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ONSOZ

Ovaryohisterektomi operasyonu (OHE), korpus uteri ile birlikte kornu uteri’lerin
ve ona bagli ovaryumlarin operatif olarak alinmasidir. Bu yontem geri dondiiriilemez
bir tekniktir ve sonucunda bir¢ok komplikasyon meydana gelebilir. Bu ¢alismada da
ama¢ meydana gelen bu komplikasyonlar1 arastirmak ve goriilme sikligin

belirlemektir.

Calismada hayvan materyalini yaslar1 7 ay ile 72 ay arasinda degisen 30 adet
kedi ile yaslar1 7 ay ile 108 ay arasinda degisen 20 kopek olusturdu. Operasyon
sonrast 6 ay boyunca hayvanlar izlenim altina alinarak ve hayvan sahiplerinden

alinan anamnezler dogrultusunda meydana gelen komplikasyonlar belirlendi.

Bu ¢aligmada emegi gegen Kirikkale Universitesi Veteriner Fakiiltesi Dogum ve
Jinekoloji Anabilim Dali baskant olan danigman hocam Prof. Dr. Hakan
KALENDER basta olmak {izere kiirsiide bulunan diger hocalarima, Karaburun
Belediyesi kedi-kdpek barinaginda calisan Vet. Hek. Duygu AKUZUM’e, maddi ve
manevi yardimini esirgemeyip hep yanimda olan esime ve aileme tesekkiirii bir borg

bilirim.



SIMGELER ve KISALTMALAR

ALP: Alkalen fosfataz

ALT: Alanin aminotransferaz

AMH: Anti-Miillerian hormon

AST: Aspartat aminotransferaz

BMI: Body Mass Index (Viicut kiitle endeksi)
CRP: C- reaktif protein

CUP: Corpus Uteri Pargasi

ELISA: Enzyme-Linked Immunosorbent Assay
FSH: Follikiil Stimiile Edici Hormon
GnRH: Gonadotropin Salgilatict Hormon
hCG: Insan Koryonik Gonadotropini

Hp serum diizeyi: Haptoglobin serum diizeyi
LH: Luteinlestirici Hormon

LPL: Lipoprotein Lipaz

RT-PCR: Revers-Transkriptaz Polimeraz Zincir Reaksiyonu
SAA: Serum amiloid A

SaCU: Sag Kornu Uteri Pargasi

Sa0: Sag Ovaryum

SoCO: Sol Kornu Uteri Pargasi

So0: Sol Ovaryum

OHE: Ovaryohisterektomi

ORS: Ovarian remnant sendromu

OVE: Ovariektomi

TSH: Thyrotropin

YKB: Yakala-Kisirlastir-Birka

TT3: Total triidothyronine

TT4: Total thyroxine
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OZET

Kedi-Kopeklerde Ovaryohisterektomi Operasyonu Sonrasi Goriilen Komplikasyonlar

Ovaryohisterektomi operasyonu (OHE), uterus ve ovaryumlarin teknigine uygun
bir sekilde ligatiir atildiktan sonra viicuttan uzaklastirma islemine denir. Bu
operasyon geri doniisii olmayan bir cerrahi girisimdir. Bu operasyon sirasi ve
sonrasinda birgok komplikasyon sekillenebilir. Calismamizda operasyon sirasinda;
kanama, anestezi riski ile operasyon sonrasinda; dikislerin agilmasi, dikis hattinin
enfeksiyon kapmasi, dikis bolgesinde iplik reaksiyon olusumu, obezite, ovaryum
remnant sendromu (ORS), iiriner inkontinens ve hayvanlarin davranislarinda

olusturdugu degisiklikler incelendi.

Calisma materyalini; izmir/Karaburun Belediyesi kedi-kdpek barinagina
getirilen sahipleri tarafindan evlerinin bahgesinde bakilan, ¢esitli yaslarda (kedilerde;
7 ay - 72 ay, kopeklerde; 7 ay - 108 ay arasi) ve farkli viicut agirliklarinda
(kedilerde; 2,35 — 4,75 kg ve kopeklerde; 6,20 — 42,00 kg) 30 adet disi kedi ile 20
adet disi kopek olusturdu. Kedilerin 3’iinde operasyon esnasinda kanama
gozlenirken, 27°sinde komplikasyon diizeyinde degerlendirilebilecek bir kanama
gozlenmedi. Kopeklerin ise 7’sinde operasyon esnasinda kanama gozlenirken,
13’iinde komplikasyon diizeyinde degerlendirilebilecek bir kanama goézlenmedi.
Operasyona alinan hayvanlarin sekstiel siklus donemleri ve kanama arasinda 6nemli
diizeyde bir baglanti1 belirlenemedi. OHE operasyonu sonrasi1 kedilerin ve kopeklerin
6’sinda dikis bolgesinde enfeksiyona rastlanildi. Kedilerde operasyon sonrasi iiriner
inkontinens ve ORS’na rastlanilmazken, kopeklerin 1’inde ORS’na rastlanildi.
Kisirlagtirlan tiim kedi ve kopeklerin, operasyon sirasinda ve sonrasinda 6 ay
boyunca her ay diizenli olarak viicut agirliklar1 tartildi. Operasyona alinan kedilerin
hepsinde operasyon Oncesi agirliklarina gore (ortalama 3,372+0,676 kg) 6 ay
sonunda (ortalama 4,370+0,923 kg) ortalama %29,60 diizeyinde bir agirlik artisi
oldugu gozlendi. Operasyona alinan kopeklerin de hepsinde operasyon oOncesi
agirliklarina gore (ortalama 22,59+9,98 kg) 6 ay sonunda (ortalama 25,08+9,83 kg)
ortalama %11,03 diizeyinde bir agirlik artis1 oldugu gozlendi. OHE sonrasi kedilerin

Vil



(n=30) 7’si ile kopeklerin (n=20) 3’iiniin davraniglarinda agresiflesme yoniinde
degisim gozlenirken, geri kalan 23 kedi ile 17 kopekte ise uysalligin arttig

gozlenildi.

Sonu¢ olarak; OHE operasyonu sonrast komplikasyonlarin olusabilecegi
unutulmamalidir. Operasyon sonrast sekillenen komplikasyonlarin incelenip dogru
sonuglara varilabilmesi i¢in hayvanlarin uzun siire izlenilmesinin ve g¢alismanin
kontrollii ortamlarda gergeklestirilecek sekilde planlanmasinin daha iyi sonuglar elde

edilmesinde faydali olacagi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelime: Kedi, Kopek, Barinak, OHE Operasyonu, Komplikasyon.



SUMMARY

Complications Following Ovaryohysterectomy In Felines-Bitches

OHE operation is the procedure for removal of the uterus and ovaries from the
body after the ligature in accordance with the technique. This operation is an
irreversible technique and many complications may occur after this operation. It is
useful to examine these complications. In our study; complications such as bleeding
during surgery, and postoperative with anesthetic risk; openings of suture wound,
infection of suture line, formation of thread reaction at suture area, obesity, ovarian
remnant syndrome (ORS), urinary incontinence and affect on animal behavior were

examined.

The experimental group was formed with 30 female cats and 20 female dogs
which were abandoned by owners and brought to the cat-dog shelter of Izmir /
Karaburun Municipality at various ages (cats; 7 months - 72 months, dogs; 7 months
- 108 months), different body weights (cats; 2,35 — 4,75 kg and dogs; 6,20 — 42,00
kg) and strains. While 3 of the cats had bleeding during the operation, 27 had no
bleeding that could be evaluated at the complication level. While 7 of the dogs had
bleeding during the operation, 13 had no bleeding that could be evaluated at the
complication level. No significant correlation was found between the sexual cycle
periods and bleeding of the animals taken into operation. After OHE, 6 of the cats
and dogs had infection at the suture site. Postoperative urinary incontinence and ORS
were not observed in cats, but one of the dogs had ORS. All neutered cats and dogs
were regularly weighed each month for 6 months and after the operation. It was
observed that there was an average weight increase of 29,60% at the end of 6 months
(4,370 £ 0,923 kg) according to their preoperative weight (mean 3,372 + 0,676 kg) of
all the cats. On the other hand, it was observed that there was an increase of 11,03%
in the weight of the dogs that were taken into operation (average 22,59+9,98 kg) at
the end of 6 months (average 25,08 + 9,83 kg). After OHE, 7 of the cats (n = 30) and
3 of the dogs (n = 20) showed a change in the behavior of aggression, while the

remaining 23 cats and 17 dogs were observed to have increased docility.



As a result, it should be kept in mind that complications may occur after
ovariohysterectomy. Animals should be monitored for a long time to investigate
some postoperative complications. It is thought that planning the study in a

controlled environment will be beneficial for achieving better results.

Keywords: Felines, Bitches, Shelter, Ovaryohysterectomy, Complications.
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1. GIRIS

Kedi ve kopeklerin evcillestirilmesi sonrasinda insanlarla karsilikli faydalara
dayanan iligki belli kesimlerde boyut degistirerek bu hayvanlarin evin, hatta ailenin
icine girerek bir birey olmalar1 yoniinde degisim gostermistir. Bu da siire¢ i¢inde

iiremenin denetlenmesi gibi bazi uygulamalara ihtiya¢ duyulmasina neden olmustur.

Uremenin denetlenmesinin onerilmesi ya da talep edilmesinin bir kismi
toplumsal nedenlerden koken alirken, bir kismi hayvan niifusunun kontrol altina
alinmasi, bir kismi ise hayvanlarin sagligiyla ilgilidir. Veteriner hekimler, hayvan
sahibini bilgilendirirken bu konu ile ilgili kaynaklardan da yararlanarak hayvan
sahiplerine  yontemler konusunda Ornekler verebilir.  Veteriner  hekim,
ovaryohisterektomi operasyonu (OHE) oOnerirken hangi noktalarin goz Oniinde

bulundurulmasi gerektigini hasta sahiplerine anlatmasi gerekir (Kustritz, 2012).

Uremenin denetlenmesi amaciyla kisaca siklusun belli asamalarda baskilanmasi
ya da hayvanin kisirlastirilmasi yoluna gidilebilmektedir. Siklusun baskilanmasi
daha ziyade lireme ve bununla birlikte gelisen fizyolojik belirtilerin gegici bir siire
icin ortadan kaldirilmasini igermektedir. Bu yontemler ilerleyen zaman iginde yavru
almak isteyen hayvan sahiplerine 6nerilebilmektedir. Tercihin kisirlagtirma yoniinde
kullanilmast halinde ise hayvanin lireme Ozelliklerinin ortadan kaldirilmasi soz
konusu olmaktadir. Bu yontemler bir daha yavru almak istemeyen hayvan sahiplerine
onerilmelidir (Alagam, 2008).

Siklusun belli asamalarda baskilanmasi; andstrus doneminde kullanilan uzun
etkili progestagenlerle Ostruslarin ertelenmesi, prodstrusun baskilanmasi amaciyla
subkutan uygulanan depo progestagenler, ostrus siklusunun prodstrus doneminde
baskilanmas1 amaciyla uygulanan Gonadotropin Salgilatict Hormon (GnRH)
antagonisleri, ostruslarin  ertelenmesinde  anabolik ~ steroidlerin ve GnRH
agonistlerinin kullanilmasi1 gibi yontemlerle saglanmaktadir (Aslan ve Giingor,

2013).



Disi hayvanlarin kisirlastirilmas:  igin, intrauterin bakir alasimli metal
kontraseptif aparatlarin kullanildig: fiziksel yontemler ve GnRH asis1, Luteinlestirici
Hormon (LH) ve LH reseptorii asisi, zona pellusida asis1 gibi immunokontrasepsiyon
icin kullanilan kimyasal yontemler gibi cerrahi olmayan yontemler kullanilabilir.
Cerrahi yontemler olarak disi kopeklerin kisirlastirma isleminde, ovaryumlarla
birlikte uterusun alinmasi (OHE) veya sadece ovaryumlarin alinmasi (ovariektomi;
OVE) en yaygin olarak kullanilan yontemlerdir. Her iki yontemde kisirlastirma
islemi basarili bir sekilde uygulansa da daha ¢ok OHE operasyonu tavsiye
edilmektedir (Rafee ve ark., 2015). Bunlarin yani sira cerrahi ydntem olarak
histerektomi, salpingektomi, prepubertal gonadektomi ya da salpinkslerin ligasyonu
gibi diger cerrahi yontemler de uygulanarak lireme engellenebilmektedir (Howe,

2006; Aslan ve Gilingor, 2013).

OHE islemi yapilirken uterusun alinmayarak birakilmasi durumunda; uterusta
sonradan meydana gelebilecek patolojik bozukluk ihtimalini ortadan kaldirmak i¢in
Amerika Birlesik Devletleri’'nde kisirlastirma isleminin OHE operasyonu seklinde
yapilmasi Onerilmektedir (Rafee ve ark., 2015). Bununla birlikte kisirlastirma
isleminin OVE ya da OHE seklinde yapilmasi arasinda postoperatif dénemde
gozlenebilecek pyometra, endometrit, iiriner inkontinens gibi istenmeyen reprodiiktif
problemler yoniinden farkliligin olmadigimi hatta OVE operasyonunun OHE
operasyonuna gore daha kisa slirede tamamlanmasi nedeniyle operasyonla ilgili
olarak gozlenebilecek komplikasyonlarin ¢ok daha az oldugunu bildiren

arastirmacilar da bulunmaktadir (Peeters ve Kirpensteijn, 2011).

OHE operasyonu, uterus ile iki ovaryumun, uygun sekilde ligatiire edildikten
sonra birlikte uzaklastirilmasi islemine denir (Alagam, 2008). OHE operasyonu,
kiiciik hayvan klinik uygulamalarinda rutin bir islem olarak uygulanmakta ve
Kirikkale Universitesi Veteriner Fakiiltesi Veterinerlik Dogum ve Jinekoloji
Anabilim Dali Klinigi de dahil olmak {izere bir ¢ok klinikte dogum ve jinekoloji ile

ilgili yapilan operasyonlarin i¢inde ilk siray1 almaktadir.



OHE operasyonu, iiremenin denetlenmesi disinda kedi ve kopeklerde goriilen
pyometra ve meme tiimorii gibi lireme kanali hastaliklarin 6nlenmesi agisindan
onemli avantajlar saglar. Diger avantajlar ise metritis, mastitis ve giic dogum gibi
gebelik ve dogumla iliskili hastaliklarin; kdpeklerde goriilen prolapsus vagina ve
kedilerde goriilen meme hipertrofisi gibi hormonla iligkili hastaliklarin; ve
istenmeyen seksiiel davraniglarin engellenmesi olarak siralanabilir (Kirsan ve ark.,
2013; Romagnoli, 2008). Ayrica birgok arastirmaci tarafindan OHE operasyonu
yapilan kopeklerin seksiiel olarak aktif kopeklere kiyasla yasam siirelerinin daha

uzun oldugu kabul edilmistir (Tez ve ark., 2019).

Genetik olarak ovaryum ve meme kanserine karsi yatkinligi olan bayanlarda
riski ortadan kaldirmak amagl viicuttan ovaryumlarin ¢ift tarafli uzaklastirilmasina
bagvurulmaktadir (Moscucci ve Clarke, 2007). Kopeklerde meme timori
olusumunda puberta Oncesi donemde yapilan operasyonlarin meme tiimorlerinin
onlenmesinde biiylik ol¢iide fayda sagladig (Kustritz, 2007), hatta ilerleyen yaslarda
da yapilan OHE operasyonlarinda meme tiimoriiniin gelisiminin 6nlenmesinde

faydali olabilecegi bildirilmektedir (Misdorp, 1988).

OHE operasyonu, disi hayvanlarin sterilizasyonu i¢in kullanilan geri
dondiiriilemez bir tekniktir ve bu teknik nedeniyle bir ¢ok komplikasyon goriilebilir.
Bunlar operasyon sirasinda  kanama, anesteziye bagli komplikasyonlar, yara
iyilesmesinde gecikme, apseler ve enfeksiyonlar gibi dikis problemleri ya da
iatrojenik problemlerdir (Kirsan ve ark., 2013). Operasyondan sonra obesite, idrar
tutamama (iiriner inkontinans), tily dokiilmesi ve az oranda da olsa kardiyak stres,
bazi kas-iskelet rahatsizliklar1 ve endokrinolojik rahatsizlik vakalarinda artig, gibi

cok ¢esitli Komplikasyonlar sekillenebilir (Alagam, 2008; Kustritz, 2012 ).



1.1. OHE Operasyonunun Endikasyonlari

Disi kedi ve kopeklerde kisirlagtirma islemi yapilmasi i¢in ¢ok sayida neden vardir
(Smith ve Séguin, 2013). Kopekte; prodstrus ve dstrus doneminde istenmeyen bulgu
ve davraniglar (prodstrus kanamasi, sik iirinasyon, saldirganlik, sokak hayvanlari ile
ciftlesme, gebe kalma, vb.), genital kanal enfeksiyonlar1 (akut metritis, pyometra,
vb.), cesitli genital organ ve meme tiimdrleri, bazi prolapsus vagina olgulari ve
uterusun yikima ugradig1 giic dogumlarda OHE endikedir (Alagam, 2008). Ayrica
tireme kontrolii medikal tedavilere cevap alinamayan vaginal hiperplazi ve endokrin

hastaliklarda da (diabetes mellitus) tercih edilebilir (Aslan ve Giingor, 2013).

Kopeklerde 10 yasina gelene kadar pyometra goriilme olasiliginin %23-24
oldugu bildirilmekle (Fransson ve Ragle, 2003) ve yashi hayvanlarda karsilasilan
pyometra vakalarinda OHE operasyonu en etkili tedavi yontemi oldugu bildirilmistir
(Fukuda, 2001; Ozyurtlu, 2012).

