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GİRİŞ

Oklu kirpiler, memelilerin yarıdan fazlasını içine 

alan rodentia’ların küçük bir grubudur. Oklu kirpiler, 

ülkemizde az sayıda bulunmakta ve üzerinde pek 

fazla araştırmaya da rastlanılmamaktadır. Yapılan 

literatür taramaları bu tür üzerinde sınırlı sayıda 

anatomik çalışmanın olduğunu göstermektedir (1). 

Trachea solunum sisteminin en önemli organla-

rından biridir. Trachea üzerinde sıkça görülen morfo-

loji çalışmaları, daha ziyade trachea collaps’ı üzerin-

dedir (2). Özellikle köpekler de yoğunlaşan çalışma-

lar; kongenital stenozlar (3), tümörler (4, 5), yabancı 

cisimler (6) ile alakalıdır. Trachea’nın morfolojik ve 

morfometrik yapısının bilinmesi, hastalıklarının 

teşhis ve tedavisi açısından ilk adımdır. Bilinen 

türlerde dahi trachea’nın bu yönüyle incelenmesi, 

çok kez tekrarlanarak; farklı metodolojiler kullanıl-

mak suretiyle yapılmış, ancak en doğru sonuçların 

bilgisayarlı tomografi ile alındığı ifade edilmiştir (7). 

Oklu kirpilerde bilgisayarlı tomografi metodu 

ile trachea üzerine yapılmış hiçbir çalışma bulunma-
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Öz 

Oklu kirpiler üzerinde yapılan literatür taramalarında trachea’nın bilgisayarlı tomografi metodu ile incelendiği bir araştırmaya 

rastlanılmamıştır. Bu çalışmada; oklu kirpilerde trachea’nın bilgisayarlı tomografi ile ilk kez incelenmesi ve alanına önemli katkılar 

sağlaması amaçlanmıştır. Araştırmada 10 erişkin oklu kirpi kullanılmıştır. Multidedektör bilgisayarlı tomografi görüntüleri ve ölçümleri 

trachea ’nın pars cervicalis’i ve pars thoracalis’inden belirlenen 4 noktadan alınmıştır. Erkek ve dişiler arasında anlamlı bir istatistiksel 

ayrım tespit edilmemiştir. Bütün materyallerde vertical çap, transversal çaptan daha yüksek olarak ölçülmüştür. Ayrıca deneklerin 

tamamında; trachea’nın çaplarının cranial’den caudale gidildikçe artması dikkat çekici bulunmuştur. İstatistiksel incelemede; vertical (V) 

ve transversal (T) çaplar ile lümen kesit alanı (crossection area) (CSA) ölçümlerinde, cervical ve thoracal değerler arasındaki farklar 

anlamlı bulunmuştur. Bu çalışmanın benzer araştırmalara referans veriler sunacağına kanaat getirilmiştir. 

 

Anahtar kelimeler: Oklu kirpi, Bilgisayarlı tomografi, Trachea 

 

The Investigation of the Trachea in Porcupines with Computerized Tomography 

Abstract 

In literature reviews on porcupines, no research has been found on the examination of the trachea’s computerized tomography. In this 

study, it was aimed to examine the computerized tomography for the first time in porcupines and to provide significant contributions in 

this field. A total of 10 adult porcupines were used in the study. The multidetector computerized tomography views and the 

measurements were taken from the 4 specified points of the pars cervicalis and pars thoracalis of the trachea. A meaningful statistical 

distinction between the males and females was not found. In all the materials, the vertical diameter was measured higher than the 

transversal diameter. Also in all of the subjects; the increase in the diameters of the trachea from the cranial towards the caudal was found 

to be remarkable. In the statistical investigation; in the measurements of the vertical (V) and transversal (T) diameters and in the 

measurements of the lumen crosssectional area (CSA), the differences between the cervical and thoracal measurement values were found 

to be significant. It was thought that this study will provide reference datas for similar studies. 
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maktadır. Bu noktadan hareketle, yapılan bu araştır-

manın hem gereç ve yöntem açısından, hem de 

alanındaki ilk verileri ortaya koyması bakımından 

önem arz ettiği düşünülmektedir. 

