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Kopeklerde mide hastaliklarinin Klinik, radyografik ve

ultrasonografik olarak degerlendirilmesi
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Oz: Bu calismada; Ankara Universitesi
Veteriner Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Anabilim
Dali ile Cerrahi Anabilim Dali Kiigiik Hayvan
Klinigi’'nden ve o0zel kliniklerden Cerrahi
Anabilim Dali Radyodiagnostik Unitesi’ne
sevk edilen cesitli yas, ik ve cinsiyetteki
mide hastaligina sahip olan 20 kdpegin klinik
ve direkt radyografik muayene bulgularinin
yani sira ultrasonografik muayene ile elde
edilen bulgularmin birlikte degerlendirilmesi
sonucunda4 kopekte kronik gastritis, 2 kopekte
gastrik  kalsifikasyon, 2 kopekte gastrik
iilserasyon, 11 kdpekte midede yabanci cisim
ve bir kdpekte pilorus hipertrofisi belirlendi.
Direkt radyografik muayenenin radyoopak
disindaki

yetersiz kaldigi, bu nedenle ultrasonografik

yabanct  cisimler durumlarda

muayenenin mide hastaliklarinda diger tani
yontemlerini destekleyici ve tamamlayict
bir goriintileme yontemi olarak rutinde

kullanilmasmin faydali olacagi sonucuna

varilmistir.

Kopek,  mide

hastaliklari, radyografi, ultrasonografi

Anahtar  sozciikler:

Clinical, radiographic and ultrasonographic
evaluation of gastric diseases in dogs

Abstract: In this study 20 dogs of
various breeds, age and sex that were urged
to Ankara University Surgery Department
Radiodiagnostic Unit from Ankara University
Internal Diseases and Surgery Clinic and
also from private clinics with complaints of
gastric diseases made up the materials of the
study. Following the clinical, radiographic
and ultrasonographic examinations, chronic
gastritis in 4 dogs, gastric calcification in
2 dogs, gastric ulceration in 2 dogs, foreign
body in the stomach in 11 dogs and pylorus
hypertrophy in a dog were determined. Direct
radiographic examination failed to diagnose
inadequate radiopaque foreign bodies, so to
support other diagnostic imaging methods
ultrasonographic examination can be used.

Keywords: Dog, gastric diseases, radiography,
ultrasonography
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Giris
Evcil hayvanlarda mide hastaliklar
genellikle yangi, iilser, neoplazi ya da

tikanikliklar sonucunda gelisir. Klinik belirtiler

arasinda kusma, hematemezis, melena,
hipersalivasyon, abdominal gerginlik, agri
ya da kilo kayb1 gozlenir. Klinik yaklasimda
etiyoloji, patoloji ve klinik bulgular bir arada
degerlendirilmelidir. Hastanin yas1 ve 1rk1 bazi
mide hastaliklarinin tanisinin - konmasinda
onem arz eder. Geng kopekler yabanci
cisim yutmaya daha yatkinken, daha yash
kopeklerde gastrik kanserlere rastlanmasi

mimkiindiir (8).

Kopeklerde mide hastaliklar; akut gastrik
hastaliklar ve kronik gastrik hastaliklar olarak
Akut hastaliklar;

akut gastritis, yabanci cisimlerin olusturdugu

siniflandirilabilmektedir.

gastritis ve gastrik dilatasyon volvulus olarak
belirtilebilir. Kronik gastrik hastaliklar ise;
kronik gastritis (plazmositik, lenfositik,
eozinofilik, hipertrofik), gastroparezis, peptik
tilserler, gastrik tiimorler (adenokarsinoma,
lenfoma, adenomatoz polip), gastrik c¢ikis
obstriiksiyonu (pilorik hipertrofi ve stenozis,

antralmukozal hipertrofi) seklinde siralanabilir

G

Mide hastaliklarinda en 6nde gelen klinik
bulgu kusmadir. Kusmanin regiirjitasyondan
(aktif abdominal hareket, safra varligi) ayirt
edilmesi ve kusmanin siiresi, sikligi, igerigi,

rengi ve yiyecekle ilgisi bilinmelidir.