Omeran ve ark. (2014)’t yapmis olduklar1 ¢alismada, disi kedilerin
kisirlagtirtlmasiin temel kedi yasantisinin 6nemli bir pargasi oldugunu ve ayrica
evde idrarla isaretleme durumunu ortadan kaldirdigini bildirmislerdir. Demirel ve
Acar (2012)’da yapmis olduklar1 ¢alismada ostrus ile iligkili istenmeyen davranislar
ortadan kaldirmak ve liremeyi O6nlemek i¢in kedilerde OHE operasyonu yapilmasi

gerektigini bildirmislerdir.

OHE operasyonu, sahipsiz hayvanlarda popiilasyon kontrolii igin de son derece
onemlidir. Bu amagcla yakala kisirlastir birak (YKB) uygulamas: ilk kez 1970°1i
yillarda Avrupa’da kullanilmis, daha sonralarinda da Amerika Birlesik
Devletleri’nde uygulanmaya baslamistir. Bu uygulamada, sokak hayvanlari insanlar
tarafindan tuzaga diisiirilerek yakalanmis, kisirlastirilmis ve daha sonra bulunduklari
yerlere geri birakilmistir (Samojlovi¢ ve ark., 2015). Kopek ve kedilerin cerrahi
sterilizasyonu, bazi iilkelerde popiilasyon kontrolii i¢in kabul goriirken bazi tilkelerde

etik dis1 sayilmaktadir (Kustritz, 2012).



1.2. OHE Operasyonu i¢in En Uygun Dénem

Disi kopeklerde operasyon yasinin belirlenmesi zordur. Kopeklerde 3 aylik yastan
daha oOnceki yaslarda gergeklestirilen OHE operasyonlarinda {iriner inkontinans
goriilme olasiligi daha yiliksek olup, tedavisi uzun siliren bir siire¢ gerektirebilir.
Victor Spain ve ark. (2004)’1 disi kopeklerin en az 3-4 aylik doneme kadar
gonadektomi yapilmamasini tavsiye etmisler, veteriner hekimlerin képeklerde OHE
operasyonu yapmasinda en uygun zamaninin, asilarin tamamlandigr 4-5 aylik
doénemden ilk Gstruslarini gostermeden 6nceki donem arasinda kalan siireg¢ oldugunu
bildirmislerdir. Bu donemden sonra yapilacak operasyonlarin meme tiimorlerine
yakalanma riskini diisiirmedigine dikkat ¢gekmislerdir. Alagam (2008) ise pubertastan
once operasyonun yapilmasinin komplikasyonlar1 azaltacagini, ancak obesite, vulva

atrofisi ve idrar tutamamada koruma saglamayacagini bildirmistir.

Omeran ve ark. (2014)’na gore kediler i¢in en iyi operasyon yasi pubertastan

onceki son donemdir.

Kopeklerde iiremenin engellenmesi amaciyla OHE operasyonu yapilacak ise
yalanci gebelik olugsmamasi agisindan operasyon yapilacak zamanin hayvanin higbir
sekilde progesteron hormonu etkisi altinda olmadigi donemde planlanmasi

onerilmektedir (Kalkan ve Alagam, 2007).

1.3. Operasyon Teknigi

Operasyon oncesi kisirlagtrilacak hayvanlarin genel muayenelerinin yapilmasi
gerekir. Herhangi bir saglik problemi olmayip genel durumu iyi olan hayvanlar
operasyona alimmalidir. Hayvanlarm serum biyokimyasal degerleri degerlendirilip;
hipotermi, midriyazis, karaciger, dehidrasyon ve bobrek yetmezligi gibi sorunlar
yagsamayan hayvanlar belirlendikten sonra operasyona alinmalidir (Aslan ve Giingor,
2013). Ostrus déneminde olan kedi ve kopeklerde operasyon zamani Ostrustan

sonraki doneme ertelenmelidir (Kalkan ve Alagam, 2007). OHE operasyonu



yapilacak olan hayvanlar Kirsan ve ark. (1998)’na gore 24 saat dnceden, Kalkan ve
Alacam (2007)’a gore 12 saat onceden, Aslan ve Giingor (2013)’e gore 8 saat
onceden ag¢ birakilmalidir. Operasyonda bazi durumlarda genel anestezi ile birlikte
gerekirse lumbosakral anestezi kullanilir (Alagam, 1998). Genel anestezi toksemik
olan hayvanlar (pyometra vb.) icin riskli olabilir (Alacam, 2008). Hayvanlara
inhalasyon anestezisi yapilmayacaksa bile operasyona girmeden once sedasyonu
takiben entiibe etmek, operasyon esnasinda acil miidahale gereken durumlarda mide

igeriginin aspirasyonunu Ve vakit kaybini engellemis olur (Aslan ve Giingor, 2013).

Operasyon kopeklerde sag veya sol aglik gukurlugundan ve tercihen median
hattan; kedilerde ise genellikle sag veya sol aglik gukurlugundan yapilmakla beraber
median hattan da yapilabilir. Operasyon median hattan yapilacaksa sirt {istii ya da sol
aclik ¢ukurlugundan yapilacaksa hayvan sagina yatirilir (Kalkan ve Alagam, 2007).
On ve arka bacaklar éne ve arkaya dogru gerdirilerek baglanir. Bolge tras edildikten
sonra dezenfektanla temizlenir. Ensizyon hatti steril serviyetle sinirlandirilir. Aghk
cukurlugundan yapilacak olan operasyonlarda, tuber coxae ve columna
vertebralis’ten esit uzakliktaki bélgeden uterusun biiyiikliigii dikkate alinarak deriye
diisey yonde ensizyon yapilir. Ozellikle kedilerde egri uglu hemostatik pensle bir
defada kiit olarak delinebilir. Median hattan yapilacak olan operasyonda, hayvan
masaya sirt Ustli yatirillir. Median hat tras edilip dezenfekte edildikten sonra
serviyetle sinirlandirilir. Gobegin yaklasik 1 cm kadar gerisinden baslanarak 4-6 cm

uzunlugunda ensizyon yapilir (Alagam, 1998).

Aclik gukurlugundan yapilacak olan operasyonlarda kas katlar1 ayr1 ayri ensize
edilir. Aglik gukurlugu veya median hat se¢im bolgelerinde periton ensize edilir ve
sonra sidik kesesinin dorsalinde yer alan kornu uteriler yakalanmaya ¢alisilir (Kalkan
ve Alagcam, 2015). Bunun i¢in egri u¢lu bir hemostatik pens ya da ucu kiit ve ¢engel
seklinde bir stile (hook) kullanilir. Kedilerde, operasyon bolgesinde tercih edilen
aclik cukurlugu kiit punksiyon sonrasi ekartor aracilifiyla genisletilerek, punksiyon
noktas1 dogru belirlendiyse, kornu uteri egri uglu hemostatikle yakalanarak karin
boslugundan disariya alinir (Kalkan ve Alagam, 2007). Kornu uteri’ler takip edilerek

ovaryumlara ulagilir. Ovaryumun kranial ve kaudal kismina ligatiir atilir. Sonrasinda



bifurkasiyo uteri’nin kaudal kismina pasif ve aktif kanama igin 2 ligatiir atilir.
Kedilerde belirgin olmadigi i¢in ligamentum latum uteri ligatiire edilmezken
kopeklerde bu ligament belirgin oldugundan ligatiir edilir. Atilan ligatiir sonrasi
ligamentum latum uteri, kanama yoniinden kontrol edilerek dikkatli bir sekilde

kesilir ve uterustan ayrilir (Aslan ve Giingor, 2013).

Ovaryumun damarsal yapilar1 ve asici baglari, ovaryumun kranial kismina
atilan ligatiirlerin gerisinden kesilmeden once kontrol edilir. ORS nun goriinmesini
onlemek icin ovaryumun tamamiin ¢ikartildigindan emin olunmasi gereklidir
(Aslan ve Giingdr, 2013). Ovaryumun damarsal yapilari ve asict baglari kanama olup
olmadigina emin olunduktan sonra kesilir. Ayn1 islemler sirasiyla diger kornu uteri
ve ovaryum igin tekrarlanir. Son olarak bifurkasiyo uteri’nin kaudal kismina atilan
iki ligatiir arasindan corpus uteri dikkatli bir sekilde kesilir. Uterus ile ovaryumlarin
viicutla olan baglantilar1 ayrilmis olur. Ligatiirlerin ipleri kisa kesilerek, kanama
yoniinden kontrol edildikten sonra tekrar karin bosluguna génderilir (Sekil 1.1, Sekil
1.2).



Sekil 1.1. Kopekte median hattan OHE operasyonunun yapilma asamalari
(Veterinerlik Dogum ve Jinekoloji (Hakan Kalender’in kisisel arsivi).



Sekil 1.2: Kedide aglik g¢ukurlugundan OHE operasyonun yapilmasit (Hakan
Kalender’in kisisel arsivi).



Operasyona alinan hayvanlarda pyometra olmasi durumunda ikili ya da tglii
ligasyon uygulamasi yapilmalidir. Uterusu kesmek igin kullanilan cerrahi aletler
kontamine olduklar1 igin, kesme islemini takiben operasyon esnasinda tekrar
kullanilmasinin enfeksiyonun yayilmasina neden olacagi unutulmamalidir (Aslan ve

Gilingor, 2013).

Kas katmanlar1 emilebilen dikis materyali ile dikildikten sonra deri dikilerek
operasyon bitirilmelidir. Deriye atilan dikisler 3 giin sonra kontrol edilerek, herhangi
bir komplikasyon yasanmayan hayvanlarda 7-10 giin sonra alinmalidir (Kalkan ve
Alagam, 2015).

1.4. OHE Operasyonununda Komplikasyon Olusumuna Neden Olan Faktorler

Saglikli kedi ve kopeklerde OHE ile iliskin cerrahi komplikasyon oranlari cerrahin

tecriibesinin durumu ile oran %6,2 ile %20,6 arasinda degistigi bildirilmistir
(Samojlovi¢ ve ark., 2015).

Komplikasyonlarin olusumu ile genel anestezi siiresi iligkili goriinmektedir ve
anestezi siiresinde gegen her dakika komplikasyon goriilme olasiligini %2 oraninda
artirmaktadir. OHE operasyonu yapilan hastalarin anestezi siiresinin veteriner hekim
tarafindan kisa tutulmast komplikasyon oranlarini etkileyebilmektedir. Ayrica
hastanin agirliginda gézlenen degisimlerin, komplikasyonlarin olusumuyla alakali ve
hastanin agirliginda artan her bir kilonun komplikasyon oraninin 1,03 faktor artirdigi
bildirilmektedir (Muraro ve White, 2014).

1.4.1. Obezite

Obezite, viicutta asir1 miktarda yag dokusu birikimi olarak tanimlanir (Zoran, 2010;
Jeusette ve ark., 2005; German, 2006). En ¢ok evde beslenen hayvanlarda goriilen
beslenme bozuklugudur (Jeusette ve ark., 2005; German, 2006). Obezitenin kopek
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poplilasyonu icinde %2,8 oraninda gorildiigii yapilan c¢alismalar sonucunda
bildirilmistir (Kustritz, 2007). Enerjinin yiiksek miktarda alinmasi ya da harcanan
enerjinin ¢ok az olmasina baglh pozitif enerji dengesinin olustugu durumlarda obezite
sekillenir (Jeusette ve ark., 2005; German, 2006).

Obezitenin kopeklerde goriilme oranlar 5,5 aylik donemden 6nce yapilan OHE
operasyonlarinda, 5,5 ay ile 12 aylik donem Sonra yapilan OHE operasyonlarina gore

daha dusiiktiir (Victor Spain ve ark., 2004).

Obeziteye yakalanma durumu biitin kopek irklart igin bir risk faktorii
tasimakta ise de bazi irklarda bu durumun olusma ihtimali daha yiiksektir. Lund ve
ark. (2006)’nin yaptiklar1 ¢alisma sonucunda obezite goriilme prevalansi Shetland
Sheepdogs, Spaniels Cocker, Beagles, Labrador Retriever, Golden Retriever,
Rottweiler, melez kopek irklari gibi kopeklerde %30 oranlarinda veya daha fazla
oranlarda seyretmektedir (Cizelge 1.1).

Cizelge 1.1. Képek irklarinda obezite oranlari (Lund ve ark, 2006).
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Hayvanlarda viicut kompozisyonu Olglimii i¢in ¢ok farkli sistemler

gelistirilmistir. Ancak bazi eksiklikler ve tam1 dogrulanmasindaki standardizasyon

11



gicligii nedeni ile az sayida test kullanilmaktadir (German, 2006). Hangi
hayvanlarin fazla kilolu veya hangilerinin obez oldugunu belirlemek i¢in degisik
kriterler getirilmistir. Body Mass Index (viicut kiitle indeksi) bunlardan biri olup
hesaplamak icin “agirlik (kg) / yiikseklik (m)® ~ formiilii kullanilabilir. Buna gore
viicut kiitle indeksi 25 kg/m? den biiyiik ise fazla kilolu, viicut kiitle indeksi 30 kg/m?
nin {stiinde ise obez olarak tanimlanabilir (German, 2006). Burkholder ve Toll
(2000) ise kendi 1rkina ait optimal viicut agirhigimin %15 - 30 unun istiindeki
hayvanlar1 fazla kilolu, optimal viicut agirliginin %30 unun iistiinde olan hayvanlar
ise obez olarak siniflandirmiglardir. Ayrica kdpek irklarinda sirt omurlart ile bel
bolgesinde bulunan deri altt yag dokunun gorerek ve dokunarak degerlendirilip

hesaplandigi, viicut kondisyon skoru da gelistirilmistir (Shearer, 2010).

Obezite, kedi ve kopeklerin saglikli yasam kosullarii etkileyen diabetes
mellitus, glikoz intoleransi, iiriner bozukluklar, iireme bozuklari, neoplaziler (meme
timori, transitional cell carsinom vb.), dermatolojik hastaliklar, ortopedik
hastaliklar, kardiyorespiratorik hastaliklar, hipertansiyon, solunum sikintisi Ve
anestezik risk gibi komplikasyonlara neden olmaktadir (German, 2006; Zoran, 2010).
Obezite olusumuna karst Onlem alinmadigi takdirde goriilen bircok ortopedik
problemlerde, hayvanlarin irk ve viicut boyutlarindan da etkilendigi unutulmamalidir
(Tez ve ark., 2019).

Kopeklerde ilerleyen yaslarda obeziteye yakalanma olasiliginin arttigina
inanilmakta ve sebebinin ise yaslanma ile birlikte metabolizma hizinin azalmasina
baglt oldugu distiniilmektedir (Robertson, 2003). Diinyanin bir¢ok bdlgesinde
obezite dstiinde yapilan g¢aligmalar sonucunda kedilerin ve kopeklerin %22-40
oraninda obeziteye yakalandig1 gériilmektedir (Ulgen ve Akdogan Kaymaz, 2013).
9-12 aylik kopeklerde obezitenin goriilme sikligi %6 degerinde iken yasin
ilerlemesiyle birlikte bu oran %40’lara kadar ¢ikmaktadir (Glickman ve ark, 1995).
Hayvanlarda obezitenin goriilmesi 6 ile 10 yas arasinda daha fazla raslandigi

calismalar sonucunda bildirilmistir (Lund ve ark., 2006).
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Bircok tiirde viicut agirligi ve yag dokusu artiginin gonadal hormon seviyesi ile
yakin bir baglanti icinde oldugu bildirilmistir. OHE operasyonundan sonra
hayvanlarin viicut kompozisyonu degismekte ve agirlik artis1 gerceklesmektedir.
Bunun nedeni ise ¢ok net olarak bilinmemektedir. Calisma sonuglarina gore bu
durumun glikoz ve yag metabolizmasi ile OHE sonrasi degisen hormon profilinden
kaynaklanmasi yiiksek ihtimaldir (Hoenig ve Ferguson, 2002). Kanchuk ve ark.
(2003)’1 yaptiklart ¢alismada, OHE sonrasi gozlenen viicut agirhi@indaki artisin
lipoprotein lipaz (LPL) aktivitesinin bir sonucu olmadigin1 gézlemlemislerdir. Bazi
caligmalarda OHE operasyonunun yapilmasi hayvanlarin yem tiikketimini artirdigi
icin obeziteye neden oldugunu belirtilirken (Gale ve Van ltallie, 1979; Fettman ve
ark., 1997; O’Farrell ve Peachey 1990), baska caligmalarda ise OHE operasyonu
yapilan hayvanlarin yem tiikketiminde herhangi bir artisin olmadigini bildirmektedir
(Salmeri ve ark., 1991). Bazi ¢alismalar da ise (Chu ve ark., 1999; Jeusette ve ark.,
2006) OHE operasyonu sonrasinda gozlenen kilo artisin1 6strojenin ortadan kalkmasi
sonucu azalan leptin diizeyi ile iliskilendirmistir. Kisirlastirma operasyonu yapilan
hayvanlarin fertil hayvanlara oranla obeziteye yakalanma ihtimali daha yiiksek olup
ve bu hayvanlarda diabetes mellitus’un gozlenmesi kisirlagtirilmayan hayvanlara

gore iki kat daha fazladir (Panciera ve ark, 1990).

