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KONYA BOLGESINDE SIGIR TOPALLIKLARINA NEDEN OLAN AYAK HASTALIKLARI UZERINDE
RADYOLOJIK VE HISTOPATOLOJIK INCELEMELER *
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Réntgenologische und histopathologische Untersuchungen iiber Klauenkrankhelten, die bei Rindern in Provinz Konya
Lahmheit verursachen

Zusammenfassung : Diese Arbeit wurde ausgefihrt,
um die Frage zu beantworten, an welchen Klauenerkrankun-
gen die Tiere leiden, die in den Schlachthof zur wirtschaftli-
chen Verwertung eingeliefert waren, und die nachfolgenden
Untersuchungen entsprechend der Ergebnisse durchzufih-
ren..

Das Untersuchungsmaterial bestand aus 100 Rinderfis-
sen, die den 73 Rindern von unterschiedlichen Alter, Gesch-
lecht und Rasse gehdrten. In der vorliegenden Untersuchung
wurde bei Klauenerkrankungen, die in Konya ein wichtiges
Zuchtproblem darstellen, die klinische Untersuchung nacher
mit réntgenologischen und histopathologischen Untersuchun-
gen ausgewertet und die richtige Diagnose gestellt.

Unter 100 Fissen waren in 84% der Klauen, eine Defor-
migrung des Klauenschuhs vorhanden. Nach diesen Untersu-
chungen waren die Ergebnisse wie folgendes: Nichteitrige
Klauenlederhautentziindung (32%), Ostitis-Periostitis 15 %),
Ballenhorfaeule (12%), Podarthrose (11%), Eitrig-infizierte
Klauenlederhautentziindung (8%), Klauengelenkentziindung
(6 %), Hornspalt (3%) Rusterholz'sches Sohlengeschwir
(4%), Zwischenklauenhautentzindung (3%), Eitrige Entzin-
dung der gemeinsamen digitalen Beugesehnenscheide (1%),
Zwischenklauenwulst (2%), Ankylosierung des Klauenge-
lenkes (1%), Klauenbeinfraktur (1%) und Knochentuberkulose
(1%).

Als Schlussfolgerung wurde die Wichtigkeit der Klauen-
pflege ausgesagt, da bei 84% der erkrankien Klauen eine
Formveraenderung vorhanden war.

Ozet :  Galisma Kony.. mezbahasina topallik nedeniyle
kesime getirilen hayvaniann fi:ngi ayak hastaligi nedeniyle el-
den g¢ikarildigini ortaya koymak ve bundan sonraki galismalar
buna gére yénlerdirmek amactyla yapildi.

Aragtirma materyalini degisik yas, cins ve irkta 73 sigira
ait  hastalkl 100 adet ayak olusturdu. Galismada Konya
bélgesinde énemli bir yetistirme sorunu olan ayak hastalikla-
rinda klinik muayeneler postmortem olarak  gergeklegtirilen
radyolojik, kiinik ve histopatolojik muayenelerle birlestirilerek
dogru teghis sanslan aragtirild.

Lezyonlarin %93'Undn arka, % 7'sinin én ayaklarda loka-
lize oldugu saptanai. Kontrol edilen ayaklarin %84'Unde tirnak
bozuklugu vardi. Klinik, radyolojik ve histopatolojik muayeneler
sonucu teghis edilen hastaliklarin , % 32'sini keliokoriitis asep-
tika, % 15'ini ostitis-periostitis %12'sini erosio ungulae, %
11'ini podartroz, %8'ini keliokoriitis septika, % 6'sin podartritis,
% 4'0nd Rusterhnlz Ulseri ( chelio-coriitis solearis circumscrip-
ta purulenta et necroticans) , %3'Und dermatitis interdigitalise,
%3Unu fissura ungulae, %2'sini limaks, %1'ini tendovaginitis

purulenta, %1ni ayak ekleminde ankiloz, %1'ini 3. falanksta
fraktur ve %1ni 3. falanksta kemik tuberkulozu olugturdu.