MATERYAL ve METOT 

Araştırma Fırat Üniversitesi Veteriner Fakültesi 

Anatomi Anabilim Dalı' na getirilen, erişkin oklu 

kirpilerden alınan BT (Bilgisayarlı Tomografi) 

görüntülerinin, retrospektif incelenmesi neticesinde 

yapılmıştır. Çalışma için; Bingöl Üniversitesi Hay-

van Deneyleri Yerel Etik Kurulundan 85680299/20 

sayılı onay alınmıştır.  

Bu çalışma için; 5 dişi ve 5 erkek olmak üzere 

toplam 10 adet yetişkin oklu kirpiye ait BT sonuçları 

incelenmiştir. Materyaller xylazine (1.1 mg/kg, i.m., 

Rompun) ve ketamin (3.3 mg/kg, i.m., Ketalar) 

kombinasyonu ile genel anesteziye alınmış, uygun 

pozisyonda Toshiba Aquilion 64 kesit BT cihazında 

görüntüleri alınarak kaydedilmiştir. Bu görüntüler 

kVp 120, mAs 150-200 ve 0.5 mm paralel kesit 

kalınlığı ve 0.5mm rekontrüksiyon aralığında olup, 

çap FOV (30cm) ve aralık değeri 1-1.5 arasındadır. 

Araştırmanın dozaj parametreleri ve taramalar, 

standart protokoller çerçevesinde yapılmıştır (7, 8). 

Trachea görüntüleri DICOM formatında stok-

landıktan sonra, çalışma merkezine (VITAL Vitrea 2, 

HP XW 6400) aktarılmıştır. Ölçüm ve değerlendir-

meler; veriler ortalama ± standart sapma değerleri 

olarak kaydedilmiştir. İlk olarak ham değerlerinin 

normal dağılım durumu tespiti için Shapiro-Wilk 

normallik analizi yapılmıştır. Tüm veriler tek yönlü 

varyans analizi (ANOVA) ile karşılaştırılmıştır. İkili 

karşılaştırmalar için post-hoc Tukey testi kullanılmış-

tır. P˂0.05 değeri istatistiki olarak anlamlı kabul 

edilmiştir. Analizler SPSS (Versiyon 21.0) progra-

mında yapılmıştır. 

Trachea’nın ölçümleri pars cervicalis’inde; cra-

nial nokta 1. cervical omur (C1) izdüşümünden, 

caudal nokta 6. cervical omur (C6) düzeyinden, pars 

thoracalis’inde; cranial nokta 1. thoracal omur (T1) 

düzeyinden, caudal nokta ise 4. thoracal omur (T4) 

seviyesinden alınmıştır. Ölçüm yapılan noktalardan 

enine (T) ve dikey (V) çaplar alındıktan sonra, bu 

noktaların lümen kesit alanları (CSA) ilgili çapların, 

yarıçapları ve “pi” değeri çarpılarak hesaplanmıştır. 

CSA= a.b.π (a = transversal yarıçap, b = vertical 

yarıçap, π = 3,14) şeklinde uygulanmıştır (7). Aynı 

zamanda transversal ve vertical çap oranları da 

ölçülmüştür  (T/V). Terminolojide Nomina Anatomi-

ca Veterinaria temel alınmıştır (9).  

BULGULAR   

Tracheal ölçümlerin ortalama değerleri Tablo 1’de, 

bilgisayarlı tomografi görüntüleri ise şekil 1, 2 ve 

3’de sunulmuştur. 

Oklu kirpilerde trachea ölçme ve değerlendirme 

sonuçlarına göre, hayvanlar arasında cinsiyet farkının 

önem arz etmediği görülmektedir. İstatistiksel açıdan 

da, erkek ve dişiler arasında kayda değer bir farklılık 

tespit edilmemiştir. 

