maddeler ile tily yumaklar
oldugu not edildi. Bu oran %51,3 ve diger tiim yabanci cisimlerden daha fazla ¢ikti.
Kedilerde ikinci sirada karsimiza ¢ikan yabanci cisim ise plastik, fabrikasyon Urinler,

toka, oyuncak, boncuk gibi maddelerdi. Kopeklerde en ¢ok karsimiza ¢ikan yabanci
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cisim tUrlyse plastik, fabrikasyon Urinler, toka, oyuncak, boncuk gibi bulunan
materyaller oldu. Bu %63,3’lik oran ile diger tiim yabanci cisim oranlarindan
fazlaydi. Kopeklerde ikinci sirada karsimiza ¢ikan yabanci cisim tiirii ise kemikler
oldu. Kedi ve kopeklerde tiir ayrimi gézetmeksizin en ¢ok rastlanan yabanci
cisim %46,2’yle plastik, fabrikasyon, toka, oyuncak, boncuk gibi maddelerdi. Kemik
kedilerde %1.3’liikk oran ile en az rastlanan yabanci cisimdi. K&peklerdeyse en az
rastlanan yabanci cisim tiirii ip ve tiirevi maddeler ile tily yumaklar1 olurken bu

oran %0,6 idi (Cizelge 3.16).

Cizelge 3.16: Kedi ve kopeklerde sindirim sistemi i¢erisinde bulunan yabanci

cisim tiirlerinin karsilastirilmasi (p<00,5).

Yabanci cisim tiiri

Plastik ip ve
fabrikasyon, tUrevi,
Toplam
Yabanci Metal . toka tly
TU o . Kemik Diger  vaka K#
cisim cisimler oyuncak yumak
sayisi
boncuk olusumla
benzeri r1
n 19 2 41 79 13 154
Kedi
% 12,3 1,3 26,6 51,3 8,4 vaka
141,8
- n 14 39 110 1 9 173
Kcpek " 30/
% 1 22 2 vaka
G 8, 5 63,3 0,6 5, 0,000
n 33 41 151 80 22 327
Toplam
% 10,1 12,5 46,2 24,5 6,7 vaka

Kedi ve kopeklerde tiir ayrimi1 gézetmeksizin yabanci cisim vakalarinin yaslara gore
dagilimlari incelendiginde artan yasla beraber yabanci cisim ilgisinin azaldig1 tespit
edildi. Tim yas gruplan igerisinde kedi ve kopeklerde metal cisimler ve kemik
disindaki yabanci cisimlere ilgi yasla beraber azalirken, 0-12 aylik yasa gore 13-36
aylik aras1 yas grubunda artan bir ilginin oldugu gériildii (Cizelge 3.17).
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Cizelge 3.17: Kedi ve kopeklerde yabanci cisim tiirlerinin yasa gore dagilimi

(p<00,5).
Yabanci cisim tiirii
Plastik Ip ve
fabrikasyon, trevi,
Toplam
Hayvanm Yabanci Metal . toka tty
o o Kemik Diger vaka K%
yast (ay) cisim cisimler oyuncak yumak
sayis1
boncuk olusumla
benzeri r1
n 10 7 59 44 11 131
0-12
% 7,6 53 45 33,6 8,4 vaka
n 13 18 55 27 8 121 23,2
13-36
% 10,7 14,9 455 22,3 6,6 vaka 14/
37 ve n 10 16 37 9 3 0,00
o 75vaka 3
Leerl % 13,3 21,3 49,3 12 4
n 33 41 151 80 22 327
Toplam
% 10,1 12,5 46,2 24,5 6,7 vaka

Kedilerde viicut agirliklarina gore bulunan yabanci cisim tiirleri incelendiginde yas

farki gézetilmeksizin en fazla bulunan tiiriin ip ve tiirevi maddeler ile tiiy yumaklari

olusumlar1 oldugu gozlendi. Metal cisimlere olan ilgi 0,1-3,9 kilogram arasi

kedilerde 4 kilogram iistii kedilere oranla ¢ok daha fazla oldugu dikkat gkti (Cizelge

3.18).
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Cizelge 3.18: Kedilerde viicut agirliklarina gore bulunan yabanci cisim tiirleri

(p<0,005).
Yabanci cisim tiirii
Plastik )
. Ip ve
fabrikasyon, L Toplam
Yabanci Metal . tlrevi, tly )
Agirlik o o Kemik  toka oyuncak Diger vaka K%
cisim cisimler yumak
(kg) boncuk say1si
. olugumlari
benzeri