Kirsan ve ark. (2014), disi kopeklerde OHE operasyonunun viicut agirligi, total
kolesterol, trigliserit, karaciger enzim degerleri ve glikoz seviyesi iizerine etkilerini
15 adet saglkli, degisik yas, itk ve agirliktaki kopeklerde arastirmislardir. Bu
calisma boyunca hayvanlarin beslenme aligkanliklar1 ve diyetlerinde herhangi bir
degisiklige gidilmeden bir yil izlenmis ve gerekli Olglimler yapilmistir.
Arastirmacilar operasyon dncesinde tiim hastalara ait viicut agirliklar1 ortalamasini
12,66+0,22 kg olarak belirlemisler, operasyon sonrasit 3, 6 ve 12. aylarda ise bu
degerler sirasiyla 13,07+0,18 kg; 13,44+0,17 Kg; 14,09+0,20 kg olarak dlgmiislerdir.
Bu, caligmada kisirlastirdiklar1 kopeklerin  operasyon sonrasi viicut agirligi
ortalamalarint operasyon oOncesindeki donem ile karsilastirdiklarinda viicut
agirliklarinda operasyon sonrasi 3. ayda %3,2; 6. ayda %6,1 ve 12. ayda %11,29 artig
saptamiglar ve bunun da istatistik yonden énemli (P<0,05) oldugunu bildirmislerdir
(Cizelge 1.2).
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Cizelge 1.2. Operasyon sonrasi meydana gelen ortalama viicut agirlik artislari
(Kirsan ve ark., 2014).

15

12 . . I I

pre-operatif’  post operatifl post operatif  post operatf
3.ay H.ay 12.ay

Viicut agirhf ortalamasi (kg)

{“lli;ﬁm zamanlam

Ayrica Kirsan ve ark. (1998)’1 yaptiklari bir baska g¢alismada, operasyon
oncesinde kopeklerin viicut agirligi ortalamasini 28,2 kg olarak bulmusken,
operasyondan alti ay sonra bu degerin 30,3 kg’ye ¢iktigin1 gozlemlemislerdir.
Arastirmalarinda operasyon baslangicinda ve sonunda tartilan viicut agirliginin
farkini istatistiki agidan onemli bulmuslardir. Ayrica viicut agirligindaki bu artisin,
kopeklerin egitim almasinda ve gorev yapan kopeklerin faaliyetlerini de olumsuz

yonde etkilemedigini belirtmislerdir.

McGreevy ve ark. (2005)’t OHE operasyonu yapilan 1120 disi kopekten
%51,2’sinin kilosunun normal degerler iginde kaldigin belirtirken, %39,2’sinin fazla

kilolu ve %8,7’sinin ise obez oldugunu bildirmislerdir.

Kirsan ve ark. (2014)’nin kopeklere ait aclik total kolesterol, trigliserit, Alanin
aminotransferaz (ALT), Alkalen fosfataz (ALP), Aspartat aminotarnsferaz (AST) ve
glikoz degerlerini operasyon Oncesi ve operasyon sonrasinda 3., 6. ve 12. aylarda
Olgilip sonuglart istatistiksel anlamda 6nemsiz (P<0,05) bulmuslardir (Cizelge 1.3).

Buna karsin Jeusette ve ark. (2005)’nin yapmis olduklar1 ¢alismada kroniklesen
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obezite durumlarinda; kopeklerde plazmadaki  kolesterol ve trigliserit
konsantrasyonlarinda belirgin bir artisa neden oldugunu bildirirken, Kanchuk ve ark.
(2003)’nin yaptiklar1 baska bir ¢alisma sonucunda ise operasyon sonrasinda glikoz
ve triacylgliserol  konsantrasyonlar1  de8ismezken, insiilin ve leptin

konsantrasyonunda artis gézlemislerdir.

Cizelge 1.3. OHE oncesi ve sonrast aglik total kolesterol, trigliserit, ALT, ALP, AST
ve glikoz degerleri (Kirsan ve ark., 2014).
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20 1 0y
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100 1 a6,
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Hoenig ve Ferguson (2002) yapmis olduklar1 ¢alisgmada OHE operasyonunu
takip eden 4., 8. ve 16. haftada kedilerde viicut kiitle indeksi, aldiklar1 kalori ve kilo
takibini yapmislardir (Cizelge 1.4). Arastirmacilarin yapmis olduklari ¢alismada
operasyon sonrast donemde hayvanlarin viicut agirliklarinda ve viicut kiitle
indekslerinde ¢ok onemli bir fark saptamazken hayvanlarin bu siireg i¢inde aldiklar
kalori miktarinda azalma oldugunu belirlemiglerdir. Arastirmanin yapildigi donem
icinde hayvanlarin fiziksel aktivitelerinde de belirgin bir degisiklik saptanamadiginm
bildirilmistir. Arastirmacilar hayvanlarin operasyondan 6nceki déonemde oldugu gibi
ayni diizeyde beslenmesinin bir agirlik artisina neden olacagini belirtmektedirler.
Backus ve ark. (2007)’nin yaptiklar1 ¢alisma sonucunda, kedilerin yag degeri fazla
olan Dbesinlerle beslenenlerde degil, yiiksek karbonhidrat igeren besinlerle
beslenenlerde viicut agirhiginda artigin goriildiigiinii ortaya koymuslardir. Jeusette ve

ark., (2006) operasyon sonrasindaki donemde alinan enerji miktarlarinin operasyon
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Oncesi donemine gore azaltilmasi gerektigi ve bu degerinde en az %30 oraninda

olmasi gerektigini ¢aligmasinda belirtmislerdir.

Cizelge 1.4. Kedilerde operasyonu takip eden 4., 8. ve 16. haftalarda viicut kiitle
indeksi, alinan kalori ve kilo (Hoenig ve Ferguson, 2002).

. . _ ; Kalori

Kedi Zaman Agirhik (kg) BMI (kg/m©) alimi
(kcal/kq)
OHE operasyonu 6ncesi 34+0,3 37,6 £2.9 65,6 + 4,1

Disi

"1 4 hafta sonra 3404 i 67.9%2.5
8 hafta sonra 3,5+04 38,8+3,3 60,1 £ 6,1
16 hafta sonra 3,4+04 37,0+ 3,9 57,0+7,7

Jeusette ve ark. (2006)’1 yaptiklari ¢alisma sonucunda kopeklerin yagli,
proteinli ve adlibitum beslemesi sonucunda viicut agirliginda ve yemek tiiketiminde
artis gozlemislerdir. Kedilerin adlibitum beslemesi sonucu ilk ayinda enerji aliminda
ve ghrelin konsantrasyonunda artis, ilerleyen donemlerde ise bu degerlerde azalma
gozlemislerdir. Leptin, viicut agirligi, thyrotropin (TSH), total triiodothyronine (TT3)
ve total thyroxine (TT4) konsantrasyonlarinda Onemli diizeyde bir artis
belirlemislerdir. Calisma sonuglarinda; kopeklerde tiroid hormonlarinin, ghrelin ve
leptin konsantrasyonlariim viicut agirhgmda gozlenen artis sonucunda degisim

gosterdiklerini ortaya koymuslardir.

Insanlardaki obezite tedavisinde ilag tedavisi, diyet, psikolojik ve davranissal
degisimler, egzersiz ve ameliyat uygulanmaktadir. Evcil hayvanlarda bu segeneklerin
cogu gegerliyken cerrahi yontemin yapilmasi etik agidan dogru karsilanmamaktadir.
Ayrica bu durumdan farkli olarak glintimiizde kopeklerin ve kedilerin Kilo vermesi

i¢in herhangi bir farmasotik bilesik bulunmamaktadir (German, 2006).
Operasyon sonrasindaki donemde obezite olusumunun 6niine gegilmesi saglik

acisindan Onemlidir. Obezitenin Onlenmesi hem hayvanlarin yasam kalitesini

artirmakta hem de yasam siiresini  uzatmaktadir (Zoran, 2010). Obezite
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komplikasyonunun olusumu, operasyondan sonraki donemde beslenmeye dikkat
edildiginde 6niine gegilebilecek bir komplikasyondur (Tez ve ark., 2019). Operasyon
sonrasindaki donemde hayvanlarin kilo alma riskine karsi kopek ve kedi sahipleri
bilgilendirilmelidir. Aksatilmadan diizenli olarak kilo takiplerinin yapilmasi
konusunda hayvan sahipleri uyarilmali ve uygun besleme ile egzersiz programlari
sayesinde kilo artiginin oniine gecilmelidir (Kirsan ve ark., 2014). Ayrica alinan

enerji miktarlarinda kisitlamalar gerekli goriilmektedir (Jeusette ve ark., 2006).

1.4.2. Uriner Inkontinans (idrar Kagirma)

Uriner inkontinans, kisaca istem dis1 idrar yapma ya da kagirma olarak
tanimlanabilir. Cogunlukla hayvanin uyudugu esnada altini 1slatmasi seklinde
gozlenen durum kosarken, atlama ziplama aninda, Oksiirme veya havlama
durumunda, oturma pozisyonu gibi degisik zaman ve pozisyonlarda da gézlenebilir
(Reichler ve Hubler, 2014). Kisirlagtirma operasyonundan yaklasik 2-5 yil
sonrasinda iriner inkontinans belirtileri goriilmeye baglanir. Fakat operasyondan
hemen sonra olusabilecegi gibi operasyondan 10 yil sonrada sekillenebilir. Bu
nedene bagli olarak uzun siire boyunca hayvanlarin kisirlagtirmasi ile {iriner
inkontinans olusumu arasindaki iligski ¢oziilememistir (Thrusfield ve ark., 1998; de
Bleser ve ark., 2011). OHE operasyonlarini takip eden dénemlerde olusan {iriner
inkontinans olgular1 6zellikle hayvan sahipleri i¢in 6nemli bir sorun olarak kendini
gostermektedir. Kedi ve kopeklerin kisirlastirma operasyonu sonrasinda (OVE ile
OHE) gozlenen bu durum ayrica menopoz sonrasi ya da nedeni ne olursa olsun OVE
veya OHE operasyonu gecirmis kadinlar i¢in de 6nemli bir sorun olmaktadir. Bu
istenmeyen durumdan etkilenen iki grupta (karnivor ve insan) da ana neden olarak
gonadal steroidlerin eksikliginden oldugu bildirilmistir (Coit ve ark., 2008).
Hayvanlarin  kisirlagtirildigi  yas  driner inkontinansin  goériilme  yiizdesini
etkilemektedir. OHE operasyonu sonrasinda bu komplikasyonun olusma ihtimali
%5-20 arasinda degisim gosterirken, operasyona alinmayan hayvanlarda bu
komplikasyonun goriilme oran1 %0-1 gibi degerlere inmektedir (Thrusfield ve ark.,
1998). Erken donemde opere edilen hayvanlarda bu deger yiikselerek %60 gibi
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oranlara ulasabilmekte ve operasyonun uygulandigi hayvanlarin yasi kiigiildiikce
goriillme oran1 artmaktadir (Reichler ve Hubler, 2014). Victor Spain ve ark.
(2004)’nin kopekler tizerinde yapmis olduklar1 ¢alismada, 3 aylik yastan énce OHE
operasyonu yapilan kopeklerde (n=1842) iiriner inkontinans olusma riskinin daha
fazla oldugunu ve uzun siiren tedaviye gerek duyuldugu sonucuna varmiglardir.
Operasyonun pubertas sonrasinda yapilmasi ve operasyondan énce hayvanin bir iki
siklus ge¢irmis olmasi ise goriilme oranimi diisiirmektedir (Reichler ve Hubler,
2014). Stocklin-Gautschi ve ark. (2001)’nin 206 disi kopek {iizerinde yapmis
olduklar1 ¢aligmada liriner inkontinans klinik belirtilerinin kisirlagtirma operasyonu
sonrasi 2 ile 10 yil iginde, hayvanlarin hem uyurken hem de uyanikken olustugunu
gozlemlemisler ve bu Kklinik belirtilerin erken yasta opere edilen kopeklerde ileri

yasta operasyona alinan kopeklere oranla daha belirgin oldugunu tespit etmislerdir.

Kisirlastirma operasyon sonrasi ¢alismalarda gézlenen iiriner inkontinens, altta
yatan patofizyolojik mekanizma halen tam olarak aydinlatilamamistir. Yapilan
caligmalar sonucu operasyonu takip eden bir yil iginde tretral sfinlter basincinda
azalmalar goriildiigii ve bu basincin kritik seviyenin altina distiigli durumda ise
tiriner inkontinans komplikasyonunun gézlendigi belirlenmistir. Bu gozlenen fiziksel
degisikligin sebebinde Ostrojen ve buna bagli olarak GnRH, follikiil stimiile edici
hormon (FSH) ve LH diizeylerindeki degisimler sonucu sekillenmektedir ve ayni
zamanda operasyon sonrasinda bu hormanlarin idrar yollarindaki reseptor sayilarinda
da bir azalma gozlenmektedir (Reichler ve Hubler, 2014). Coit ve ark. (2008)’1,
yapmis olduklart ¢alismada kisirlagtirilan hayvanlarda operasyon sonrasinda idrar
kesesinin diiz kaslarinin  norojenik ve elektriksel uyarimlara tepkisinin
kisirlagtirllmayan hayvanlara gére daha diislik oldugu belirlemislerdir. Bu dogrultuda
idrar kesesi bosaltim kaslarinda kasilmalarda farkliliklar olusmaktadir. Erkek ve disi
kopeklerin - kisirlagtirilmast  sonrasinda detrusor kaslarinda muskarinerjik ve
elektriksel uyarimlara cevap azalmaktadir. Arastirmacilarin gozledigi bir diger bulgu
ise idrar kesesi duvarmin fiziki yapisinda degisimlerin meydana geldigidir.
Arastirmacilar kisirlastirilan  ve kisirlagtirilmayan hayvanlarin  idrar keselerini
Mason’s Trichrome Orange G ile boyamislar ve sonrasinda kollajen artisi ile

saptamiglardir. Kisirlastirilan disi hayvanlarin idrar kesesi diiz kaslarindaki kollajen
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oraninin belirgin oranda arttig1 ve bu artisin iiriner inkontinens olusumu ile baglantili
oldugu, ancak goriilen bu artisin kisirlastirilan erkeklerde gozlenmedigini
belirtmislerdir (Sekil 1.3). Aym1 zamanda bu durum opere edilen erkek hayvanlarda

triner inkontinans olusmunun ¢ok daha diisik oranda gozlenmesini de

aciklamaktadir.
A) Normal Erkek Kisirlastiriimis Erkek B)
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Sekil 1.3. Idrar kesesi duvarindaki kollajen orani. A: Trichrome Orange G ile
boyanan histolojik Kkesitlerin goriintiisii B: Tabloda kollajen yiizdesi goriiniim (Ne:
Normal Erkek, KE: Kisirlagtirilmis Erkek, Nd: Normal Disi, KD: Kisirlastirilmig
Disi) (Coit ve ark., 2008).

Idrar tutma durumu; mesane boynu kasilmalarina, idrar kesesi depolamast ile
tretral kapanmaya yol agan anatomik ve fizyolojik faktorlerin karsilikli
etkilesmesinden kaynaklanir. Uretranin kapanmasi sempatik sinirlerin kontrol altinda
olup, hipogastrik sinir sistemi tarafindan idrar yolunda bulunan a-adrenerjik
reseptorlere iletilir. Ayrica baz1 ekstra tiretral yapilar; dis iskelet kasi ve periiiretral
kollajen veya tiretral mukozal kan akimimin da idrar tutmay etkiledigi bildirilmistir
(Lane, 2003).

Uriner sfinkter mekanizma yetersizligi (USMI), OHE operasyonu sonrasinda
en ¢ok goriilen iseme bozuklugudur (Rehichler ve Hubler, 2014). Istem dis1 olarak

sekillenen idrar ¢ikis1 ve menopoz sonrasi kadinlar ile opere edilen disi karnivorlarda
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goriilen iiriner inkontinans komplikasyonu, her iki grupta (kadinlarda ve opere edilen
disi karnivor) da Ostrojenin iretral sfinkter kasilmasina etkisi ile iligkilendirilmistir.
Bu durumun altinda yatan patofizyolojik mekanizma net olarak anlasilmamis olsa
bile tibbi tedavisi normalde basarilidir (Rehichler ve Hubler, 2014). Yapilan ¢alisma
sonuclarinda iiretral sifinkterde Ostrojenik reseptorler bulundugu belirlenmis (Smith
ve ark., 1990) ve bu komplikasyonun gozlendigi hayvanlar ile kadinlarda Gstrojen
uygulamalari ile tedavi edilebilmistir. Ayrica Ostrojenin diger etkisi, a-adrenerjik
reseptorlerin katekolaminlere karsi duyarliligini artirip tiretral sfinkter fonksiyonunun
iyilesmesini saglar (Reichler ve ark., 2004). Bunlarin da disinda ayrica beyinde idrar
yapmayla ilgili merkezde de seks steroitlerine ait reseptorler bulunmaktadir (Hextall,
2000).

Kisirlagtirma operasyonuna bagli olarak olusan iiriner inkontinans vakalarinda
degisik sagaltim segenekleri bulunmakta ve oldukga iyi sonuclar alinmaktadir. Uriner
inkontinans komplikasyonu gozlenen hastalarda tedaviye baglamak i¢in atilacak ilk
adim; a-adrenerjik agonistlerin kullanilmasidir. Verilen o-adrenerjik agonistler,
tiriner sifinkterdeki a-adrenerjik reseptorlere baglanarak iiretral kapanma basincini
artirtr.  Tedavinin  basarisi  efedrinin  kullanildigi ~ olgularda  %74-93,
fenilpropanolaminin kullanildigi durumlarda ise %86-96 arasinda degismektedir.
Alfa-adrenerjik agonistlerin  kullanildigi hastalarda kan basincini — artirdigi
unutulmamalidir. Ayrica bu ilaglar glokom, tansiyon ve bobrek hastaliklari gibi
rahatsizliklar1 olanlarda kullanilmamalidir (Ponglowhapan ve ark., 2012; Reichler ve
Hubler, 2014).

