KEDI VE KOPEKLERDE NEKROPSI
YONTEMLERI-1-




» Kedi ve kopeklerde mide ve barsaklarin anatomik
yapisi onemli farkhlik géstermediginden, bu
hayvanlarda uygulanan nekropsi yontemi de fazla
modifiye edilmemistir.

e Yontem, diger memeli hayvanlarda uygulanan
yontemler ile yakin benzerlik gosterir.

* Ayrica her bir tur icin ayri nekropsi ydntemi de
ongorulmemistir.

e Kucuk cusseli hayvanlarda kesitlerin yapilmasi ve
organlarin cikarilmasinda bicak yerine bistlru ve
pensten yararlaniimasi tavsiye edilir.




Nekropsi Pozisyonu

* Kedi ve kopek kadavralari genellikle

vatinilarak acilir.
* Bu pozisyon, hem iki tarafli calisma durumunda
kolaylik saglar ve hem de vucut bosluklarinda sivi
biriktiginde, bunun steril alinmasinina uygundur.
* Ancak nekropside en az yardim gorulecek
pozisyonun secilmesi gbz 6nune alindigindan, baytk
cusseli kopeklerin nekropsisinin
vapilmasi tercih edilir.




Derinin Yuziulmesi ve Ekstremitelerin
Ayrilmasi

* Deri, kedi ve kopeklerde ekonomik
degere sahip olmadigindan viicut
bosluklarinin acilmasi amaciyla
yuzulir.

* Bu bakimdan gerek gorilmedikce
ekstremitelerin derisi ylzulmez.

* Derinin ve derialti dokusunun
timunun incelenmesi, ekstremite
kaslari ve kemiklerin kontrolu ile
eklemlerin acilmasi gerektiginde,
ekstremitelerin derisi de genel
yontemler cercevesinde kesilip
yuzaldr.




Ozel durumlarda kadavranin yvan pozisyonda (sol) nekropsisi
vapiliyorsa median hat Uzerindeki kesitin sonu simfizis pelvisi
ortalayacak sekilde degil, sternumun gerisinden sag kasik bolgesi
yonune dogru uzatilir.




Yan pozisyonda Ust, sirt Gstl
pozisyonda ise her dort
ekstremite
baglantilarindan ayrilarak
hayvanin sirtina dik gelecek
sekilde nekropsi masasi

Uzerine konulur.




Vucut Bosluklarinin Acilmasi

e Deri yuzulup, ekstremiteler ayrildiktan sonra karin,
gogus ve gerektiginde pelvis bosluklarinin
acllmasina gecilir.

* Kedi ve kdopeklerde karin ve gégus bosluklari ayri
acilabilir.

* Ancak hemotoraks, hemoperitoneum veya
hidroperitoneum gibi 6zel durumlar disinda her iki
boslugun birlikte acilmasi pratikte daha cok
uygulanir.

* Bu amacla hayvanin yatis pozisyonu ve yasi da
dikkate alinarak genel agma kurallarinda bildirilen
bir yontem belirlenir ve bu dogrultuda kesitler
yapilarak gogus ve karin bosluklar birlikte acilir.




* Hayvan yan pozisyonda iken gogus ve karin
bosluklari acilmadan, boyun organlari ile tek yanli
masseter kaslari ve mandibula uzaklastirilarak agiz
boslugu acilir.

* Dil, larinks, 6zofagus ve trakeya cevre
baglantilarindan ¢cozultp apertura thoracis
cranialis'e kadar serbest hale getirilir.

* Bu islem tamamlandiktan sonra gogus ve karin
bosluklarinin acilmasina gecilir.




° |. YOntem

e Gerekli goruldugt
durumlar :

* Kriptosidi

* inguinal kanalda
bogulmus herni

e Hatali kastrasyon
sonucu sperma

kanalinda kanama vya
da infarktus




- Agiz boslugu acilip dil,

larinks, trahea,
dzofagus Apertura
thoracis cranialis’e

kadar serbest hale
getirilir.