0139 5 1 20 35 9
kg aras1 70 vaka
agrlk % 71 14 28,6 50 12,9
4kgve 14 1 21 44 4 6,013

Gsta 84 vaka /0,19
agirlik % 16,7 1,2 25 52,4 4,8 )

n 19 2 41 79 13 154
Toplam
% 123 13 26,6 51,3 8,4  vaka

Kopeklerde viicut agirliklarina gore bulunan yabanci cisim tiirleri incelendiginde

vicutta en @k bulunan plastik, fabrikasyon Urtnler, toka oyuncak boncuk benzeri

maddelerin miktarinin artan kilogram ile beraber azaldig: tespit edildi. K&peklerde

kemige olan ilginin artan kilogram ile beraber paralellik gosterdigi not edildi. 40

kilogram {istii kopeklerde metal yabanci cisimlere hi¢ rastlanmazken, kedilerde en

¢ok karsimiza ¢ikan ip ve tiirevi maddelerle, tily yumak olusumlarina kcpeklerde

sadece 20-39,9 kilogram arasi bir vakaya rastlandi (Cizelge 3.19).,
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Cizelge 3.19: Kopeklerde viicut agirliklarina gére bulunan yabanci cisim tiirleri

(p<0,05).
Yabanci cisim tiiri
Plastik )
. Ip ve
Metal fabrikasyon, ] Toplam
Aglrhk Yabanci . . t[:I'EVI, tl:y .
. cisimle  Kemik  toka oyuncak Diger  vaka K#
(ko) cisim yumak
r boncuk sayisl
. olugumlari
benzeri
0,1-9,9 n 3 3 39 0 3
48 vaka
kgarasi o 6,3 6,3 81,3 0 6,3
10-19,9 n 2 6 30 0 1
39 vaka
kg arasi % 51 15,4 76,9 0 2,6
33,43
20-39,9 n 9 19 35 1 4
. _ 68vaka 8/
g arasl % 13,2 27,9 51,5 15 59 0,001
40 kg n 0 11 6 0 1
18 vaka
Gt % 0 61,1 33,3 0 5,6
n 14 39 110 1 9 173
Toplam
% 8,1 22,5 63,3 0,6 5,2 vaka
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4. TARTISMA

Kedi ve kcpeklerde sindirim sistemi yabanci cisimleri veteriner hekimlik uygulama
alaninda yaygin olan problemlerden biridir (Michels vd., 1995, Gianella vd., 2009,
Deroy vd., 2015).

Sindirim sistemi igerisindeki yabanci cisimler sindirimi ge¢ gergeklesen veya
sindirim islemi ger¢eklesmeyen maddeler olarak isimlendirilirler (Fossum, 2014;
Webb, 2015). Yabanci cisimlerin teshis siiresi kisa zamanda gerceklestirilerek
olusabilecek sindirim sistemi perforasyonlarinin 6niine ge¢gmek acisindan énemlidir

(Hayes, 2009).

Yaptigimiz arastirma sonucu 2015-2020 yillar1 arasinda 327 vakanin 173’1 kopek,
154’1 kedi olarak tespit edilmistir. Hayes (2009), 2003-2007 yillar1 arasinda yaptigi
calismada 174’1 kopek 21°1 kedi vakasi tespit etmistir. Power ve Diamond (2021),
10 hayvanda yabanci cisim arastirmasi ger¢eklestirmistir. Caixeta vd. (2018), yaptigi
calismada 50 kopekte yabanci cisim vaka arastirmasi yaparken, Hobday vd. (2014),
499 kopekte karsilastiklari mide ve barsak yabanci cisimlerini bildirerek

caligmalarin1 gerceklestirmistir.

Hayes (2009), 174 kopekte yaptigr calisma sonrasi en ¢ok vakanin kopeklerde
Staffordshire Bull Terrier irkinda oldugunu tespit ederken, Caixeta vd. (2018), 50
kopekte yaptig1 yabanci cisim arastirmasinda en ¢ok karsilasilan irkin Shih Tzu rki
oldugunu tespit etmistir. Hobday vd. (2014), 499 kopekte yaptig1 ¢alismada en ¢ok
yabanci cismi Labrador Retriever irkinda oldugu bildirmistir. Yaptigimiz ¢alismada
kopeklerde en ¢ok yabanci cisim vakasinin Golden Retriever irkinda oldugu tespit
edilmistir. Irklarin yabanci cisim spesifik karsilastirilmasinda ortak bir kaniya

rastlanilmamustir.
Hayes (2009), yaptig1 ¢alismada en ¢ok yabanci cismin melez bir kedi irki olan

Domestic Shorthair’da oldugunu rapor ederken, bizim ¢alismamiz yabanci cisim

varliginin melez kedi irkinda ¢ogunlukta oldugu sonucuna ulagmistir. Domestic
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Shorthair, melez bir kedi 1rk1 oldugu i¢in yaptigimiz yabanci cisim ¢alismasi sonucu

elde edilen veriler, Hayes (2009), yaptig1 ¢calisma ile ortak paydada bulusmaktadir.