Trachea’nın longitudinal ve transversal görüntü-

lenmesinin yanı sıra, pars cervicalis ve pars thoraca-

lis’inin başlangıç ve bitiş noktalarından ölçümler 

gerçekleştirilmiştir. Dört farklı noktadan yapılan 

ölçümlerde transversal (T) ve vertical (V) çaplar ile 

bu çapların birbirlerine oranlarıyla (T/V), trachea 

lümen alanları (CSA) Tablo 1’de ifade edilmiştir. 

Ölçüm değerlerinin aynı hayvanın belirlenen bütün 

noktalarında farklılık gösterdiği gözlenmiştir. 

Bütün materyallerde vertical çap, transversal 

çaptan daha büyük olarak saptanmıştır. Yine incele-

nen deneklerin tamamında cranial’den caudal’e 

gidildikçe değerlerin arttığı, yani trachea’nın geriye 

doğru genişleyen bir yapıda olduğu tespit edilmiştir.  
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Tablo 1. Oklu kirpilerde trachea ölçümlerinin ortalama ± standart sapma değerleri. 

 Cranial 

Cervical 

Caudal 

cervical 

Cranial 

thoracal 

Caudal 

thoracal 

Önemlilik 

Vertikal çap (mm) 16,71±0,68a 19,70±0,89b 22,53±0,99c 24,55±1,27d P<0,001 

Transversal çap (mm) 15,66±0,86a 18,73±0,87b 20,07±0,90c 26,16±0,93d P<0,001 

Lumen kesit alanı (CSA, 

mm2) 

204,86±19,59a 290,76±26,41b 356,05±31,59c 504,96±42,90d P<0,001 

T/V oranı 0,94±0,02a 0,95±0,01a 0,89±0,01b 1,06±0,02c P<0,001 

 Aynı satırda farklı harf taşıyan (a, b, c, d) ortalama değerler arasındaki farklılık istatistiki açıdan önem-

lidir. 

             

Şekil 1. Trachea’nın pars cervicalis’inin  transversal görünümleri; A: Cranial nokta; B: Ca-

udal nokta; T: Transversal çap; V: Vertical çap 

             

Şekil 2. Trachea’nın pars thoracalis’inin transversal görünümleri; C: Cranial nokta; D: Caudal 

nokta; T: Transversal çap; V: Vertical çap 
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Şekil 3. E: Trachea’nın 2D ventral’den görünümü; Ok: Thoracal caudal noktada genişleme alanı. 

 

Çalışma sonuçlarımızda gerek erkek ve gerekse 

dişi oklu kirpilerde, trachea’nın caudale doğru geniş-

leyen ve lateral kısımlardan basık oval bir görünüm 

sergilediği saptanmıştır. Ölçüm değerleri; en düşük 

olarak pars cervicalis’in cranial noktasında, en 

yüksek olarak ise pars thoracalis’in caudal noktasın-

da gözlenmiştir. T/V oranı, pars thoracalis’in caudal 

noktası hariç, bütün ölçüm noktalarında 1’in altında 

olarak tespit edilmiştir. 

İncelenen bütün materyallerde, pars thoracalis’in 

caudal noktasında gerek transversal ve gerekse 

vertical çaplarda bariz bir genişleme olması dikkat 

çekici bir bulgu olarak kabul edilmiştir (Şekil 3). 

İstatistiksel olarak; vertikal ve transversal çap ile 

CSA (lümen kesit alanı) ölçümlerine ait; cranial ve 

caudal cervical ile cranial ve caudal thoracal değerler 

arasındaki farklılıklar anlamlı bulunmuştur (P˂ 0,001). 

Tablo 1’e bakıldığında T/V oranı açısından cra-

nial ve caudal servikal ölçüm noktaları arasında 

anlamlı bir fark bulunmamasına rağmen; cranial ve 

caudal thoracal noktalar arasında önemli farklılıklar 

tespit edilmiştir (P˂ 0,001). Benzer şekilde cranial ve 

caudal cervical değerler ile hem cranial thoracal 

hemde caudal thoracal değerleri arasında da önemli 

bir farklılık gözlenmiştir ( P˂ 0,001).  