Depo GnRH anologlar1 (Deslorelineacetate 4,7 mg) deri alti uygulanmasinda
tek seferde bile %50 oraninda bir iyilesme saglayip, OHE operasyonu gegirmis
hayvanlarda herhangi bir yan etkisi olmadigi bildirilmistir. Bu nedenle de o-
adrenerjik agonistlerin kullaniminin kontrendike oldugu hastalarda rahatlikla

kullanilabilecegi bildirilmistir (Reichler ve Hubler, 2014).

Beceriklisoy ve ark. (2005)’nin OHE operasyonu sonrasi iiriner inkontinans

komplikasyonunun goriildiigii disi kopeklerin farmakolojik tedavisi yOniinde
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yaptiklar1 ¢alismada; efedrin veya efedrin + estradiol benzoat tedavisi uygulanan
gruplarda tedavi baglangicini takip eden 10 ile 16 giin sonunda hayvanlarda idrara
citkma sayilarinda azalmalar oldugunu bildirmislerdir. Efedrin kullanilan grubun
%50’sinde klinik belirtiler azalmig fakat tam olarak ortadan kalkmamistir. Bu
hayvanlara estradiol benzoat uygulanmasi ile tedavinin 3-4 ay sonra tekrarlanmasi
sonucunda tam tedavi saglanmigtir. Diger bir grup c¢alismada ise Inciirin® (Estriol)
tedavisi uygulanmis ve hayvanlarin 4/5’inde (% 80’inde) basarili olmustur.
Hayvanlarda tedavi siiresi 9 ile 14 giin siirmiis ve tedavi birakildiktan sonraki 8 ile 24

ay icerisinde tekrarlama gozlenmedigi bildirilmistir.

Ayrica iriner inkontinans komplikasyonunun tedavisi amaciyla tiretropeksi,
kolposuspensiyon gibi cerrahi girisimler ya da endoskopik/laparaskopik teknikler ile
submukozal olarak kollojen veya poliakrilamid hidrojel, hyaluronik asitin gibi
maddelerin  sfinktere enjeksiyonlar1 gibi yontemler ile basarili tedaviler
saglanabilmektedir (Reichler ve Hubler, 2014). Kolposuspensiyon ve iiretropeksi
tedavide yaklagik %50 oraninda basari saglamaktadir. Yalniz iretropekside
komplikasyonun goriilme orani fazla oldugu i¢in, kolposuspensiyon daha siklikla
uygulanan bir prosediir haline gelmistir (Stephanie ve ark., 2010).

1.4.3. Ovarian Remnant Sendrom (Ovaryum Kalintis1 Sendromu)

ORS, kopek ve kedide OHE operasyonu sonrast goriiliir (Howe, 2006; Smith ve
Séguin 2013). Kedi ve kopeklerde goriilen genel semptom, Ostrus belirtilerinin tekrar
sekillenmesidir (Wallace, 1991). Bu sendrom kopeklerde daha ¢ok sag tarafta
goriiliir (Ball ve ark., 2010; Blacklock ve ark., 2016; Sontas ve ark., 2007; Wallace,
1991). Sag ovaryumun anatomik konumu; sol ovaryuma gore, daha kraniyalde ve
derin konumda bulunmaktadir (Oliveira ve ark., 2012; Sontas ve ark., 2007). Bu
durumunda olasilikla sag ovaryumunun daha kranial konumda olmasindan ve
operasyon sirasinda bazi vakalarda ulasilmasinin zor olmasindan kaynaklandigi

bildirilmektedir (Ball ve ark., 2010).
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ORS komplikasyonunun olusmasindaki sebepler arasinda ovaryumlar1 gérecek
ve uygun ligatiir atilabilecek genislikte ensizyonun yapilmamigs olmasi ve
ovaryumlara atilan hatali ligatiir ve sag ovaryumun anatomik konumu olarak

sayilabilmektedir (Wallace, 1991).

Genel olarak OHE operasyonu sirasinda ovaryumlardan birinin veya bir

kisminin karin bosluguna birakilmasi sonucunda meydana gelmektedir (Sekil 1.4,

Sekil 1.5).

Sekil 1.4. Kisirlagtirma operasyonu sonrasinda viicutta kalmis olan ovaryum
dokularinin gériintiisii (Demirel ve Baki Acar, 2012).

Sekil 1.5. ORS’de laparatomi uygulamasi sonrasinda viicuttan uzaklastirilan
dokularin goriiniimii. Sag ovaryum (Sa0O), Sag cornu uteri parcgasi (SaCU), Corpus
uteri pargasi (CUP), Sol ovaryum (S00), Sol cornu uteri pargasi (SoCU), (Sontas ve
ark., 2010).

Ayrica karin bosluguna diisen ovaryum pargalari karin i¢i organlariyla

birleserek fonksiyon gostermesi ve ¢ok nadir de olsa ovaryumu asan baglarda
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fonksiyonel yapilar1 igeren hiicrelerin bulunmasi durumu neden olarak sayilabilir
(Alagam, 2008; Wallace, 1991). Miller (1995) yaptig1 ¢alisma sonucunda, kalan
ovaryum dokusunun etrafindaki dokulara yapistigii goézlemlemistir. Cerrahi
teknikteki yapilan hatalarin ORS olusumu i¢in en muhtemel sebep oldugu
distintilmektedir (Ball ve ark., 2010).

ORS sekillenen kopeklerde fiziksel degisiklikler normal prodstrus-Gstrus
bulgular ile aynmidir (Alagam, 2008; Oliveira ve ark., 2012). Prodstrus kanamasi,
davranigsal degisiklikler (Sontas ve ark., 2007), cok az vaginal akint1 ve vulva 6demi
goriiliir. Kanama hi¢ sekillenmez, sekillense bile az miktarda meydana gelir.
Kopeklerde Ostrustan sonra hayali gebeliklerin sekillenmesi de miimkiindiir (Alagam,
2008). Operasyonu takip eden donemde Ostrus belirtilerinin tekrarlanma uzunlugu
degisir (Miller, 1995). Demirel ve Acar (2012) yapmis olduklar1 ¢aligmada, OHE
sonrast Ostrus bulgularinin 3 ile 8 ay arasinda gerceklestigini bildirmislerdir. Kirsan
ve ark. (2013)’nin yapmis olduklar1 ¢alismada bu sendromu ¢ok sayida jinekolojik
komplikasyonlara yol acabilen ve kopegin genel durumu iizerinde zararli etkilere
neden olabilecek iatrojenik bir durum olarak nitelendirmislerdir. Képeklerde kedilere
kiyasla daha fazla sekillenir, bunun nedeni ise daha fazla miktarda periovarian yag
dokusu olmasi, ovaryumun direkt olarak gozle goriilmemesi ve ovaryumlarin karin
boslugunun daha derin kisimlarinda yer almasindan dolayr ulasma giicliigii
yasanmasidir (Ball ve ark., 2010). Muraro ve White (2014) yaptiklar1 ¢alismada,
OHE operasyonu disinda OVE vyi takiben de Ostrus belirtileri olusturan fonksiyonel
ovaryum dokusunun kalintisinin olustugunu ve uygun olmayan OHE operasyonunun
sonrasinda nadir de olsa yalanci gebelik sekillendigini bildirmislerdir. Yaptiklari
calismada operasyonu takiben iki kdpekte 12 ay i¢cinde meme gelisimi ve laktasyon
dahil olmak iizere yalanci gebelik ile sonuglanan ORS saptamislar, dstrus ve vaginal
sitoloji ile bu sendromu dogrulamislardir. insidansinin ise %0,11 gibi ¢ok diisiik

oranda oldugunu belirtmislerdir.
Sendromun tanisinda vaginal sitoloji, progesteron-ostrojenik Sseviyesinin

degerlendirilmesi, hormon uyarma yontemi veya deneysel laparotomi yapilabilir

(Alagam, 2008). Ayrica Miller (1995) ve Sontas ve ark. (2007), yaptiklari
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caligmalarinda, ORS tanismnin hormonal veriler, vaginal sitoloji ve laparotomi
disinda klinik belirtilere ve anamneze de dayandigini sdylemistir. Sonug olarak daha
onceden kisirlastirilmis kedilerde, tekrar Ostrus belirtileri meydana gelip vaginal
akintidan dolay1 sikayet meydana geliyorsa vaginal smear ve ultrasonografik
muayeneler tani i¢in yeterli olurken, sadece ovaryum dokusu varliginda kediler
Ostrus doneminde yapilacak jinekolojik muayene bulgulari, vaginal smear ve LH-

stimulasyon testi ile taniya varilabilir (Kirsan ve ark., 2011).

ORS’nun klinik belirtileri dstrojenin etkisi ile uyumlu olup, klinik olarak &strus
ve prodstrus bulgular1 saptanabilir (Ball ve ark., 2010). Demirel ve Acar (2012)
calismalarinda ORS’lu hayvanlarda yaptiklar1 vaginal sitoloji bulgularinin strus ile
uyumlu kornifiye yiizeysel epitel hiicrelerinin yogun oldugu yoniinde bildirimde
bulunmuglardir. Kedilerde Gstrojen etkisiyle olusan epitel degisiklikleri, mukus,
dokiintli hiicreleri kopeklere gore daha yogundur (Alacam, 2008). Kedilerin vaginal
sitolojisi kopeklere gore daha farklidir, bundan dolay1 kedilerde ORS teshiste klinik
bulgulara, taniya, hormonal testlere ve laparotomi kombinasyonuna daha bagimlidir

(Miller, 1995).

Ovaryum kaynakli steroid hormonlarin arastirilmasi diger bir yontemdir.
Kopeklerde progesteron oOlglimlerine daha ¢ok bagvurulur. Prodstrus evresinde
progesteron konsantrasyonu 2 ng/ml’nin altinda seyreder ve bu ylizden tan1 amaciyla
ornekler proostrus ile Ostrus doneminde sonra alinmaktadir. Progesteron
konsantrasyonunun 2 ng/ml’nin {istiine ¢ikmasi fonksiyonel bir korpus luteum’un
oldugunu belli eder (Alagam, 2008).

ORS’da kullanilabilecek diger bir yontem Insan Koryonik Gonadotropini
(hCG) veya GnRH kullanilarak uyarilma yontemidir (Sontas ve ark., 2010). Hormon
uyarma testleri en giivenilir yontemlerden biridir (Alagam, 2008). Kirsan ve ark.
(2011)’1 calismasinda inceledikleri olguda sadece tekrarlayan Ostrus sikayeti
oldugundan, ovaryum varligini kesinlestirmek i¢in LH-stimulasyon testi yapmustir.

Bu hormonda follikiiliin luteinizasyonuna veya ovulasyona yol agarak progesteronun
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artmasina neden olmustur. Progesteron artig1 aktif bir ovaryum dokusu varliginin

gostergesidir.

Ovaryum dokusunun ultrasonografi ile tanimlanabilme bagaris1 ya da
basarisizligi, ultrasonografi ¢eken kisinin tecriibesi, muayene sirasindaki hayvanin
siklusun dénemi ve kalan ovaryum dokusunun biiyiikligi ile ilgili olabilir. Ovaryum
dokusunun yerinin dogru bulunmasi, dokunun tanimlanabilmesi i¢in Onemlidir

ancak hata olasiliginin fazla oldugun da unutulmamalidir (Ball ve ark., 2010).

Tan1 amaciyla kullanilabilecek bir diger yontem ise ovaryum varliginda
salgilanan ve ovaryum kokenli anti miillerian hormon (AMH)’dur. (Pir Yagci ve
ark., 2016; Turna Yilmaz ve ark., 2015). Transforming Growth Factor - B ailesinin
bir iiyesi olan AMH (Almeida ve ark., 2011); protein yapili bir hormondur ve
testislerde sertoli hiicreleri ile ovaryumlarda biiyiimekte olan graniiloza
hiicrelerinden sentezlenir (Anadol ve ark., 2016). Erkek fetuslarinda miillerian
kanalinin kiiglilmesini saglar (Josso ve ark., 1993). Yasin ilerlemesi ile graniiloza
hiicre sayisinin azalmasi sonucunda protein yapili olan AMH hormon seviyeside
azalir (Korkmaz ve ark., 2016). Kisirlastirma operasyonu sonrasinda serum AMH
konsantrasyonunun degerlendirilmesi, kedi ve kdpeklerde yumurtaliklarin varliginin
veya yoklugunun belirlenmesini saglar (Place ve ark., 2011; Pir Yagc1 ve ark., 2016).
Karakas Alkan ve ark. (2017)’nin yapmis olduklar1 g¢alismada, serum AMH
diizeyinin kandan Enzyme-Linked Immunosorbent Assay (ELISA) testi yardimiyla,
ovaryum varligini da Revers-Transkriptaz Polimeraz Zincir Reaksiyonu (RT-PCR)

ve Immunohistokimyasal teknikle dogrulandigini ortaya koymuslardir.

Operasyonda ovaryumlarin  diizglin  bir sekilde hemostatik pensler
yerlestirildikten sonra ligatiire edilerek tamamen ¢ikartilmasi bu komplikasyonun
goriilmesini engeller (Ball ve ark., 2010). Diger bir degisle, OVE veya OHE
operasyonu sonrast ovaryumlarin ve ovaryum dokularinin birakilmasindan sonra
olusabilecek hastaliklarin 6nlenmesi i¢in ovaryumlarin bir biitiin olarak
uzaklastirilmas1 gerekir (Sontas ve ark., 2010). Bunun i¢inde karin boslugunun

acikca goriilebildigi ve ovaryumlara ligatiir atilabilecek biyiikliikte ensizyon
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yapilmalidir. Operasyonun teknigine gore uygun yerlere ligatiir atilmali ve ovaryum
kalintis1 kalmayacak sekilde iki ovaryumda dikkatli ¢ikartilmalidir (Sontas ve ark.,
2007). Ayrica operasyondan sonra hayvanda vulvada sislik, vaginada kanama, erkek
hayvanlara kars ilgili olma ya da tam tersi gibi klinik belirtiler goriildiigiinde hasta
ovaryum kalintisinin olma ihtimali yoniinde muayene edilmelidir (Sontas ve ark.,
2010).

Cogu zaman kalan doku parcasinin saptanmasi ve uzaklastirilmasi gii¢ olmakla
birlikte; tani kesinlestirildikten sonra kalan ovaryum dokularmin cerrahi olarak

uzaklagtirilmasi tercih edilen tedavi yontemidir (Wallace, 1991).

Naiman ve ark. (2014)’1 ORS tedavisi i¢in kullandiklar1 laparoskopik teknikte
hayvanlart sirt {istii yatirip karnin  ventral kismindaki tliylerinin tamamini
kesmisglerdir. Bolgeyi aseptik olarak hazirlayip laparoskopik ii¢ portlu ya da tek
portlu teknigi kullanmislardir. Abdominal giris icin dikissiz olan Hasson teknigini
kullanmiglardir. Batin i¢ine 5 mm ve 29 cm’lik laparoskop ile girmislerdir. Kelly
forceps ve kor prob kullanilarak goériilen ovaryum kalinti dokusunu kavrayip bobrek

ve viicuttan uzaklasilarak kaldirmislardir (Sekil 1.6).

Sekil 1.6. Ovaryumun viicutta kalarak sekillendirdigi ORS’nun laparoskopik tedavi
sirasindaki gortintiisti (Naiman ve ark., 2014).
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Naiman ve ark. (2014)’1, yapmis olduklari ¢aligmada kalint1 ovaryum dokusu
ile jejenum arasindaki yapismayi onlemek igin laparoskopik cihaz kullanmislardir
(Sekil 1.7). Kalan ovaryum dokusuna atilan kesiden sonra cihaz ile forcepse bagl

kalintt ovaryum dokusunu birlikte cikarilmistir. Ameliyati tamamladiktan sonra

eksternal rektus fasiasina 2,0 ve 3,0 polydioksanone kapatmislardir.

Sekil 1.7. OHE operasyonu sonrasinda kalan ovaryum dokusunun jejenuma adezyonu
(Naiman ve ark., 2014).

Kirsan ve ark. (2011)’1 yaptigi ¢alismasinda laparotomi yontemi ile kalan
ovaryum pargalarini aldiktan sonraki 5 giin i¢inde hastada Ostrus belirtileri ve vaginal
akintinin gectigini, 15 giin sonrada Ostradiol ve progesteron seviyelerinin diistiiglinii

bildirmiglerdir.

Cerrahi girisimler disginda kopeklerde prodstrus ve Ostrusu erteleyen
progestagenlere; kedilerde ise GnRH, megestrol asetat, medroksiprogesteron asetat
uygulamalarina basvurulabilmektedir (Alacam, 2008). ORS tedavisinde laparoskopik
yontemde hem {i¢ portlu hem de tek portlu uygulamasi basarili bir sekilde

kullanilabilir.

Komplikasyon riskini en aza indirip olumlu sonug¢ olasiligini artirmak igin

uygun vakanimn Seg¢imi, bilgili personellerin olmasi ve ekipmanin tam olmasi gok
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onemlidir (Naiman ve ark., 2014). Kalan ovaryum ve uterus dokular1 cerrahi hataya
bagli olarak sekillenen koplikasyonlardir. Kedilerde siipheli operasyonlardan sonra,
yuvarlanma, kuyrugunu bir tarafta tutma, erkek hayvanlarin ilgi gostermesi gibi
Ostrus belirtileri hakkinda hayvan sahibi bilgilendirilmeli ve tekrar ¢agrilmalidir
(Demirel ve Acar, 2012).

1.4.4. Stump Piyometra

Stump piyometra; endojen (ovaryum doku kalintisi) veya eksojen progestagenlerin
aktivitesi sonucu kistik endometriyal hiperplazi ile komplike apseli uterus kalintist

anlamina gelir (Smith ve Séguin, 2013).