Hayes (2009), yaptig1 calismada yabanci cisim bulunduran k&peklerin yas
ortalamasin1 3 yas olarak tespit ederken, Hobday vd. (2014), 4,3 yas olarak tespit
emigtir. Caixeta vd. (2018), kopeklerde yaptig1 arastirmasinda yasi ileri kopeklerin
genglere oranla daha fazla yabanci cisim bulundurdugunu bildirmistir. Power ve
Diamond (2021), yabanci cisim bulunan kopeklerin yas ortalamasini 4,75 yas olarak
rapor etmistir. Bizim ¢alismamizda sonug 13-36 aylik yas arasi kopeklerin daha fazla
yabanci cisim bulundurdugunu belirledik. Caligmalarin ortak noktasi yavru olarak
isimlendirilen 0-12 ay periyot sonrasinda yabanci cisimle karsilasiima oraninin daha

sik oldugu yoniindedir.

Hayes (2009), yaptigi ¢alismada yabanci cisim bulunan kedilerin yas ortalamasini
1,8 yas olarak tespit ederken, Power ve Diamond (2021), yaptigi ¢calismada kedilerin
yas ortalamasini 4.7 yas olarak tespit etmistir. Bizim ¢aligmamizda 0-12 aylik yas
ortalamasinda olan kedilerde daha fazla yabanci cisim vakalarina rastlanmistir.
Calismalarin farkli goriisler sunmasi1 kiiltiirel farklhiliklar sonucu beslenme
aligkanliklarindan, oyun oynatma ve yasam alani farkliliklarindan ileri geldigi

diistiniilebilir.

Hayes (2009), yaptig1 calismada 174 kopekte bulunan yabanci cisim vakalarinda
ortalama agirhik olarak 13,8, Power ve Diamond (2021), 5 kopegin agirlik
ortalamasint 33,5 kg olarak tespit etmistir. Yaptigimiz ¢aligmada 173 kdpekte
ortalama agirliklar1 20-39,9 kilogram arast bulunmustur. Caligmalar arasinda farklilik
bulunmas1 yasam tarzlarimin farkli olusuna bagli beslenen kopek irklarinin

degiskenligi sonucu olarak karsimiza ¢iktig1 diisiiniilebilir.

Hayes (2009), 21 kedide ortalama agirlig1 2,8 kilogram bulurken Power ve Diamond
(2021), yaptig1 yabanci cisim ¢alismasinda 4 kedinin agirlik ortalamasini 4 kg olarak
tespit etmistir. Yaptigimiz calismada 4 kilogram istii kedilerde yabanci cisim

vakalarinin daha fazla oldugu tespit edilmistir. Calismalar arasinda farkli sonuglar

42



elde edilmesi kedi beslenme aligkanliklar1 ve 1rklar1 arasindaki farklilardan

kaynaklandig diisiiniilebilir.

Caixeta vd. (2018), 50 kopekte yaptiklart arastirmada yabanci cisim vakalarinin %
62’si erkek, %381 disi olarak sonuca ulagmistir. Hobday vd. (2014), 499 k&pekte
yaptiklar1 arastirmada yabanci cisim vakalarin %67’si erkek, %33’ disi oldugu
rapor etmistir. Yaptifimiz calismada yabanci cisim bulunan kedi ve kopeklerin
cinsiyet arastirilmasi sonucu kedilerin %48,1°1 disi, %51,9’u erkek olarak tespit
edilmistir. Arastirmamizda kopeklerde bu oran %39,9 disi, erkeklerde %60,7
seklindedir. Caligmalarin ortak noktasi erkek hayvanlarin yabanci cisim ilgisinin

disilere oranla daha fazla oldugu yoniindedir.

Hayes (2009), yaptig1 bir ¢alismada karsilagtigi yabanci cisim vakalarinin biiyiik
kismini ince barsakta rapor ederken, Power ve Diamond (2021), vakalarin biiyiik
cogunlugunu Hayes (2009), gibi benzer sekilde ince barsakta oldugunu bildirmistir.
Caixeta vd. (2018), yaptig1 calismada en ¢ok vakayr midede rapor ederken, Hobday
vd. (2014), yaptig1 arastirmada lineer yabanci cisimlerin siklikla midede
karsilagildigini bildirmistir. Yaptigimiz ¢alismada yabanci cisimler daha fazla sayida
midede karsimiza c¢ikmistir. Rapor edilen yabaci cisim vakalarinin bulundugu

lokasyonlar farklilik gostermis ve ortak bir kaniya varilamamigtir.

