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Kas Atrofus

Kasin boyutlarindaki kii¢iilmeyi ifade eder

Kontraktil komponentler ile kas teli boyutu progressif kayba
ugramigtir

Denervasyon atrofi:

Motor noron bozukluklarina bagl: geligir
Ozelligi bir grup kas teli-sinir iligkisi kaybidir
Daima kas paralizi ile birliktedir

Spinal osteomyelitis, disk hernisi, kronik meningitis, travma,
tiimor metastazi, lokalize spinal malasi olas1 nedenlerini olusturur

tta laringeal sinir yikimina bagli laringeal hemipleji iyi




Kas Atrofus

¢ Kullanilmama atrofisi:
® Kaslarin hareketlerinin engellenmesiyle olusur

® Kink, cikik, agr1 durumlarinda ekstremite hareketsizligi
veya kullanilmamaya bagh geligir

® Kagektik atrofi:

® Yeterince gida alinamamasina baglhidir

® Yasin ilerlemesine bagli gelisen senil atrofiye benzer ve
yavag gelisir

® Olguda kaslar viicudun geri kalan kisimlar1 i¢in gida
kaynagi durumuna gelir

® Kaseksinin son doneminde kaslar orijinal hacminin 1/3'4
ya da daha fazlasin1 kaybeder, yagsiz, yumusak, koyu
renkli ve yapiskandir




Kas Hipertrofist

® Cogunlukla fizyolojik olup yaris hayvanlarinda arzu edilen
kas teli hipertrofisi ile birlikte go6riiliir

® Cahigma-yiik iligkili, kas tellerinde ek sarkomer, ek
myofilament ve ek myofibril olugsumu vardir

® Olgu, - konjenital n6romuskuler hastaliklar,

¢ - kronik postnatal denervasyon atrofileri,
¢ - nutrisyonel ya da primer distrofiler,
® - myotonik sendromlar ile

" - ileri derecedeki kagektik atrofilerde,

— mezligine bagh kompenzasyon amaghdir




Kaslarda Rejenerasyon ve Onarim

® Kas rejenerasyonu, cesitli nedenlerle kayba ugrayan kas
dokusunun yerini benzer morfolojik yapiya sahip yeni
kas dokusunun almasi olayidir

® Cizgili kaslarda her bir kas teli bagimsiz bir birim olarak
rejenerasyon girisiminde bulunur

® Kas telinin yikimlanan segmentinin hizli onarim yetinegi
perifer sinirlerdeki rejenerasyona benzer

® Rejenerasyon olgusunda temel olarak kanin makrofajlar
ve kas tellerindeki mitotik ¢ogalma ozelliginde olan uydu
hiicreleri rol oynar

® Rejenerasyonda bazal lamina etkili koruyucu ve yon
_ gosterici fonksiyon yapar ve rejenerasyonun baslam
amina butunlugune baghdlr — |




Kaslarda Rejenerasyon ve Onarim

Yikimlanmis kaslarda gorulen ilk degisiklik, progressit kalsifikasyon ve
mitotik bolunmeye hazirlanan, yuvarlaklasmis uydu hucrelerdir

Bir stiire sonra tomurcuk hicrelerle makrofajlar ve bunlara eslik eden
notrofiller ortaya cikar

Notrofillerle makrotfajlar, kas telinin kalsifiye olmus artiklarin
uzaklastirmaya calisirlar

Sonucta kollapsa ugrayan sarkolemma icinde bazi bosluklar olusur,

prolifere uydu htcreler kas telinde myoblastlara transforme olurlar




Kas Sistemine Giris Yerleri ve Yayilma Yollari

DIREKT HEMATOJEN

Penetre yaralar ® Kanla tasinan patojenler,
toksinler, otoantikorlar, ve

RS el immun kompleksler

enjeksiyonlar

® Immun aracili hasara
neden olan sitotoksik
lenfositler

Bitisik kasta travmaya
neden olan kemik kirigi

Ezilme zedelenmesine
neden olan dis basing

® Diger yangisal hiicreler




Lskemik kas nekrozu

4 ayr1 sendrom olarak ortaya ¢ikar:

1. Vaskuler tikanma sendromu:

® Kan akimi obstruksiyonuna baglidir

2. Kompartman sendromu:
® Artan kas ici basinca ilgilidir

¢ Channel Island 1rki sigirlarda goriiliir




Lskemik kas nekrou

3. Downer sendromu (Yatalak Sigir Hast.):

® Uzun siren anestezi, kas eklem-kemik yikimlanmasi, pareze
neden olan metabolik-norolojik hastaliklarda gelisit

® Alt ekstremite kaslar1 etkilenir

® Nedeni, viicut agirligi-kas i¢i basingtir

4. Kas ezilmesi sendromu:

® Nedeni ve bulgular yukaridakine benzerdir




NUTRISYONEIL MYOPATI

(MUSKULER DISTROFI, BEYAZ KAS HASTALIGI)

Baslica domuz ve herbivorlarin hastaligidir

Ender olarak insan ve diger primatlarla bazi hayvanat bahgesi
hayvanlarinda gortliir

Selenyum veya Vit. E yetersizligi 6nemli ve gogunlukla her ikisinin
eksikligi saptanir

Tium diinyada yaygin bir sorundur

Geligsmis c¢iftlik yetigtiriciliginin yapildig: iilkelerde c¢ok daha
yaygindir

Du§uk oranda selenyum igeren bolgelerde otlayan hayvan




NUTRISYONEIL MYOPATI

(MUSKUILER DISTROFI, BEYAZ KAS HASTALIGI)

Evcil hayvanlar icinde domuz, sigir ve koyunlar en alingan
olanlardir

At ve keciler orta derecede etkilenir
Kedi-kopeklerin de etkilendigini bildirilmigtir

Erigskin ve hatta yagli hayvanlarin etkilendigi goriiliitse de,
cogunlukla gencler etkilenir

Etkilenen hayvanlarda kas hastalig: klinik olarak siddetli olmasa
da, nutrisyonel myopatili hayvanlarin hizli bir sekilde kilo
kaybettikleri ve iyi gelisemedikleri goriiliir




NUTRISYONEL MYOPATI

Sig1r
®4-6 haftalik besi buzagilarinda-endemik

®Kotu kalite-yetersiz samanla en az 4 ay beslenen inek buzagilarinda

gorulir

®Meradaki sulfiir giibreleri ile annedeki bakir eksikligi yardimci
faktordir

®Eksimis Morina balig1 karacigerinden hazirlanan yag ile besleme de
nedendir




NUTRISYONEL MYOPATI

® Buzagilarda baskin bulgular iskelet ve/veya kalp kasindaki
belirgin kalsifikasyondur

® Interkostal-diyaframatik kaslar da etkilenir
® Diger iskelet kaslarinda bulgu olmayabilir

® Cogunlukla sol ventrikiil etkilenmistir ve endokart-epikartta beyaz
firca ile cizilmis sekilde kalsifiye odaklar dikkat ¢ekicidir

® Iskelet kasi lezyonlar1 bilateral simetriktir

® Cok sayidaki iskelet kas1 etkilenmigtir




Koyun ve Kect
(White Muscle Disease)

® Sigirlara gére cok daha fazla goriiliir
® Beyaz Kas Hastalig1 olarak bilinir

® 2-4 haftalik bahar kuzulan etkilenir

® kot hava kosullari, uzun siire kapali besi,

® kuru ve baklagil agirhikli ve bakir icerikli meralar vb nedenlerle

yogunlagir
® Boyle sartlarda mortalite orani ytliksektir

E ve Selenyum eksikligi birlikte bulunur




Domuz

®Yogun domuz  yetistiriciligi  yapilan
ulkelerde spontan goriilur

® Lezyonlar kuzu-buzagilara benzer

® Ancak E Vit./Selenyum yetersizligi,

® Kas-myokart dejenerasyonu yaninda, toksik
karaciger distrofisi (hepatozis dietetika)
olusturur




EZYONI. AR

® Lezyonlarin gorunumu buzagilardakine benzer; ancak kalsifikasyonlar

cok daha siddetlidir
® Mikroskobik bulgular:
® kalsifikasyon,

® uydu hiicre proliferasyonu ve

¢ myoblastik rejeneratif onarimdir




Patogenez:

® Selenyum ve vitamin E yalniz basina ya da
birlikte doymamis yag asitlerinden peroksit
olusumunu engelletler.

® Selenyum esansiyel faktordur. Glutation
peroksidaz araciligt ile lipid peroksitleri
laktik aside indirgenir. Hucre membrant
uzerine zararlt etkisi onlenir.




® E vitamini, antioksidandir. Yag asitlerinden

yuksek konsantrasyonda peroksit

olusumunu engeller.

® Eger sele

nyum ve E vitamini olmaz ise

peroksit hucre membranina zarar verir,

hyalin dejenerasyonu ve sonra da nekroz

oelisit.

® Hastaligin olusumunda A, C vitaminlert ile

bazi amino asitlerin yetersizligi de



Mikroskopik Bulgular
® 1.Akut donemde hyalin dejenerasyonu ve nekrozuna ilgili

bulgular g6ze carpar.

® Kas hticreleri siskin, ¢izgili 6zelligini kaybetmis, kaba parcaly,
eozinofilik gorunum alir,

® Bu tablo Zenker dejenerasyonu (Hyalin dejenerasyonu)’dur.

® Bu donemin sonunda cekirdekte piknoz ve karyoreksis
sekillenir.

® Kas hticrelerinin tamamen homojen pembe (eozinofilik)
gorunum almasiyla koagulasyon nekrozu (Zenker nekrozu)
olusur.




® 2.Subakut donem rezorbtif donemdir.

® Nekroze olan kas hiicreleri bolgeye gelen makrotajlar
(kandan gelen monositler ile intersitisyum ve kapillar
damar cevresinde bulunan histiyositler [yersel doku
makrofajlari]) tarafindan fagosite edilir.

® Ayrica bolgede az miktarda notrofil 16kosit, eozinofil
l6kositler ile lenfositler de bulunur.




3.Subakut donemi rejenerasyon ve reparasyon dénemi izler.
a)Rejenerasyon:

Eger sarkolemma saglam kalmis ise, sarkolemmanin i¢
kismindaki ¢ekirdekler buyur, vezikiler sekil alir (aktif hale gelir),

boluntir.
Boylece ok cekirdekli hiicreler olusur.

Sonra da cekirdek cevresindeki kisimlar ayrilarak yeni hiicreler
sekillenir (Cekirdek cevresindeki sarkolem sarkoplast olarak
nitelenir).

Cok cekirdekli kas hiicrelerinin gorulmesi rejenerasyonu gosterit.




b)Reparasyon:

Kronik donemi olusturur.

