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Bir inekte Yabanci Cisme Bagh (tavuk telegi) Tam Meme Basi Stenozisi

FUNDA Eski Sendag SAIT Cetin YUNUS Alan MUHAMMET

Yiiziincii Y1l Universitesi Veteriner Fakiiltesi Dogum ve Jinekoloji Anabilim Dali-VAN.
Sorumlu Aragtirmact, +90 4322251701-2511, fundaeski@yyu.edu.tr

Ozet: Sunulan vakada, bir inekte yabanci cisme (tavuk telegi) bagli tam meme basi stenozisi klinik olarak degerlendirildi.
Stenozise neden olan tavuk telegi, meme basindaki kismi tikanikligi ortadan kaldirmak amaciyla hayvan sahibi tarafindan meme
basina yerlestirilmisti. Bu telegin daha sonralart meme basi derinliklerine kactigi ve bir siire sonra meme basindan artik siit
gelmedigi anamnezde bildirilmigtir.

Yapilan klinik muayeneler sonucunda (inspeksiyon, palpasyon, meme basimin sondalanmasi, ultrasonografi) ilgili meme
basimin annular halka bélgesinde, yabanci cisim belirlendi. Ayrica meme basinda tam stenozise yol agan, muhtemelen yabanci
cisimden kaynaklanmis, mukozadaki siddetli fibrotik iireme ve kalinlagsmalarin varligi da gozlendi. Meme basinda asirt derecedeki
fibrotik iireme ve kalinlagmalar, yapilacak meme bast operasyonlari ile ortadan kaldirilamayacag icin, hayvamin kesime sevk
edilmesi wygun goriildii.

Bu vaka, yabanct cisimlerin meme basinda dogal savunma reaksiyonlarina baglt olarak, siddetli yangilara neden
olabilecegini ve bu gelismelerin de meme bagi sinusunun kapanmasina yol agabilecegini gostermistir. Meme bagindaki yabanct
cisimlerin operatif yoldan uzaklastirilmasin, iizerinden fazla zaman gecmemis vakalarda basarili sonuglar verecegi
diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: inek, meme bagi, yabanct cisim, stenozis.

Total Teat Stenosis in a Cow Due To Foreign Body ( quill )

Summary: In the present case, total teat stenosis due to foreign body (quill) in a dairy cow was clinically evaluated. The
quill was placed into teat cistern by the animal owner to prevent partial obstruction. It was reported that this quill had gone deeper
into the teat and shortly afterward milk had not come from this teat. The foreign body was determined by clinical examination
(inspection, palpation, sondage of the teat, ultrasonography) at the annular ring of the related teat. Additionally, severe fibrosis and
thickening of the mucosa,most probably as a result of the inflammation arised from the foreign body, was also observed. The animal
was proposed to be culled because of excessive fibrotic granulation and thickening on the teat cistern that could not be treated with
surgically.

In conclusion; this case has shown that foreign body can cause severe inflammations arising out of natural defensive
reactions in the teat and these reactions can cause teat stenosis. It is thought that successful results could be gained from the cases
which intervened early to remove the foreign body operatively.
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GiRiS

Saglikli meme, siit inekg¢iliginin ekonomik
olabilmesi icin gereklidir. Meme veya meme
baslarinin islevini yitirmesi, siit ineklerinin erken
kesime sevk edilmesine ve ekonomik kayiplara
neden olmaktadir. Kongenital ya da edinsel
stenozisler (daralmalar), siitin meme bezinden
cikistm kismen veya tam olarak engelleyerek
memede islev kaybina neden olurlar. Bu
kayiplarin azaltilmasi stenozislere yonelik dogru
tan1 ve tedavi girisimlerini, hayvan sahibi ve
hekimin 6nemli sorumlulugunu gerektirir (3,11).