Acilmaya karin
boslugundan baslanir




Yontem

e Esasi karin boslugu acildiktan sonra gogus kafesi
kesilmeden gogis boslugu organlarinin  disari
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Inmasidir.

de kostalari kesecek arac (kostatom, testere)
madigl hallerde at ve sigir gibi buyuk cusseli

hayvanlarda uygulanir.

Uygulamasi:

A. Karin boslugu herhangi bir pozisyonda acilir ve
karin organlari disari alinir.




B.Diyaframa bilinen yontemlere gore uzaklastirilir.

C.Boyun organlari aciga cikarilip trakeya ve 6zofagus
boyunun Ust 1/3’Gnden kesilir. Organlar geriye
dogru cekilerek cevre baglantilarindan
uzaklastirilir.

D. Uzunca bir bicak A.torasis kranialisten sokularak
trakea ile 0zofagus cevresi cember seklinde
baglantilarindan kesilir.




E. Serbest hale gelen servikal trakea ve 6zofagus, bu
acikliktan gogus bosluguna dogru itilir.

F. Gogus boslugunun kaudalinden sol kol iceri
sokulur ve kit olarak organlar ayrilir.

G. Perikardiumun sternum ile olan baglantisi da
cozulerek organlar cekilerek disari alinir.




e Karnivorlarda
mesoduodenum uzun
oldugundan duodenum
ventrale dogru sarkar.

* Bu nedenden kopeklerde
karin boslugu sirt Gstii
pozisyonda acildiginda,
duodenumun pars
descendens'i disindaki tim
barsaklar omentum majus
ile ortilmauas gorualir.




* Duodenumun pars descendensi ise sag
karin duvari bolgesinde yer alir ve
acikta kalan bu bélime pankreasin
lobus dexter'i eslik eder. Karaciger
sagda ve biraz medialde yer alrr.
Midenin buyuik kismi sol taraftadir.
Dolu oldugunda sag karin duvarina
dayanir. Dalak sol tarafta, omentum
majusun disinda olup bir kivrimr ile
kismen ortilmus vaziyettedir. Idrar
kesesi dolgun ise geriden karin
bosluguna dogru uzanr.

* Omentum majus kaldirldiginda
jejunum halkalari aciga cikar. Jejunum
saga-sola cekildiginde, sag tarafda iliaca
bolgesinde, duodenumun medial ve
biraz dorsalinde virgll seklinde sekum
gorullr. Sekumun apeksi 6nlinde de
ileum kismi yer alir.




Karin Boslugu Organlarinin Cikariimasi

e Karin boslugu organlarindan yine oncelikle
barsaklar uzaklastirilir ve bunu diger organlar izler.

1. Barsaklarin ¢ikarilmasi

* Duodenumun diger barsak bolimlerinden sonra
cikarilmasi kurali burada da gecerlidir.

* Duodenum disindaki barsak boélimlerinin karin
boslugundan disariya alinmasi da ya ince ve kalin
barsaklarin ayri ayri mezenteriumdan ¢ozulerek
va da mezenteriumdan ¢6zulmeden timden
cikarilmasi seklinde iki yontemle gerceklestirilir.




Duodenumdan sonraki barsak boliimlerinin
mezenteriumdan ayrilarak ¢ikarilmasi:

Karin boslugu incelip omentum ve cogunlukla
dalak uzaklastirildiktan sonra barsaklarin
cikarilmasina gecilir. Bunun icin:

a. Duodenum tutulup kolumna vertebralise
dogru cekildiginde sag bobregin ventralinde
barsaklar ile cevrilmis vaziyette, virgul seklinde
sekum aciga cikar.

Sekumun apeksi onunde de ileum yer alir.




b. lleum (izerine sekuma
yakin iki bag konulup
aradan kesilerek ince
barsagin sonu
sekumdan ayrilr.
lleumun kesilen
ucundan tutulur,
yukariya dogru
kaldirilarak

mezenterium gerilir.




e Sonra da ince barsaklar,
ileumdan baslanarak
jejunum yoéninde dne
dogru mezenteriumdan
ayrilarak disariya alinmaya
baslanir.

* Buislem kalin barsaklarin
altindaki flexura
duodenojejunalis'e, daha
dogrusu
lig.duodenocolicum'a
kadar devam eder.