Sarkolem nekroz nedeni ile ytkima ugramis ise rejenerasyon gerceklesmez.
Nekroze kisimlar yukaridaki sekilde temizlenir.

Sonra da temizlenen bolgeler intersitisyel bolgeden kapillar damarlarin
esliginde gelisen bag dokusu (fibroblast, fibrosit) ile doldurularak granulasyon
dokusu sekillenir.

Granulasyon dokusunda monosit, histiyosit, lenfosit gibi diger hiicreler de
gorulebilir.

Zamanla kollajen iplikler sekillenerek granulasyon dokusu yaninda nedbe
(skatriks) dokusu olusur.

Ayrica, bolgede nekroze olan bazi kas tellerinde distrofik kireclenme gortltr.

ASyon dokusu icinde sarkolerm saglam kalrm hiicrelerin ¢

———r




Loksik Myopatiler

® Deneysel kosullarda ¢gesitli maddeler kas
telleri dejenerasyonuna neden olur

® Bu maddelerden ¢ok azi hayvanlar
tarafindan gida maddesi olarak alinir

® Evcil hayvanlarda dogal myopati nedeni
klmyasal b1tk1se1 toksinlerin de oldukg¢a az




Monensin zehirlenmesi

® Monensin, Streptomyces tiuriinden elde edilen bir
antibiyotik fermentasyon urtintidur

® Ruminantlarda  gelisimi uyarict ve  kanatlilarda
koksidiostatik etkiye sahip olan bir maddedir

® Toksikasyon, ticari yemleri paketleme, peletleme ve son
karistirma hatalar1 sonucudur

‘__ Yiizlerce hatta binlerce hayvan risk altindadir

toksik dozla klinik olarak, let

-




Monensin Zehirlenmest

® Atlarda sanci, sinirlilik-uyusukluk, tetleme, myoglobinuri ve
tremorlar ile karakterizedir

® Kopeklerde korku ve ileri halsizlik vardir
® Akut olgularda nekropsi bulgusu saptanmaz

® Rigor mortis olusmaz ve iskelet kaslariyla kalp kasi sinirli soluk
cizgilenmeler igerir

® Arka bacak kaslarinda kalsifikasyonlarla birlikte dejeneratif
degisikliklere rastlanir

® Mikroskobik nutrisyonel myopatilere benzer




Cassia Zebirlenmes:

® Amerika'da erigkin sigir-kecilerce senna bitkisi tanelerinin
alinmasi sonucu gekillenir

® Klinik, ishal, halsizlik ve kas lezyonlar1i baglantili sallantil
yuriiyiigle karakterizedir

® Hastalik hizli gelisir kalkilamaz hale gelir
® Serumda kas enzim diizeyleri yiiksektir

® Mpyoglobinuri‘ye rastlanir

® Nekropside etkilenmis kaslar solgundur

Bulgular1 nutrisyonel myopatilere benzer, ancak kalsifikasyo




Gosipol zebirlenmesi

Gosipo/ pamuk tohumlarinda bulunan sarit renkli, pigmentli ve

polifenolik maddedir

Domuz rasyonlarina % 10 ve daha fazla pamuk tohumu katilmasi
durumunda toksik etki olusturur

Uzun sureli beslemede kimilatif etki olusturur

Deneysel kosullarda 450 ppmden az dozlarda bile (ki insan ve
hayvan gidalarinda izin verilen serbest gosipol duzeyidir) kuzu ve
buzagilar i¢in toksiktir

Pamuk tohumu iceren rasyon zehirlenme kaynagidir
Kalp ve degisik organlarda lezyonlar olusturur

Kalp yetmezligi 6lum nedenidir

T




Metalik ve Metalik olmayan Zebirlenmeler

® Metalik: Metalik olmayan:
® Bakur, selenyum,

® kobalt, tellurium,

® demir, sulfiir

® giimius, vb ¢esitli elementler
® kadmiyum,

® cinko,

® Civa

® vb cgesitli elementler

artyla kalp kasinda dejeneratif

i =SS




E kserszyonel Myopatiler
Akut nutrisyonel myopatilere cok benzer

Farkli patogenetik mekanizmalar1 olan bir grup hastalig:
ifade eder

Buyuk kas kitlelerinin asir aktivitesi rol oynar
Glikojenin hizli-kotii kullanimi 6nemli faktordiir

Lokal 1s1 artig1 ile birlikte laktik asit tizerinden laktat
olusumunun ortaya ¢ikmasi 6nemlidir

Kas tellerinde dejeneratif degisiklikler ortaya ¢ikar
Kas proteinleri suyu tutma kapasitesi asir1 azalir

Su intersitisyel araliklara gecer ve 6dem gelisir Basing
artis1 iskemiye predispozisyon olusturur

hayvanat bahgesi hayvanlar etkilenir




Azotiirs
(Paralitik myoglobinuri, sakral paraliz, lumbago)
® Yiik hayvaninda uzun zamandair bilinir

® Sirk hayvanlarindan da bildirilmigtir

® Klinik, terleme, arka bacak halsizligi,
tremorlar ve ayakta duramama gorulur

® Gluteal-femoral-lumbal kaslar tahta gibi
sert, nemli, siskin ve acikli-koyulu
cizgilenmeler gosterir

® Idrar, koyu kirmizi-kahve renklidir




Azotiir

® Histopatolojik, kas segmentlerinde yangisal
olmayan hyalini degisikliktir

® Kalsifikasyon yoktur; iskemiye bagl fibrozis
yoksa, rejenerasyon geligir

® Kalp kasi da etkilenir, ancak nadiren oliim
nedeni olarak ortaya cikar

® Onemli yikim bébrekte 6liim nedenidir

binurik nefroz)




Kas fonksiyonlarmmn ani durmast (Akut rhabdonryoliz)

¢ Binek ve yaris atlarinin hastaligidir

® Azotiiri'ye benzer, ancak daha hafif-lokaldir
® Myofilament diizensizligi seklinde goriiliir
® Nedeni bilinmez tekrarlayan bir hastaliktir

® Kas fonksiyonlari, dinlenme-yarigsma ortasi, herhangi bir zamanda
gelisebilir

® Kisa siirelidir veya 12-24 saate uzayabilir

® Genellikle gergin ve sinirli atlar etkilenir

® Cinsiyet ve yas predispozisyonu yoktur




Baglanma (Capture) Myopatisi

® Vahsi hayvan-kanatlilarda, korku, asir1 gayret, cabalama
veya ulagimi izleyen ve oliimle sonuglanan eksersiyonel
myopatidir

® Etkilenen hayvanlarda dispne, halsizlik, kas tremorlar:1 ya
da kaslarda sertlik, hipertermi ve kollaps sonu hizli 6liim
gorulir

® Olmeyen hayvanlarda myoglobinuri ve kanda kas
enzimleri artis1 ortaya cikar

® Oliim azotiiri'de oldugu gibi bobrek yetmezligi
(myoglobinurik nefroz)’ne ilgilidir




Baglanma Myopatisi

Iskelet kaslarinda 6dem, soluk gizgilenme ve kanamalar, hafif
kalsifikasyon ile kalp kasinda soluk nekroz odaklar1 goruiliir

Bu odaklar kalsifikasyonu takiben eger hayvan yasarsa, fibroz
doku ile doldurulur

Sonucta iyilesen hayvanlarda hem iskelet hem de kalp kasinda
nedbe dokusu kalabilir

Histolojik, diger eksersiyvonel myopatilerle toksik-nutrisyonel
myopatilere benzer




MYOZITIS

Kas yangisin1 tanimlarsa da, cogunda yangisal-dejeneratif
bulgular i¢ ice ge¢migtir

Nedenleri:
Cogu zaman ortaya konamaz

-irinli-graniilomatéz yanit olusturan enfeksiy6z etkenler ile mavi
dil, sap, toksoplazmoz vb sistemik enfeksiyonlar

Sistemik  enfeksiyon-toksemilerde, kaslarda ortaya c¢ikan
dejeneratif degisikliklerle yangisal degisiklikler, cogunlukla
gozden kacirilan ya da dikkat edilmeyen bulgulardir




MYOZITIS

® Bununla birlikte, 6zellikle hareketli kaslar
enfeksiy6z etkenler i¢in iyi bir yerlesim yeri

degildir

® Gelismekte olan kaslara iyi adapte olan ve
yikimlanmanin ¢ogalma i¢in uygun otrtam
yarattigr Klostridial enfeksiyonlar haric,
siddetli septisemik-tekrarlayan
bakteriyemilerde bile kaslarda nadiren
likasyon bulgular: ortaya cikar




[renls Myozitis
Kas apseleri hematojen olabildigi gibi, ¢ogu cevre dokulardan
asitlanma yoluyla geligir

Apselerden cogu tiirde cesitli streptokok ve stafilokoklar izole
edilirken, sig1ir ve domuzda A. pyogenes, koyun kegide
Corynebacterium pseudotiiberculosis, atta Streptococcus equi 'dir

Irinli myozitis'te ortaya c¢ikan ilk degisiklikler lokal ve iyi
sinirlanmamaig sellilitistir

Nedbe dokusu ile iyilesme olabilecegi gibi, lezyon iletleyerek tipik
apseye de gelisebilir

Apse organize olabilir ya da alternatif olarak organize olamazsa,
fistiillesebilit, kollaps ve iyilesme sekillenebilir




Klostridial Enfeksiyonlar
(Gazli Gangren ve Malign 6dem)

® Clostridium cinsi bakterilerce olusturulur

® Bunlar Gram (+) anaerobik basillerdir

® Sporlar ¢evre kosullarina olduk¢a direnclidir
® Toprak ve gaitada bol miktarda bulunur
® Acik yaralar bulagma i¢in olduk¢a uygundur

® Sporlar viicutta vejetatif forma girer-cogalir

® Sporlarin germinasyonu ve vejetatif forma gelisimi i¢cin diistik
oksidasyon-rediiksiyon potansiyeli ve alkali pH gereklidir




Gazilr Gangren ve Malign odem

® Bu kogullar en iyi derin agik yaralardir
® Anaerob aktivite ile lezyonlar gelisir

® Yikimlanmis kaslar olduk¢a alingandir
® Etkenler oldukca toksijeniktir

® Yaygin nekroz, kanli 6dem, gaz olusur

® Sistemik intoksikasyonla 6lim geligir




Gazli Gangren ve Malign odem

® Gazli Gangren olusturan 6nemli tiirler:

® (. septicum, C. perfringens type A, and C, C. novyi type A, C.
chauvoei, C. sordelli

® Gazli gangrende karigik bulunan tiirler, ayrica spesifik hastaliklara
da yol agarlar:

® (. chauvoei - bakteriyel myozitis (blackleg, yanikara-sigir),

® C. novyi - enfeksiy6z nekrotik hepatitis (black disease, kara
hastalik),

® (. septicum - bradzot ve

® (. perfringens - klostridial enterotoksemi




Gazlt Gangren ve Malign odem

« Gazli gangren olusumu i¢in en uygun
sart derin yaralardir

® Kastrasyon ve kirkim yaralar, penetre
yaralar, dogum sirasinda zedelenen disi
genital sistem, domuzlardaki
inokulasyon yerleri vb bunlar

arasindadir




Gazilr Gangren ve Malign odem

® En karakteristik bulgular:

® siddetli 6dem,

® citirt1 sesi veren gaz habbecikleri,

® bolgeyi 6rten derideki renk degisikligi,
® derideki sogukluk,

® siddetli halsizlik

® toksemi,




Gazilr Gangren ve Malign odem

® Olgunun malign 6dem sgeklinde bag dokuda ya da myozitis
formunda kas dokuda sinirli kalmasinda en 6nemli fakt6r kasin
vaskiilarizasyonudur

® Travma ya da kan damarlarinm toksik zedelenmesi sonucu
kaslarda yikim sekillenmisse, gercek gangren ortaya cikar

® Gazli gangrende kaslarin yapisal diizeni bozulur; cevre doku ve
kaslarin olduk¢a pis kokulu kanli eksudatla dolu oldugu goriiliir




Yanikara-blackleg

(semptomatik antraks, amfizemli gangren, black quarter)

C. chauvoer-ruminant-gangrenli myozitis
Kaslarda latent spor aktivasyonu 6nemlidir
Bu 6zelligiyle gazli gangrenden ayrilir
Cogunlukla 9 ay-2 yagli hayvanlar etkilenir
Bu yas gruplar disinda insidens dusiiktir

Iyi besililerde gézlenir ve 6liime neden olur

Merada vyayilan hayvanlarin hastaligr olarak
aylarinda ortaya cikar

cogunlukla yaz




Patogenezs
® Kaslarda latent sporlarin varhig: etkilidir

® Sporlarin agiz yoluyla alinmasiyla olugur

® Bu sporlar direkt ya da germinatif siklus gecirerek barsak
mukozasindan gecis yapar

® Bu gegisten villus u¢ kistmlarindaki dogal-gecici delikler, kriptler,
lenfoepitelyal endositoz ve makrofajlar sorumludur

® Sporlar makrofajlar icinde uzun siire kalabilir ve bagtan baga
dokulara yayilabilir




Patogenezs
® Yikim-oksijensizlik latent spor-vejetasyon

® Kiiciik kas i¢i kanamalar ve travmatik zedelenmeye bagh
gelisen dejenerasyon, etkenlerin c¢ogalmasi i¢in uygun
ortam olusturur

® Hastalik hizli seyreder ve hayvanlar genellikle o6l
bulunur, cogunlukla klinik bulgular gelismez

® Gortilebilen klinik bulgular baslica; topallik, ates, deri
siskinligi ve citirt1 sesinden ibarettir

¢ Hasta hayvanlarda depresyon ve dolagim kollapsi sonu
| Oliim §ek111en1r




Patogenez s
® Olen hayvan hizla siser ve timpanik olur
® Burun deliklerinden kanli képiiklii s1v1 s1zar

® Dis bakida deri tizerinde sinirlar1 pek belli olmayan giskinlikler
goriilebilir ve palpasyonda citirt1 sesi saptanabilir

® Lezyonlar ¢cevresindeki subkutan dokular ve fasialar bol miktarda
sari jelatinoz, kanlh, gaz kabarciklariyla karisik bir sivi igerit

® Kaslardan eksimis tereyag kokusu yayilir ve bu koku tanida biyiik

fayda saglar




Patogenez s
® Ilk lezyon, yogun 6dem ve kanamal1 selliilitistir

® Kas tellerinin dejenerasyonuna bakteri toksinleri ve kan
damarlarinin zedelenmesi neden olur

® Bunu iskemik kas telleri nekrozu izler

® Gangrenli lezyonlar, kas telleri arasindaki 6dem sivisi ile,
kas demetleri boyunca yayilir

® Kas lezyonlar1 ozellikle pektoral ve pelvik bolgedeki
genis kas gruplarindadir; ancak, kalp kasi dahil diger
 ¢izgili kaslarda da goriilebilir :




Stafilokokal Graniilons

® Botriomikoz olarak ta bilinir

® Nedeni, Staphylococcus aureus’dur

® Lezyon, kronik kas-bag doku granulomudur
® At ve domuzlarda rastlanmaktadir

® Kalic1 6zellikli hafif bir enfeksiyondur

® Atta boyun-pektoral bolgede g6giis ¢cibani seklinde gelisirken,

® Domuzlarda kastrasyon yaralari ile meme bezlerinde ortaya cikar




Stafilokokal Gransilom

Granulom, mikroorganizma kolonileri ¢evresinde mikroapseler
seklinde baslar ve hizla geliserek ¢ok biiyiik boyutlara ulasir

Iyi sekillenmis granulom sert, nodiilet, yogun gri-beyaz renkli bir
kitledir

Fibr6z doku ve kiigiik apselerle diizensiz ayrilmis bogluklardan
icerir

Apseler birbiriyle birlesir, deriye fistiillesir

Etkenler HXE ile iyi boyanir ve lezyonda notrofil, lenfosit-plazma
hiicreleri saptanir

Lezyonun c¢evresindeki kas tellerinde atrofi ve segmental
dejenerasyon sekillenir




Kaslarm Paraziter Hastaliklar: (Trisinellozss)

Trichinella spiralis, barsaklarda yasayan ve ciplak goézle
gorillemeyen bir nematoddur

Larvalar kaslarda ankiste uzun yillar kalabilit
Bulasma enfekte etlerin yenmesiyle olur

Insan, képek ve gok sayida yabani karnivor, kedi ve yabani felide,
domuz, rat, ay1, kutup ayisi, rakun, fare bu parazitle enfestedir

At ve diger tiirler deneysel enfekte edilebilir




1 resinellozis
® Salginlar olusturan zoonoz bir hastaliktir
® lyi pismemis enfekte etlerin titkketilmesiyle olusur
® Ankiste olmusg larvalarin alinmasiyla baslar

® Larvalar birka¢ saat icinde mide sivilar etkisiyle serbest
kalir ve 4 giin icinde gelisimini tamamlar

® Enfeksiyondan yaklagik 40 saat sonra gelisen erkek ve
disi nematodlar ciftlesir ve erkekleri oliir

® Ovovivipar disiler lieberkiithn bezlerine penetre olur ve
submukozal lenf damarlarina gegerek 0.1 mm
- uzunlugunda larvalara geligtiritler




Lrzginelloz s

® Ik larvalar lenfatik sistemi izleyerek duktus torasikus
yoluyla vena kava kranialis'e ulagir ve sistemik kan
dolagimina gecerler

® Sistemik dolagimdaki larvalar da ¢izgili kaslara, 6zellikle
diyaframa, dil, larinks, g6z, cigneme ve interkostal
kaslara gelirler

® Kas tellerindeki larva geligir, s]l:)iral sekil alir wve
bulundugu kas teli segmentini genisletir

® Tek bir kas telinde genellikle tek bir larva bulunur

® Larvalar eskiyip kalsifiye olmadig: siitece c¢iplak gozle
gorulemezler

® Ankiste larvalara az ya da ¢ok eozinofillerin de i¢i

o

ugu lenfosit, plazma hiicresi ve makt
1sal konakgi reaksiyo:




Sistiserkozis
® Kopek tenyalarinin larval formlarinin az da olsa iskelet
kaslarinda yerlestigi gortiliir
® Taenia solium:
® Olgunlari insanlarin ince barsaklarinda yagar

® Larvalarn {si.stiserk-C.cellulosae) ara konak¢i domuz ig
organlariyla iskelet kaslarinda bulunur

® Taenia saginata:
® Olgunlar insan ince barsaginda yasar

® Larvalar: (C. bovis) sigirlarin i¢ organlar: ile kaslarinda
ulunur

® Taenia ovis:

® Olgunlar kopek ve yabani karnivor barsaklarinda,




Sarkosistoz s

® Sarcocystis spp:

® hayvan kasindaki protozoon parazitler
® Iki konakcilidirlar:

® Asekstiel gelisimleri memeli, kus ve

sogukkanli hayvanlarda, bagirsak hastaligi
olusturan sekstiel gelismeleri
karnivorlardadir

® Kalp kasi dahil gesitli kas gruplarinda
| ar




S1g1r ve Koyunlarda Eozinofilik Myozitis

® Ender goriliir ve kci;(ogunlukla et muayenesinde
mezbahalarda dikkati ceker

® Olguya Sarcocystis spév.'lerin olugturdugu kas
dejenerasyonunun neden oldugu diigtinuliir

® Eozinofilik myozitis lezyonlarinin merkezinde bu
protozoonlarin kalintilar: dikkati ceker

® Sigirlarda eozinofilik myozitisin makroskobik gériintimii
karekteristik olup 1iyi sinirlanmis,

® yesil renkli ve hava ile temasta geyazlasan fokal ¢izgiler
ya da lekeler halinde dikkati ceker

® Lezyonlar 2-3 mm ¢apdan 5-6 cm ¢apa degisir

on mikroskobik, kasa yesil gériiniim veren bc
okosit infiltrasyonuyla karakterizec




Toxoplasma Gondii ve Neospora Caninum Myozitisi

® Bu iki aptkompleks protozoon parazit bir cok tiirde myopatt
olusturur

® Ogzellikle kedi ve kopek yavrulariyla dogal olarak immun
sistemi  baskilanmis  ciftlik  hayvanlarinda T. Gondi
enfeksiyonlar1 iskelet kaslarinda yogun lezyonlar olusturabilir

® Neospora Caninum enfeksiyonlarina baslica kopeklerde
rastlanir, ancak kediler de etkilenir.