Hayes (2009), ip ve tiirevi Gonzalez vd. (2007), hali, plastik ve ip, Fossum (2014),
kumas ve dikis ipliginin kedilerde en ¢ok vaka olusturdugunu bildirmistir.
Yaptigimiz bu calismada kedilerde en ¢ok ip ve tiirevi malzeme, tily yumaklar1 tespit
edilmistir. Kedilerde lineer yabanci cisimlere karsi ilgili oldugu arastirmalarin ortak

sonucu olarak karsimiza ¢ikmistir.

Hayes (2009), kpeklerde yabanci cisim olarak vakalarinda ¢ogunlukla lateks emzik
bunu takiben de plastik kaugik malzemeler tespit etmistir. Yaptigimiz c¢alismada
kcpeklerde en @k plastik, fabrikasyon Urin, toka, oyuncak, boncuk benzeri yabanci
cisimler varligi goriilmistir. Caixeta vd. (2018), en @k karsilastiklar1 yabanci

cismin kumas tiirevi oldugu rapor edilmistir. Hobday vd. (2014), yaptig1 ¢alismada
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lineer olmayan yabanci cisim sayisinin lineer yabanci cisimlerden daha fazla
oldugunu tespit etmistir. Kopeklerin lineer olmayan tiirde fabrikasyon iiriinlere karsi

ilgili oldugu aragtirmalarin ortak sonucu olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
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5. SONUC VE ONERILER

Yaptigimiz bu c¢alismada kedi ve kopeklerde bulunabilen yabanci cisim tiirlerinin,
hangi irklarda ne siklikla karsilasilabilecegi, hangi kilo araliklarinin hangi tiir
yabanci cisme daha duyarli olabilecegi gibi sonuglara ulasildi. Kedi ve kopeklerden
elde edilen verilerin farkliliklar1 ortaya konarak tiir spesifik dikkat edilmesi gereken

konular tespit edildi.

K&peklerin kemik tiirii besleme sonucu klinik vaka olarak karsimiza ¢ikma
yiizdesinin tiim yabanci cisim tlirleri igerisinde %22,5 olusu beslenme
aligkanliklarina yonelik fikir vermektedir. K&peklerde vakalarda plastik fabrikasyon
Unler, toka, oyuncak, boncuk benzeri yabanci cisim tiirleri %63,3 gibi ¢ok yiiksek
bir oranla karsilastik. Kopeklerin oynamalar1 igin verilen bir takim oyuncaklar, pet
siseler ve diger ev esyalarinin yabanci cisim olarak karsimiza ¢ikma olasiliginin ¢ok

fazla oldugu g&ddu

Kedilerde yabanci cisim olarak ip ve tiirevi esyalar, tily yumak olusumlart %51,3
oran ile diger tiim yabanci cisim tiirlerinden daha fazla karsimiza ¢ikti. Elde edilen
bu veri kedilerin ip ve tiirevi esyalar ile oynarken istemli veya istemsiz sekilde dilin
anatomik yapisindan dolay1 yutmalarina sebep oldugu diisiiniilmektedir. TQy ve tly
yumaklarindan kaynaklanan problemler ile siklikla karsilasilmistir. Olusabilecek
sindirim sistemi rahatsizliklar1 i¢in ticari malt macunlar veya hairball mamalar ile

risklerin elemine edilecegi sonucuna varilmistir.

Kedilerde artan yagla beraber yabanci cisim vakalarinda azalma olurken kopeklerde
0-12 aylik yasa gore 13-36 aylik yasta yabanci cisim miktarinin daha fazla oldugu
tarafimizca tespit edildi. Bebek donem olarak isimlendirilen 0-12 aylik yas
periyodundansa yetiskin dénem olan 13-36 aylik yas doneminde fazla miktarda
yabanci cisim ile karsilasilmasi sahipleri tarafinda daha Ozgiir birakilmalari,

edinilmis birtakim davraniglar gibi sebeplerle olmus olabilecegi diistiniilmiistiir.
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40 kilogram UstU kopeklerde metal tiirii yabanci cisimlerin hi¢ tespit edilmemis
olusunun hacim olarak yeterince biiyiik sindirim sistemi kanali aracilif1 ile yabanci

cismin klinik semptom vermeden disar1 atilmasina olanak sagladig1 6n goriilmektedir.
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