Sonug olarak - hastalikli hayvanlanin %84'inde tinak bo-
zuklugu goriimesi ayak hastalikiarinda tirnak bakiminin Gnemi-
ni bir kez daha ortaya koydu.

Girig

Ayak hastaliklari 6zellikle siit veren ineklerde bilyik sorun
olusturmaktadir. Bazi durumlarda ayak hastaltklannin yol agtigi
et ve stt verim kaybi % 80'lere ulagabilmektedir.

5 Weaver (11), Bati Avrupa ve Kuzey Amerika'daki topal si-
girlann % 95'nin st sidir oldugunu ileri sirmektedir. Ayni
aragtirmactya gére bunlarin % 80'ninde ayak hastalig vardir.
Bu hastaliklarin da % 807 arka ayaklarda olup, bunlann
%70'inin lateral timaklarda lokalize oldudu  bildirilmektedir.

_ Birkeland ve Fjeldaas (3), topallik semptomu gésteren si-
girlarda toplam 180 ayagi radyolojik ve patolojik anatomi yo-
ninden incelemis, elde ettigi bilgilerin isiginda en énemli lez-
yonlarin - distal falanksta aseptik periostitis-ostitis, ~distal
interfalangeal eklemde artrozis, keliokoriitis sirkumskripta ve
timak erozyonu oldugunu belirtmislerdir.

Gogoi ve ark. (5) topallik semptomu gésteren 59 hayvan-

da yaptiklan radyolojk muayene sonucu bu hayvanlarin
%35.6'sInda  artritis, %28.8inde falangeal eksoztoz, %
15.2'sinde falangeal fraktur, % 8.5'inde 3. falanksta burulma, -
% 5.1'iInde ¢ikik, % 3.6'sinda .abselesme ve osteomyelitis ile %
3.4'Unde laminitis tesbit etmiglerdir.
_Yine Nigam ve Singh (9), ayak hastali§i gésteren 104 si-
girda yaptiklar radyolojik muayenelerde bu hayvanlarin %
38.5 ' unda falanks kirigi, % 34.6'sinda artritis, % 18'inde peri-
ostitis ve eksoztoz, % 6'sinda dislokasyon, %3'Unde solear
penetrasyon teghis etmislerdir.

Stanek (10), 1970-1976 yillan arasinda Viyana Veteriner
Fakﬂjtesine gele_n ayak hastaliklarinin 257 adedinin Rusterholz
llseri, 64'0ntin fimaks, 38'sinin ¢ift tabanhlik, 31'inin aynimig
paries ungule, 21%inin Keliokoriitis purulenta, 12' sinin kapsula
ungulenin ucunda apselesme, 6'sinin ayak ekleminin purulent
yangist oldugu befirlemigtir.

. Anteplioglu ve Akin (2) ise, 1967-1977 yillan arasinda
A.U. Veteriner Fakiltesi Klinigine getirilen hayvanlar Gzerinde
yaptiklari galismada 18 olguda keliokoriitis aseptika akuta, 47
olguda timak deformasyonlar ve ekzungulasyon, 3 olguda in-
terdigital bélgede Ureme ve vejetasyonlar, 8 olguda korium ko-
ronariimda nekroz ve tirnak dekolmanlari, 37 olguda taban ul-
kuslart teshis etmiglerdir.

Yavru ve lzci (12) yaptiklari calismada ise ayaktaki bo-
zukluklarin % 63.53'Unln tirmak bozuklugu ve keliokoriitis, %
16.5'unun tirak bozuklugu ve &kge ezigi, % 4.7'sinin Ruster-
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holz ve taban Ulseri, % 8.1'inin panarisyum, % 2.4'lindn tilom,
% 2.4'Unin 3. falanksta rotasyon oldugunu saptamiglardir.