Primer mide hastaligi olan hastalarin fiziksel

muayenesi genellikle normaldir. Kilo kayba,
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nadiren mide hastaliklariyla iliskilendirilir;
ancak kanser, fungal enfeksiyonlar, ¢ikis yolu
obstriiksiyonu ve generalize hastaliklarin bir

pargasi olan gastropatilerde goriilebilir (8).

Abdominal radyografi mide hastaliklari,
kusma ve abdominal agrinin tamisinda ilk
kullanilan  gorilintilleme yontemidir.  Seri
radyografiler sonucunda tani konulamayan
hastalarda kontrast radyografi detayli bilgi
verebilir. Obstriiktif, yangisal ve neoplastik
tanisinda

gastrointestinal hastaliklarin

kontrast radyografi yerine ultrasonografi
(USQG) ile beraber endoskopik inceleme tercih
edilir. Kontrast radyografi kullanimi gecikmis
mide bosalimi ve barsak fonksiyonunun

etkilenmedigi hastaliklar ile sinirlanmistir (8).

Mide igerisinde yabanci cisim varliginin
belirlenmesi ii¢ faktére baghdir: cismin
yogunlugu, cismin boyutu ve mide i¢indeki
hava, sivi ve yiyecek miktar1 ile hayvanin
radyografi sirasinda yatis pozisyonu Onem
arz eder. Bir¢cok yabanci cisim radyoopak
oldugundan direkt radyografide kolaylikla
taninabilir (1, 9). Bunlar genellikle kemik

parcalari, taglar, kablolar ve bozuk paralardir.

Gastrik neoplazmalara kopekte az rastlanir.
kopeklerde

timorler arasinda en sik rastlanandir. Klinik

Adenokarsinoma malignant

bulgularda kusma ve kusmuk igeriginde kan
olabilmektedir. Gastrik

kivrimlarin normal yapida olmamasi ya da

olmas1 belirleyici
bozulmasi, mide duvarinin kalinlagsmasi, bazi
olgularda gaz varliginda goriiniir hale gelen
liimen igerisinde kitle, indirekt radyografilerde

midenin tamamiin goriilememesi (dolma
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defektine benzer goriintii), gastrik mukozada
tilserler ve bu iilserlerin oldugu noktalarda
baryumun burada kalmasi

gibi bulgular

karsimiza ¢ikar (16).

Persiste ya da kronik kusma, diyare,
abdominal agri, palpe edilebilen abdominal
kitle, kilo kayb1 ve anoreksi, yabanci cisim
durumlar

yutulmasindan stiphelenilen

ve neoplazilerin evrelenmesi gastrointestinal
ultrasonografik muayenenin temel endikasyonlari
arasindadir (2). Ultrasonografik muayene
sirasinda mide duvar kalinligi ve mide bosalimi
degerlendirilebilir; ancak bu ydntemin
sagladigi en biiyllk deger gastrointestinal
hastalik bulgular1 olan hastalarda mide

haricindeki lezyonlarin saptanmasidir (8).

Mide

kivrimlarin transversal diizlemde 6l¢iilmesiyle

duvar kalinhigr Olglimi gastrik

gerceklestirilir.  Kivrimlarin -~ kalinliginin
kopekte 3-5 mm arasinda olmasi1 normal kabul
edilir. Gastrik peristaltik ise degisken olup
bircok faktdre baghdir. Intrinsik faktdrler ve
stres, yiyecegin kalori yogunlugu, yiyecek
parcasinin  biiyiikliigli, sakinlestirici 1ilag
kullanim1 gibi ekstrinsik faktorlerin hepsi

peristaltigi etkiler (2).

Midedeki yabanci cisimlerin ultrasonografik
muayene ile incelenmesinde cismin sekli ve
ekojenik oOzelligi goriintliyli etkiler. Genelde
hipoekoik olmalart ile gii¢lii ve homojen yapida
akustik golge artefakti olusturmalar ile tespit
edilirler. Mide liimeninde s1vi olmasi yabanci

cismin ortaya ¢ikmasinda etkilidir (16).