® Onceleri doku kesitlerinde 7Toxoplasma Gondii olarak
identifiye edilen cogu olgunun bugin Neospora Caninum
oldugu belirlenmistir

i;p_munperoksidaz ve EM'la ayirt edi_lmekted’




Neoplastik Hastaliklar

® Kas tiimoérleri hayvanlarda enderdir
® Malign olanlar1 daha fazla gorulir
® Kaslarda benign ya da malignant 6zellikte

® Lipom, fibrom, mikzom ve bunlarin malign olanlar1 gibi
kasin destek dokularindan tiimorler geligebilir

® Kaslarin metastatik timorleri daha fazladir

® Malign melanom, angiosatkom ve lenfosarkom sik¢a
goriilebilen 6rneklerdir

® Epitelyal ve mezengimal taimorlerin  kaslara lokal
~ invazyonu 1yi bilinir ,




KEMIK HASTALIKLARI
PATOLO]JiSI




Gelisim Anomaliler:

Generalize gelisim bozukluklar::

Hayvanlarda buiylik 6nem tagir
Cogunlugu kikirdak defektlerine baglidir

Onceleri kondrodistrofi olarak tantmlanmistir

Giintimiizde kondrodisplazi terimi tercih edilir

Sigirlarda gesitli tiplerde kalitsal orantisiz ciicelik olarak ortaya
¢ikan kondrodisplazilere rastlanir

Nedenlerini gen bozukluklar1 olusturur

Dexter tipi, telemark tipi ve brahisefalik(snorter) tip olmak i

e



Generalize gelisim bozukluklars

Dexter tipi kondrodisplazi:

Dexter 1rki si1girlarda goriliir

Olguda ekstremite kemikleri, kafatasi tabaninda yer alan kemikler,
kolumna vertebralis anormal kisadir

On ve arka bacaklar kisa, dil ag1zdan digar firlamis ve sert damak
sekillenmemis

Umbilikal fitik sonucu karin boslugu organlar: disar1 ¢ikmistir

Bu tiir kondrodisplazili buzagilar buldog buzagi olarak ta bilinir




Generalize gelisim bozukluklars

® Telemark tipi kondrodisplazi:

® Norvec'in telemark 1rk: sigirlarinda goriiliir
® Kalitsal resesif genle tasinir
® Buzagilar canli dogat, ancak ayakta duramaz ve kisa zamanda oliir

® Kafatasi kubbemsi, ceneler kisa, dil agizdan disann firlamis ve
damak yariktir (palatosizis)

® Boyun kisa, 6n ve arka bacak kisa ve egridir Benzer bozukluk
Jersey irkinda da gorilir




Generalize gelisim bozukluklars

Brahisefalik(snorter) tip kondrodisplazi:

® Kuzey Amerika ve Yeni Zelanda etgi sigirlari,
ozellikle Hereford'larda goriiliir

® Otozomal resesif faktor ile olusur

® Olguda; kafa kisa ve genis, alin kismm tagkin, iist ¢ene cokiik,
mandibula hafif 6nde, agiz tam kapanmaz ve goézler disan
firlamistir

® Bazi sigir irklarindaki bu anomaliler, domuz, képek, kedilerde de

gozlenir




Lokalize gelisim bozukluklars

® Cogunlukla bacaklar etkilenmistir

Ameli:

® Bacaklarin gsekillenmemesidir

® Hemimeli:

® Bir bacagin orta kesimindeki bir defekttir

® Transversal ya da paraksial olabilir

-arka bacak kemikleri yoktur veya s-ulna  tibi

radiu




Lokalize gelisim bozukluklars

® Sindaktili: Parmaklarin bitisikligi
® Polidaktili:Normalden fazla parmaklilik

® Ektrodaktili: 6n bacaklarda bir ya da birden
fazla parmak yoktur

® Adaktili: parmaklarin yoklugudur

® Daktilomegali: yumru ayak (sigirlarda)




Lokalize gelisim bouklnklar:

® Ayrica;

® Sternum’da lateral kavis ve yariklanma
® Kosta yoklugu, birbirleriyle birlesmesi

® Pelvis’de sakrum hipoplazisi- yoklugu --
| igeal vertebra yoklugu-deviasyon




Kemiklerin Metabolik Hastaliklari

® Hormonal etkiler:

® Hipofiz: Anterior lobdan salinan BH
(buiiyime hormonu) yetersizligi cuicelik, agir1
salgilanmasi ise, jigantizm ve akromegali
nedenidir

® Hayvanlarda hipofiz cuiceligi enderdir

® Kemik gelisim ve epifiz kaynagsmasinda
gecikme vardir

oban kdpeklerinde iyi bilini




Hapofez
® Epifiz plaginin kapanmasindan once ortaya

citkan jigantizm'de kemikler uzunluguna
biiytimesini stirdiiriir

® Epifiz plaginin kapanmasindan sonra
gelisen  akromegali'de ise, kemikler
transversal biiyiimesine devam eder, yiiz

irilesir, el ve ayaklar agir1 buyur




Tiroid Bezi

¢ Hipotroidizm;

® genclerde gelisim geriligi ve endokondral kemik gelisiminde
gecikme nedeni

¢ Hipertroidizm;
® genclerde kemik olgunlagsmasi hizlanmasi
® siddetli olgularda osteoporozis

® Verimliligi arttirmak icin iyot ile kombine kazeinin siit

ineklerine ve domuzlara deneysel verilmesiyle olusturulmusgtur




Gonadlar

Disilerde menapozla osteoporozis sekillenir

Gonadal hormonlar gelismekte olan iskelet sistemine de etkilidir;
osteoblastlarda erkeklik-disilige 6zgii reseptorler bulunur

Bu hormonlarin etkisiyle, epifiz plagi hizla kapanir ve kemiklerde
biiyiime sona eret

Hipogonadizm’de, epifiz kaynagsmasi gecikir ve kemiklerde
orantisiz gelisim ortaya cikar

Hipetrgonadizm’de, erken epifiz kapanmasi ve iskeletin erken

olgunlagmasi goriliir




Adrenal kortefs

® Hiperadrenokortisizm osteoporoz nedenidir
OSTEOPOROZIS

® Kemik atrofisi ile es anlamhidir

® Spesifik bir hastalik degil bir lezvondur

® Iskelette kemik dokunun normalden azhigidir

® Olguda, normal kemik yapimi siitmesine karsin rezotbsiyon daha
fazladir

® Kemikler hafif ve kolayca kirilabilir haldedir

® Kemikleri destekleyen yumusak dokular ve kaslarda kiitles
alar saptanir




OSTEOPOROZIS
® Ozellikle ciftlik havvanlarinda yaygindir

® Cogu olgu nutrisyonel kokenlidir

® Gelisiminde kalsiyum yetmezligi Onemli
yardimci faktordir

ok az olgu komplike olmamus tek bir

tersizligine ba




Ortava cikisindaki faktorler (Etiyoloji)
Acliga bagh Osteoporozis:

® Dogal felaketler, kuraklik, soguk iklim kosullari,
dusuk nitelikli saman vs. ciftlik hayvanlarinda
cok rastlanan osteoporozis nedenleridir

® Olguda kemik olusumu yetersizdir
® Kemik gelisimi yavaslar, hatta durabilir,

® Temel madde oldukca azalmistir -




Disuz Osteoporozis

® Kaslardaki hareketsizlik ve agithik kaybina
bagl olarak sekillenir

® Uzun siiren yatma, ayaga kalkamama,
hareketsizlik vs. nedenlerini olusturur

® Lokal veya generalize olabilir

® Bir bacagin paralizi ya da kiriklar lokal
osteoporozis, hayvanin uzun siire yerden
lkmamasi1 ve hareketsizligi ge




Senil Osteoporozis

® Yagla birlikte ortaya c¢ikan kemiklerdeki
kiitle kaybiyla ilgilidir

® Aktif D vit. metabolitleri yetersizligi

® Paratiroid hormon ve seks steroidleri
sekresyonunda azalma, fiziksel aktivite
az s1 nedenlerini olusturur




- Geng¢ hayvanlarda trabekiil kiriklari, infraksiyonlar v

Bagirsak parazitleri ile thiskili Osteoporozis

Ruminantlarda O6nemlidir; nedeni paraziter (Trichostrongylus-
Ostertagia) enfestasyonudur

Kalsiyum yetersizligine bagl Osteoporozis
Tek yetersizlik ender-komplike yaygin
Geng hayvanlarda deneysel olusturulabilir
Asir1 kemik rezorbsiyonuna bagh gelisir

Serumda kalsiyum azalmasi ve buna bagli paratiroid bez
hiperplazisi gelisimi 6nemlidir

Eriskin hayvanlarda asemptomatiktir




Fosfor vetersiziigine baglt Osteoporozis

Giliney Afrika ve Kuzey Avustralya gibi fosfordan vyetersiz

bolgelerde goriiliir

Bakir yetersizligine bagli Osteoporozis

Bakar, lizil oksidaz enzim katalizorudir

Bu enzim iskelet kollajen ve elastik ipliklerinin olugsumunda rol
oynar

Bu bakimdan bakir yetersizligi kemik lezyonlar1 ortaya ¢ikmasinin
nedenidir

Klinik olarak uzun kemikler egilir, u¢ kisimlar1 genisler, spontan
ar gelisir




OSTEOMAILASI

® Kemiklerin yumugamasi anlamina gelir

® Metabolik iskelet sistemi hastaligidir

® Eriskin hayvanlarda gorulur

® Karaktetistik lezyonu osteoporozisdir

® Nedeni fosfor veya D vit. eksikligidir




Fosfor vetersiziigine baglr Osteomalast

® Ender, ancak fosfordan fakir meralarda
otlayanlarda endemik seyreder

® Klinik bulgular1 yavas gelisir ve gebelik
laktasyon vb durumlarda kilo kayba,
topallik, kemik kiriklar: seklinde goriliir

® Spesifik bulgular osteofaji-allotriofajidir

® Fertilite azalmasi, kizginlik belirtilerinde
diizensizlik, siitten kesilen hayvanlarda
biiytime- _seksiiel olgunluk gecikmesi vb

\J

iger bulgular1d1r




Fosfor vetersizligine badly bulgular
® Hayvanlar uzun bacakli ve ince yapilidir

® Kemikler direngsiz ve kirtlgandir

® Kemik 1ligi geniglemis, korteks 1ince,
spongioz (siingerimsi) ve yumusaktir

® Histolojik, kemigin aktif rezorbsiyonu ve
asir1 osteoid birikimi gorulir

® Patogenezde Vit. D-3-Kalsitriol (1,25-
dihidroksikolekalsiferol) @ ve  paratiroid
onun aktiviteleri rol oynar




Fosfor vetersizlidine badls bulgular
Hipofosfatemi(kanda fosfat azlig1) sonucu;

® Bobrek kalsitriol tiretimi wuyarilarak bagirsak fosfor emilimi
artirilmaya caligilir ve kemik rezorbsiyonu gelisimi ortaya ¢ikar

® Bu durum, hipofosfatemi ile birlikte kemik rezorbsiyonu ile
plazma kalsiyum diizeyinin yiikseltilmeye ¢alisilmasi ¢abasidir

® Fosforun bobrek atillminin engellenmesine yoOnelik paratiroid
hormon salinimi gelisitr (sekonder hiperparatiroidizm)..............
Direkt kemik tizerine etki




D Vit yetersiziigine bagls Osteomalast

D. Vit.nin o6nemli komponentlerinden olan Pre vit. D3
(kolekalsiferol) deride sekillenir

Alfa-1-globulin'e baglanarak karacigere gelir

Vit. D2 de ergosterol adli bitkinin sterolii tizerine giinesin UV
1sinlan etkisiyle olusur