Piyometra vakalarinda en iyi sonu¢ alinabilen tek tedavi yontemi OHE
operasyonudur (Ozyurtlu, 2012). Bu olgularda OHE operasyonu yapilirken serviksin
kranyel kismina konulan ligatiir ile cervix arasinda uzun bir parga kalip bu parganin
alinmadig1 durumda bu kisimda yeniden igerik toplanarak piyometra olgusu devam
edebilmektedir (Alagam, 2008). Kalan dokular cerrahi hataya bagl sekillenebilir ve
sekillenen bu stump piyometra vakalar1 6liimle sonuglanabilmektedir (Demirel ve
Acar, 2012). Graniilomatéz bir kitle olusumu sonucunda da stump piyometra
meydana gelebilmektedir. Bu kitle olusumunda sebeplerden biri olarak operasyonda
kullanilan dikis materyali de etkili olabilmektedir. Dikis materyalinin olusturdugu
reaksiyon sonucu sekonder bakteriyel enfeksiyonlar da gelisebilmekteir
(Haydardedeoglu ve ark., 2010).

Kopeklerde piyometra vakalarinda C-reaktif protein (CRP), Serum amiloid A
(SAA) ve Haptoglobin (Hp) serum diizeyleri 6nemli belirteclerdir. Piyometra nedeni
ile ameliyat edilen kopeklerde postoperatif donemde bu olgunun tekrar niiks etmesi
durumunda bu belirtegler sayesinde erken teshis konulabilir (Dabrowski ve ark.,
2009).
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Piyometra vakalarinda dokunun ve ligamentlerin yirtilmasini 6nlemek igin
icerikle dolu olan uterus pargalar1 abdominal duvar boyunca yavas¢a es zamanli
basing uygulanarak c¢ikartilmalidir. Stump piyometra’nin klinik ve laboratuar
bulgular1 piyometra ile aynidir (Ding ve Kog, 1994). Prulent bir akint1 veya kanli bir
stvi donem donem goriilebilmektedir (Howe, 2006). Daha once hayvan OHE
operasyonu gegirdigi igin Ostrus belirtileri gosterip pyometra gelisse bile durumu
ciddi olana kadar sahibi veteriner hekime basvurmamaktadir (Ding ve Kog, 1994).
Ding ve Kog¢ (1994) yaptiklari arastirmada, hastaneye gelen hastayr muayene
ettiklerinde vulvada yogun mukoprulent hemorajik bir akintt goézlemlemis,
spekulumla yaptiklar1 vaginal muayenede mukoprulent hemorajik akintiyr yogun bir
sekilde gormiislerdir. Arastirmacilar caligmalarinda vaginadan aldiklar1 swap
orneginin incelemesinde yogun miktarda notrofil 16kositler gordiiklerini, kan
gluteraldehit testi yapildiginda siddetli yangisal reaksiyondan dolayr kanin 20.
Saniyede de pihtilastigimi gézlemlemislerdir. Ding ve Kog¢ (1994), ultrasonografik
muayenede idrar kesesinin kraniodorsalinde anekojenik bir yapi oldugunu ve bu
yapinin yogun bir sivi ekosu oldugu sonucuna vararak hastanin stump piyometra
oldugunun teshisi koymuslardir. Musal ve Tuna (2005) ¢alismasinda ise stump
piyometranin operasyon hatasina bagli olarak siklikla gelisen bir komplikasyon
oldugunu belirttikleri ¢aligmalarinda stump piyometranin gelismesi i¢in ORS’nun

anahtar rol oynadigini bildirmislerdir.

Stump piyometra tedavisinde antimikrobiyal uygulamalar gegici bir ¢6ziim
saglamakta ve antibiyotik tedavisi Dbittikten hemen sonra olgu yeniden
tekrarlamaktadir (Howe, 2006). Abdominal drenler ve PGF2a uygulamalari iimit
verici bir gelisme (Fransson ve Ragle, 2003) olsa da stump pyometranin asil tedavisi
operatif olarak yapilmali (Ding ve Kog, 1994), sorunun ortadan kalkmasi igin
etkilenilen doku cerrahi yolla uzaklastirilmalidir  (Musal ve Tuna, 2005; Howe,
2006; Demirel ve Acar, 2012) (Sekil 1.8).

OHE operasyonu iiremenin kontrolii amaciyla siklikla yapilan bir operasyon

olmakla birlikte kurallara uygun yapilmadiginda siirece komplikasyonlarin olugmasi

kagiilmazdir. Bu nedenle, OHE’nin orta hat laparotomi yontemi ile uygun genislikte
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bir ensizyon yapilarak ovaryumlarin ve uterusun doku pargasi birakilmadan dikkatli
bir sekilde c¢ikartilmasi bu komplikasyonun goriilmemesi i¢in en basarili yontem

olacaktir (Musal ve Tuna, 2005).

Sekil 1.8. Operasyon Oncesinde ultrasonda gozlenen stump piyometra goriintiisii ve
operasyonda uzaklastirilan stump piyometrali doku. S: stump piyometrali uterus
kalintisi, O: ovaryum dokusu, L: ligamentum lata uteri parcasi (Musal ve Tuna,
2005).

1.4.5. Operasyon Sirasinda Olusan Komplikasyonlar

OHE operasyonu, disi hayvanlarin sterilizasyonu igin kullanilan geri dondiriillemez
bir tekniktir. Bu teknik nedeniyle ameliyatla ilgili bircok komplikasyon goriilebilir
(kanama, yara iyilesmesinde gecikme, apseler ve enfeksiyonlar, dikis problemleri
vs.) ama bunlar diginda iatrojenik olarakda bazi komplikasyonlar goriilebilir (Kirgan
ve ark., 2013). Saglikli kedi ve kopeklerde OHE operasyonuna iliskin komplikasyon
oranlari cerrahin tecriibesine bagli olarak %6’lara diisebilir, %20’lerin {lizerine de
¢ikabilecegi bildirilmistir (Samojlovi¢ ve ark., 2015). Burrow ve arkadaslar1 (2005)
intérn  6grencilerin  yapmis oldugu 142 OHE operasyonunda gozlenen
komplikasyonlar1 belirlemislerdir. Bu calisma sonucuna gore gozlenen biitiin

komplikasyon oraninlarinin %20,6 oldugunu bildirilmistir (Cizelge 1.5).
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Cizelge 1.5. Intdrn ogrencilerinin 142 kopekte yaptigi OHE operasyonlarinda
goriilen komplikasyon tipleri ve sayilar1 (Burrow ve ark., 2005).

Intraoperatif Gézlenen Komplikasyon Say1 (%)
Operasyon esnasinda gézlenen komplikasyonlar

Sag ovaryum arteri kanamasi 7 (%5)

Sol ovaryum arteri kanamasi 2 (%1,4)
Operasyon esnasl total olarak gozlenen kanama 9 (%6,4)
Postoperatif gozlenen komplikasyonlar

Lokasyonu belirlenemeyen kanama 2 (% 2,1)
Deri alt1 doku kanamasi 1 (%0,7)
Ishal 1 (%0,7)
Trakeitis 1 (%0,7)
Pancreatitis 1 (%0,7)
Operasyon bolgesi enfeksiyonu 7 (% 5)
Akintili operasyon bolgesi enfeksiyonu 5 (%3,5)
Yalanci gebelik 1 (%0,7)
Operasyon sonrast gdzlenen total komplikasyonlar 20 (% 14,2)
TOPLAM KOMPLIKASYON ORANI 29 (% 20,6)

Yapilan calismalarda kisirlastirma operasyonlarinda cerrahi komplikasyon
orani disi ve erkek kopeklerde %6,1-27 arasinda, disi ve erkek kedilerde ise %2,6-33
arasinda olmak tizere ¢ok genis bir aralikta degisim gostermektedir (Pollari ve ark.,
1996, Romagnoli, 2008). Bu genis araligin nedeni biiyilik olasilikla “komplikasyon”

tanimindaki farkliliklardir.

Komplikasyon insidansi ile genel anestezi periyodunun yakindan iligkili
oldugu diisiiniilmektedir. Anestezi siiresine eklenen her dakika komplikasyon
goriilme olasiligmi %2 oraninda artirmaktadir. OHE operasyonu uygulanan
hastalarin anestezi siiresinin uzman cerrah tarafindan kisa tutulmasi komplikasyon

olusumunun azaltilmasi i¢in son derece dnemli faktordiir (Cizelge 1.6).
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Cizelge 1.6. OHE operasyonlarinda farkli anestezi siirelerinde go6zlenen
komplikasyon oranlar1 (Muraro ve White, 2014).
Anestezi Siiresine Komplikasyon
Bagh Gruplar TOTAL
(Dakika) Yok (%) Var (%)
30-34 144 (%9,7) 13 (%8,3) 157
35-39 701 (%93,8) 46 (%6,2) 747
40-44 280 (%93,3) 20 (%6,7) 300
45-49 200 (%88,5) 26 (%11,5) 226
50-54 227 (%95,4) 11 (%4,6) 238
55-59 71 (%83,5) 14 (%16,5) 85
TOTAL 1739 (%92,5) 141 (%7,5) 1880

Ayrica hastanin agirliginin da komplikasyonun goriilmesiyle iligkili oldugu,

opere edilen hayvanin agirliginda goézlenen bir kilogramlik artigin, komplikasyon
oranini 1,03 faktor artirdigi bildirilmektedir (Muraro ve White, 2014) (Cizelge 1.7).

Cizelge 1.7. Hayvanlarin agirliklarina gére OHE operasyonu sonrast komplikasyon
oranlar1 (Muraro ve White, 2014).

Komplikasyon
Agirhk Simifi TOTAL
Yok (%) Var (%)
15-19 kg 376 (%91,7) 34 (%8,3) 410
20-24 kg 406 (%94,6) 23 (%5,4) 429
25-29 kg 495 (%94,1) 31(%5,9) 526
30-34 kg 248 (%89,9) 28 (% 10,1) 276
35-40 kg 214 (%89,5) 25 (%10,5) 239
TOTAL 1739 (%92,5) 141 (% 7,5) 1880
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Baz1 ¢aligmalarda geng¢ hayvanlarda, yaslilara kiyasla daha az komplikasyona
rastlandig1, diger bir ¢alismada ise 2 yas sonrasinda komplikasyonlarda ciddi artis
oldugu bildirilmistir (Pollari ve ark., 1996; Howe 1997; Romagnoli 2008). Ayrica
komplikasyon gozlenen durumlarda hastanin bulundugu siklik dénemi de Onem
kazanmaktadir. Hemoraji ile bagdastirilan komplikasyonlarin, disi kedi ve kopekler
kizginlik doneminde Ostrojen etkisi altindayken kisirlagtirildiklarinda artmasi
kagimilmazdir. Artan komplikasyon oraninda, uzayan ameliyat siiresi ile artan viicut

agirligi da 6nemli bulunmustur (Howe 1997; Burrow ve ark., 2005).

Anesteziyle ilgili dikkat edilmesi gereken hususlar anestezik madde dozunun ve
hayvanin anestezi altinda ge¢irdigi siirenin minimumda tutulmasidir. Kedi-
kopeklerde morbidite ve mortalite oranin1 degerlendiren 6nemli ¢alismalar genel risk

faktorlerini ve kolaylikla onlenebilecek bazi spesifik risk faktorlerini saptamistir

(Brodbelt ve ark., 2008; Brodbelt 2009, Brodbelt 2010).

Kedilerde entiibasyonla ilgili zorluklarin ve kardiyomiyopatinin yayginligi
nedeniyle, morbidite ve mortalite riskinin kopeklere kiyasla daha yiiksek oldugu
belirlenmistir. 6 aylik ile 5 yas aras1 grupta yer alan hayvanlarin disinda kalan
hayvanlarda yapilan operasyonlarin en yiiksek risk oranina sahip oldugu, daha geng
yaslarda risk nispeten diisiikken, geriatrik havanlarda riskin ¢ok daha yiiksek oldugu
tespit edilmistir. Anestezi indiiksiyonu ve cerrahi hazirlik esnasinda siddetli
hipotermi ger¢eklesebilmektedir. Anestezi esnasinda gelisen hipotermi de morbidite
ve mortalite oranin1 hayli artirmaktadir. Operasyona alinan hayvanlarda viicut 1s1s1
diizenli olarak kontrol edilmeli ve gerekirse disaridan sicaklik verilmelidir. Cok geng
yastaki hayvanlar basta olmak iizere tiim hayvanlar doz asiminin gergeklesmemesi
icin hayvanlar tartildiktan sonra buna gore doz ayarlamasinin diizgiin bir sekilde

yapilmasi gerekmektedir (Brodbelt ve ark., 2008; Brodbelt 2009, 2010).

Anesteziyle ilgili kaygilar genellikle ¢cok gen¢ hayvanlarda yapilan OHE
operasyonlarinda daha fazla 6énem kazanmaktadir. 4-5 ayliktan kiigiik hayvanlarda;
uygulanan anestezik ilaglarin (kan dolasimindaki proteinlerin diisiik olmasina bagh

olarak) disiik oranda proteinlere baglanmasi, ¢izgili kaslardaki azalan
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glikoneogenezis ve minimal glikojen depolar1 nedeniyle hipoglisemiye yatkinlik,
viicut 1s1s11 koruma yetisinin azalmasi, renal ve hepatik fonksiyonlarin heniiz tam
gelismemis olmasi nedeniyle bu hayvanlarin anestezik ilaglar1 ve agr1 kesicileri
metabolize etme ve atma kapasiteleri diisiik yani anestezi riski yiiksektir (Kustritz,
1999). Hipoglisemi olusumunu 6nlemek i¢in 10 haftaliktan kii¢iik yavru kopek ve
kediler operasyondan once 3-4 saatten, daha biiylik hayvanlarda ise 8 saatten daha
uzun siire a¢ birakilmamalhidir (Faggella ve Aronsohn 1993, Faggella ve Aronsohn
1994).

1.4.6. OHE operasyonlar1 Sonrasinda Daha Az Karsilasilan Komplikasyonlar

Bazi ¢alismalarda, disi kopeklerin idrar kesesinde ve idrar yolunda, transizyonel
hiicreli karsinom vakalarmin OHE operasyonu sonrasi goriilme riskinin 2-4 Kat
oraninda daha fazla oldugu bildirilmistir (Norris ve ark., 1992; Knapp ve ark., 2000).
Kediler i¢in de ayn1 durumun gegerli oldugu saptanmustir (Kustritz, 2012). Airedale
teriyeri, Beagle, Collie, Iskog teriyeri, Shetland goban kopegi, Bat1 Highland beyaz
teriyeri, Wire-haired fox terrierlerinin daha fazla risk altinda olan kopek irklari

olarak belirtilmistir (Ru ve ark., 1998).

Kopeklerde hemanjiyosarkom vakalarinin gériilme sikligi %0,2, kedilerde ise
%0,03 olarak bildirilmistir (Reichler, 2009). Disi kopeklerde dalak kaynakli
hemanjiyosarkom riski OHE operasyonu sonrasi 2,2 kat, kardiyak hemanjiyosarkom
riski 5 kat oraninda arttig1 belirlenmistir (Prymak ve ark., 1988; Ware ve Hopper,
1999). Opere edilen kediler ile hemanjiyosarkom arasinda herhangi bir iliski
bildirilmemistir. Kopeklerde en cok risk altindaki cinsler Boxer, Ingiliz Seteri,
Alman ¢oban kdpegi, Golden retriever, Danua, Labrador Retriever, Pointer, Sibirya

kurdu (Husky) olarak saptanmistir (Smith, 2003).
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Osteoasarkom, %0,2 oraninda goriilen, yaygin olmayan bir tiimoérdiir (Kustritz,
2007). Vaka sayisinin OHE operasyonuyla birlikte 1,3-2 kat arttigi bildirilmistir
(Priester ve McKay, 1980; Ru ve ark., 1998). Yiiksek risk altindaki kopek irklart,
Doberman pinscher, Danua, irlanda seteri, irlanda kurt kdpegi, rottweiler ve St.
Bernard olarak siralanmaktadir (Ru ve ark. 1998; Chun ve DeLorimer 2003).
Osteosarkom i¢in diger risk faktdrleri yasin ilerlemesi ve viicut agirligiin artmasidir

(Ru ve ark., 1998; Cooley ve ark. 2002).

OHE operasyonu kopeklerde kutanéz mast hiicreli tiimor vakalarinin
operasyon uygulanmayanlara kiyasla daha yiiksek oranda oldugu bildirilmistir
(White ve ark., 2006).

Uzun kemiklerdeki epifizyal plakta kapanma gonadal hormonlarin etkisiyle
olusmaktadir. Kopek ve kediler pubertas oncesi kisirlastirildigi takdirde epifizyal
plaktaki kapanmanin ertelendigi yapilan calismalarda ortaya konmustur (May ve
ark., 1991; Kustritz, 1999). Puberta 6ncesi opere edilen kedilerde goriilen epifizyal
plak kirigi vakalarinda artis oldugu yapilan bir ¢alismada bildirilmis; ancak
obezitenin bu duruma katkida bulunmus olabilecegi de belirtilmistir(McNicholas ve

ark., 2002).

Vanhagen ve ark. (2005)’1 yapmis olduklari ¢alismada, OHE operasyonu
yapilan boxer 1rk1 kdpeklerin yapilmayan boxer irki kopeklere oranla kalga displazisi
goriilme olasiiginin 1,5 kat daha fazla oldugu bildirilmistir. Fakat yapilan bu
caligmada fazla kilolu olmanin etkisi hesaba katilmamistir. Kealy ve ark. (2000)’nin
yaptiklar1 ¢alismada, kalga displazisi olusumunda obezitenin de etkisinin 6nemli

olabilecegini bildirmislerdir. Erken donemde OHE operasyonu yapilan kopeklerde
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ilerleyen dénemde opere edilenlere oranla, kal¢a displazisinin sekillenme orani daha

fazladir (Victor Spain ve ark., 2004).

