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Koç Toslaması Sonrası Gelişen Renal Kolik 
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Özet 
Hayvanlarla ilişkili travmalar, ciddi morbidite ve mortalite potansiyelinden dolayı, önemli bir tıbbi 
problemdir. Türkiyede hayvancılığın halen önemli bir geçim kaynağı oluşu, bu problemin riskini 
artırmaktadır. Koç saldırısı sonucu oluşan travma ile ilgili literatürde çok az veri vardır. Ancak hay-
vanla ilişkili travma sonrası renal kolik vakasına literatürde rastlanmamıştır. Biz burada genç erişkin 
bir hastada, koç saldırısı sonrası gelişen akut renal kolik olgusunu sunmayı planladık. 
Anahtar kelimeler: Renal kolik, koç toslaması, travma. 
 
Abstract 
Animal related trauma is a major medical problem due to its potential for serious morbidity and 
mortality. Since livestock breeding still remains important source of income in Turkey, the risk for 
this problem increases. There is a very little data in the literature related to the trauma caused by 
the attack of the ram. However, any case of animal-related post-traumatic renal colic has not been 
yet encountered in the literature. In this report, we aimed to present the renal colic case after the 
ram attack. 
Key words: Renal colic, ram attack, trauma. 
 
Giriş Olgu 
Modern toplumun hızla kentselleşmesine ve 
doğal çevresel alanların hızla kısıtlanmasına 
rağmen; hayvan saldırılarına bağlı olarak 
oluşan travma, halen önemli  toplumsal ve 
tıbbi bir problemdir [1].  Çeşitli evcil hayvanlar 
ve daha az oranda vahşi hayvanlar; insan 
sağlığını ve yaşamını halen tehdit edebilmek-
tedir [2]. Günümüzde sıklıkla köpek, at, kedi, 
sığır ve domuz saldırılarına bağlı travmalar 
görülmekte ve her  hayvan farklı bir meka-
nizma ile yaralanmaya neden olabilmektedir 
[1]. Bu hayvanların neden olduğu travmalar 
bazen mortal seyredebilmektedir. Koç tosla-
masına bağlı travma ve ölüme ise literatürde 
çok az sayıda olguda rastlanmıştır [3,4]. An-
cak koç veya diğer hayvanların neden olduğu 
travma sonrası gelişen renal kolik olgusuna 
literatürde hiç rastlanmamıştır. 
 

38 yaşında erkek hasta, şiddetli kolik vasıflı 
sol flank ağrısı şikayeti ile acil servise baş-
vurdu. Hikayesinde yaklaşık 6 saat öncesinde 
koç toslaması olan hasta, travma protokolüne 
alınarak değerlendirildi. Fizik muayenesinde; 
sol kostovertebral açı hassasiyeti, üreter 
trasesinde ise hassasiyeti mevcuttu. 
Rebound ve defansı olmayan hastanın mua-
yenesinde lomber bölgede ekimoz dışında ek 
patolojiye rastlanmadı. Yapılan labaratuar 
tetkiklerinde; WBC: 11.50 k/mL (4.5-10.7), 
Hb: 12.7 g/dL (13.6-17.2), Htc: 39.8 (39.5-
50.3) Plt:199 k/mL (159-388), BUN: 40 mg/dL 
(0-50), Kr:1 mg/dL (0,7-1,2) olarak saptandı. 
Hemostaz testlerinde de (PT, aPTT ve INR) 
patoloji saptanmayan hastanın, idrar 
tetkikininde ise hematüri (351 eritrosit/hpf) ve 
piyüri (17 lökosit/hpf) varlığı tespit edildi. Ya-
pılan kontrastsız ve ardından IV kontrast-



                               Böbrek yaralanmasını taklit eden nadir bir renal kolik olgusu: koç toslaması sonrası gelişen renal kolik 

41 
 

lı  tüm abdomen tomografi değerlendirmesin-
de; sol böbrek konturlarının düzenli ancak 
nefrogram fazında gecikme olduğu, sağ 
pelvikalisiyel sistemde orta dereceli 
dilatasyon varlığı ve üreter üst ucunda 9 mm 
çapta taşla uyumlu hiperdansite  olduğu belir-
lendi (Şekil 1A, 1B, 1C). Ek olarak sol 
perinefrik alanda çizgilenme ve dansite artışı 
mevcuttu (Şekil 2). 
 
 

 
Şekil 1A. Sol üreteropelvik bileşkede 9mm çapında taş. 

 

Şekil 1B. Sol üreteropelvik bileşke taşı ve böbrek 
dilatasyonu’nun oblik görüntüsü. 
 

Şekil 1C. Sol böbrekte nefrogram fazında gecikme ve 
orta dereceli pelvikalisiyel dilatasyonun koronal kesit 
görüntüsü. 
 
 

Şekil 2.Travma ve taşa bağlı dilatasyona sekonder sol 
perinefrik alanda çizgilenme ve dansite artışı. 
 