Vit. D3 ve D2 karacigerde 25-hidroksi formlara ¢evrilir ve bunlar
bobrege tasinarak proksimal konvolut tubul epitellerinde kalsitrol-
1,25-dihidroksikolekalsiferol’e doner =bagirsak-kemikte biyolojik

aktiviteye sahiptir




D Vit yetersiziigine bagls Osteomalast

® Ingiltere, Y. Zelanda, Avustralya gibi
ulkelerde yilin buyik kismimi merada
otlayarak geciren hayvanlar etkilenir

® Gebelik, laktasyon, gtines 1sinlari yetersizligi
(ozellikle  yapagi  nedeniyle koyunlar
etkilenir) yardimci faktorlerdir

® Hayvanlarin verimi oldukc¢a diiget

zyonlar fosfor yetmezligine benzerdi




Ragitizma
® Gelisim cagindaki hayvanlarda kemiklerin hatali
kireclesmesi ile karakterize hastaliktir

® Nedeni ve patogenezi osteomalasi ile aynidir
® Fosfor ya da Vit. D yetersizligidir
® Besinlerdeki yetersizlik ragitizm nedenidir

® Siit emen hayvanlarda ortaya cikar

® Olguya fosfor yetersizliginin enzootik oldugu
bolgelerde yaygin sekilde rastlanir




Lezyonlar

® Cogunlukla kostalar, radius, ulna, femur, tibia gibi kemiklerde
ortaya ¢ikar

® Kemik biyimesi gecikir, kemikler yumusak, kolayca kirilabilir
haldedir

® Kemikler siingerimsi ve damardan zengindir

® Eklemler genisg, kapsiil-ligamentler gevsektir

® Pelviste gekil bozukluklarina rastlanabilir




HIPERPARATIROIDIZM V-
KEMIK BOZUKILUKIARI

(L]

OSTEODISTROFIA FIBROZA

PTH’un uzun sureli-fazla salinimi sonucudur

Kemiklerde yaygin osteoklastik rezorbsiyon- fibroossedz doku
olusumuyla karakterizedir

Paratiroid bezinin idiopatik hiperplazisi ve fonksiyonel
timorlerine bagli primer olgular ender, sekonder olgular daha
yaygindir

Cesitli nutrisyonel-metabolik hastaliklarda plazmadaki iyonize
kalsiyum diizeyinin dusukligii, paratiroid hormon sentezi ve
salinimini uyarir ve olgu sekillenir




Osteodistrofia fibroza

At ve diger tek tirnaklilar, ke¢i, domuz, sigir koyunlarda sik, kedi,
kopeklerde enderdir

Siitten kesilen her yas grubunda rastlanir

Atlar yaklasik 1:1 kalsiyum:fosfor oranina gereksinim gosterirt;
yemde kalsiyum fosfor oraninin 1:3 olmasi olgu ile sonuglanir

Atlarin uzun siire tane yem, misir ve kepek gibi fosfordan zengin
yemler ile tek tarafli beslenmesi sonucu hastalik ortaya cikar ve
Kepek hastaligi olarak da tanimlanir




Osteodistrofia fibroza

¢ Klinik bulgulat;

® Yuriytis bozuklugu, topallik, halsizlik, istahsizlik ve
paratiroid hormonun eritropoezisi etkilemesi sonucu
anemidir

® Diagnostik bulgu, cene kemikleri sisligidir

® lletlemis olgularda bag oldukg¢a biiyiir, yiizdeki sigme
bilateraldir

® Skapula kalinlagir ve egilit; omuz eklemi digsa dogru
cikiklasir; kostalar yassilasip duzlesir ve go6gis
bosluguna coker

© Kolumna vertebralis asagi-yukariya egilebilir




Klinik bulgular

® Hayvanlar surekli yatar, kalkmaz

® Kalkmaya zorlandiginda c¢ok sayida
kemikte kirik sekillenebilir

® Kemik stingerimsi yapidadir

® Tanida radyolojik bulgular 6nemlidir




Nutrisyonel hiperparatiroidizn
® Yemde kalsiyum ve/veya D Yit. yetersizligi

ile fosfor fazlaligr yaygin nedenleri
arasindadir

® Cogunlukla ikisi, bazen de hepsi besinsel
hiperparatiroidizm nedenidir

®Tek basina D Vit. yetersizligi ayrica
ragitizma ve osteomalasi nedenidir

® Bobrek yetmezliginde de sekonder




Nutrisyonel hiperparatiroidizm

® Pratik olarak nutrisyonel hiperparatiroidizm, yemlerde kalsiyumun
diisiik ve fosforun nispeten yiiksek konsantrasyonlarda bulunmasi
ile olusur ve atlar hari¢, gen¢ ve hizli gelisme temposu olanlari
etkiler

® Patogenezde plazmada fosfatin yiiksek diizeyde bulunmasi,
iyonize kalsiyumu baskilamasi ve bunun da paratiroid hormon
salinimini uyarmasi yatar




Renal Osteodistrofs

Kronik bobrek yetersizliginde ortaya ¢ikar
Osteodistrofia fibroza ile karekterizedir

Kauguk c¢ene, renal ragitizm, renal osteitis fibroza ve renal
sekonder hiperparatiroidizm gibi isimlerle anilir

Nedeni PTH ve D Vit. dengesizligidir

Paratiroid hormon etkisini kemik ve bobreklerde gosterir ve kemik
rezorbsiyonu uyarilarak kalsiyum ile fosforun kemik dokudan kana
gecisi saglanir; bu durum, kalsitrol(l,25-dihidroksikolekalsiferol)
ile olur




Renal Osteodistrofs

® Bobrek yetmezliginde oglomertiil
filtrasyonun azalmasi nedeniyle ortaya
¢ikan fosfor tutulumu iyonize kalsiyum
azalmasina yol acar ve sonucgta PTH
uyarilir ve bobrekte kalsitriol tretimi
azalir




Renal Osteodistrofs

® Klinik bulgular belirsiz oldugundan renal
osteodistrofi tanisi1 ender konulur

® Bobrek yetmezligi bulgulari saptanir

® Uremiye ve kemik degisikliklerine ilgili
lezyonlar birlikte ortaya c¢ikar

® Kemik bozukluklart generalize, ancak
cogunlukla kafatas1 kemiklerindedir




SKORBUT
® C Vit. (askorbik asit) yetmezligine bagl

® C Vit.,, kollajen i¢cin gerekli ve kemikteki
progenitor hiicrelerden osteoblast olusumu
ve kondrositlerin hipertrofiye ugramasim
kolaylagtiran vitamindir

® Cogu memelide glukoz-glukuronik asit
tizerinden yapilir; ancak, insan, kobay ve
primatlar bu vitamini yapamaz ve disaridan
. almak durumundadir .




SKORBUT LEZYONLARI

® Uzun kemiklerin diafizleri, skapula, kafa
kemikleri ve oOzellikle mandibula ve
kostalarda subperiostal kanamalar var

® Metafiz kanamalarina bagli renk
degisiklikleri gortiliir

® Metafizler kirilgan olup epifiz plagindan
kolaylikla ayrildig1 saptanir




Toksik Osteodistrofiler
D VITAMINI ZEHIRLENMESI

Hayvanlarda D Vit. gereksinimi diisiikk oldugundan oral
verilen ¢ok diisiik dozlar bile toksik etkilidir

Oliim ile sonuclanan zehirlenmeler, genellikle yemlere
fazla ve dikkatsiz katillmindan kaynaklanir

Ineklerde dogumdan hemen sonra hipokalsemiden
korumak icin kullanim zehirlenme olusturabilir

Bu durum o6zellikle Jerseylerde goriiliir ve bu bakimdan
D Vit. kullanimi1 kontraendikedir

Geng koyunlarin ragitizmadan korunmasi i¢in verilen tek
asirt doz D Vit.'nin servikal vertebral ankil
rdugu saptanmis, patogenezi ?




Hipervitaminozis D Lezyonlari

Iskelette ortaya cikan degisiklikler, besinler ile alinan kalsiyum
miktar1 ve toksisite sekline gore, osteosklerozis ya da kemik
yogunlugunda azalma ile karakterize olur

Kemiklerdeki ilk bulgu, siddetli osteoklastik aktivite ortaya
cikigidir

Vit. D alimi siirditkge, osteoblastlarin trettigi temel madde
¢Okmeye baglar

Fibriller dizilimli, mukoid ve yogun bazofilik goriintimlii temel
maddeye rastlanir




Hipervitaminozis D Lezyonlari

® Kemigin kireglesmesi gecikir, normal
osteogenezis ortaya cikmaz ve toksisite
uzadikca, anormal yapida temel madde
birikimi stirer ve sonugta kemik oblitere olur

® Olguda bazofilik ve asidofilik temel madde
ile yeni sekillenmis primer kemigin birarada

bulunusu mozaik gortiiniimiine yol agar




Hapervitaminozis D 1 ezyonlar:

® Bol bazofilikk madde bulunusu D Vit.
toksisitesi i¢in patognomonik sayilir

®Kanda D Vit. degerinin saptanamadigi
durumlarda diagnostik 6neme sahiptir

®*D Vit’nin yiuksek dozlari, osteositlerde
nekroz olusturur; korteks ve trabekiil
merkezlerinde bos lakunlara rastlanir

—




Hapervitaminozis D 1.egyoniar:

®*D Vit.'nin aralikli ve siirekli verilmesi
temel maddenin tekrar tekrar olusma ve
kireclesmesinin stirmesi nedenidir

® Her siklusta olusan kemik tabakalari
arasinda genis, bazofilik ¢izgiler yer alir




A VITAMINI FAZLALIGI VE EKSIKLIGI
® Fazlaliginda kemiklerde toksik zedelenme, Eksikliginde sert doku
bozukluklari olusur

® Zehirlenmede epifiz kikirdaginda zedelenme, osteoporozis ve
eksoztoz olusumu goruliir

® Lezyonlarin yayilimi ve siddeti tizerinde;

® _Alinan A Vit. dozu,
® _Etkilenme stiresi,
® _Tir,

, 'Ya§a




A VITAMINI TOKSIKASYONU

® Etkilenme, hizli biiylime temposuna sahip
epifiz plaklarinda daha siddetlidir

® Basing altindaki kemik daha duyarhdir

® Osteoporozis; osteoblastlarda azalma ve
osteoid incelmesi ile karakterizedir

® Bulgular, kafatas1 kemiklerinde daha
siddetlidir, uzun kemik korteksi incelir




FI.OR ZEHIRI . ENMESI

Flor dogada floritler seklinde atmosferde, toprak, su, bitki-hayvan
dokularinda bulunur