Bu Ankara  Universitesi

Veteriner Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Anabilim

calismada;

46

www.veteriner.org.tr/tr/dergi

Arastirma Makalesi /

Dal1 ile Cerrahi Anabilim Dali Kii¢iikk Hayvan
Klinigi’nden ve 06zel kliniklerden Cerrahi
Anabilim Dali Radyodiagnostik Unitesi’ne
sevk edilen cesitli yas, ik ve cinsiyetteki
mide hastaligina sahip olan kdpeklerin klinik
ve radyografik muayene bulgularmin yani
sira ultrasonografik muayene ile elde edilen
birlikte

hastaliga yol

bulgularinin degerlendirilmesiyle

midede acan patolojilerin
belirlenmesi ve tanmisinin hizli ve dogru bir
bicimde yapilarak sagaltima etkin sekilde yon

verilmesi amaclanmistir.

Gere¢ ve Yontem
Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi
Anabilim Dali
Unitesine degisik mide hastalig1 siiphesi ile

Cerrahi Radyodiagnostik

gonderilen 20 kopegin anamnezi alinarak
Daha
Innomed marka, TOP-X HF model rontgen

klinik muayeneleri yapildi. sonra

cihaz1 kullanilarak hastalarin latero-lateral
(L/L) ve ventro- dorsal (V/D) olmak {izere ¢ift
yonli direkt radyografileri, 58 kV ve 20 mAs
kullanilarak alindi1. Elde edilen radyografilerde
mide goriiniimii, lokalizasyonu, opasitesi ve
varsa igerisindeki yabanci cisimler yoniinden

incelendi.

Radyografik taniyr  desteklemek ve
kesinlestirmek i¢in midenin ultrasonografik
muayenesi yapildi. ESAOTE marka AUS
model renkli Doppler Ultrasonografi cihazi
ve hastanin biiyiikliigline gore degismekle
birlikte multifrekans 6zellige sahip 7,5 MHz
lineer prob ile 3,5 — 5 MHz konveks prob
kullanildi.
saat siireyle a¢ birakildi. Hastaya 15 ml/kg

dozunda %0,9’luk izotonik NaCl i¢irildikten

Hastalar incelenmeden Once 24
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sonra midenin anatomik konumuna uygun
olacak sekilde hasta sirtiistii pozisyonda
yatirildi.  Ultrasonografik muayene igin
rutin hazirliklar yapildi. Midenin sagittal ve
transversal dilizlemde muayenesi yapilarak
boyutu, sekli, pozisyonu, liimeni, ekojenitesi
ve duvar biitliinliikleri, patolojik bir olusum
olup olmadig1 kontrol edilip, midenin duvar

katmanlar1 incelenerek, kalinliklar olgtildi.

Bulgular

Calismaya 13’1 erkek, 7’si disi toplam 20
kopek dahil edildi. Bu olgularin {igii Terrier,
altis1 Golden Retriever, ikisi Rotweiller,
ikisi Pointer, biri Karabas, biri Dashund,
biri German Shepherd, biri Irish Setter, biri
Doberman, biri Siberian Husky, biri melez irk
olarak belirlendi. Olgularin yaslar1 6 aylik ile

15 yas arasindaydi (ortalama 6,5 yas + 4).

Hastalarin anamnezleri ve klinik bulgular
degerlendirildi; 11 tanesinde anoreksi, 10
tanesinde kusma, 8’inde abdominal agri,
6’sinda ise kilo kayb1, 3 hastada regiirgitasyon,
2 hastada abdominal defans oldugu anlagildi.

Arastirma Makalesi /

Radyografik bulgular: Olgu no. 1’de direkt
radyografi sonrasi midede dilatasyon dikkati
cekti ve limen radyoliisent olarak izlendi.
Bunun midede sekillenen gaz birikimi
nedeniyle olduguna karar verildi. Olgu no.
2’de direkt radyografide midede dilatasyon
disinda herhangi bir patoloji gozlenmedi.
Olgu no. 3’te direkt L/L radyografilerde
mide liimeni radyoliisent olarak izlendi ve
V/D direkt radyografide mide kivrimlarinin
kalinlagtigi belirlendi (Sekil 1). 6 ve 7
no.’lu olgularda mide duvar kalinlagmasi ve
radyoliisent alanlar gézlendi. Olgu no. 10°da
alinan direkt radyografilerde L/L pozisyonda
herhangi bir patolojik bulgu olmamasina
karsin V/D pozisyonda alinan goriintiide mide

kivrimlarinin  belirginlestigi ve kalinlastigi
goriildi (Sekil 2). Olgu no. 13, 15 ve 20°de
yapilan direkt radyografik incelemelerde
mide liimeninde radyoliisent alanlar ve mide
duvarlariin patolojik sekilde belirginlestigi

kronik gastritis siiphesi olusturdu.