TARTIŞMA ve SONUÇ 

Tracheal değerlendirmelerde bazı araştırmacılar 

radyografi metodunu tercih ederken (10-17), Johnson 

ve ark. (18) endoskopiden, Rudorf ve ark. (19) ise 

ultrasonografiden yararlanmıştır. Dabanoğlu ve ark. 

(20) tracheal ölçüm ve değerlendirmelerde en doğru 

ve en uygun yöntemin, bilgisayarlı tomografi oldu-

ğunu ifade etmektedir. Yapmış olduğumuz çalışma 

sonuçlarımızdan elde ettiğimiz hassas ölçümler ile 

alınan görüntüler değerlendirildiğinde, bilgisayarlı 

tomografi metodunun bu anlamda doğru bir tercih 

metodu olduğu gözlenmiştir.  

Johnson ve ark (18) tracheal değerlendirmelerde 

endoskopik yöntemin ölçümlerde yeterli hassasiyeti 

taşımadığını ve teknik olarak zor bir yöntem olduğu-

nu bildirmektedir. Anormal trachea durumlarında, 

tracheal lümen kesit alanı ölçümleri önemli olup, tek 

çaptan hesaplanan CSA değerleri sağlıklı bulunma-

mıştır (21). Bazı yazarlar (22, 23) ultrasonografi 

metodunun bu amaçlar için uygun olmasına rağmen, 

yüksek bir tecrübenin gerekliliğini belirtmektedir. Bu 

noktada bilgisayarlı tomografi metodu, konvensiyo-

nel tarama grafisindeki görüntülerden hem daha net, 

hem de daha doğru ölçümlenmenin yapılabilmesi 
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bakımından değerli kabul edilmiştir (24, 25). Çalış-

ma sonuçlarımız, bütün bu literatürler ile uyumlu 

veriler sunmaktadır. 

Hata payının az olması ve olası çarpık sonuçla-

rın tekrar gözlemlenip değerlendirilmesi yönüyle 

bilgisayarlı tomografi; tracheal ölçüm, görüntüleme ve 

analizlerde güvenilir bir metot olarak görülmektedir 

(26). Bu nedenle beşeri hekimlikte, trachea‘ nın bilgisa-

yarlı tomografi ölçümleri, rutin bir teşhis aracı haline 

gelmiştir (27-30). Dabanoğlu ve ark. (20) Veteriner 

hekimlikte de bu metodun oldukça güvenilir ve rutin 

kullanılabilir olduğunu ifade etmektedir. Oklu kirpiler 

üzerinde yapılan bu araştırmada, ölçüm ve görüntülerin 

güvenilir olduğu ancak; deneklerin solunumunun 

kontrol dışında olması sebebiyle, az da olsa hata 

payının olabileceği değerlendirilmektedir. 

Kara ve ark (7) Alman çoban köpeklerinde trac-

hea’nın cervical bölgesinde alan ve çapların, cranial 

nokta değerlerinin caudal nokta değerlerine oranla 

daha düşük olduğunu rapor etmektedir. Çalışma 

sonuçlarımız, oklu kirpilerde oluşumun tam tersine 

olduğunu, cranial nokta değerlerinin caudal nokta 

değerlerinden daha düşük ölçümlendiğini göstermek-

tedir. Diğer rapor edilen türlerden farklı olarak oklu 

kirpilerde; hem transversal hem de vertical çaplar 

larynx’den pulmo’ya gidildikçe genişleyen bir 

görünüm arz etmektedir. 

Aynı yazarlar (7) trachea’ nın thoracal nokta öl-

çümlerinde, istatistiksel farklılıklar tespit edemedik-

lerini bildirmektedir. Araştırma sonuçlarına göre, ise 

bu noktalarda önemli farklılıklar saptanmıştır. Ayrıca 

cervical noktalar ile thoracal noktalar arasında da 

anlamlı farklılıklar gözlenmiştir.   

Sonuç olarak bu çalışmanın; oklu kirpilerin 

trachea’sı üzerine bilgisayarlı tomografi metodu ile 

yapılmış ilk araştırma olması ve bu anlamda bir 

referans teşkil edeceği yönüyle de önem arz ettiği 

düşünülmektedir. 
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