Martig ve ark. (8), yaptiklan bir ¢alismada 62 olguda gift
tabanlilik, 295 olguda aynimig paries ungule, 433 olguda kelio-
koriitis, 18 olguda yan duvar apsesi, 31 olguda ulkus, 331 ol-
guda okge ¢Urigu bulmuglardir. Arastirmacilar lezyonlann %
73 oraninda arka ayaklarda gorildigind tesbit etmiglerdir.

Gorgil (6) 1983 - 1986 yillan arasinda klinige getirilen
105 bag si§irda tirnak deformasyon sekilleri ve bunlara bagt
olusan ayak hastaliklarini incelemistir. Bu galisma sonucu 10
tirnakta ayrik tirnak ve buna bagl 4 olguda limaks, 48 tirnakta
sivri ve uzun tirnak ile buna bagli 15 olguda kge ve taban ezi-
gi, 3 olguda 3. falank kariesi, 7 olguda keliokoriitis aseptika sir-
kumskripta, 41 tirnakta dolgun yayvan ve genis tirnak ile buna
badli olarak 11 olguda 6kge ¢Urlgu, 4 olguda Rusterholz Ulse-
ri, 8 olguda beyaz gizgide ayrima, 34 tirnakta burulmug ve tir-
bugon tirnak deformasyonu ve buna bagl 7 olguda keliokoriitis
purulenta, 10 olguda travmatik yan duvar lseri, 5 olguda m.
flex. dig. profundus tendosu'nun nekrozu, 8 olguda yiizlek ta-
ban Ulseri, 34 olguda tirnakta makasvari tirnak deformasyonu
ile buna bagh olarak 2 olguda 3. falanks kariesi, 6 olguda trav-
matik yan duvar ulkusu bulunmustur.

Abid ve ark. (1), mezbahada yaptiklar galismada 1004
hayvandan 396'sinda ( % 39.5) ayak hastali§i teshis etmigler-
dir. Bunlarin 338'inde tirnak deformasyonu, 58'inde ise bir ya
da daha gok ayakta lezyon saptanmistir. Bu hastaliklann %
53.3'Une 6n ayaklarda, % 23'ine dort ayakta, % 23.7'sine arka
ayaklarda rastlaniimigtir. Gérilen hastaliklarin 4 'Gn0 limaks,
2'sini interdigital granulom, 143'0n{ agin uzamig tirnak, 42'sini
tirbuson tirnak, 29'unu ¢ift taban, 42'sini 6kge ¢lrigd, 8'ini ta-
ban iseri, 5'ini yumugak ékge Ulseri, 44'Uni beyaz Gizgi has-
talidi, 10'unu ¢atlak, 3'ind taban aynimasi, 1'ini podartritis,
58'ini miks enfeksiyonlarin olusturdugu belirtiimektedir.

Bu galisma Konya mezbahasina topallik nedeniyle ke-
sime getirilen hayvanlardan, ayak bélgesinden topalliyanlarin
hangi ayak hastali§i ylziinden elden g¢ikanidiginin ortaya ko-
nuimast agisindan énem tastmaktadir. Ayrica topallikla kendini
gbsteren bir ayak hastaligini histopatolojik muayeneye kadar
asama agama izleyerek mevcut bilgilerin yenilenmesi ve gelig-
tiriimesi bakimindan da énemlidir.

Bu galismada elde edilen bilgiler isi§inda bélgede ekono-
mik kayiplara yol agan ayak hastaliklarini belirlemek ve sonraki
calismalart buna gére yénlendirmek mimkin olacaktir.

Materyal ve Metot

Aragtirma materyalini Konya mezbahasina topallik nede-
niyle kesime getirilen 73 sidira ait 100 adet hastalikli ayak
olusturdu.

Topallik semptomu gdsteren sidirlar klinikkman muayene
edilerek topalligin ayaktan ileri gelip gelmedidi, geliyorsa hangi
ayakta oldugu tesbit edildi. Yani klinik muayene ile ayaktaki
bozuklugun hangi hastaliktan ileri gelebilecegi belilenmeye
caligildi. Daha sonra hastaligin bulundugu ayaklar isaretienip,
kesimden sonra klinige getirildi.