Sekil 1: 3 no.’lu olguda mide kivrimlarinin hiperplazik goriiniimii (ok). Sag lateral (a), ventro- dorsal

(b). R: Sag

Figure 1: The hyperplastic appearance of gastric folds (arrow) in Case no.3. Right lateral (a), ventro-

dorsal (b). R: Right

www.veteriner.org.tr/tr/dergi
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Sekil 2: 10 no.’lu olguya ait ventro-dorsal direkt radyografide mide duvarinin hipertrofi sonucu

belirginlesmesi (ok). R: Sag

Figure 2: The hypertrophy of the stomach wall (arrow) in direct ventro-dorsal radiography. R:

Right

Olgu no. 4’te direkt radyografide midede
dilatasyon, liimeninde radyoliisent alanlar
ve metal opasitesinde yabanci cisim (zimba
teline benzer goriintii) belirlendi. Olgu no. 5’te
midenin direkt radyografik goriintiilenmesinde
dilatasyon, biiylik ve c¢ok miktarda kemik

kontrastt veren, radyoopak yabanci cisim
bulgular1 belirlendi (Sekil 3). Olgu no. 8,
9, 12 ve 14’te direkt radyografilerde mide
liimeninde kemik kontrasti veren, radyoopak
yabanci cisim goriintiilendi (Sekil 4). Olgu
no. 11°de yapilan direkt radyografik inceleme

Sekil 3: 5 no.’lu olguda direkt radyografilerde midede kemik opasitesinde yabanci cisimlerin
(kemik pargalar1) goriintiisii (ok). Sag lateral (a), ventro- dorsal (b). R: Sag

Figure 3: Direct radiographs of case no. 5, the foreign bodies (bone fragments) showing bone

opacity in the stomach. R: Right
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Sekil 4: 12 no.’lu olguda L/L ve V/D direkt radyografilerde mide ve bagirsaklarda kemik
opasitesinde yabanci cisimler (kemik parcalari) belirlendi (ok). Sag lateral (a), ventro-dorsal

(b). R: Sag

Figure 4: L / L and V' / D direct radiography of case no. 12, foreign bodies (bone fragments)
showing bone opacity in the stomach and intestines (arrow). Right lateral (a), ventro-dorsal

(b). R: Right

sonucu Ozellikle L/L pozisyonda yumusak
doku kontrastina yakin yabanci cisim (lastik
top) belirlendi. Olgu no. 16’da mide liimeninde
kemik kontrastina yakin; ancak bundan ayirt
edilebilecek sekilde tasa benzeyen yabanci
cisimbelirlendi. 17no.’luolguda yabanci cisim
goriintiistine benzer sivri yapida yumusak
dokudan daha opak goriintii veren cisimler
belirlendi. Olgu no. 18’de mide liimeninde
yumusak dokudan daha opak gériiniimde ¢ok
sayida yuvarlak, diizgiin kontiirlii yabanci
cisim oldugu belirlendi, bu yabanci cisimler
diigme olarak tespit edildi. Olgu no. 19°da
mide limeninde metal opasitesi veren gazoz
kapag: tespit edildi.

Ultrasonografik bulgular: Yapilan ultrasonografik
muayenelerde 9 olguda (Olgu no; 1, 3, 6, 10,
12, 13, 14, 17, 20) mide duvar kahnhgmnda lokal
ya da generalize kalinlasmaya (> 8 mm), mide

katmanlarinin yapisinin  korundugu  goriildii ve
ekojenite artigina rastlandi. Bu bilgiler 1s1ginda bu
hastalarin biiytik kisminda kronik gastritis olduguna
karar verildi (Tablo 1). Olgu no. 1’de midenin
fundus,
normal

korpus ve pilorus boliimlerinin

ekojeniteye sahip oldugu; ancak
korpus boliimiiniin tiimiiniin detayli olarak
incelenmesi sonucunda bir boliimiinde duvar
kalinlasmas1 oldugu belirlendi. Olgu no. 2°de
mide duvar kalinliklarinin fizyolojik olmasina
karsilik mukoza katmaninda ekojenite artisi

ve kalsifikasyon belirlendi.