Sahal ve ark. (2011)’1 yapmis olduklar1 calismada OHE operasyonu gegirmis 5
yasinda bir kopegin operasyondan sonraki 2. giinde I¢ Hastaliklar1 Klinigine

getirildigini ve generalize tetanoz tanisi kondugunu bildirmislerdir.

Veterinerlik Dogum ve Jinekoloji Anabilim Dali olarak OHE operasyonu en
yaygin uygulama alan1 bulmus operasyonlarin basinda yer almaktadir. Genelde bu
operasyonun uygulandig1 hastalarda postoperatif siire¢ ve dikis alma sonrasinda
hastalarla irtibat minimuma diismektedir. Bu c¢alisma ile OHE operasyonu gecirmis
olan hayvanlarin 6 ay takipleri yapilarak bu donemde gozlenebilen
komplikasyonlarin ve sikliklarinin tesbit edilip operasyonla iliskilendirilmesi

amagclanmustir.
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2. GEREG VE YONTEM

2.1. Hayvanlar

Calisma materyalini; Izmir/Karaburun Belediyesi Tarimsal Hizmetler Miidiirliigii
Veteriner Servisi Hayvan Bakimevi ve Rehabilitasyon Merkezi’ne OHE operasyonu
icin getirilen sahipleri tarafindan evlerinin bahgesinde bakilan, c¢esitli yaslarda
(kedilerde; 7 - 72 ay, kopekler; 7 - 108 ay) ve farkli viicut agirliklarinda (kediler;
2,35 — 4,75 kg, kopekler; 6,20 — 42,00 kg) 30 disi kedi ile 20 disi kopek olusturdu.
Calisma Eyliil-Mart aylar1 arasinda gergeklestirildi.

Operasyona girecek kedilerin ve kopeklerin davranislarinda meydana gelen
degisiklikleri belirlemek icin; operasyon oncesinde diger kedilere ve kopeklere ilgisi,
insanlara kars1 yakinlagsmasi, diger kedi ve kopekler ile anlasarak yasayabilmesi,
sahiplerinin komutlarina tepkileri hakkinda hayvan sahipleri ile goriisiilerek bilgileri

kayit edildi.

Calismaya alinan hayvanlarin operasyona alinmadan 6nce genel muayeneleri
yapilarak, herhangi bir saglik problemi goriilmeyenler operasyona alindi.
Calismadaki 30 disi kedi ve 20 disi kdpegin operasyon esnasinda anesteziye girme
durumlart izlenildi, anestezik madde dozu yetmeyip ek olarak (ketamin; 0,3-0,6
mg/kg) anestezik madde verilen kediler ve kopekler not edildi. Operasyon sirasinda
ovaryum damarlarinda ve ¢evre dokularinda gézlenen kanama durumlar kayit altina
alindi. Bu komplikasyonun olusumunu tetikleyen kedilerin ve kopeklerin bulundugu
siklik donemi; hayvan sahiplerinden alinan anamnezler dogrultusunda (kedilerde
Ostrus belirtileri gostermesi, erkek kedilere olan ilgisi ve lstiine erkek kedilerin
atlamasina izin verip vermedigi, yerde yuvarlanmalari, kuyrugunu kaldirip etrafa
stirtlinmesi, sirtin1 algaltip pelvik bolgeyi ylikselterek perineal bolgeyi gostermesi, bu
doneme ait 6zel ses ¢ikarmasi, disi kopeklerin ise erkek kopeklere olan ilgileri,
ciftlesmeye izin vermesi, Ostrus gostermesi, pelvik bolgesini kaldirmasi, kuyrugunu

yana kaldirmasi vb.), klinik Ostrus bulgular1 (vulvada 6dem, prodstrus kanamasi,
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vagina hiperemi), operasyon esnasinda ovaryumda follikiill veya corpus luteum
goriilmesi, kornularin 6demlesip kalinlagsmasi, uterusun hiperemik goriiniimii,
endometriumda damarlagsmanin artmasi, kilcal damarlarda gozlenen belirginlesme

durumlarina bakilarak tespit edildi.

Operasyon sonrast kisa siirede sekillenen dikislerin acilmasi, dikis hatti
bolgesinin enfeksiyon kapmasi, atilan dikislere bagli olarak yarada uzun siire
emilmemesine bagl olarak olusan iplik reaksiyonu, yara bolgesinde olusan kanama
ve genel tetanoz komplikasyonlar1 olusmasia dair bilgi almak igin operasyon
sonras1 ilk hafta hayvan sahipleri ile goriisiilerek meydana gelen degisiklikler

dogrultusunda hayvanlar tek tek muayene edilip kayit edildi.

Evlerin bahgelerinde bakilan sahipli 30 kedi ve 20 kopek iizerinde OHE
operasyonunun viicut agirligi iizerine etkisinin tespit edilmesi i¢in operasyon
Oncesinde ve operasyon sonrasinda ilk 6 ay boyunca her ay hayvanlar diizenli bir
sekilde tartilarak (Dikomsan marka V-HCW model tart1), viicut agirliklar
kaydedildi.

Operasyon sonrasi ilk 6 ay boyunca kedi ve kopeklerin ORS yo6niinden
belirtiler gostermesi (tekrar Ostrus belirtileri gostermesi; disi kedilerin erkek kediye
kars1 ilgili olmasi, kedilerin yerde yuvarlanmalari, bas ve boyunlarini bir objeye
strtiinmesi, erkek kedilerin ¢iftlesme girisiminde olmasi, kopeklerde prodstrus
kanamasi, erkek kopeklere ilgili olmasi, erkeklerin ¢iftlesme girisiminde bulunmasi)
hayvan sahiplerinden alinan anamnezler ve yapilan ziyaretlerde gozlendi. Benzer
sekilde iriner inkontinens (kosarken, atlarken veya yattig1 yere istemsiz idrar
kagirmasi) ve baska diger komplikasyonlarin goriillme durumunu belirlemek igin
kediler ve kopekler her ay diizenli bir sekilde takip edildi, bu esnada hayvan
sahiplerine sorular sorularak anamnezler alindi. Hayvan sahipleri tarafindan
kedilerinin ve kopeklerinin durumlar1 hakkinda verilen bilgiler kayit altina alindi.

Yasadiklar1 yerlerde hayvanlarin durumlar incelendi.
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2.2. Anestezi ve Operasyon

OHE operasyonuna girecek hayvanlar bir gece 6ncesinden ag¢ birakildi. Ertesi giiniin
sabahinda hayvanlar tartilarak; ksilazin (xylazinbio® (1 ml/10kg IM)), ketamin
(alfamine® (1 ml/10kg IM)) ve atropin (0,04 mg/kg SC) uygulandi. Operasyonlar
barmak personeli olmadigr icin tez sahibi Veteriner Hekim Liigen TEKTEPE
tarafindan yapilmayarak, barmakta ¢alisan tek Veteriner Hekim tarafindan yapildi.
Kediler, sol aclik cukurlugu iistte kalacak sekilde sag tarafinin iistiinde masaya
yatirildi. Tuber coxae ve kolumna vertebralis’in arasindaki kalan kismin orta
bolgesindeki killar trag edilip dezenfektanla temizlendikten sonra deriye diisey yonde
ensizyon yapildi. Kopekler, ventro-dorsal pozisyonda masaya yatirildi. Bacaklar 6n
ve arkaya dogru gerdirilerek masaya baglandi. Kartilago xiphoidea’dan pubise kadar
olan median hattin killar1 trag edilip dezenfektanla temizlendikten sonra bdlge steril
serviyetle sinirlandirildi. Gobek deliginin 1 cm gerisinden uterus biiytikliigi dikkate
alinarak uzunlamasina ensizyon yapildi. Gerekli ensizyonlar yapildiktan sonra karin
bosluguna girildi. Karm boslugunda bulunan kornu uteri’lerden biri kranialdeki
ovaryum varligiyla tespit edilerek karin boslugundan digariya alindi. Ovaryumun
kranialine ve kaudal kismina ligatiir atild1. Ayrica kdpeklerde yapilan oparasyonlarda
ligamentum latum uteri’ye ligatiir atildi. Ovaryumun kranialine atilan ligatiiriin
gerisinden ovaryumun pargasi kalmayacak sekilde kesildi. Bu islemin aynis1 diger
ovaryum iginde uygulandi. Bifurkasyo uterinin kaudal kismina iki ligatiir atildi ve
arasindan kesilerek ovaryumlar ile uterusun viicutla baglantilar1 ayrilmig oldu.
Sonrasinda viicutla baglantili kalan ligatiirler kanama olup olmadigi ydniinden
kontrol edilerek karin bosluguna geri birakildi. Karmn kaslar1 periton ile birlikte
dikildikten sonra son olarak deri emilebilir dikis materyali (PGLA®) ile dikilerek
karm duvar1 kapatildi. Bolge antiseptikli soliisyonla silindikten sonra operasyon sona
erdi. Her operasyonun sonrasi operasyon siiresi not edildi. Postoperatif dénemde
operasyon bolgesinde ve dikis yarasinda enfeksiyon goriilmesini dnlemek i¢in genis
spektrumlu depo antibiyotik (kopeklerde; Penoksal La® 1ml/20 kg im, kedilerde;
Clamoxyl La® 1 ml/10 kg im) uygulandi.
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Operasyon sonrasinda hayvan sahiplerine yara bakimi gosterilerek tarif edildi
ve bir hafta boyunca her giin bu bakimin yapilmasi istendi. Hayvan sahiplerinin her
giin yara bakimi yapmasi ve takibini yapabilmesi i¢in bandaj uygulamasi yapilmadi.
Operasyon yapilan giiniin aksami1 hayvanlar, sahiplerine teslim edildi. Deri dikisinde
emilebilir dikis materyali kullanildig1 i¢in hayvan sahipleri dikislerin alinmast i¢in

tekrar cagirilmadi.

2.3. istatistik

Aritmetik ortalama, standart sapma ve korelasyon katsayilari Mikrosoft Excell®

programi kullanilarak hesaplandi.
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3. BULGULAR

3.1. OHE Operasyonu Gegiren Kedilerden Elde Edilen Bulgular

Operasyona almman 30 kedinin yaslar1 7 ile 72 ay arasinda degisim gosterdi.
Hayvanlarin ortalama yaslar1 14,23+16,13 ay olarak saptandi. Operasyona alinan
hayvanlarin en hafiflerinin 2,350 kg iken en agirlarinin ise 4,750 kg oldugu
belirlendi. Operasyona alinan 30 hayvanin operasyon oncesi ortalama agirliklar: ise

3,37+0,68 kg olarak hesaplanmustir.

Hayvan sahibinden alinan anamnez, yapilan klinik muayene ve operasyon
sonrast ovaryum {iizerindeki follikiil ile Kkorpus luteum’larin durumuna gore
kedilerden 4’iiniin andstrus doneminde (hayvan sahibinin verdigi anamnez, Ostrus
belirtilerinin olmamasi, ovaryum {izerinde follikiil bulunmamasi), 6’sinin follikiiler
regresyon doneminde (anamnezde 6strus belirtilerinin birkag giin 6nce sonlandiginin
belirtilmesi, Ostrusun klinik belirtilerinin goriillmemesi, ovaryumda regrese olan
follikiiller belirlenmesi), 20’sininde Ostrus doéneminde (anamnezde Ostrusta
oldugunun belirtilmesi, dstrusun klinik belirtilerinin saptanmasi, ovaryum {iizerinde
dominant follikiillerin belirlenmesi) oldugu belirlendi. Hasta sahiplerinin kedilerinin
kagmasin1 6nleyemeyeceklerini belirtmeleri iizerine, operasyonlar mecburen Gstrus
doneminde de yapilmistir. Operasyonu yapilan hayvanlardan 3’iinde operasyon
esnasinda kanama gozlenirken (%10) 27’sinde komplikasyon diizeyinde
degerlendirilebilecek (rutin operasyon sirasinda gozlenen basit kilcal kanamalar
disinda) bir kanama gozlenmedi. Kanama gozlenen hayvanlarda 2’si Ostrus
doneminde iken 1’1 andstrus donemindeydi. Operasyona alinan hayvanlarin seksiiel
siklus donemleri ve kanama arasindaki korelasyon hesaplandiginda O6nemli
olabilecek diizeyde bir baglant1 belirlenemedi (r= 0,36). OHE operasyonu yapilan 30
kediden 5’ine ek anestezik yapilirken anesteziye iliskin her hangi bir komplikasyonla
karsilagilmadi. Hayvanlarda ortalama operasyon siiresi 11,66+4,80 dakika olarak
belirlendi. Operasyon sirasinda kanama olusan hayvanlarda bu siire 19,75+2,72

dakika olarak belirlenirken kanama sekillenmeyen hayvanlarda ortalama operasyon
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stiresi 10,03+2,50 dakika olarak olgiildii. Kanama gozlenmesi ve operasyon siiresi

arasinda dnemli diizeyde korelasyon saptandi (r= 0,706).

Operasyona alman hayvanlarin 6’sinda postoperatif donemde dikis
bolgelerinde enfeksiyona rastlandi (6/30, %20). OHE operasyonu yapilan
hayvanlarda postoperatif donemde dikis hattinda enfeksiyon olusumu ile hayvanlarin
gecirmis  oldugu operasyonun siiresi arasindaki iliskinin degerlendirilmesi
bakimindan iki deger arasindaki korelasyon hesaplandi. Hayvanlarin operasyon
stiresi (ortalama 11,67+4,80 dakika) ile dikis hatti enfeksiyonlari arasinda bir
baglanti belirlenemedi (r= 0,547). Benzer sekilde hayvanlarin postoperatif donemde
dikis hattinda enfeksiyon olusumu ile hayvanlarin yaslar1 arasindaki iligkinin
degerlendirilmesi bakimindan iki deger arasindaki korelasyon hesaplandi.
Hayvanlarin yaglar ile dikis hatti enfeksiyonlar1 arasinda bir baglanti belirlenemedi

(r= 0,532).

OHE operasyonu sonrast 30 kedinin 6’sinda dikis bolgesinde enfeksiyon
gozlendi (6/30, %20) (Cizelge 3.1). Bu hayvanlarin 4’{inde bu komplikasyona ek
olarak dikislerde agilma da gozlenmistir. Dikis hattinda enfeksiyon gozlendigi halde
2 hayvanda enfeksiyon ¢ok siddetli olmadigindan dikislerde acilma gézlenmemistir.
Postoperatif donemde toplamda 4 hayvanda dikislerde a¢ilma gdzlenmesinden dolay1
iyilesme beklenen siirede gerceklesmemistir. Acilan dikislere tekrar dikis atilip, dikis
hattt  enfeksiyon  kapan hayvanlara  antibiyotik  olarak  Augmentin®
(amoksisilin/clavulanate 14 mg/kg, oral olarak 5 giin) tedavisi ve lokal yara tedavisi

uygulandi.

Operasyon yapilan hayvanlardan hi¢ birinde {riner inkontinens olgusuna
rastlanmamistir. Benzer sekilde operasyon yapilan 30 kediden hi¢ birinde ORS’a
iliskin bulguya rastlanilmamis ve hayvan sahiplerinden de bu yonde bir sikayet
olmamustir. Uriner inkontinens ve ORS komplikasyonu olusumu ile operasyon

stireleri arasinda bir iligki belirlenememistir.
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Cizelge 3.1. Kedilerde yapilan OHE operasyonlarinda komplikasyon tipleri ve
sayilari.

Operasyon esnasinda gozlenen komplikasyonlar Kedi
(n=30)
Kanama 3(%10)
Ek olarak verilen anestezik madde 3(%10)

Anestezik komplikasyon

Operasyon esnasinda total olarak gozlenen komplikasyon 6(%20)
orant
Operasyon sonrasi 1. haftada gozlenen komplikasyonlar Kedi
(n=30)
Deri alt1 dokuda kanama _
Dikislerde agilma 4(%13,3)
Operasyon bolgesinde enfeksiyon olusumu 6(%20)

Atilan dikislere bagh iplik reaksiyon olusumu

Generalize tetanoz

Operasyon sonrasi 1. haftada gozlenen total komplikasyonlar 10(%33,3)

Operasyona alman hayvanlarin agirliklart (ortalama 3,370+0,677 kg) ile
operasyon esnasinda kanama olmasi1 arasindaki korelasyon incelendiginde
hayvanlarin agirliklari ile kanama olusmasi arasinda bir iligski saptanamadi (r=0,482).
Operasyon sirasinda gozlenen kanama vakalari ile yas arasindaki iligkinin
degerlendirilmesine yonelik olarak operasyona alinan hayvanlarin yasi (ortalama
14,23+£16,13 ay) ile kanama gozlenmesi arasindaki korelasyon hesaplandiginda da
hayvanlarin yasi ile kanama olusmasi arasinda bir iliski saptanamadi (r=0,338).
Operasyona alinan hayvanlarin agirliklar1 ile operasyon siiresi arasindaki iligkinin
degerlendirilmesi bakimindan iki deger arasindaki korelasyon hesaplandi.
Hayvanlarin agirliklar ile operasyon siiresi (ortalama 11,67+4,80 dakika) arasinda

bir iligki saptanamadi (r=0,481).