Klinige getirilen ayaklarin kaba temizli§i yapildiktan sonra,
daha 6nce yapilan klinik muayenelerin isiginda dorsa-palmar /
plantar, abaxio-axial pozisyonda radyografileri alindi. Radyolo-
jik gekimlerde Tanka marka, TP-20 model, taginabilir réntgen
tnitesi kullanildi. Gerek mezbahadaki klinik, gerekse kesimden
sonraki makroskobik ve radyolojik bulgulara tjére lezyonlu béi-
geler tirnak kesme makasi, renetler, elektrikli ¢ark, testere yar-
dimiyla agiga ¢ikartildi. Bu bélgelerden alinan pargalar histopa-
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tolojik incelemeler igin % 10'luk tamponlu formalinde tesbit
edildi. Kemikli pargalar ise tespitten sonra % 5'lik nitrik asit ile
dekalsifiye edildi. Hazirlanan paraiin bloklardan mikrotomda 5
mikron kalinliginda kesitler alinarak, tim kesitier Hematoksi-
len-eozin, ayrica gerekli goriilen kesitler de Masson'un tri-
chrome Ziehl-Neelsen ve van Gieson boyama yontemleriyle
(4) boyanarak 15tk mikroskobunda incelendi.

Ayrica ayaklar 6zellikle 3. falanks ve ayak ekleminde lo-
kalize olan hastaliklar daha net gérebilmek igin kaynatilip, tir-
nak ve yumusak dokular tamamen aynidiktan sonra muaye-
neye tabi tutuldu. Bu muayene 6zellikle podartroz ve réntgen
ile net olarak belirlenemeyen osteo-periostitis olgularinda yar-
dimci oldu.

Bulgular
Galigma materyalini topallik semptomu gdsteren 41' Mon-
fafon, 22'si Holstein, 10 adedi ise yerli irktan olmak Gzere top-
lam 73 bag sigir olugturdu. Bu hayvanlarin 52'si erkek (%
71.2), 21'1 (% 28.8) digiydi. Topallik semptomu gésteren. hay-
vanlarin % 71' 3 yag ve daha gen¢ hayvanlardi.Hayvanlarin
yas dagilimlan tablo 1 de gdsterildi.

Tablo 1. Hastalikl ayaklarin elde edildi§i hayvanlarin yas
dagimi

1 yash 2 5 yaglh 3
1.5 yash 10 6 yash 2
2 yagh 13 7 yagl 4
3 yagh 27 8 yash 5
4 yash 5 10 ve dahabiydk 2

Toplam 73

Topailiklara yol agan lezyonlarin % 93 oraninda arka
ayaklarda, % 7 oraninda én ayaklarda lokalize oldudu saptan-
di. Arka ayaklarda gdrllen lezyonlarin ortalama % 68'inin late-
ral tirnaklarda lokalize oldugu belirlendi. Toplam lezyonlarin %
28'i ise bilateral olarak tesbit edildi.

Topalligin kaynaklandi§i bu 100 ayaktan % 84'inde tirnak
bozuklugu vardi. Bu 84 tirnagin 57'sinde agir uzamig tirnak de-
formasyonu, 6'sinda tirbuson tirnak,.11'inde yayvan, genig dol-
gun tirnak, 7' sinde kit timak, 3'inde makas tirnak geklinde
bozukluk belirlendi.

Materyalin % 46'sinda réntgen bulgularina bakarak teshis
kondu. Klinik, radyolojik ve histopatolojik muayeneler sonucu
teshis edilen hastaliklarin ise % 32'sini keliokoriitis aseptika, %
15'ini ostitis -periostitis, %12'sini erozyo ungula, % 11'ini po-
dartroz, % 8'ini keliokoriitis septika, % 6'sini podartritis, %
4'ini Rusterholz Glseri (chelio-coriitis solearis circumscripta
purulenta et necroticans chronica), % 3'Und dermatitis interdi-
gitalis, % 3'Uni fissura ungule, % 2'sini limaks, % 1'ini tendo-
vaginitis purulenta, % 1'ini ayak ekleminde ankiloz, % 1'ini 3.
falanksta fraktur, %1'ini 3. falanksta kemik tuberkulozu olustur-
du (Tablo 2) (Sekil 1,2,3,4,5).