 
Tartışma 
Travma, tüm dünyadaki morbidite ve 
mortalitenin başlıca sebeplerindendir [5]. 
Abdominal travmaların çoğundan künt tipte 
yaralanmalar sorumludur [6]. Künt abdominal 
travmalarını takiben, dalak ve karaciğer yara-
lanmalarından sonra en sık genitoüriner sis-
tem yaralanmaları görülmektedir [5]. Böbrek 
en çok yaralanan ürolojik organdır ve bazen 
tedavisi çok zor olabilmektedir [7,8]. Renal 
travma hastaları çoğunlukla konservatif ola-
rak takip edilirken, bazı durumlarda cerrahi 
müdahale veya girişimsel radyolojide 
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embolizasyon gerekebilmektedir [9]. Travma 
sonrası, intraabdominal organ yaralanması 
şüphesi olduğunda kullanılan temel görüntü-
leme yöntemi bilgisayarlı tomografidir (BT) 
[1]. Renal travma hastalarında, renal kanlan-
ma ve toplayıcı sistemi görüntüleme gereksi-
niminden dolayı, kontrastlı BT çekilmesi ge-
rekmektedir [6,11].       
 
Akut yan ağrısı, pek çok  üriner ve üriner sis-
tem dışı problem nedeniyle oluşan, benzer 
klinik tablolara sebep olabilen, yaygın ve 
kompleks bir klinik problemdir  [12]. Akut yan 
ağrısı ile acil servise başvuran hastada trav-
ma olup olmamasına göre farklı bir yaklaşım 
sergilenmektedir. Eğer travma yoksa; üriner 
sistem ve üriner sistem dışı problemleri sap-
tamada kontrastsız spiral BT altın standart 
olmaktadır  [13]. Renal kolik bulguları, akut 
renal travma ile karışabilmesi ihtimalinden 
dolayı önemlidir. 
 
Hayvanlarla ilişkili olarak ortaya çıkan travma, 
daha çok erkeklerde ve genç erişkinlerde 
ortaya çıkmaktadır [1,14,15]. Travmaya ne-
den olan her hayvan farklı mekanizmalarla 
yaralanmaya sebep olabilmektedir. Nogalski 
ve ark. [1]  tarafından öne sürülen belli başlı 
yaralanma mekanizmaları şu şekildedir: kö-
peklerde: ısırma, çarpma; atlarda: düşme, 
tekmeleme, ısırma; kedilerde; ısırma ve tır-
malama, böceklerde: sokma. Nadiren kemir-
gen, tilki, papağan, hindi, sincap, balık, igua-
na, kaplumbağa ve deniz anası yaralanmaları 
da bildirilmiştir. Bölgenin coğrafi yapısına 
göre meydana gelen hayvanla ilişkili travma-
lar da değişiklik arzetmektedir [2,16]. Kent 
merkezlerinde daha çok at ve binicilikle ilişkili 
yaralanmalar olurken, kırsal kesimde sığır 
nedenli travmalar daha çok izlenmektedir 
[1,2,14,17,18].  
 
Koç saldırısına bağlı olarak oluşan travmaya, 
literatürde 2 olguda rastlanmıştır. Zivkovic ve 
Nikolic [3] yayınladıkları olguya göre, koç 

saldırısı sonrası yaşlı bir hastada aort yara-
lanmasına bağlı ölüm meydana gelmiştir. 
Grieve [4] sunduğu olguya göre ise koç saldı-
rısı sonrası kardiyak perforasyona bağlı ölüm 
meydana gelmiştir. Daha önceki yayınlarda 
belirtilen büyük hayvanların oluşturduğu 
travmalarda, motorlu taşıt yaralanmalarına 
benzer şekilde yüksek enerji transferi geçişi 
olduğu belirtilmiştir [2,15,19]. Koç yaralanma-
sı ile meydana gelen ölüm vakaları; yüksek 
enerji transferinin koç saldırısında da oluşabi-
leceğini düşündürmektedir. 
Türkiye’ de yapılmış olan çalışmalarda, yurt-
dışına benzer şekilde, hayvanlarla ilişkili 
travmaların özellikle genç nüfusu ve erkekleri 
etkilediği belirtilmiştir [20,21]. Türkiye’nin coğ-
rafi özelliklerine bağlı olarak, travmaya neden 
olan hayvan cinsi ve travma şekli değişmek-
tedir. Emet ve arkadaşlarının yaptığı çalış-
mada, 2 yıllık süreçte meydana gelen 921 
hayvanla ilişkili travma değerlendirilmiş; kö-
pekler ile %29.9, atlar ile %21.7, çiftlik hay-
vanları ile %12.3, arılarla %9.1, akrep ile 
%8.1, diğer türler ile (yılan, kedi, kene, sıçan, 
eşek, kurt, ayı, kuş) %18,9 oranında yara-
lanma meydana geldiği belirtilmiştir [16]. Yıl-
dız ve Durukan [20] ise; %57.9 at, %21.1 
inek, %15.8 eşek, %5.3 oranında kedi ile iliş-
kili yaralanma olduğunu kaydetmişlerdir. Lite-
ratürde, Türkiye’den bildirilen koç ile yara-
lanma vakasına rastlanmamıştır. 
 
Bizim olgumuzda ürolojik acil nedenlerinden 2 
yaygın durumun birlikteliği söz konusudur; 
travma ve renal kolik. Koç darbesi ile oluşan 
yüksek enerji, hastanın böbreğinde travma-
dan çok sarsma meydana getirmiş ve buna 
bağlı olarak böbrek taşı yer değiştirmiştir. 
Hasta genç ve atik olduğundan kaçarak ken-
dini kurtarabilmiştir. Renal kolik ve travmanın 
birlikte olduğu durumlarda, standart tetkiklere 
ek olarak görüntüleme yöntemi olarak kont-
rastsız ardından kontrastlı tomografinin çe-
kilmesi, ayırıcı tanı ve teşhis için oldukça fay-
dalı olacaktır. 
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