Tartisma ve Sonug¢
Akut gastritis aniden kusma ile baslayan,
midede lokalize olan bir hastalig1 ifade eder.
Yani mukozanin yangiya bagli hasar gérmesi
demektir (13, 19). Gastritisin tanisinda direkt
radyografik muayenede,

mide limenini

detayli bir sekilde goriintilemek ve bu

www.veteriner.org.tr/tr/dergi
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Tablo 1 a: Calisma materyalini olusturan olgularin klinik, radyografik ve ultrasonografik

bulgulari

Table 1 a: Clinical, radiographic and ultrasonographic findings of the patients

Olgunun . Radyografik Ultrasonografik
Klinik Bulgular
Bulgular Bulgular
No. Irka Yas1  Cinsiyeti
Abdominal agr1,
anoreksi, kilo kaybi, Mide limeninde gaz, Mide duvar kalinliginda
1 Dachshund 12 E . .
kronik kusma, dilatasyon artis
reglirgitasyon
10 giindiir araliklt
. kusma, abdominal Mide liimeninde Mukozada ekojenite
2 Terrier 7 E L . .
sigkinlik ve agri, genisleme artig1 ve kalsifikasyon
konstipasyon
Mide katmanlarmm
Bir hafta aralikla kanli Mide kivrimlarinin biitiinliigiiniin bozulmast
3 Terrier 11 D kusma, anoreksi ve kilo  belirginlesmesi ve ve birbirinden ayrilmastyla
kaybi kalinlagmast karakterize {ilserasyon
gortintiisii
Anoreksi, kusma, Mide liimeninde
regiirgitasyon, asirt gaz birikimi ve .
. ) ) K . Mide duvarinda
4 Rotweiller 13 E istahsizlik, abdominal liimende zimba teline . .
. . o hiperplazi
agn ve siskinlik, benzer gériiniimde
kemikle beslenme yabanct cisim
Midede dilatasyon
Anoreksi, igtahsizlik, ve gaz birikimi, mide Mide limeninde yabanci
5 Rotweiller 5 E abdominal agr1 ve liimeninde biiyiik ve cisim goriintiisii ve
sigkinlik ¢ok miktarda kemik artefakti
parcalart
Mide katmanlarinin
G K Kronik di Mide duvarinda biitiinliigiiniin bozulmasi
erman usma, kronik diare, o
6 1 D . . kalmnlagma ve birbirinden
Shepherd anoreksi ve kilo kayb1 )
ayrilmastyla karakterize
iilserasyon goriintiisii
. . . . Mide duvarinda
Anoreksi, abdominal Mide liimeninde .
. . . . generalize kalinlagma,
7 Irish Setter 7 E agr1 ve abdominal asirt gaz birikimi,
s mukoza katmaninda
gerginlik megakolon . i
mineralizasyon
. . . . Fizyolojik simirlar
Anoreksi, konstipasyon Mide liimeninde T o )
8 Doberman 4 E . B . icerisinde belirginlesmis
ve abdominal agr1 kemik pargalart .
mide duvari
Gold Midede dilatasyon Mide duvarlarinda lokal
olden
9 . 15 D Anoreksi, regiirgitasyon  ve limeninde kemik hiperplazi, yabanct cisim
Retriever

pargalart.

gOriintiisli ve artefakti
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Tablo 1 b: Calisma materyalini olusturan olgularin klinik, radyografik ve ultrasonografik

bulgulari
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Table 1 b: Clinical, radiographic and ultrasonographic findings of the patients