Tirnak bozuklugu gérilen 84 ayaktan 28'inde keliokoriitis
aseptika, 15'inde ostitis-periostitis, 10'unda podartroz, 6'sinda
keliokoriitis septika, 4'inde Rusterholz Ulseri, 11inde erozyo
ungule, 4'inde podartritis, 1'inde limaks, 2'sinde fissura un-
gule, 1'inde ayak ekleminde ankiloz, 1'inde 3. falanksta kirik,
1'inde 3. falanksta kemik tuberkulozu belirlendi. Tirnak bozuk-
luklari ile calismada teghis edilen hastaliklar arasindaki bu iligki
tablo 3'de gésterildi.

Erozyo ungule klinik tanisi konan ayaklardan alinan mara-
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- zi maddenin histopatolojik muayenesinde; epitel katin boynuz-
su ve yumusak laminalannin tamamen ortadan kalktigi ve bu
alanlarda Ulser sekillendigi gériildi. Ulserli kisimlarin (izerinde
nekrotik kitleler, altinda ise nétrofil Idykositlerin bolca bulundu-
gu granulasyon dokusu tesbit edildi. Granutasyon dokusu
iginde bazt kan damarlarinda trombus ve vaskulitis ile kanama
alanlarina rastlandi ( Sekil 6-A).

Keliokoriitis teghisi konan olgularda keratinize epitele ge-
¢is bolgesindeki epitel hucrelerinde vakuoler ve hidropik deje-
nerasyonlar, koriumda degisen derecelerde olmak Uzere peri-
vaskiiler ve kollajen demetler arasinda lenfoplazmositer ve tek
tik nétrofil [Bykositer infiltrasyonlarn ile hiperemi gdzlendi { Se-
kil 6-B, 7-A).

Olgulann bir adedinde ise , 3. falanks kemiginde lokalize
olmug nohut blylkligine kadar ulagsan, bazilar birlesmis
halde boz sarimtrak renkte nekrotik odaklar gérildil. Bu odak-
larin histopatalojik muayenesinde, bazi bélgelerde kazeifiye hir
nekroz ile gevresinde histiosit, epiteloid histiosit, langhans dev
hlcreleri ve lenfositlerin bulundugu kazeifiye nékrozlarla ka-
rekterize tipik tiberkiller tesbit edildi ( Sekil 7-B).

Tablo 2.Tirnak bozuklugu ile buna bagli geligen hastalik-
lar arasindaki iligki

Agin Kat  |Tirbuson] Yayvan | Makas | Normal

HASTALKK uzamig | yrnak | trnak | genig | twnak | tirnak
C.Coriitis
aseptica n:32 17 5 3 2 1 4
C. Coriitis
septica n:4 3 ) 1 1 1 2
Rusterholz 3 - - 1 - -
Ulseri n:4
Erosio - -
ungulae n:12 8 1 2 1
Ostitis
periostitis n: 15 13 1 1 - -
Podarthritis n : 6 2 - 1 1 - 2
Podarthrose

| 7 - 13 - 1
Dermatitis - - - - 3
interdigitalis n :3
Tendovaginitis } _ _ _ 1
purulenta n:1
Lima x n:2 1 - - - - 1
Fissura, - - - 1 1 1
ungulae n:3
Ankyloz  n:1 1 - - - -
Kink nat| 1 - - - - -
Tuberculose 1 - - - .