Operasyona alman hayvanlarin yaslar1 ile operasyon sonrasinda kilo almalari
arasindaki iliski degerlendirilerek, korelasyon hesaplandi. Hayvanlarin yaglan ile

kilo almalar1 arasinda bir iligski saptanamadi (r = 0,103).
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OHE operasyonu sonrast 30 kedinin 6 ay boyunca takipleri yapildi. Her ay
tartilarak agirliklarindaki degisimler ve hayvan sahiplerinin beyanlar1 esas alinarak
huy degisimleri belirlendi. Operasyona alinan hayvanlarin hepsinde operasyon oncesi
agirliklarina gore (3,372+0,676 kg) 6 ay sonunda (4,370+0,923 kg) ortalama %29,60
diizeyinde bir agirlik artis1 oldugu gozlendi. Hayvanlarin operasyon sonrasi aylara

gore ortalama agirliklar1 ve ylizdelik dilimde degisimler (Cizelge 3.2) verilmistir.

Cizelge 3.2. Postoperatif 6 aylik donemde kedilerin agirlik ortalamalari ve
operasyon Oncesi agirliklar: bazinda % degisim oranlari.

Ortalama Operasyon Operasyon oncesine
Agirliklar + Oncesine gore gore degisim (%)
Standart Sapma kilo artis1 (kg)

(kg)

Operasyon Oncesi 3,372 + 0,676

1 ay sonra 3,577 +£0,730 0,205 6,08
2 ay sonra 3,743 £ 0,747 0,371 11,00
3 ay sonra 3,868 + 0,776 0,496 14,70
4 ay sonra 4,043 £ 0,859 0,671 19,90
5 ay sonra 4,222 + 0,903 0,850 25,21
6 ay sonra 4,370 £ 0,923 0,998 29,60

Hayvan sahiplerinin 6 aylik gozlemleri ve beyanlari esas alindiginda; OHE
operasyonu geciren 30 kediden 7’sinin huylarinda agresiflesme yoniinde bir degisim
oldugu bildirilirken geri kalan 23 hayvanin sahipleri operasyon sonrasinda

hayvanlariin daha sakin ve uysal davranmaya basladiklarini belirtmislerdir.
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3.2. OHE Operasyonu Geg¢iren Kopeklerden Elde Edilen Bulgular

Operasyona alinan 20 adet kdpegin yaslar1 7 ay ile 108 ay arasinda degisim gosterdi.
Hayvanlarin ortalama yaslar1 29,16+34,57 ay olarak hesaplandi. Operasyona alinan
hayvanlarin en hafiflerinin 6,20 kg iken en agirlarinin ise 42 kg oldugu belirlendi.
Operasyona alinan 20 hayvanin operasyon dncesi ortalama agirliklar ise 22,59+9,98

kg olarak hesaplanmuistir.

Hayvan sahibinden alinan anamnez, yapilan klinik muayene ve operasyon
sonrast ovaryum iizerindeki follikiil ve korpus luteum’larin durumuna gore
operasyon esnasinda kopeklerden 2’sinin  Ostrus doneminde (Ostrus belirtileri
gostermesi, ovaryum iizerinde dominant follikiillerin belirlenmesi), 2’Si andstrus
déneminde (Ostrus belirtilerinin bitmesinin tizerinde 2 aydan fazla siire gegmesi,
ovaryum tizerinde follikiil saptanamamasi), geri kalan 16’sinin didstrus doneminde
(son Ostrus belirtisinin {izerinden 2 aydan az zaman ge¢mesi, ovaryum {izerinde
korpus luteum’un saptanmasi) oldugu belirlendi. Operasyonu yapilan hayvanlardan
4’linde operasyon esnasinda kanama gozlenirken 16’sinda komplikasyon diizeyinde
degerlendirilebilecek bir kanama gozlenmedi. Operasyon esnasinda ligatiirlerin
gevsek atilmasi sonucu sekillenen kanama, atilan saglam ligatiir sonucu durduruldu.
Operasyona alinan hayvanlarin seksiiel siklus donemleri ve kanama arasindaki
korelasyon hesaplandiginda her hangi bir baglanti belirlenemedi (r= 0,100).
Ovaryohisterektomi operasyonu yapilan 20 kopekten 4’line operasyon siiresinin
uzamasindan dolay1r ek anestezik yapilirken anesteziye iliskin her hangi bir
komplikasyon ile karsilasilmadi. Hayvanlarda ortalama operasyon siiresi
29,16+34,57 dakika olarak belirlendi. Operasyon sirasinda kanama olusan
hayvanlarda bu siire 40,14+5,62 dakika olarak belirlenirken kanama sekillenmeyen
hayvanlarda ortalama operasyon siiresi 21,854+3,91 dakika olarak belirlendi. Kanama
gbzlenmesi ve operasyon siiresi arasinda ¢ok giiclii diizeyde korelasyon saptandi (r=

0,945).

Operasyona alinan hayvanlarin 5’inde postoperatif donemde dikis bolgelerinde
enfeksiyona rastlandi (Cizelge 3.3). OHE operasyonu yapilan hayvanlarda
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postoperatif donemde dikis hattinda enfeksiyon olusumu ile hayvanlarin gecirmis
oldugu operasyonun siiresi arasindaki iliskinin degerlendirilmesi bakimindan iki
deger arasindaki korelasyon hesaplandi. Hayvanlarin operasyon siiresi (ortalama
29,16+34,57 dakika) ile dikis hatt1 enfeksiyonlar1 arasinda bir baglant1 belirlenemedi
(r= 0,005). Benzer sekilde hayvanlarin postoperatif donemde dikis hattinda
enfeksiyon olusumu ile hayvanlarin yaslar1 arasindaki iliskinin degerlendirilmesi
bakimindan iki deger arasindaki korelasyon hesaplandi. Hayvanlarin yaglar ile dikis

hatt1 enfeksiyonlari arasinda bir baglant1 belirlenemedi (r= 0,203).

Cizelge 3.3. Kopeklerde yapilan OHE operasyonlarinda komplikasyon tipleri ve
sayllari.

Operasyon esnasinda gozlenen komplikasyonlar Kopek
(n=20)

Kanama 4(%20)
Ek olarak verilen anestezik madde 4(%20)

Anestezik komplikasyon

Operasyon esnasinda total olarak gézlenen komplikasyon orant 8(%40)
Operasyon sonrasi 1. haftada gozlenen komplikasyonlar Kopek
(n=20)

Deri alt1 dokuda kanama

Dikislerde agilma 6(%30)
Operasyon bolgesinde enfeksiyon olusumu 5(%25)
Atilan dikislere bagl iplik reaksiyon olusumu 1(%b5)

Generalize tetanoz

Operasyon sonrasi 1. haftada gozlenen total komplikasyonlar 12(%60)

OHE operasyonu sonrast 20 kopegin 5’inde dikis bdlgesinde enfeksiyon
gbzlendi. Bu hayvanlarin hepsinde postoperatif komplikasyon olarak dikis
bolgesinde enfeksiyon gozlenmesine ek olarak diger bir komplikasyon olan
dikislerde acgilma da gozlenmistir. Dikis hatti enfekte olan 5 hayvan disinda

enfeksiyon gozlenmedigi halde bir hayvanda daha dikislerde acilma gozlenmis ve
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postoperatif donemde toplamda 6 hayvanda dikislerde agilma gézlenmesinden dolay1
deri ensizyonunda iyilesme beklenen siirede ger¢eklesmemistir. Bunlarin disinda bir
hayvanda da dikislerin uzun siire kalmasma bagli olarak hafif bir reaksiyon ve
suprasyon gozlenmistir (Sekil 3.1). Operasyon yapilan hayvanlardan hi¢ birinde
tiriner inkontinens olgusuna rastlanmamistir. Operasyon yapilan 20 kopekten 1’inde
ise ORS belirlenmistir (%5). Kopekte ORS belirtisi operasyondan 5 ay sonra ortaya
ctkmustir. Uriner inkontinens ve ORS komplikasyonu olusumu ile operasyon siireleri

arasinda bir iliski belirlenememistir.

Sekil 3.1. Dikise bagli olarak olusan iplik reaksiyonu.

Operasyona alinan hayvanlarin agirliklart (ortalama 22,594+9,98 kg) ile
operasyon esnasinda kanama olmasi arasindaki korelasyon incelendiginde
hayvanlarin agirliklart arttikga kanama goriilme oranlarinin da arttigr gozlendi
(r=0,768). Operasyon sirasinda gozlenen kanama vakalar1 ile yas arasindaki iligkinin
degerlendirildi. Operasyona alinan hayvanlarin yasi (ortalama 29,16+34,57 ay) ile
kanama gozlenmesi arasindaki korelasyon hesaplandiginda ise hayvanlarin yasi ile

kanama olusmasi arasinda bir iliski saptanamadi (r=0,105).
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Hayvanlarim agirliklart ile (ortalama 22,594+9,98 kg) operasyon siiresi
(ortalama 29,16+34,57 dakika) arasinda da pozitif bir korelasyon saptandi,
hayvanlarin agirliklarinin artmasina bagli olarak operasyon siirelerinin de uzadigi
belirlendi (r=0,725). Operasyona alinan hayvanlarin yaslar ile operasyon sonrasinda
kilo almalar1 arasindaki iligski degerlendirilerek, korelasyon hesaplandi. Hayvanlarin

yaslari ile kilo almalar1 arasinda bir iligki saptanmadi.

Operasyona alinan hayvanlarin hepsinde operasyon Oncesi agirliklarina gore
(22,59+9,98 kg) 6 ay sonunda (25,08+9,83 kg) ortalama %11,03 diizeyinde bir
agirlik artis1 oldugu gozlendi. Hayvanlarin operasyon sonrasi aylara gore ortalama

agirliklart ve ylizdelik dilimde degisimleri gizelge 3.4’°te verilmistir.

Cizelge 3.4. Postoperatif 6 aylik donemde kopeklerin agirlik ortalamalari ve
operasyon oncesi agirliklari bazinda % degisim oranlari.

Agirliklarin Tartim | Ortalama Agirliklar: Operasyon Operasyon dncesine
Zamanlar1 + Standart Sapma Oncesine gore kilo gore degisim (%)
(kg) artigi (kg)

Operasyon Oncesi 22,59 +9,99

1 ay sonra 22,39+ 9,86 -0,192 - 0,66
2 ay sonra 23,09 +9,79 0,499 1,71
3 ay sonra 23,40 + 9,87 0,810 2,77
4 ay sonra 24,47 + 9,82 1,876 6,44
5 ay sonra 24,78 +£ 9,87 2,185 9,67
6 ay sonra 25,08 = 9,83 2,492 11,03

Hayvan sahiplerinin 6 aylik gozlemleri sonucu ve hayvan sahiplerinin
beyanlari esas alindiginda; OHE operasyonu gegiren 20 kdpegin 3’iinde agresiflesme
yoniinde bir degisim oldugu bildirilirken geri kalan 17 hayvanin sahipleri operasyon

sonrasinda hayvanlarinin daha sakinlestiklerini belirtmislerdir.

48



4. TARTISMA VE SONUC

Samojlovi¢ ve ark. (2015) yapmis olduklart ¢alismada saglikli kedi ve kopeklerde
OHE sonrasi cerrahi komplikasyon oranlarinin, cerrahin tecriibesine bagli olarak
%6,2 ile %20,6 arasinda degistigini rapor etmislerdir. Burrow ve ark. (2005) ise
yapmis olduklar1 g¢alismada, 142 kopek i¢inde 9’unda kanama gozlemislerdir.
Hayvanin bulundugu siklus donemin, kanamanin olusmasinda 6nem kazandigini
vurgulamiglar ve hayvanlarin Ostrus doneminde OHE operasyonu yapildiginda
kanama komplikasyonunda artis gozlenmesinin kaginilmaz oldugunu belirtmislerdir.
Yapilan galismada operasyon sirasinda kedilerde %10 (3/30 kedide), kopeklerde
%20 (4/20 kopekte) oraninda kanama seklinde bir komplikasyonla karsilasildi.
Operasyonlar1 yapilan hayvanlarin 22’sinin (%44) Ostrus doneminde olmasindan
dolay1 ilk etapta kanamalarin yiiksek oranda olmasinda siklus donemin etkili
olabilecegi diisiliniilsede; hayvanlarin siklus dénemleri ve kanama gdzlenmesi
arasindaki korelasyonun hem kediler i¢in (r= 0,36) hem de kopekler igin (r= 0,100)
Oonemsiz diizeyde belirlendi. Kedilerde ve kopeklerde gozlenen bu kanama
durumunun olusumu ile hayvanlarin yaslari arasinda da bir iliski belirlenemedi. Her
ne kadar normal sartlar altinda Ostrustaki hayvanlara OHE operasyonu yapilmasi
onerilmesede calismaya alinmis hayvanlar ev dis1 ortamda yasayan ve serbest
dolagan hayvanlar oldugu i¢in gebelik olusmamasi1 amaciyla zorunlu olarak Ostrus

doneminde operasyonlar1 yapilmaigtir.

Muraro ve White (2014) kopeklerde yapmis olduklari ¢aligmada, hastanin
agirhginin da komplikasyon sekillenmesinde etkili oldugunu, hastanin agirliginda
gozlenen bir kilogramlik artisin komplikasyonlarin sekillenmesini 1,03 faktor
artirdigint  bildirmistir. Benzer sekilde yapilan bu c¢alismada kopeklerin
agirliklarindaki artig ile operasyon sirasinda gozlenen kanamalar arasinda 6nemli
diizeyde korelasyon (r=0,768) oldugunu belirlendi. Fakat bu ¢alismada hayvanlarin
agirhik artiglarina bagl olarak gozlenen komplikasyonlarin operasyon esnasinda
goriilen kanamalarla siirli kaldigr belirlendi. Bununla birlikte komplikasyon olarak

degerlendirilmemekle birlikte OHE operasyonu yapilan kopeklerin agirliklarindaki
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artigla paralel sekilde operasyon siirelerinin uzadigi belirlendi (r=0,725). Hayvanlarin
agirliklarinin artmasina bagli olarak ligatiire edilecek doku kalinlig1 artmakta ve buna
bagl olarak biiyiik hayvanlarda kanama goriilme orani yiikselmektedir. Opere edilen
kedilerde ve kopeklerde ligatiiriin gevsek atilmasina bagli olarak kanamanin
sekillendigini, kanamanin oldugu boélgeye tekrar saglam bir ligatiir atildiginda
kanamanin durdugu gozlendi. Kanama agisindan operasyon esnasinda atilan
ligatiirlerin saglamliginin kontrol edilmesi, hayvan biiyiidiik¢e ligatiiriinde daha siki
atilmasi1 gerektigi unutulmamalidir. Yapilan bu ¢alismada kedilerin agirliklar ile
kanama olusmasi arasinda herhangi bir iligski belirlenemedi. OHE operasyonu yapilan
kopeklerin agirliklart arasindaki fark 6-7 kat olabilirken (6,2 kg-42,0 kg), kedilerin
agirliklarn  arasindaki  fark  kopeklerde oldugu gibi  biiylik  degisimler
gostermemektedir. Bundan dolayida kedilerin agirliklar ile operasyon esnasindaki

kanamalar arasindaki iligkinin 6nemsiz diizeyde (r=0,481) ¢iktig1 diistiniildi.

Muraro ve White (2014) yapmis olduklar1 ¢alismada komplikasyon insidansi
ile operasyon siiresinin yakindan iligkili oldugu bildirmistir. Muraro ve White
(2014)’a gore operasyon siiresinin, her 1 dakika uzamasi komplikasyonlarin
meydana gelme olasiligin1 %2 artirmaktadir. OHE operasyonu yapilan hastalarda
anestezi siiresinin kisa tutulmasi komplikasyonlarin olusmasini azaltmak ig¢in son
derece onemli faktor olarak belirtilmistir. Uzayan operasyon siiresinin enfeksiyona
bagli komplikasyonlari yiikselttigi bildirilmistir. Bu ¢alismada kedilerde (r=0,706)
ve kopeklerde (r=0,945) operasyon siiresi ile operasyon esnasinda gézlenen kanama
arasinda ¢ok giiclii diizeyde korelasyon saptandi. Bu ilk etapta operasyon siiresi
uzadik¢a kanama komplikasyonu artiyor gibi diisiiniilsede tam tersi olarak kanama
olan hayvanlarda operasyon siiresinin uzamasi seklinde gergeklesmektedir. Diger bir
degisle bu calismada operasyonun uzamasina bagli olarak operasyon esnasinda bir
komplikasyon gozlenmezken, kanama komplikasyonuna bagli olarak operasyon
stiresinin uzadig1 belirlendi. Muraro ve White (2014) calismasinda bildirdiginin
aksine opere ettigimiz kedilerde (r=0,547) ve kopeklerde (r=0,005) operasyon
sonras1 goriilen komplikasyonlardan biri olan dikis hatt1 enfeksiyonu ile operasyon
siiresi arasinda bir baglant1 belirlenemedi. Bununla birlikte c¢alismaya alinan

hayvanlardan kopeklerin 5’inde (%25) deriye atilan dikis bolgesinde enfeksiyon
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sekillendigi takip eden donemde de dikislerde lokal agilmalarin oldugu gozlendi. Bir
hayvanda ise enfeksiyon sekillenmeden muhtemelen hayvanin dikislerini
koparmasina bagli lokal agilma sekillendi. Kopeklerde operasyon sonrasi donemde
toplamda 6 hayvanda (%30) dikislerin lokal olarak agilmasi seklinde bir
komplikasyon belirlendi. Diger bir kdpekte ise dikislerin zamaninda alinmamasi ve
uzun siire kalmasindan dolay1 iplerin gevresinde hafif suprasyon olusumu seklinde
doku reaksiyonlar1 sekillendi. Calismaya alinan kedilerden 6’sinda (%20) deri
dikislerinde enfeksiyon belirlenmis bunlardanda 4’iinde (%13,3) deri dikislerinde
acilma saptanmistir. Bu ¢alismada postoperatif donemde yara enfeksiyonlart ve dikis
hattinda agilmala olmasi yiiksek oranlarda gozlendi. Calismada kullanilan hayvanlar
ev ortaminda bakilan hayvanlar olmayip bahcede ve ev cevresinde bakilan
hayvanlardi. Yara bolgesinde bu kadar yiiksek oranda komplikasyonun; hayvanlarin
evlerin bahgesi ve c¢evrede serbest sekilde dolasmalari beraberinde de hayvan
sahiplerinin yara bakimina gerekli 6zeni gostermemeleri neticesinde olustugu
diisiiniildii. Postoperatif donemde yara bakimi ve c¢evre faktorlerinin cok koti
olmasinin, operasyon siiresine bagli olarak goriilmesi muhtemel enfeksiyonlarida

maskelemis olabilecegi diisiiniilmektedir.