Olgunun . Radyografik Ultrasonografik
Klinik Bulgular
Bulgular Bulgular
No. Irk Yas1  Cinsiyeti
. Midenin pilorus ve
. . L. Mide kivrimlarmin )
10 Terrier 8 E Siddetli ve inat¢1 kusma o . govdesinde lokal duvar
belirgin hiperplazisi
kalinlagmasi
Mide
Golden . Mide liimeninde kontraksiyonlarinda
11 . 3 E Anoreksi .
Retriever plastik top artts, duvarlarinda lokal
hiperplazi
) Mide ve sindirim .
. Konstipasyon ve o Mide duvarinda
12 Pointer 6ay D . kanalinin tiimiinde . . .
abdominal defans ) generalize hiperplazi
kemik pargalari
. . Midede dilatasyon .
Siberian Gida alinimini takiben Mide duvarinda
13 9 E ) ve duvarinda . . )
Husky kusma ve kilo kayb1 o generalize hiperplazi
belirginlesme
) B Midede yabanci cisim . . )
) Abdominal agr1 ve ) Mide duvarmnda siddetli
14 Pointer 1.5 E o ve mide duvarinin . .
solunum giigligi . . hiperplazi
belirginlesmesi
Oksiiriik, anoreksi ve Mide duvarinda Mide liimeninde agiri
15 Melez 13 D . . .
kilo kayb1 belirginlesme gaz birikimi
L Mide limeninde asir1 gaz
Golden Stirekli taglarla oynuyor o .
16 . 4 E ; Yabanci cisim artefakti, mide duvarinda
Retriever ve abdominal agr1 . .
hiperplazi
o . .. Midenin pilorus ve
Golden . Mide limeninde sivri . o .
17 . 3,5 E Kronik kusma o gbvde boltimlerinde
Retriever uclu yabanci cisim . .
hiperplazi
. Mide liimeninde Mide duvarinda siddetli
18 Karabas 1 E Diigme yutma . ) .
diigme hiperplazi
19 Golden 4 b Abdominal defans, Radyoopak yabanci Mide duvarmda siddetli
Retriever kusma cisim (gazoz kapag) hiperplazi
. . Midede gaz birikimi .
Golden Anoreksi, kronik kusma Mide duvarinda
20 ) D ) ve duvarinda . .
Retriever ve kilo kayb1 hiperplazi

belirginlesme

D: Disi, E: Erkek.
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iki
olguda (Olgu no; 3, 6) mide duvarlarinin
lokal
kayboldugu ve katmanlarinin birbirinden

Mide duvarlarinin incelenmesinde

olarak kalinlasti§i, ekojenitesinin

8 .85 am
7.17 mA

7.95 am 4,

Arastirma Makalesi /

ayrilarak biitiinliigiiniin bozuldugu gozlendi;
bu olgulara gastrik iilserasyon tanisi konuldu
(Sekil 5).

Sekil 5: 3 no.’lu olguda mide duvarinda kalinlasma ve iilser goriiniimii

Figure 5: Thickening and ulceration of the stomach wall in case no. 3

Sekil 6: 5 no.’lu olguda mide liimeninde hiperekoik yabanci cisim goriintiisii (kemik parcasi)

Figure 6: Hyperechoic foreign body (bone fragments) in the stomach lumen in case no. 5

Midede yabanci cisim saptanan onbir
olgudan (Olguno; 4,5, 8,9, 11,12, 14, 16, 17,
18, 19) sadece 5 no.’lu olguda mide liimeninde
yer alan yabanci cisim ultrasonografik olarak
gorlintiilenebildi (Sekil 6). Olgu no. 4’te

52 www.veteriner.org.tr/tr/dergi

yontemine uygun sekilde ultrasonografik
muayene yapilmasina karsin radyografide
gbzlemlenen yabanci cisim ve patolojik
belirlenemedi.
radyografilerde

goruntl
Yabanci

ultrasonografide
cisim  varligi
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belirlenen diger olgulardan sekizinde (Olgu
no; 8, 11, 12, 14, 16, 17, 18, 19) hastalardaki
bireysel duyarlilik ve mide salgilarinin artigi
sonucunda ultrasonografik muayenelerde,
mide duvarlarinda yabanci cisimlere bagh
kalinlasma ortak bulgu olarak belirlendi. Olgu
no. 7’de de mide mukozasinda hiperekoik
¢izgi olusumu ile karakterize kalsifikasyon
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gozlendi. Olgu no. 9’da ise midede yabanci
cisinden kaynaklanan akustik golge artefakti
belirlendi. Olgu no. 13, 15 ve 20°de kronik
gastritise bagli mide duvarinda generalize
hiperplazi dikkati ¢ekti. Olgu no. 10°da ise
midenin pilorus duvarinda lokal hipertrofi
gozlendi (Sekil 7).