n:t
n 100 | 57 7 6 |11 3 |16

Tartigma ve Sonug

(alismada elde edilen bulgulardan topallayan hayvaniarin
% 71.2'sini erkek hayvanlann tegkil ettigi anlagildi. Bu oran.
Gogoi ve ark.'laninin (5) buldugu %61'ik, Nigam ve Singh'in (9)
saptadidi %80'lik orana yakinitk gésterdi. Bu oranin bu kadar
ylksek olmasi galismanin mezbahada yapiimasina bagland.
Ayni sekilde hayvanlarin 3 yag ve daha geng hayvanlardan
olusmasi ile bu hayvanlarin gogunun montafon irkindan olma-
sinin da materyalin mezbahadan temin edilmesinden ileri gel-
digi dustndildi. Gergekten de klinik olarak yaplan diger bir ga-
lismadi (9), 2 yasindan kiiciik hayvanlarda ayak hastaliklarinin
g0raime oraninin % 10.2 oldugu saptanmistir.

Topalligin %93 oraninda arka ayaklardan, bunun da %
68'inin lateral tirnaklardan koken alan hastaliklara bagh olmast
literatir verilerle parelellik gésterdi (3, 6, 8, 11).

Topallayan hayvanlara ait 100 aya§in 84'inde tirnak bo-
zuklugu tesbit edilmig olmasi, tirnak bozukluklarinin Yavru ve
lzci (12) tarafindan bildirilen orandan daha yiksek oldugunu
ortaya koydu. Bu sonug Abid ve arkadaslarinin (1) mezbahada
yaptiklar ¢alismada bulunan % 85'lik orana yakindir. Bu ora-
nin Konya Bolgesiniden daha énce yapilmis ¢alisma (12) so-
nucundan yiksek olmasi muhtemelen biiyiik 6lgiide tirmak bo-
zuklugu ylzinden topalliyan hayvanlann sagitim yérine mez-
bahaya sevkedilmis olmalaridir. Zira Kiinik calismalarda bu
oran Anteplioglu ve Akin (2) tarafindan % 27, Gérgul'in (6)
yaptigi calismada % 51.42, Yavru ve Izci (12) tarafindan % 68
olarak bulunmustur.

Incelenen ayaklardaki hastaliklar % 33 oraninda klinik ola-
rak tanimlandi. Bu teghisler histopatolojik olarak da desteklen-
di. Hastaltklarin % 21'inde tan klinik, radyolojik ve histopatolo-
jik bulgulara bakilarak kondu. Bazi histopatolojik muayelelerde
higbir patolojik bulguya rastlanmamast ise bozuklugun lokal ol-
mast nedeniyle biopsinin yerinden ainamamasina baglandr.

Galigmada tiim ayaklarda réntgen gekilmesine karsin sa-
dece % 46'sinda radyolojik bulgular kesin teshis koydurabile-
cek nitelikteydi. Radyolojik olarak konulan teshisler maseras-
yon sonucu klinik ve histopatolojik olarak da kanitiandr. Klinik
muayene ile belirlenemeyen ve sert dokularda lokalize olan
ayak hastaliklaninin tanisinda réntgenin énemi gesitii aragtir-
macilarca da (5,9) vurgulanmigtir. Galismada 6zellikle yumu-
sak doku lezyonlarinin radyolojik olarak teghisi mimkiin oima-
di. Diger teshisler klinik ve histopatolojik bulgularla radyolojik
gorlntllerin birlikte deg@erlendirilmesi ile kondu. Histopatolojik
muayenenin teshisdeki dnemi Birkeland (3) ve Maclean (7)
tarafindan da belirtilmigtir. Bazi aragtiricilar ise (5,9) sadece
radyolojik bulgulara dayanarak hastaliklar teshis ettiklerini be-
lirtmiglerdir.