Meme basindaki edinsel stenozisler ¢ogu
kez travmatik etkiler, enfeksiyonlar ve fibrotik
tiremeler sonucunda meydana gelir (1,9). Meme

basinda yabanci cisimlerin neden olabilecegi siirekli
daralma, hayvan sahibinin ciddi bir hatasi ile ortaya
cikabilecek nadir bir durumdur. Bu ¢alismada boyle
nadir karsilagilabilecek bir olgunun degerlendirilmesi
amaclandi.
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Poliklinikleri’ne getirilen 4 yasli Montofon melezi bir
inekte, anamnez hayvan sahibi tarafindan asagidaki
sekilde aktarilmistir:

-Alt1 ay Oncesinde sol arka meme basindan
stitiin gelmedigi,

-tikanikligin  giderilmesi amaciyla, hayvan
sahibi tarafindan ilgili meme basina tavuk teleginin
sokuldugu,
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-basglangicta bu uygulamanin siit akisini
sagladigi, ancak sagim sonrasi bir denemede
telegin meme bas1 derinliklerine kactigi,

-sonraki donemlerde ilgili meme basindan
stitiin hi¢ gelmedigi ifade edilmistir.

Meme basmin klinik muayenesi

Alinan anemnez bilgiler dogrultusunda
ilgili meme bast damar i¢i 20 IU Oksitosin (

BULGULAR

Oksitosin ~ flk, Vetas) enjeksiyonu sonrasinda
inspeksiyon, palpasyon, meme basinin sondalanmasi
ve ultrasonografi (direkt ve su kaplari igerisinde, 5
MHz linear prob, Honda HS-1500, Japonya)
yontemleriyle muayene edildi. Muayenelerde, meme
basindaki dis semptomlar, sinuslardaki yabanci cismin
varligi>uzunlugu>yerlestigi bolge ve fibrotik tiremeler
belirlenmeye caligildi.

Tablo 1.Yabanci cisim ihtiva eden meme basinda klinik muayene sonuglari.

Muayene Yontemi

Bulgular

Inspeksiyon

e Meme basinin morfolojik
baslarindan farklilik gostermemekte (Resim 1).
Tlgili meme lobunda orta dereceli bir atrofi s6z konusu.

tum Ozellikleri, kontralateral diger meme

Palpasyon

Meme basinda agri, sislik ve sicaklik artis1 gibi lokal yangt semptomlari yok.
Meme basinda kalinlagma mevcut.

Annular bolgede ince, sert bir kitle kalinlagmalarla birlikte fark edilebilmekte.
Elle sagimda siit akis yok.

Meme basinin sondalanmasi

Meme bas:1 sondast ductus papillarisi gectikten hemen sonra sert bir engele
temas etmekte. Sonda sinus papillariste ilerlememekte.

e  Ductus papillaristen itibaren, sinus papillaris ve sinus lactiferusu igine alan
yaygin hiperekojenik fibrotik iiremeler (Resim 2).
e  Annular bolgede, yaklasik 5 cm biiyiikliikte kirilmis ve fibrotik iiremeler

Ultrasonografi tarafindan kusatilmis hiperekojenik yabanci cisim (tavuk telegi) (Resim 3).
®  Meme lobunda hiperekojenik enfekte siit (Resim 4).
Meme  basinin  kliniksel ~muayene  edilmistir. Bu gelismelere bagli meme basinda
sonuglart Tablo 1’de Ozetlenmistir. Tiim bu  sekillenen tam stenozisin ortadan kaldirilmasinda, agik

muayeneler sonucunda, gerek meme basinda
gerekse de yabanci cismin bulundugu annular
bolgede yaygin iireme ve yapismalar tespit

Resim 1. Yabanci cismin bulundugu sol arka meme basi.
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ya da kapal1 operatif girisimlerin fayda getirmeyecegi
kanisina varilmustir.

