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Bu gézlemde, iki akkaraman kuzuda karstlastlan meningoensefalosel olgulart rapor edilmektedir.
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SUMMARY

The Cases of Meningoencephalocele in Two Akkaraman Lambs
In this review, the cases of meningoenccphalocele which encountered in two Akkaraman Lambs,
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GIRIS

Meningoencephalocele (hydroencephalo-
cele, cranioschisis), kranial yarik igerisinden
meninksler ve beyin dokusunun igi sivi dolu
keselerle  birlikte  fitiklagmast olgusudur.
Midfrontal, parietal ve occipital bolgelerde
gelisimi nadirdir ( 1,2,3,4,5:):

Anomalilerin nedenleri baghca gevre,
genetik ve kombine faktorler olarak ¢ grupta
toplanabilir. Toksik bitkiler, viruslar, ilaglar, 1z
clementler, radyasyon, hipertermi ve rektal
muayene esnasindaki basinglar  teratojenik
cevre faktorleri olarak sayilmaktadir. Genetik
defektler herhangi bir durumda genlerin
mutasyona ugramast ya da kromozomal sap-
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malarin patofizyolojik sonuglar olarak ortaya
ctkmaktadir (4,5,6,7,8 ).

Koyunlarda olusan defektlerin biyiik bir
ksmi resesif genlerin kontroli altindadir.
Resesif genler normal gorunisla ana-babalar
vasttasi ile nesilden nesile aktanlmaktadir (7).

Merkezi sinir sistemi (MSS) defektleri ;
iskelet ve MSS'ini igeren yapisal degisimlerle
karakterizedir. MSS'defektleri gerek anotomik
gerekse fonksiyonel yaklagim agisindan beg
grup altinda toplanabilir :

(1) Serebral defektler ve malformasyonlar,
(2) Serebellum ve beyin koku defektler,
(3) Medulla spinalis defektlert,

(4) Spastik ve paralitik hastaliklar,

(5) Depo hastaliklar (7.9

ltesi, Cerrahi Anabilim Dali, VAN.

2Yrd.Dog.Dr., Yiiziinci v1l Universitesi, Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, VAN.

71




Viiziincil Yil Universitesi, Saglik Bilimleri Derg. 1:71-75,1995

Meningoencephalocele olaylarinda
atrofik bir beyin dokusuyla, beyin zarlarinin
igi sivi dolu kese tarzinda disa dogru
fitiklagtig1; fitiklagan kitlenin gogunlukla deri
ve killarla ortilii olup, siirli bir uzanti ile
hemisfere  ulagtigi  ifade  edilmektedir
(3,4,6,8).

Ozellikle orta ve kaudal noral tip
olusumundaki basarisizlik iskelet sisteminde
birlegsmeyi engelleyerek anomalilerin
gelisimine neden olmakta ve bunda 6zellikle
dogum oncesi 26-28. giinde bir cok fakto-
rin etkin rol oynadigi vurgulanmaktadir
(3,6,7,9).

Bu makalade, kliniklerimizde ender
olarak  gozlenen meningoencephalocele
olgularinin tamitimi  ve sagaltimlarindaki
basarinin  meslek pratigine  aktarilmas:
amaglanmstir.

MATERYAL VE METOT

Calismanin materyalini, birincisi 27. 2.
1995, digeri 15. 3. 1995 tarihinde Y.Y.U.
Veteriner  Fakiiltesi  Cerrahi Klinigine
getirilen ikiser giinliik, iki adet Akkaraman
kuzu olusturdu (Resim 1).

Alinan anamnez ve vyapilan klinik
muayeneler sonucu olgularin radyografileri
alinarak sirurjikal miidahaleye karar verildi.

Operasyon Teknigi: Rompun
premedikasyonunu takiben bolgeye citanest
ile lokal infiltrasyon anestezisi uygulandi.
Sternal  pozisyonda vyatirilan hayvanda
bolgenin tras ve dezenfeksiyonu yapildi.
Ensizyonlar kurbaga agzi seklinde yapilds.
Kese diseke edilerek uzaklastinildu. Beyin
zarlani oldugu tahmin edilen dokular siirekli
" U " dikisiyle karsi karsiya getirilerek
beynin dig ortamla olan iliskisi kesildi. Deri
basit ayn dikiglerle kapatild:. Bolgeye tentiir
d'iod siiriilerek post operatif bes giin siireyle
parenteral antibiyotik yapildi.

Operasyonla uzaklastirilan kitle %10
formol igerisinde patoloji laboratuvarina
gonderilerek  histopatolojik  incelemeler

gerceklestirildi.