Akut zehirlenme gastroenteritise yol agar

Florlu Dbilesiklerin kemikler tizerine etkileri, uzun sire
alinmalarina bagl olarak geligen kronik zehirlenme’de (Florozis)
ortaya cikar

Dis bozukluklari ve osteodistrofi seklindedir

Tim hayvanlar duyarli olmasina karsin, 6zellikle sigir ve

koyunlarda 6nem tasir




FLOROZIS

Fosfat yataklarini olusturan boélgelerdeki ylizey sularn toksik
diizeyde flor icerir

Bu sularin icilmesiyle zehirlenme gelisir

Sigir ve koyunlarda yalama tagi olarak kullanilan fosfat taglarn
benzer etkilidir

Meralarin fabrika artiklariyla bulagmasi da diger bir zehirlenme
seklidir

Siddetli olgularda patognomonik degisikler dislerde ve kemiklerde

ortaya cikar




LEZYONLAR

® Dislerde fazla aginma goriliir
® Yuruyus bozuklugu ve topallik var

® Klinik olarak ayrica;
® Zayiflama,
® Siit veriminde azalma
® [shal

- _—



LEZYONLAR

® Diglerde sariy, koyu kahve ya da siyah renkte
beneklenmeler karakteristiktir

® Hafif olgularda diste tebesir goruntimlii fokal benekler
sekillenir

® Geligimini tamamlamamig dis etkilenir

® Florun az ¢ok siirekli olarak alindig1 endemik bolgelerde
yaygindir

® Sigirlarda en siddetli lezyonlar lateral kesici dislerde,
ikinci premolar ve ikinci ile tgincii molar diglerd




Osteoflorozis

Asir1 flor alimina baglh iskelette ortaya c¢ikan generalize
bozuklugu ifade eder

Ozellikle metatarsal kemik ve mandibulada eksoztozlar
sekillenir

Yavru kopek ve domuzlarda zehirlenme rasitizmaya benzer
bulgulara neden olur

Uzun kemik wu¢ kisimlar1 ve kostokondral birlesme yerleri
genislemistir

Osteoblastik ve osteoklastik aktivite artar

Kemik kire¢lesmesi yeterli olmaz



Kemiklerin Dejeneratif Hastaliklars

¢ Butinliigin bozulmasi ve kirik iyilegmesi:

® Kemik dokusu bitinligiiniin  bozulmasina kirik
(fraktiir) ads verilir

® Cesitli tipleri vardar.

® Nedenlerine gore;

® Vurma, carpma gibi siddetli travmalar sonucu ortaya c¢ikan
Travmatik ve yapisal degisiklikler veya herhangi bir
hastalik nedeniyle kemiklerin dayanikliliklarim
kaybetmesiyle gelisen Patolojik veya Spontan kirik ayirt
~ edilir




KIRIK = FRAKTUR

®Tam ve tam olmayan kiriklar seklinde iki
ana bolum altinda incelenebilir:

® Tam kirik: kemik yapisi tamamen bozulmus
ve parcalara ayrilmigtir

® Bu da -basit (tek parcaya ayrilma) veya -
parcali-kommunitif olabilir

® Tam olmayan kirikta biitiinlitk bozulmaz




KEMIK BUTUNLUGUNUN BOZULMASI

® Catlak: travmatik, uzunlamasina veya
enlemesine fisstirler seklindedir

® Infraksiyon: kemik ugclarinda gelisen c¢ok
sayldaki trabekiil kirigidir

® Kompresyon: kolumna vertebralis gibi kirik
uclardan biri digerine gegmistir

® Depresyon: yuiz ve kafatasi kemiginde,
kemik parcasinin iceriye ¢cokmesidir

® Parsiyal kirik: kemigin bir yerden kuguk bit
in ayrilmasi olay1d1r |




KIRIK = FRAKTUR

® Kiriklar ayrica;

® kapali (kirig1 cevreleyen deride ve cevre
dokularda zedelenme olmaz ve kirik uglar
deri ile ortula kalir) ve

®acitk (deride ve yumusak dokularda
perforasyon sekillenir ve kirik uclar digari
cikar) olabilir




KIRIK IYIL.ESMESI
® lyilesme;
® Primer iyilegsme:
-yer degisikligi sekillenmemis
kiriklarla,
-osteotomi bolgelerinde ve
-iyice hareketsiz hale getirilmis tam olmayan kiriklarda goriiliir

sekonder-klasik iyilegsme:

-kirik uglar arasinda kallus olusumu ile karakterizedir




KIRIK IYIL.ESMESI
Kemik kirig1 5 agsamada iyilesir:
I Asama:
® Canli dokularin zedelenmesine ilgilidir

¢ Bircok faktor zamaninda ve uygun salinir

® Bu faktorler kirik bolgesindeki kemik doku ve bolgeye goc eden
hiicrelerden:

® Trombositler bir ¢ok biiyiime fakt6rii salgilar
® Lokositler interlokin-1 tiretir

ast hiicreleri angiojenik faktorler salgilar

T




KIRIK IYIL.ESMESI
®]I. Asama:
®Kiritk uglar arasinda olusan kan

pithtisinin  granulasyon  dokusuyla
organizasyonudur

® P1ihti, fibroblast-endotel hiicreleri
proliferasyonu ile kisa siirede fibt6z bag
dokuya donitigtiir




KIRIK IYIL.ESMESI
III. agama:

Kallus olugsumudur

Osteoblastlarin farklilagmasi ile diizensiz fibr6z kemik trabekiilleri
olusur ve kireclesir

Fibr6z olan kallus, daha sonra hiyalinlesir

Hiicreler kondrositlere farklilagir; kikirdak doku, ardina
damarlagsma ve endokondral kemiklesme gelisir; sonugta primer-
ham-olgunlagmamig siingerimsi kemik olusur




KIRIK IYIL.ESMESI

®IV. agama:

® Trabekuller osteoklastlarca rezorbe edilir ve
lamellar kemik dokusu gelisir

® V. agama:

® Kemik orijinal form ve fonksiyonuna
kavusur ve 1yilesme tamamlanir

- _—



Kirik iyilesmesinin komplikasyonlari
® Teknik:
® Sagitimin gecikmesi ya da etkili olamamasi
® Biyolojik:
® Doku yanitindaki gecikme ve yetersizlik

® Kirik uglarin karsi kargiya getirilememesi sonucu deformasyonlar
ve asir1 kallus olusumu sekillenir

® Acik kiriklarda purulent periostitis ve osteomyelitis gelisir ve
kemik rezorbsiyonu ile yeni kemik olusumu gecikir




Kirik iyilesmesinin komplikasyonlari

® Kroniklestiginde olduk¢a biylik kallus
olusumu gorulir

®Cok 1ileri olgularda fistiillesmeler ve
psoydoartroz (yalanci eklem) sekillenir




Karik iyilesmesinin komplikasyonlar:

® Psoydoartroz olusum faktotleri:
® -yeterli fikzasyonun olmamasi
® -osteomyelitis

® _kirik ucglarin uzak olmasi

® -ucglarin kargilikli getirilememest

® -kan dolasimi bozuklugu sayilabilir

S



Patolojik kartklarm iyilesmesi

® Kirtk  olusumuna dispozisyon yaratan,
temelinde var olan hastalik 6nemlidir:

® Osteodistrofia fibroza ve osteomalasi

® kallus oldukg¢a hizli ve yeterlidir; ancak
kireclesmesi zayiftir

® Ragitizma

® kallus sgekillenir; ancak, temel mad
si yeterli olmaz




OSTEOZIS

¢ Kemik dokusu dejenerasyon-nekrozudur

® En yaygin nedeni iskemidir
® Patogenezinde kemik kiriklarina yol agan travmalar rol oynar
® Cogunlukla makroskobik olarak taninamaz

® Histolojik olarak;

® osteositler nekroze ugramig, gozden silinmis ve yerlerinde bos
lakunlar kalmigtir




OSTEOZIS
® Osteozis'de yikimlanan ya da nekroze
olmus kemik doku;

® Tiimiiyle ortadan kaldirilabilir,
® Sekestre edilebilir, veya

® Yeni kemik dokusu ile ortuilebilir

® Bunlan belitleyen 6nemli faktor kollateral
dolagimdir




KAPUT FEMORIS ASEPTIK NEKROZU

® Veteriner Hekimlikle en tipik 6rnek:

®terrier, poodle gibi kugiik kopek
irklarinda gorilen,

® kaput femoris aseptik nekrozu,

® Legg-Calve Perthes hastaligidir




KAPUT FEMORIS ASEPTIK NEKROZU

® Kediler de ender olarak etkilenir

® 4-8 aylik hayvanlarda sekillenir

® Klinikte yalnizca topallik goruliir

® % 15’inde her iki bacak etkilenmistir

® Cinsiyet predispozisyonu yoktur

- >



KAPUT FEMORIS ASEPTIK NEKROZU
® Iskemiye bagl gelistigi diigiiniiliir

®Olgunun  baglangicinda  hiperemi,
ardina nekroz ve yumusak doku erimesi
geligir

® Hastalik dejeneratif  artropati 1ile
sonlanir-kaput femoris kollaps olur




KEMIKI.ERIN YANGISAI. HASTAILIKI . ARI

® Genel olarak kemik yangisi Osteitistit

® Yangisal reaksiyon periosttan baslarsa
Periostitis, kemik iligi boslugundan baslarsa
Osteomyelitis adini alir

® Patogenezleri birbirinden farklidir

® Periostitisler; cogunlukla tist yumugsak doku
defekti ya da yangisal bir odaga bagli olarak
lisirler ve tek bir kemikte lokalize olmay




KEMIKI.ERIN YANGISAI HASTAILIKI . ARI

® En 1y1 orneklerini;

® Sigur nekrotik stomatitisi-panarisvum
(tirnak arasi enfek.-F necrophorum)

® Paranazal sinus enfeksiyonlati,

® Eklem yangilan (atlardaki cidago fistiilleri
ya da atlantal bursitis),

® Domuzlarin nekrotik, (F necrophorum) ve

atrofik (Bordetella bronchiseptica ve
tocida) thinitisleri olusturur |




KEMIKI.ERIN YANGISAI. HASTAILIKI . ARI

® Osteomyelitis'ler daima hematojen gelisir

® Daha ¢ok gen¢ hayvanlarda goriiliir
¢ Patogenezinde;
® bakteriyel enfeksiyonlar biiyiik 6nem tasir

® kikirdak temel maddesine yapisma yetenegi olan, kemik
rezortbsiyonunu uyaran ve enfeksiyonun yayilmasini kolaylastiran
Staphylococcus aureus 6nemli yapici faktordiir