Materyal olarak kullanilan ve kontrol edilen 100 ayagin
histopatolojik muayenesinde % 32 oraninda keliokoriitis g&riil-
mesi hastalikli ayak tirnaklarinin % 84 oraninda bozuk olmasi-
na baglandi. Ginki tirnak bozuklugu ayakta agirhigin esit ola-
rak dagiimamasina neden olmaktadir. Keliokoriitisin % 87.5
oraninda bozuk tirnaklt ayaklarda gériimesi ( Tablo 2) bu gé-
rist destekledi. Martig ve arkadaglar (8) ise yaptiklari galig-
mada keliokoriitis oranini % 37 olarak bulmuglardir. Yine %15
oraninda saptanan ostitis-periostitisiin tinak bozuklugu olan
ayaklarda gérilmesi de bunlarin, agirh§in esit olarak dag/ima-
masi sonucu ligamentlerin agin geriimesinden ileri gelebilecedi
kanisini uyandurdi. Bu oran Nigam ve Singh (9) tarafindan %
19, Gogoi ve arkadaslar (5) tarafindan % 17 olarak saptan-
migtir. Sonuglar ¢alismadakilerle yakinhk gdstermektedir.

Stanek (10) yaptidi ¢alismada Rusterholz'un taban dilseri-
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Tablo 3. Tirnak hastaliklari ve lokalizasyoniari.

ON SOL ON SAG ARKA SOL ARKA SAG
HASTALIKLAR
bilat lat. med. bilat. Iat. med. bilat. lat. med. bilat. fat. med.

C. Cori
accnlca 1 . -] - -7 lean | - | 517)] 8(10)) 1(14)
C. Coriiti
sepli?:gI ¢ ) 1 (1) ) B B 1(2) B 2(4) - N 4(11) -
Rusterholz - - - - - - - 1 (5) - - 3(5) -
ulseri
Erosio - - - . - -
ungulae 1 1 (3) 1 (1 6) 5(6) 1 2 1
Ostiti - - - - - -
periosstitis o 1 3 1 2 7 1
Podarthritis - - - - - - - 4(9) - - 2 -
Podarthrose - - - - - - 1 4(6) - 1 5 .
Dermatiti - - - -
inlrdigtas S R R IR IR R L) 2(17)
Tendovaginitis - - 1 - - - - - - - - -
purulenta
Limax (Tylom) - - - - - - 1 - - 1 - .
i
unguise S T IR IR ST IR R (I R N (A E) I
Ayak ekleminde . } ) } . . . 1
ankyloz N B
3. falanksta
kink - - - - - - - - - - 1 (1 2) -
Tuberculose - - - - -] - - - - 1 - -
o 1 1 1 2 1 1 112 [ 30 | 1 12 33| 4

1. Komplikasyon olarak exungulation 10. 2 tane ¢ift taban olugumu

2. Yan duvar ulkusu (Abaxial) ‘ 11. 2 tane yan duvar ulkusu

3. Komplikasyon olarak osteoperiosfitis ve podarthrose 12. Bununla birlikte Erosio ungulae

4. Buna bagli 3. falanxta osteoliz 13. Podarthritis ve osteolyse

. 5. Buna bagli periostitis purulenta ve tendinitis necroticans 14. Osteo-periostitis

6. 1’inde osteoperiostitis 15. Erosio ungulae ve podarthrose

7. 4'Unde cift tabanlilik, 3'linde podarthrose 16. Podarthrose

8. Buna bagli C. Coriitis septica profunda ve 3. falanxta 17. 1 tane ift tabanlilik

osteolyse

8. 1'i podarthritis purulenta ve tendinitis necroticans

i % 4 olarak tespit etmistir. Bu aragtirmada da ayni oran elde  bir kez daha ortaya koydu. Ayrica tani igin Klinik muayenenin
edildi. Bu sonug Rusterholz Giserinin yaygin olarak gortimedi-  Yani sira radyolojik kontrolun da gart oldugu gériild.
gini ertaya koydu. :
Sonug olarak hastalikit ayaklarin % 84'linde tinak bozuk- , Kaynaklar
lugu gériimesi ayak hastaliklarinda timak bakiminin énemini 1-Abid, T.A., Eshoue, S.M. Badrany, M.S. Al and Singh, AP. (1989). Slaughter-
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S.U. Vet. Fak. Derg. (1992) 8,1, 3-8.

house survey of bovine foot disorders. Indian Vet. J., 66,154-157.