Sekil 7: 10 no.’lu olguda pilorus hipertrofisi
Figure 7: Pylorus hypertrophy in case no. 10

bulgulara dayanarak kronik gastritisin tanisini
belirlemek hayli zordur (7). Ayrica direkt
radyografide mide duvarinin bir noktasinda
goriilen degisiklige bakilarak kronik gastritis
tanisina varilmasi da yaniltict olabilmektedir
(6). Bu nedenlerle tanisal amagh USG

yapilabilir.

Kopeklerde ultrasonografik muayeneyle
incelemede hastanin biiyiikliigiine ve midenin
doluluk oranina gére mide duvarmin kalinlig

3 — 5 mm arasindadir ve mide yaklasik
olarak dakikada 4 — 5 kontraksiyon gosterir
(17, 22). Bu verilerden ve yapilan literatiir
incelemelerinden yola ¢ikildiginda mide duvar
kalinliginin 5 mm’den fazla olmasi patolojik bir
durum oldugunu gostermektedir (18). Midede
gergeklesen akut inflamasyon mide duvarinda
bir drnek ve generalize kalinlasmaya neden
olurken, kronik gastritiste mide duvari lokal
ya da diffuz olarak kalinlasmaktadir (20).
Bu c¢alismada degerlendirilen kopeklerden
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gastritis belirlenen olgularin doérdiinde mide
duvariin kalinliklar1 yaklasik 5,3 mm olarak
bulunmustur.

Mide f{ilserleri; iilserojen faktorlerin mide
mukozasini etkilemesi sonucunda mukozal
savunma mekanizmasinin bozulmasi ve buna
bagl olarak asit ve pepsin salgilanmasindaki
dengesizlikler sonucunda ortaya ¢ikmaktadir.
Ulserasyonun tespit edildigi hastalardaki
belirgin klinik bulgular; anoreksi, kusma,
abdominal agri, kilo kaybi, gastrik hemoraji
ve anemidir (4, 6). Calismada 2 olguda bu
klinik bulgulardan ilk dordii belirgin sekilde
karsimiza c¢ikarken son iki bulgu olan
anemi ve gastrik hemoraji belirlenmemistir.
Gastrik tlserlerin spesifik 6zelligi; midenin
muskularis ve mukoza katmanlarindan daha
derine penetre olan lezyonlar olmasidir (19).
Ayrica ilserlerin USG goriiniimiinde mide
katmanlarinin belirgin ayriminin kaybolmasi
3).
degerlendirilen kopeklerden gastrik
iilserasyona rastlanan iki olguda da mide

spesifik  bir  bulgudur Calismada

katmanlarinin belirgin sekilde kayboldugu
tespit edilmis ve lezyonlarin derinliginin
en az mukoza ve muskularis katmanlarina
kadar ulastigt USG ile muayenede tespit
edilmistir. Gomaa ve ark. (2012) yaptiklari
caligmada ultrasonografik muayenede mide
katmanlarinda fokal hiperekoik go6lgenin
goriilmesi ile gastrik tilserlerin tanisinin kesin
olarak konulabilecegi bildirilmistir. Buna
benzer sekilde bu iki olguda iilser kraterinin
gaz1 hapsetmesi ile reverberasyon artefaktina
neden olan kiiclik hiperekoik odaklar dikkati
cekmistir (11).

Kopeklerde
gen¢ hayvanlarda siklikla rastlanmaktadir.

gastrik yabanci cisimlere

Muayenelerde karsilasilan yabanci cisimler;
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igneler, taglar, cocuk oyuncaklari, anahtarlar,
kemikler ve bozuk paralardir (13, 16).
Klinik olarak yabanci cisim siliphesi olan ve
radyografik muayeneler sonucunda yabanci
cisim belirlenen 11 olguya bakildiginda
literatiirlerde belirtildiginin aksine yabanci
cisimler gen¢ hayvanlardan daha ¢ok yetiskin
kopeklerde karsimiza ¢ikmistir (yas ortalamasi
4,90). Yabanci cisimlerin tanisinda radyografik
Ozellikle
yabanci cisimlerin biiyiik ¢cogunlugunun tanisi
direkt radyografik muayene ile konulmaktadir

muayene Onemlidir. radyoopak

(4, 10). 2 olguda metal opasitesi, 5 olguda
kemik opasitesi, 2 olguda kemikten daha
az opasite gosteren yabanci cisimler direkt
radyografik muayene ile belirlenmistir.