Bazi ¢aligmalarda gen¢ hayvanlarda, yaslilara kiyasla daha az komplikasyona
rastlandig1, diger bir ¢alismada ise 2 yas sonrasinda komplikasyonlarda ciddi artis
oldugu bildirilmistir (Pollari ve ark., 1996; Howe 1997; Romagnoli 2008). Yapilan
bu calismada ise hem kedilerde hem de kopeklerde operasyon esnasinda gézlenen
kanama, operasyon siiresi ya da operasyon sonrasi enfeksiyon veya operasyon
sonras1 kilo artis1 gibi komplikasyon oranlarinin yasa bagl olarak degisimlerinin

onemsiz diizeyde oldugu belirlendi.

Kennedy ve ark. (2011) yapmis olduklar1 ¢calismada anestezi sirasinda, toplam
513 hayvaninin (206 kopek ve 307 kedi) 206 tanesinde hipotermi ve 2 hayvanda ise
oliimle karsilasmiglardir. Bu ¢alismada ise operasyon esnasinda kedilerde (n=30) ve
kopeklerde (n=20) anestezi komplikasyonu olarak degerlendirilebilecek bir durumla
karsilasilmadi. Bu durumda hayvanlarin yeterince a¢ birakilmasi ve dozajin

tartimlara uygun yapilmasinin etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.
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OHE operasyonlar1 sonrasinda ¢ok nadir olarak karsilagilmakla beraber, Sahal
ve ark. (2011) yapmis olduklar1 ¢alismada OHE operasyonu yapilan bir kdpekte
generalize tetanoz komplikasyonu bildirmislerdir. Bu ¢alismada kullanilan toplam

50 hayvan i¢inde ise tetanoz komplikasyonu ile karsilasiimamuistir.

Hoenig ve Ferguson (2002) kedilerde yapmis olduklar1 ¢alismada OHE
operasyonunu takip eden 4., 8. ve 16. haftada viicut kiitle endeksi, aldiklar1 kalori ve
kilo takibini yapmislardir. Arastirmacilarin yapmis olduklar1 ¢aligmada operasyon
sonrast donemde hayvanlarin viicut agirliklarinda ve viicut kiitle endekslerinde ¢ok
onemli bir fark saptamamis fakat hayvanlarin bu siire¢ icinde aldiklar1 kalori
miktarinda azalma gozlemis ve hayvanlarin fiziksel aktivitelerinde de belirgin bir
degisiklik saptanamadigi bildirilmistir. Arastirmacilar operasyondan 6nceki donemde
oldugu gibi beslemenin bir agirlik artisina neden olacagimi belirtmektedirler. Bu
calisgmada OHE operasyonu sonrasi 30 kedinin ve 20 kdpegin 6 ay boyunca kilo
takipleri yapildi ve her ay tartilarak agirliklarindaki degisimleri kayit altina alindu.
Kedilerin operasyon oncesi viicut agirlik ortalamalari 3,372 + 0,676 kg olarak
belirlenmisken, operasyon sonrasi 1.,2.,3.,4.,5. ve 6. aylarda bu degerler sirasiyla
3,577 +£ 0,730 kg; 3,743 £ 0,747 kg; 3,868 + 0,776 kg; 4,043 + 0,859 kg; 4,222 +
0,903 kg ve 4,370 + 0,923 kg olarak belirlendi. Calismada yer alan kedilerin
operasyon sonrast viicut agirligi ortalamalar1 operasyon oncesindeki donem ile
karsilastirildiginda 1. ayda 0,205 kg; 2. ayda 0,371 kg; 3. ayda 0,496 kg; 4. ayda
0,671 kg; 5. ayda 0,850 kg ve 6. ayda 0,998 kg artis saptandi. Operasyon Oncesi
doneme gore agirlik bazinda % degisim oranlari 1. ayinda %6,08; 2. Ayinda %11,00;
3. aymda %14,70; 4. ayinda %19,90; 5. aymnda %25,21 ve 6. aymnda %29,60
belirlendi. Bu ¢alismada kedilerin ve kopeklerin evlerin bahgesinde bakilip
beslenildiginden, bahgeden disariya g¢ikmalar1 serbest oldugundan, sahipleri
tarafindan verilen mama disinda da disaridan buldugu gidalan tiikettiklerinden ve
operasyon Oncesi doneme gore fiziksel aktivitelerinde belirgin bir degisiklik
gostermediklerinden kilolarinda her ay artig gézlendi. Calismada yer alan kdpeklerin
operasyon Oncesi viicut agirliklar1 ortalamalar1 22,59 + 9,99 kg olarak belirlendi.
Operasyon sonrasi 1., 2., 3., 4., 5. ve 6. aylarda bu degerler sirasiyla 22,39 + 9,86 kg;
23,09 + 9,79 kg; 23,40 + 9,87 kg; 24,47 + 9,82 kg; 24,78 + 9,87 kg ve 25,08 + 9,83
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kg olarak belirlendi. Kopeklerin operasyon sonrasi viicut agirligi ortalamalar
operasyon Oncesi donem ile karsilastirildiginda, 1. ayda -0,192 kg; 2. ayda 0,499 kg,
3. ayda 0,810 kg, 4. ayda 1,876 kg, 5. ayda 2,185 kg ve 6. ayda 2,492 kg artis
saptandi. Operasyon Oncesi doneme gore agirlik bazinda % degisim oranlarini 1.
ayinda %-0,66; 2. ayinda %1,71; 3. ayinda %2,77; 4. ayinda %6,44; 5. ayinda %9,67
ve 6. aymda %11,03 belirlendi. Kedilerden farkli olarak kdpeklerin operasyonu takip
eden ilk ayda ortalama 0,192 kg (%-0,66) zayifladiklar1 fakat bunu takip eden 6 ay
boyunca biitiin hayvanlarmn kilo aldig1 belirlendi. Ik ayda hayvanlarin ¢ok diisiik
oranda kilo kaybetmelerinde yasamis olduklar1 operasyon stresinin etkili olabilecegi
diistiniilmektedir. Kirsan ve ark. (2014)’1 yaptiklan ¢alismada kdpeklerin operasyon
sonrast viicut agirligi ortalamalarini operasyon oncesi donem ile karsilastirmislar;
operasyon sonrast 3. ayda %3,2; 6. ayda %6,1 ve 12. ayda %11,29 artis
belirlemislerdir. Ayrica Kirsan ve ark. (1998)’nin yaptiklar1 baska bir ¢aligmada
operasyon Oncesi donemde kopeklerin viicut agirligi ortalamasini 28,2 kg olarak
saptamigken, operasyondan 6 ay sonra bu degerin 30,3 kg’ye ¢iktigin1 belirleyerek bu
calisma sonucuna paralel olarak operasyon sonrasinda kopeklerin kilolarinda artis
saptamiglardir. Victor Spain ve ark. (2004) kopeklerde kisirlastirma operasyonlarinin
5.5 aylik donemden oOnce yapildiginda obezitenin goriilme oraninin, 5.5-12 aylik
donem arasinda goriilme oranina gore daha diisiik oldugunu goézlemlemislerdir.
Yapilan bagka bir ¢alismada da Lund ve ark. (2006) kopeklerde obezite goriilmesinin
6 ile 10 yas arasinda daha fazla oldugunu belirtmislerdir. Bu sonuglara paralel olarak
Glickman ve ark. (1995) galismalarinda 9-12 aylik kopeklerde obezitenin goriilme
oranlar1 %6 degerinde oldugunu, yasin ilerlemesiyle bu oranin %40 a kadar ¢iktigini
bildirmislerdir. Bu ¢alisma sonucunda ise 20 adet kdpegin yas aralig1 7 ay ile 108 ay
arasinda oldugu halde operasyon sonrasi kilo alimi ile bulunduklar1 yas arasinda
anlamli bir iliski olmadigin1 ve yas1 biiylik kopeklerin yast kiiclik olan kopeklere
oranla kilo alimlarinda farkl bir artis gézlenmedigi belirlendi. Belirli bir irk 6zelligi
gostermeyen kopeklerden olusan galismada operasyona giren biitiin kopeklerde kilo
alimi1 gozlenildi. Bir¢ok ¢alismada (Gale ve Van ltallie, 1979; Fettman ve ark., 1997,
O’Farrell ve Peachey 1990; Jeusette ve ark., 2004) operasyon sonrasinda hayvanlarin
istahlarinin arttig1, beslenilmesine dikkat edilmesi gerektigi, eger dikkat edilmezse

hayvanlarin kilo alimlarinda artislarin oldugu ve obez olma durumlarmin arttig1
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bildirilmistir. Yapilan bu caligmada da paralel sekilde hayvanlarin operasyon
sonrasinda beslenmesine 6zen gosterilmedigi ve hepsinde de kilo artisinin

sekillendigi gozlendi.

Calismada operasyonlari yapilan 30 kediden higbirinde ORS ile karsilasilmadi,
20 kopekten 1’inde ORS komplikasyonu goézlendi. Calismada kopeklerin birinde
gozlemlenen ORS’un Klinik belirtileri 5 ay sonra ortaya ¢ikarken, Miller (1995)’in
yapmis oldugu ¢alismasinda 3 ay ile 5 y1l arasinda; Sontas ve ark. (2007)’nin yapmis
oldugu calismalarinda 3 ay ile 3 yil arasinda; Demirel ve Acar (2012)’1n yapmis
oldugu calismalarinda ise 3 ay ile 8 ay arasinda ortaya ¢iktig1 bildirilmistir. Opere
edilen hayvanlarin Gstrus gostermesi i¢in gegen zamanin degisken olmasindan,
konplikasyonun  goriilme  siiresi  degisebilmektedir. ~ Calismada  ORS
komplikasyonuna, kdpeklerde rastlayip kedilerde rastlanilmamasinin sebebinin ise;
kopeklerin ovaryumlariin bursa ovarika i¢inde yer almasindan ve daha fazla
miktarda yag dokusunun bursa ovarikayi sarmis olmasindan, ovaryumlarin karin

boslugunda daha derin kisimlarinda yer almasindan kaynaklandig: diisiiniilddi.

Yapilan c¢aligmalarda bildirildigine gore; firiner inkontinens’in belirtileri
genellikle kisirlastirma operasyonundan yaklasik 2-5 yil sonrasinda goriilmeye
baslar. Bununla birlikte c¢ok daha nadir olarak operasyondan hemen sonra
olusabilecegi gibi operasyondan 10 yil sonrada sekillenebilmektedir. Bu nedenle
uzun siire boyunca hayvanlarin OHE operasyonu ve {iiriner inkontinens olusumu
arasindaki iligski ¢ozlilememistir (Thrusfield ve ark., 1998; de Bleser ve ark., 2011).
De Bleser ve ark. (2011)’nin yaptigi calismada erken donemde OHE operasyonu
yapilmast ile {iriner inkontinens arasinda anlamli bir iliski bulunamamis olsa da
erken donem OHE operasyonu yapilan kopeklerin inkontinens goriilme olasiliginin
daha diisiik oldugunu bildirmis buna ragmen, Victor Spain ve ark. (2004) yaptiklar
popiilasyon c¢alismasinda 12 haftaliktan kiigiik kopek yavrularinda yapilan OHE
operasyonlarmin tiriner inkontinensin goriilme riskini arttirdigin1 bildirmislerdir.
Holt ve Thrusfield (1993) ve Bleser ve ark. (2011) calismalarinda viicut agirliginin
artmasiyla iriner inkontinens goriilme oraninin arttigini; Boxer, Rottweiler,

Doberman, Springer Spaniel, Irish Setter gibi biiyiik irklarda daha ¢ok rastlanildigini
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vurgulamistir. Yapilan c¢alismada farkli yas gruplarinda (kedilerde; 7 - 72 ay ve
kopeklerde; 7 - 108 ay), farkli viicut agirliklarinda (kedilerde; 2,35- 4,75 kg ve
kopeklerde; 6,20- 42,00 kg) opere edilen kedilerde (n=30) ve kopeklerde (n=20)
iriner inkontinens komplikasyonu gozlenmedi. Daha once yapilan c¢alismalarda
tiriner inkontinens komplikasyonunun cogunlukla operasyondan sonraki 2-5 yil
icinde gozlendigi bildirilmisti. Ne yazik ki bu c¢alismanin belli zaman diliminde
tamamlanmasi gerektiginden hayvanlar operasyon sonrast 6 ay izlenebilmistir.
Komplikasyonun hi¢ bir hayvanda gézlenmemesinde bu durumun etkili olabilecegi

distiniilmistiir.

OHE operasyonundan sonra hayvanlarin davraniglarinda degisiklik meydana
geldigi bilinmektedir. Yapilan ¢alismada OHE operasyonu geciren 30 kediden
7°sinde agresiflesme yoniinde bir degisim olurken, geri kalan 23 hayvanin daha sakin
ve uysal davranmaya basladiklarini hayvan sahiplerinden aldigimiz bilgiler
dogrultusunda belirlendi. OHE operasyonu geciren 20 kopekten 3’iinde agresiflesme
yoniinde bir degisim olurken, geri kalan 17 hayvanin daha sakin davrandiklari
saptand1. Bu ¢alismaya paralel olarak Arkun ve ark. (2015) da yaptiklar1 ¢alismada
opere edilen kopeklerin insanlara ve hayvanlara karsi yakin davranislarinda artis
oldugunu bildirmistir. Ancak O’Farrell ve Peachey (1990) ile O’Farrell (1991)
yaptiklar1 calisma sonuglarina goére operasyon sonucunda saldirganlik durumunun
arttigini bildirmislerdir. Kim ve ark. (2005) ¢alismalarinda OHE operasyonu sonrasi
kopeklerin ¢ikardiklar agresif ses sikliginin arttigini belirtmislerdir. Kirsan ve ark.
(1998) calismalarinda OHE operasyonunun kdpeklerin egitim almasini ve gorevdeki
kopeklerin faaliyetlerini olumsuz yonde etkilemedigini bildirmiglerdir. O’Farrell ve
Peachey (1990) ¢alismasinda operasyon sonrasi saldirganligr artan kopeklerin daha
cok bir yastan kii¢iik olanlarda gozlemlemis ve saldirganlikta artisin goriilme
thtimalinin 1 yastan kii¢iik olanlarda daha fazla oldugunu belirtmislerdir. Fakat bu
caligmada agresiflesen 3 kopegin, operasyon yaslarinin 15 ay, 13 ay ve 24 ay olmak
tizere 1 yastan biiylik olduklar1 belirlendi. Buna bagli olarak opere edilen
hayvanlarda operasyona alindiklar1 anda bulunduklar1 yaslarinin, davranislarinda

degisiklik meydana gelmesinde etkili olmadigi belirlendi. Tiim bunlarin yanisira
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hayvanlardaki huy degisimlerinin hayvan sahiplerinin beyanlar1 dogrultusunda

degerlendirildigi i¢in goreceli olabilecegide diisiiniilmiistiir.

Bazi calismalarda, disi kopeklerin idrar kesesinde ve idrar yolunda,
transizyonel hiicreli karsinom vakalarinin OHE operasyonu sonrasi goriilme riskinin
2-4 kat daha fazla oldugu bildirilmistir (Norris ve ark., 1992; Knapp ve ark., 2000).
Kediler i¢in de ayni durumun gecerli oldugu saptanmistir (Kustritz, 2012). Disi
kopeklerde dalak kaynakli hemanjiyosarkom riskinin OHE sonras1 2,2 kat, kardiyak
hemanjiyosarkom riskinin ise 5 kat arttig1 belirlenmistir (Prymak ve ark., 1988; Ware
ve Hopper, 1999). Biitiin bu bilgiler bilinmesine ragmen c¢alismada yer alan
hayvanlarda bu yonde belirtiler ya da sikayetler gézlenmemistir. Bununla birlikte
hayvanlarin bu yonde bulgularin ortaya c¢ikacagi kadar uzun siire takip

edilemedikleride goz oniinde tutulmalidir.

Sonu¢ olarak bu c¢alisma, klinik kosullarinda yapilamayip barinak
kosullarinda gergeklestirilmistir. Calismada kullanilan hayvanlar her ne kadar sahipli
hayvanlar olsa da ev ortaminda degil disarida barindirilan hayvanlardi. Bu durumun
operasyon sonrast gozlenen yara enfeksiyonlarinin goriilme oranini arttirdig
diistiniilmektedir. Calisma sonunda bazi komplikasyonlarin goériilmemesinde ise
caligma siiresinin bu komplikasyonlarin goriilebilecegi kadar uzun tutulamamasinin
etkili oldugu disiiniilmektedir. Benzer c¢aligmalarin daha uzun siireli ve daha
kontrollii ortamlarda gerceklestirilecek sekilde planlanmasinin daha iy1 sonuglar elde

edilmesinde faydali olacag: diisiiniilmektedir.
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