® Actinomyces pyogenes, Salmonella spp., Klebsiella spp., E. coli,
cesitli Streptokoklar, Cryvptococcus neoformans, Histoplasma
capsulatum osteomyelitis nedenleridir

-~




AKTINOMIKOZ

A. Bovis’in olusturdugu enfeksiyoz hastalik
Sigirlarda klasik mandibular osteomyelitis

Etken gram (+), flamentlidir, kiiltiirlerde pargalanarak comakcik
olusturdugu goriiitir

Kemik lezyonlar1 kronik granulamatézdiir

Lezyonda, irin kitlesi icinde yer alan 1-2 mm c¢apindaki kolonilet,
acik sar1 ve eskidikge kalsifiye olan, opak ve sert graniiller icerir

Bunlar siilfiir graniilleridir ve karakteristiktir

Bunlarin orta kisminda, 1s1k mikroskopla 1s1nsal uzantilar gosteren
etkenler yer alir




AKTINOMIKOZ

® Enfeksiyon, agizdaki yabanci cisim
zedelenmelerini izleyebildigi gibi,

® periodonditislerin bir komplikasyonu olarak
ta dis etlerinden mandibular kemige drene
olan lenf damarlari yoluyla direkt olarakta
yayilabilir ve

® aktinomikotik periostitis ortaya ¢ikar

—




AKTINOMIKOZ

® Olguda, mandibular kemik ¢ok sayida fistiil
ile oyulmus durumdadir

® Bu fistiiller deriden digariya agilabilir

® Periost proliferasvonu fazladir

® Kemik asir1 biiytimuis ve porotiktir




Kemigin Viral Enfeksiyonlari

® Kemigin spesifik viral hastalig1 yoktur

® Cogu viriis kemik lezyonu da olusturur

® Viral hastaliklarin tanisinda diger organ
lezyonlariyla birlikte inkluzyon cisimcikleri
saptanmasi ile taniya gidilir




Kemigin Viral Enfeksiyonlar1
® Kopek genclik hastaligi’nda,

® osteoklast nekrozu-metafiz sklerozu,

® Kopek enfeksiyon hepatitisi (HCC)’nde,

® metafiz kanamalari ve nekroz gorulir

® Kanamalar kostakondraldir ve endotel hiicre
yikimina bagh olarak gelisir




Kemigin Viral Enfeksiyonlar1

Domuz kolerasi,

® YVirus, endotel hiicrelerine etki ile metafiz kanamalar1 ve nekrozlara
neden olur

® Hizh gelisen kemikler daha ¢ok etkilenir
® Makroskobik lezyonlar kostokondraldir

Bovine viral diarrhea virusu,
® Fotus kemiklerinde metafiz ¢izgilenmeleri

Feline herpes virus, tutbinat kemiklerle gelismekte olan kemik
nekrozlarina yol agar

Feline 16kemi virusu, osteoskleroz nedenidir




Kemigin Neoplastik hastaliklar:

® Primer kemik timorleri kopekte yaygin,
kedilerde az, diger tiirlerde enderdir

® Genelde malign yapida ortaya cikarlar

® Tiumor dokusu mikzomat6z, kondro-matoz,
osteomatoz alanlar1 birlikte igerdiginden
siniflandirma tartigsmalidir

® Tanida; klinik, radyolojik ve patolojik
_ bulgular bitlikte degerlendirilmelidir




Kemigin Neoplastik hastaliklar:

® Fibroz tumorler:

® fibrom, ossifiye fibrom, fibr6z displazi ve fibroSA

® Kikirdak timorleri:

® kondrom, osteokondrom, multilobuler kondrom ve kondrosarkom,

® Kemik timorleri:

® osteom, osteoklastom (kemigin dev hiicre tiimorii) osteosarkom

® Ayrica;
® primer myelom, hemangiom, hemangiosarkom, liposarkom, malign
lenofma gibi tiimérlere de rastlanir




Kemigin metastatik tumorleri

® Periost disinda gelisen tiimoriin kemige direkt yayilmasi (kontakt
metastaz) ya da baska organdaki timorin kemige ulagsmasi
seklinde (hematojen metastaz) ortaya cikar

® Kopeklerde kemige metastaz yapan tiimorlerin ¢ogu karsinom
olup meme bezi, karaciger, akciger prostat kokenlidir

® Humerus, femur ve kolumna vertebralis daha fazla siklikta
etkilenir




EKLEM HASTALIKLARI
PATOLOJISI




Eklemlerin Gelisim Bozukluklari
® Konjenital luksasyon (¢ikik)

® hayvanlarda ender gorulur

® Konjenital subluksasyon (tam olmayan
cikik)

® hayvanlarda zaman zaman ortaya ¢ikar

® Atlantoaksial subluksasyon:
® kopek, keci, sig1r ve atlarda gorilir

® Bulgular;
® boyun agrisi-tetraplajidir
® birkag ay-yillarda ortaya cikar
Lezyonlar bilateraldir




Eklemlerin Gelisim Bozukluklari

® Atlantooksipital subluksasyon:

® Arap taylarinda kalitsaldir
® Taylar Olii ya da tetraparezisli dogabilir,

® Birkag¢ ayda progressif ataksi gelisebilir

® Temporomandibular subluksasyon:

® [rlanda setteriyle basset tazisinda gériiliir

® Klinik; cene eklemi kilitli ve agiz agiktir




Kastarin Konjenital ve Kalitsal Defektler:

® Artrogripozis ve Disrafizm:
® Artrogripozis egri, carpik sekilli eklem demektir
® Konjenital ortaya cikar; nedenleri acik degildir

® Eklem cevresi tendo kas baglantilarinin kisaligr ve
denervasyon atrofi eklem hareketsizligi nedenidir

® Disrafizm noral tiip kapanmasindaki gecikmedir

® Artrogripozis ile baglantili oldugu diistintiliir




Artrogripozis ve Disrafizm

® Eklemlerin  artrogripotik  hareketsizligi
kuzu, buzagi, domuz yavrusu ve taylarla
yavru kedi-kopeklerde goriiliir

® Olgu disrafik degisikliklerle birliktedir

® Hareketsiz eklemler, genellikle artmis fibr6z
doku ile cevrelenmis ve eklem yiizeylerinin
bicimleri bozulmustur

Kaslar atrofik-bazen hi¢ sekillenmez




Konjenital bukulmeler(Flekstr)

® Topuk ve distal eklemlerde ortaya cikar

® Kas vyetersizligi tam ortaya konamaz ve
deformiteler hafif diizeydedir

® Kuzu, tay, buzagilarda gorilir

® Nedeni, gebeligin son donemlerinde
eklemlerin fleksiyon halinde kalmasidir

® Kalin bez bandajla iyilesme saglanabilir




Eklemlerin Gelisim Bozukluklari

® Korpusun subluksasyonu:

® Hemofilili kopeklerde cinsiyete bagl resesif
bozukluktur

® Bulgular ytiriime ile ortaya ¢ikar
® Travmaya bagli sekonder de gelisebilir

® Patellar luksasyon ve subluksasyon:

® Kopeklerde sik, atlarda az ve digerlerinde
enderdir

® Disilerde daha ¢ok go6zlenir




Kalca displazisi (asetabular displazi)

® Insanlardakine benzer
® Iri ciisseli képek irklarinda 6nemlidir
® Konjenital ve gecikmis iki formu ayirt edilir

® Konjenital form kalitsal dominant ozellikli ve eklem kapsiil-
ligament gevsekligine baglidir

® Gecikmis form, sonradan gelisir ve asetabular displazi iligkilidit
® Geligimlerinde iki teori vardir:
® 1- yetersiz pelvik kas kitlesine bagli oldugu,

@ 2- osteokondrozise bagl olarak geligtigi




Kalga displazisi
® Etkilenen kopekler dogumda normaldir

® Olgu, bir vyasindan sonra radyolojik
incelemelerde fark edilit

® Onemli bulgu asetabulum dorsalinde ve
ayrica kaput-kollum femoris etkilenir

® Sigirda kalitsaldir, Herefordlar etkilenir

® Cogu topallik nedeniyle elden gikarilir




Dejeneratit” Hastaliklar (Artropatiler)

Primer ve sekonder olarak siniflandirilir
Primer olanlarin sebebi ortaya konamaz
Eklem kikirdaginda yasla ilgili ortaya ¢ikar

Eklem kikirdaginin olas1 metabolik defektleri ve evvelce mevcut
hastaliklariyla birlikte, fizyolojik olmayan stres ve tekrarlayan
travmalarin rol oynadig: diisiiniiliir

Sekonder artropatiler; beslenme hastaliklari, travmalar ve gelisim
bozukluklari ile diger nedenlere bagl olarak sekillenir




Dejeneratit” Hastaliklar (Artropatiler)

® Genel olarak dejeneratif  artropatinin
gelisiminde 1ki temel faktor etkilidir:

® ]. Olgun eklem kikirdaginin kendini yeterli
onarma yetisinde olmamasi

® 2. Sabit mekanik basinclar

®En oOnemli ve giddetli dejeneratif
degisiklikler, harekette onemli olan ve agir
yiik tagstyan  ekstremitelerdeki  biiyiik
lerde ortaya cikar >




Travmatik Zedelenmeler

Travmatik zedelenme iki baglikta ele alinir:

Birincisi tek, ani ve siddetli olanlar (akut) ve ikincisi (kronik)
zedelenmelerdir

Akut olgular dejeneratif artropati nedenidir

Burkulma (distorsiyon) tam olmayan ¢ikik (subluksasyon) ve ¢ikik
(luksasyon) gibi eklemlerin akut zedelenmelerinde sinoviyal doku
ve kapsiil gerilir, lasere olur ve doner

Sonucta ligament kemik bagindan ayrilabilir




Dolasim bozukluklari

Aktif hiperemi; akut eklem yangilarinda sinoviyal membrandaki
kirmizilik ve sislik

Pasif hiperemi; sinoviyal membranin 6demli, siskin ve siyanotik
gorunumu

Odem ve Hidrops: Odem yangisal ve yangisal olmayan seklinde
ayirt edilebilir

Yangisal 6dem artritis ve periartritislerde dikkati ¢eker ve sinoviyal
membran ile eklem baginda ser6z jelatinoz igerik toplanir

Eklem hidropsu sulu sinoviyal sivinin miktar olarak artmasiyla
ortaya cikar; hidartroz olarakta isimlendirilen olgu genellikle
yangiya bagli olarak sekillenir




Dolasim bozukluklari

Kanama: Eklem boslugunda kan toplanmasina hemartroz adi
verilir

Cogunlukla eklem travmasini izler ve sinoviyal membran
damarlannin yirtilmasina bagli reksis kanamalari sonu ortaya
cikar