* Buraya gelindiginde
ruminantlardaki gibi
ustteki barsaklar
kaldirilir ve bir cift bag
konulup aradan kesilir.
Boylece ince
barsaklarin ileum ve
jejunum bolumleri
disariya alinmis olur.
Sekum ve kolonlarin
citkarilmasina gecilir.




c. Sekum tutulup, dorso-kraniale dogru cekilir.

Sekum tarafinda kalan ileum parcasi, sekum ve
kolonlar mezenteriyal baglantilarindan ayrilarak
mezenteriyal lenf yumrulariyla birlikte rektuma
kadar ayrilir.

Rektuma bir cift bag konulup aradan kesildikten
sonra, bu barsak bolimleri disariya alinir.




B. Duodenumdan sonraki barsak boliimlerinin
mezenteriumdan ayrilmadan tiimden ¢ikarilmasi:

a. Duodenumun son kismina yakin bir yerde
(lig.duodenocolicum civarinda, diger bir deyisle pankreasin
sag lobunun ucuna gelecek sekilde) duodenum Uzerine bir
cift bag konulup aradan kesilir.

b. Pelvis giridinde rektum bulunur. Bu bélgede de kalin
barsaklarin sonuna iki bag konulup rektumdan ayrilir.

c. Iki kesit arasinda kalan ince ve kalin barsaklar,
mezenteriumla birlikte cevre bagOlantilarindan ¢ozullp
disariya alinir.




* Bu sekilde jejunum basindan kolon sonuna kadar
cikarilan barsak bélimleri nekropsi masasi Uzerine
konulur.

* Mezenteriyum barsak duvarina yakin olarak
makasla kesilip ayrilir.

e Barsaklar lumeni acilmak Gzere nekropsi masasi
Uzerine “U” seklinde yerlestirilir.

* Bu arada mezenteriyal lenf yumrulari da incelenir.




C. Duodenumun c¢ikarilmasi:

 Duodenum, safranin akip akmadiginin kontroli icin
yvine ruminantlardakine benzer bir yontem ile
cikarthr.

 Duodenum, mide ve pankreas ile birlikte veya
mide cikarildiktan sonra karaciger ve pankreasla ya
da karacigerin cikarildiktan sonra pankreas ile
birlikte ¢ikarilir.




2. Midenin c¢ikarilmasi

 Ozofagus V.cava caudalis ile karaciger arasinda
bulunur ve diaframayi gecerek midenin kardiasina
girer.

 Ozofagusu mideden ayirmak icin mide geriye
dogru cekilir.

* Midenin birkac cm. 6nlinde 6zofagus UGzerine bir
bag konulup dntinden kesilir.

* Sonra da midenin diger ¢cevre baglantilari ayrilarak
vukarida aciklandigi gibi duodenum ve pankreas ile
birlikte veya duodenumdan ayrilmak suretiyle
valniz basina disariya alinir.




3. Dalagin ¢ikariimasi

* Dalak karin boslugu acilip omentum
uzaklastirildiktan sonra ilk ¢cikan organdir.

* Eger cikarilmamis ise midenin ¢ikarilmasi sirasinda
karin boslugundan disariya alinir.

4. Karacigerin ¢ikarilmasi

* Diger hayvanlarda oldugu gibi yerinde incelenip
baglantilarindan ayrildiktan sonra cikarilir.




5. Bobreklerin ¢ikariimasi

* Bobrek ve adrenler barsaklardan veya mide,
duodenum ve karacigerden sonra diger
hayvanlardaki gibi yerlerinden ayrilarak cikarilir.

* Cikarma islemine 6nce sag bobrek ve adrenden
baslanir.

e Karin boslugu organlari kaydedilen sirada
cikarildiktan sonra geriye kalan

e Aorta abdominalis ve buylk venalar ile uzantilari
kontrol edilir.

* Ayni sekilde bu bdlgede bulunan ovaryum, uterus
bolimu ve idrar kesesi de incelenir.

* Eger gogls boslugu sonradan acilacak ise halen
kesi_lr_r|1_emi§ olan diyafragma yeniden gdzden
gecirilir.
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