2- Anteplioglu, H. ve Akin, F. (1978) Klinigimizde sigirlarda rasladigimiz topalliklar
ve bunlann nedenlerine toplu bir bakg. A.U. Vet. Fak. Derg., 15,1,144-162.

3- Birkeland, R. and Fjeldaas, T. (1984). Diseases of the bovine digits. A pathoan-
atomical inverstigation. Nord, Vet. Med. 36, 146-155.

4- Drury, R.A.B., Wallington, E.A. and Cameron, R. (1967). Carleton's Histological
Technique. 4. th. Ed., London, Oxford University Press, New York / Toronto.

5- Gogoi, S.N., Nigam, JM. and Singh, AP. (1982). Foot diseases in cattle. Bo-
vine Practice, 3,6, 20-29.

6- Gorgul, O.S. (1988) Sifjidarda tirnak bakimi ve ayak hastaliklan sebep ve so-
nuglan. U. U. Vet Fak. Derg,, 7,37-43.

7- Maclean, C.W. (1965). Observations on acute laminitis of cattle in south Hamp-
shire . Vet. Rec., 77, 662 -672.

Sekil 1. Ayak ekleminde artroz (Artrose im Klauengelenk)

8- Martig, J., Leuenberger, W.P.. und Dozzi, M. (1979). Haeufigkeit und At von
Klauenlaesionen in Abhaengigkeit von verschiedenen Faktoren. Schweiz. Arch. Tis-
rheilk., 121, 577-591. )

9- Nigam, J.M. and Singh, A.P. (1980). Radiography of bovine foot disorders. Mod-
ern Veterinary Practice, 61,7, 621-624.

10- Stanek,. Ch. (1977). Haeufige orthopaedische Krankheiten des Rindes. Wien.
tieraerztl. Monatschr., 64, 322-327

11- Weaver, A.D. (1988) Chirurgie und Lahmheit beim Rind. Gustav Fischer Ver-
lag, Stuttgart. .

12 Yavry, N. ve lzci, C. (1988) Konya bélgesinde sifir topalliklarina neden olan
ekstremite hastaliklarinin siniflandinimasi ve bu hastaliklarin tanisinda radyolojinin énemi.
Doga, T.U. Vet. ve Hay. D.C., 13, 3,283-293, .

Sekil 2. Ayak ekleminde ankiloz (Ankylosierung des Klauengelenkes)

$ekil 3. Ugiincii falanksta fraktur olgusu ( Klauenbeinfraktur)

Sekil 4. A- Enine yapilan kesitte 3, falankstaki kemik tuberkulozu
( Knochentuberkulose des Klauenbeines im Querschnitt)
B- Tuberkuloziu 3. falanks { Tuberkulose im Klauenbein)



oo

S.U. Vet. Fak. Derg. (1992) 8,1, 3-8.

$ekil 5. Timak catlaginin radyolojik gortinGimd ( Rontgenaufnahme eines  geyij 6, A- Nekrotik tabaka altinda bir damarda vaskulitis ve lumende
Hornspaltes) trombotik kitle. H.E. 180 ( Venenentziindung.und Thrombusteil-
. chen im Lumen'unter einer necrotischen Stelle)

P

B - Koriumda lenfoplazmositer ve ok az lokositer hiicre infiltras-
yonu H.E. 280 ' A ;
(Lymphaplasmazytische und einige Leukozyten -Einlagerung in  #
der Lederhaut) ¥

g P

u

Sekil 7. A- Koriumda hiperemi ve tek tiik lenfoplazmositer hiicre infiltrasyonu H.E. 280
{ Blutfiille der Lederhaut und einzelne Lymphaplasmazytische Zellen - Einlagerung)
B - Osteomyelitis tuberkoloza H.E. 180 (Osteomyelitis tuberkulosa)
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