Toplanan kan yabanci cisim etkisi olusturur ve birkag¢ hafta i¢inde
rezorbe edilir

Enfeksiyonlarda purulent artritis gelisir

Pigmentasyon: Kanamalara bagli sinoviyal membranda pash
esmer-sart pigment ortaya cikar; bunlar hemosiderin ve
~ hematoidindir




ARTRITISLER

Artritis eklemlerin yangisal hastaligidir

Primer bozukluk ya sinovium intersitisyel dokusunda lokalize
kapillar damar duvari ya da diger eklem yapilarindadir

Travmatik ya da dejenaratif olgularda sinoviyal hiperemi, serdz
s1zintl, kanama ve artmig lokositler gortiliir

Enfeksiyoz-nonenfeksiy6z siniflandirilabilit

Nonenfeksiydoz olanlar ayrica immiinolojik ve metabolik(kristalli)
olarak ayrilir

Nonenfeksiy6z metabolik olanlara kanatli ve reptillerdeki tirik asit
kristalleri, kopeklerde kalsiyum fosfat kristalleri 6rnektir




ARTRITISLER

® Cogu tendovaginitislerle birliktedir
® Her iki durumda da sinovitis olugur

® Enfeksiyoz etkenler hematojen, direkt
yayllim, c¢evte dokular ya da penetre
yaralardan eklemlere ulagabilir

® Hematojen olgular cogunlukla kemik iligi
oibi iger alanlarda  lokalize  olan
yangilardan eklemlere taginir




ARTRITISLER

® Eklem kapsiilii sinoviyal tabakasi hematojen
yerlesim i¢in ¢ok elveriglidir

® Eklem kapsuliiniin kesintili yapisi ve zengin
damar ag1 ile eklemler, Actinomyces
pyogenes-stafilokok vb neden oldugu
purulent yangilara acgiktir

® Bunlarin c¢ogu neonatal hayvanlarda ve

_ poliartikiiler olarak ortaya cikar




ARTRITISLER

® Direkt olarak kemikten ekleme yayilim, eklem kapsiiliiniin fibroz
tabakasinm etkili bir bariyer olusturmasi nedeniyle, daha azdir

® Sigirlarin ayak Nekrobasillozu...

® Genellikle irinli ve destruktif yangi sekillendiren ¢esitli bakteriler

penetre yaralardan eklemlere girerek benzer lezyonlar1 eklemlerde
de olugturabilir

® Kopek kedi monoartikuler enfeksiyoz artritisleri...




ARTRITISLER

® Akut artritiste yangisal eksudat yapisi
cogunlukla serofibrinoz 6zelliktedir

® Bununla birlikte pyojenik stafilokok ve
Actinomyces pyogenes purulenttir

® Pyojenik streptokoklarda reaksiyon
cogunlukla purulent hale doéniismeden
hayvan 6ldiigiinden fibrin6zdiir




ARTRITISLER

® Direkt kemikten ekleme yayilim daha azdir;
cunkii, eklem kapsulu fibroz tabakasi etkili
bariyer olugturur

® Sigirlarin ayak Nekrobasillozu
® Kopek-kedi monoartikuler artritisi
® irinli-yakimlayici bakteriler vb.

® Acik yaralardan girerek yangi olusturur




Fibrinli Artritis
® Etkenlerin damarlarla (hematojen) eklem
kapsiilii  sinoviyal tabakasi-sinovial siviya
oirisi ile baglar
® [Ik makro degisiklik, hiperemi ve 6dem
nedeni belirginlesen villuslardadir

® Normalde belirsiz villuslar belirginlesir

® Eklem sivis1i hacim olarak artmis, hafif
bulanik ve miisinozdir

ran petesilerle bezenmis olabili




Fibrinli Artritis
® Histopatolojik, erken donemde odem ve

hiperemi ile birlikte lenfosit ve plazma
hiicre infiltrasyonu goruliir

® Uzun siirelide stroma prolifere olur ve
villuslar hiicresel artigsa bagh genisler

® Sinoviyal membran iizerinde ve eklem
kapsuiliit ile periartikiller dokuda fibrin
birikimi artritisin karakteristigidir

® Iyilesme sonucu fibrin kitlesinin progressi




Fibrinli Artritis
® Fibrinli  artritislerde  eklem  kikirdag:
boyunca yayillan Pannus adi verilen o6zel
granulasyon dokusu olusur

® Bunun organizasyonu eklem kikirdag:
kaynagsmasina neden olur

® Organize doku fibréz kalabildigi gibi,
kikirdaklasabilir ve hatta kemiklesebilir

® Organize pannus'da kargilikli eklem yiizleri
arasinda adezyon olusabilir ve bu da anki




Irinli Artritis
® Ekstremitelerdeki biiylik eklemlerde goriiliir
® Hematojen ve lokal agilanma yolu ile geligir

® Cogunlukla tek ve bazen simetrik sekillenir

® Yangisal degisiklik fibrinli artritis'e gore daha giddetli ve
destruktif (yikimlayici) tir

® Eksudatta bol miktarda notrofil bulunur

® Erken donemde sinoviyal sivi az ve bulanik, reaksiyon iletlerken
eksudat irinli olur




Irinli Artritis
® Olguda eklem kikirdaklari yikimlanir

® Yikimlanma notrofillerin salgiladiklar1 enzimler,
bakteriyel lipopolisakkaritler, makrofaj orijinli
sitokinler ve tiimor nekrozis faktorle ilgilidir

® Sonugta kikirdak parcalanarak ayrilir

® Irinli artritislerin cevre dokulara yayilmasiyla
Flegmon sekillenir

° Eklem cevresi biiyik olgude gen1§ler ve bo



Irinli Artritis
® Spontan veya sagaltimla iyilesebilir

®Tam iyilesme, kikirdakta dejenerasyon
gelismemis olmasina baglidir

® Dejenerasyon ankiloz nedenidir

® Oliim, diger organlardan yayilan irin
odaklari ile eklemlerden gelisen metastazlar
yoluyla olur




Enfeksiyoz Artritisler

® (Cok sayida bakteri-mantar komplikasyonu

® En fazla karsilasilan 6rnekler sunlardir:

¢ Sigirlarda;

® Streptokok-koliform poliartritisler (buzagi)
® Actinomyces pyogenes

® Salmonella spp.

® Mycooplasma spp.

o

Haemophilus somnus




Enfeksiyoz Artritisier

Domuz

® Streptokok poliartritis-meningitis (.
suis- neonatal )

® Frisipelas (Erysipelothrix
rhusiopathiae)

® Glasser  hastalign = (Haemophilus
parasuis)

. ® Mycoplasma spp.




Enfeksiyoz Artritisler
¢ At

® Salmonella spp., Actinomyces, streptokok,
E. coli, Klebsiella spp.

® Koyun-Keci

® - Streptokoklar, stafilokoklar, E. coli
® -Mycoplasma spp., Klamidialar
® -Haemophilus enfeksiyonu

® -Actinomyces pyogenes




KECI ARTRITIS-ENSEFALITIS SENDROMU

® Retrovirus (lentivirus) enfeksiyonu

® Baglica klinik bulgu, siiriide ortaya c¢ikan artritis ve karpal
higrom'a ilgili topalliktir

® Apyrica kilo kaybi siit verimi azalmasi goriliir

® Siiriideki prevalans % 25-30, hatta bazi sitriilerde % 100'lere
ulagabilir

® Sendromda tek ya da cift tarafli karpal higrom karakteristiktir

® Ancak biitiin eklemlerde mikroskobik bulgulara rastlanir




KECI ARTRITIS-ENSEFALITIS SENDROMU

® Fibrinli ya da jelatinoz kitleleri iceren sari- kanli siv1 ile anteri6r
karpusun genislemesi olan higrom kronik lezyonudur

® Tendo kiliflar1 ve eklem kapsiilii fibr6z doku ile genislemistir
® Kollajen nekrozu ve kalsifikasyon goriilebilir

® Baglica karpus ve diz eklemi gibi ana eklemler etkilenmigtir ve
genislemistir

® Mikroskobik cogu eklemde artritis saptanir




Enfeksivéz olmayan artritisler (Immiinolojik)

® Lokal-kalict immiinolojik bozukluga baglidir

® Immun yamt iiriinlerinin kan yolu ile eklemlere taginmasi ile
sekonder olusur

® Sinoviyal kapillar duvarlarinda biriken immun yanit uriinleri
reaksiyonu baslatir

® Enfeksiyoz artritislerden farki;

® eklem sivisinda mikrobiyal etkenletin neden oldugu toksik
l6kositlerin bulunmamasidir




Lmmiinolojik artritisler
® 1. Eroziv (primer-immunolojik hastalik eklemde)
® 2. Noneroziv(sekonder- * “ baska yerde)
® Eroziv artritisler:

® Kopeklerde romatizma benzeri artritis ve poliartritis,
kedilerin kronik progressif poliartritisi ile insanlardaki
romatoid artritis 6rnekleridir

® Bunlar deformasyon ve sakathik ile karakterizedir ve
cinsiyet-yas predispozisyonu yoktur

® Nedenleri bilinmez ve cogunlukla bilateral karpal, tarsal,
dirsek, diz eklemleri etkilenmigtir

irgin  bulgulari,

proliferatit

) ()

B el ) Q. |



Lmmiinolojik artritisler

® Eroziv olmayan artritisler:
® a) primer ya da idiopatik form,
® b) sistemik lupus eritematozus formu ve
® ¢) degisik hastaliklarda ortaya c¢ikan form.

® (kronik parazit, bakteri, virus enfeksiyonlari, ilaca karsi asiri
duyarlilik reaksiyonlari, tiimorler vb)

® SLE'da antijen Nukleik asit diger formlarda hastalik etkeni veya
yikimlanmis dokulardir

® En fazla siklikta kedi ve kopekler etkilenir ve diger evcil hayvan
tiirleri de etkilenebilir




Eklemlerin Neoplastik hastaliklari

® Eklem kikirdaklari timorlerine rastlanmaz

® Osteokondrom olarak bilinen yapilar, kikirdak ve bazen kronik

olarak irrite edilen eklemlerin sinoviyal yapilarindan gelisen
kemik nodulleridir

® Bag doku metaplazisi ve kemiklesme yaninda kikirdagin
endokondral ossifikasyonu sonu gelisir

® Sinoviyum timorleri Sinoviyom-sinoviyal sarkomlardir
® Hriskin kopek, kedi, at ve sigirda ender olarak gorulur

® Genellikle topalliga neden olan yumusak doku kitleleri
seklinde eklem bolgelerinde ortaya cikarlar

® Hemangioperisitom, maling fibroz histiyositom ve yumusal
kularin dev hiicre timotrlerine benzerler ve ayirict ta
tht davranilmasi gerekir | -
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