BULGULAR

a. Anamnez bulgularinda; annelerin
tabii tohumlama ile gebe kaldiklari ve
gebelik  suresince herhangi bir sorunla
karsilagiimadig: ifade edildi.

b. Klinik bulgularda; her iki kuzuda da
occipital bolgede normal deri ile kapli,
icerisi sivi dolu kistik kitlelerin  varhg:
dikkati  ¢ekti.  Olgulardan birincisinde,
sahipleri  tarafindan meydana getirilen
yaklasik 5 cm'lik bir kesi araligindan beyin-
omurilik sivisinin  damlayarak aktigi goz-
lendi. Bu araliktan yapilan sondalamada,
sondann derinlere dogru ilerledigi ve hayva-
nin bu anda siddetli reaksiyon gosterdigi
saptandi. Saglam kesenin palpasyonunda;
kese iginde kaygan bir yapilasma ve kafatasi
igerisine dogru kordon wvari ilerlemeler
belirlendi.

¢.  Radyografik  bulgularda; os
occipitalede disartya dogru krater benzeri
3x5 cm boylarinda defektler goruldu.
(Resim 2).

d.  Operasyon bulgularinda; deri
altinda bol damarli yaklasik 1,5 cm.
kalinhigindaki kese sirkiler olarak
uzaklastinldi. Kanamalar hemostatik pens ve
katgiitle  ligatire  edilerek  durduruldu.
Kesenin uzaklagtirilmasimi takiben steril
sondanin beyne ulastifi ve bu esnada
hayvanin anestezi altinda irkilerek tepki
gosterdigi saptandi.

e. Histolojik bulgular; kesitlerde bol
kil, deri ve deri alti dokularin varhig,
derinin alt bolimiinde tek sirah yasst
epitellerle doseli alanlarin tizerinde diizensiz
yapida bag doku elemanlari, bol damarli
yapilar ile bir alanda sinir dokusu belirlendi
(Resim 3).
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Resim 1. 2.olgunun genel goérinimi.

Resim 2. 1.olgunun radyografik goruniimu.
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Resim 3. 2. olgunun histopatolojik gériiniim.

TARTISMA VE SONUC

Beseri hekimlikte; total ya da parsiyel
bigimde Uzeri deri ve killarla kaph, gerek
kafatas1 gerekse medulla spinalis anomalileri
oldukg¢a sik gozlenmektedir (4,6). Hekimli-
gimizde ise, buzag ve domuzlarda hydro-
cephalus ve meningocele gibi olgularla
kargilagildigs vurgulanmaktadir (5,8,9,10).

Literatur verilerinde (1,3,5), kafatasinda-
ki bir defekt aracilif: ile igi stvi dolu beyin
zarlarinin kese tarzinda disa dogru tasmasi
meningoencephalocele olarak tammlanmak-
tadir. Sunulan iki olguda da occipital bélgede
yukarida tanimlanan tablo gézlendi.

Diger taraftan yapilan gozlemlerde
meningoencephalocele'nin - sikhikla  cranium
bifidum ve anensefali olaylani ile birlikte
gelistigi  kaydedilmektedir(1,3,4). Olgularda
anensefali belirlenmedi, ayrica lezyonlarin
occipital bolgede olmas: dikkat ¢ekici bulundu.

Beyin ve medulla spinalis anomali-
lerinde, intra uterin yasamda etken ne kadar
erken donemde etkirse kemik bozuklarmin
siddeti de o derece artmaktadir. Ancak bu etki
gebeligin  son donemlerinde gelisirse sadece

disfonksiyon gozlenmektedir (3,6,7).

Ulkemizde 1978 yiinda ilk kez bir
kuzuda 4. lumbal omurgada 7,5 cm. ¢apinda,
oval -yuvarlak sekilli, gergin i¢i stv1 dolu ve
fluktuan bir kordon veya kanalla vertebral
kanalla birlesik olan, basing ile sivinin bir
kismimin buraya kagabildigi ve bu defekte bagh
paraplejili bir spina bifida olgusuna raslandig:
ifade edilmektedir. Bunun yam sira, 1983
yihinda bir buzagida 3. lumbal omur hizasinda
10x7,5 cm. capinda, yiksekligi Scm. olan
eliptk, fluktuasyonlu sipina bifida ve
myolocele olgusuda kayitlarda mevcuttur
(8,9,10). Yapilan literatiir taramalarda yére-
mizde  meningoencephalocele  olgulariyla
kargilagildigma iliskin herhangi bir bildirime
rastlanilamadi. Ayrica, merkezi sinir sistemi ile
dogrudan iligkili bir durum olmakla birlikte
herhangi bir disfonksiyon gozlenmemesi de
ilging bulundu.

Bu tir anomalilerde, fitiklasan kitlenin
deri ve killarla ortiili olusu, fittkklagan kitlede
sinir dokusunun varligi ve bir hemisfere
ulagtig: seklindeki gorigleri (4,5,6) klinik ve
histopatolojik bulgular destekledi.
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Sonug olarak; bu olgularda herhangi bir
disfonksiyonun belirlenememesi ve yapilan
sirurjikal girigimin olumlu sonug vermesinin
yanisira, postoperatif kontrollerde hayvanlarda
herhangi  bir  problemin gozlenmemesi
nedeniyle makalenin yayinlanmast uygun
bulunmustur.
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