Resim 2. Sinus papillariste yaygin fibrotik tiremeler
(ok isaretleri)




Resim 3. Meme bas1 bazisinde yabanci cisim
(tavuk telegi, ok isareti)

TARTISMA ve SONUC
Meme basi stenozisleri mastitis ve meme
bas1 yaralanmalariyla birlikte, meme bezi

hastaliklar1 icerisinde ¢cok dnemli bir yere sahiptir.
Stenozisler siitiin meme basindan ¢ikigini kismen
ya da tamamen engelleyerek, sagim giicliiklerine,
siit kaybina, siitte yiiksek hiicre sayisina ve
mastitise neden olurlar (2, 3, 4, 5, 11). Siit
ineklerinde meme basi stenozisleri genelde
travmatik ve infeksiyoz nedenlerin sonucu olarak
meydana gelir. Cok nadir olgularda yabanci
cisimlerin de stenozislere yol acabilecegi
bildirilmektedir (8). Meme basinda serbest olarak
hareket eden bu yabanci cisimler, ya organizma
tarafindan iiretilir (kan pihtisi, siit tasi, kopmus
polipler gibi) ya da meme basina disaridan
sokulurlar (saglam veya kirllmis meme basi
sondalari, meme bas1 Kkateterleri, saman
parcaciklari, kanath tiiy sapi, cuvaldiz gibi) (7,
10). Bir olguda meme basi sinusunda av tiifegi
mermisinin varligindan da bahsedilmistir (8).
Sunulan bu vakada da, meme basinda bir
tavuk teleginin neden oldugu siit akisi
bozuklugunun kliniksel degerlendirilmesi ele
alinmistir. Yapilan klinik muayeneler, yabanci
cismin meme bezinin annular bolgesinde
parcalanmig oldugunu gostermekteydi. Muayene
yontemleri  igerisinde ultrasonografi, bircok
aragtiricinin (2, 3, 11, 13) da belirttigi gibi, klasik
kliniksel muayene yOntemlerine gore daha
avantajli bulundu. Son yillarda meme bagindaki
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Resim 4. Meme lobunda enfekte siit (ok isaretleri).

stenozlarin tanisinda endoskopinin de ¢ok iyi sonuglar
verdigi arastiricilar tarafindan vurgulanmaktadir (11,
12, 13). Calismada elde edilen klinik tani, yabanci
cismin sagimla birlikte zamanla meme lobuna dogru
hareket ettigini, muhtemelen de hayvanin yatip
kalkmasiyla ~ annular  bolgede  parcalandigini
gostermekteydi. Yine, meme basinda ultrasonografi ile
belirlenebilen diffuz bag doku iiremeleri, yabanci
cismin meme basinda ciddi irritasyona neden
olduguna isaret etmekteydi.

Arastiricilar (6, 10) meme basinda hareket eden
yabanci cisimlerin genelde ventil (meme basi
kanalinin bazen tikanmasi1 bazen de tekrar agilmasi)
tarzda stenozlara neden oldugunu vurgulamaktadirlar.
Sunulan bu vakada, iizerinden uzun siire gegtigi i¢in,
siddetli bag doku iiremeleri yabanci cismi de
kusatarak, meme basinda tam stenozisin meydana
gelmesine yol agmistir. Meme basinda serbest hareket
eden yabanci cisimler, meme bazisine uygulanan
bagirsak pensinden sonra, Ozel penslerle ductus
papillaris yoluyla disartya alinabilir. Bu girisimlerin
basarili olmadig1 durumlarda da meme basindaki agik
operasyonlar endike olmaktadir (2, 6, 10). Sunulan bu
vakada, ilgili meme basinda asir1 derecedeki fibrotik
iireme ve kalinlagmalar, yapilacak meme basi
operasyonlar1 ile ortadan kaldirilamayacagi igin,
hayvanin kesime sevk edilmesi uygun goriildii.

Sonu¢ olarak, meme bagindaki yabanci
cisimlerin ~ operatif  yoldan  uzaklastirilmasinin,
tizerinden fazla zaman ge¢memis vakalarda daha
basarili sonuglar  verecegi  diistiniilmektedir.
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