Midede de bulunan yabanci cisimlerin
kadar
Radyoopak

goriintiilenmesinde
USG de yardimct
olmayan, boyutlar1 kiiclik yabanci cisimler
dikkat  ¢ekmeyebilir(15).
Calisma materyalini olusturan

radyografi
olmaktadir.

radyografilerde
olgulardan
yabanci cisim belirlenenlerden alinan direkt
radyografiler sonucunda mide liimenindeki
yabanci cisimler net bir bicimde
goriintiilenebilmistir. Olgularda tespit edilen
yabancit cisimlerin bir k 1smmin radyoopak
olmas1 direkt radyografi ile tan1 konmasini
kolaylastirirken,

radyoopak olmayan

cisimler boyutlarinin  biiylik olmasi ve
midenin anatomik konumunu degistirmeleri
nedeniyle tespit edilebilmistir. Tyrrell ve
Beck caligmalarindaki tiim olgularda USG
edebilirken,

radyografide ¢ok azinin goriintiilenebildigini

ile yabanci cisimleri tespit

bildirmistir (23). Bahsi gecen c¢alismadaki
olgularda yabanc1 cisimlerin yalnizca 2 tanesi
midede, geri kalani ince barsaklardayken
tespit edilmistir; ancak bizim g¢alismamizda
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tim yabanci cisimlerin midede yer almasi,
midede gaz ve icerik bulunmasi nedeniyle
gorilintiileme basarili sonug vermemistir.

Midenin yabanci cisimler yoniinden in-
celenmesi sirasinda taninin sadece USG ile
konulabilmesinin nadiren miimkiin olabilecegi
bildirilmistir (5, 12, 14, 21). Gastrik yabanci
cisim varligt belirlenen 11 olgunun tiimiinde
yabanci cisimler direkt radyografide belirlene-
bilmesine karsin, ultrasonografik olarak sadece
5 no.’lu olguda midenin ventral boliimiinde
akustik golge artefakti olugsmasi nedeniyle
yabanci1 cisim tanist konuldu.

Sonug olarak; USG ile muayene kopeklerde
gastrointestinal sistemin degerlendirilmesi
icin degerli bir yontemdir. Yabanci cismin
lokalizasyonuna bagli olarak radyografik
olarak tespit edilemeyen plastik, deri, ot
gibi yabanci cisimler, mide katmanlarina
degisiklikler  goriintiilenebilmektedir.
Bu calismada 20 kopek incelenerek; klinik,

ait

radyografik ve USG muayeneler sonucunda
4 kopekte kronik gastritis, 2 kopekte gastrik
kalsifikasyon, 2 kopekte gastrik iilserasyon,
11 kopekte midede yabanci cisim ve bir
kopekte de pilorus hipertrofisi belirlendi.
Ultrasonografinin; gastrik ilser ve kronik
gastritisin  tanisinda radyografiden daha
hassas bir yontem oldugu sonucunda varildi.
Direkt radyografik muayenenin radyoopak
yabanci cisimlerde yeterli oldugu; ancak
ozellikle mide duvarmin degerlendirilmesinde
USG ile
gerektigi

yetersiz  kaldigi, bu nedenle
muayenenin mutlaka yapilmasi
sonucuna varildi. Bununla beraber intestinal
motilite, duvar kalinlig1 ve lezyonlarin tipi ve
orjinlerinin belirlenebilmesi i¢in hastalarin
onceden

ultrasonografik muayeneye

hazirlanmas1 gereklidir. Bir dezavantaj da
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serbest ya da intraluminal gaz varliginda
gastrointestinal sistemin degerlendirmesinde
problem yasanmasidir. Buna ragmen, direkt
radyografiyi tamamlayict bir yontem olarak
kullanilan ultrasonografinin, hem zaman

hem de wuygulama kolaylig1 acisindan,
iyonizan 1s1n igermemesi ve bircok olguda
kontra-endikasyonlarin  bulunmamast  gibi

avantajlarindan  dolayr kopeklerin  mide

hastaliklarinda  diger tan1  ydntemlerini
destekleyici ve tamamlayici bir goriintiileme
yontemi olarak rutinde kullanilmasinin faydali

olacagi sonucuna varilmaistir.
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