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EVCIL HAYVANLARDA TESTIS PENIS VE PREPUSIUM HASTALIKLARININ
KLINiK DEGERLENDIRILMESI
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Clinical Evaluations of Testes, Penis and Prepuce Diseases in Domestic Animals

Ozet: Bu galisma 1995-2001 yillar arasinda testis, penis ve prepusium hastaliklan gikayeti ile S.U.Veteriner Fakiltesi Ce-
rahi Anabilim Dall Klinigine bagvuran 59 adet evcil hayvanda gergeklestirildi. Bu hayvanlarda; orgitis, hidrosel, hematosel,
hernia skrotalis, balanitis, postitis, balanopostitis, parafimosis, penis yaralari, penis timdrleri, Uretral perforasyon ve uretral
dilatasyon belirlendi. Yapilan bu galisma ile, evcil hayvanlann testis, penis ve prepusium hastaliklarinin hem Klinik bulgular,

hem de sagaltim sonuglan degerlendirilerek tartigild.

Anahtar Kelimeler: Testis, penis ve prepusium hastaliklan

Summary: In this study 59 domestic animals with testes, penis and prepuce diseases were attended to the Department of
Surgery, Faculty of Veterinary Science, The University of Selcuk between the period 1995-2001. These diseases were in-
volved orchitis, hydrocele, hematocele, hernia scrotalis, balanitis, posthitis, balanoposthitis, paraphimosis, penis injuries,
penis neoplasia, urethral perforation and urethral dilatation. In this retrospective study, both clinical finding and the results of
treatments of testes, penis and prepuce diseases in domestic animals were evaluated and discussed.
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Giris

Evcil hayvanlarda testis, penis ve prepusium ile il-
gili edinsel hastaliklar fertilite problemierinin dnemli ne-
denleridir. Bu organlarn hastaliklan ciflesme ve Greme
Uzerine olumsuz etkiler olusturabilifer. Edinsel has-
taliklarin bazilan nedenlerin elemine edilmesi ve uy-
gulanacak tedavilerle gok az etkiler birakirken ya da
tamamen lyilesirken, bazilar ise fertilite (izerinde ciddi
ve kalici etkiler birakarak énemli ekonomik kayiplara
neden olurlar (Akin ve Samsar, 1973; Feldman. ve
Nelson, 1986b; DeVries, 1992; Yiicel, 1992; Ozaydin
ve ark., 1995; Samsar ve Akin, 1998).

Testisin yangisi olarak tanimlanan orsitis, ge-
nellikle epididimisin yangis! ile komplike oldugundan,
orsioepididimitis olarak tarmmianir, Cogunlukla uni-
lateral gelisen orsitis, yanginin diger testisi etkilemesi
ile bilateral geligebilir. Orsitis; direkt travma, skro-
tunmun perfore yaralari, enfekte idrar ve prostat sek-
resyonunun duktus deferens yoluyla ya da sistemik
enfeksiyonlarin hematojen olarak testislere ulas-
masiyla olusur (Feldman ve Nelson, 1986b; Blanc-
hard, 1990; DeVires, 1992; Ylcel, 1992; Samsar ve
Akin, 1998). Endirekt fitik olarak bilinen skrotal fitik; ab-
dominal organlardan bir veya birkaginin ingiunial ka-
naldan gegerek skrotum iginde yer almasidir. Eti-
yolojisinde konjenital olarak ostium vaginalenin yapisal
bozuklugu, edinsel olarak travma, agim ve asin tkinma

ile zorlamalar 6nemli rol oynar (Walker ve Hull, 1984;
DeVries, 1992). Testisin direkt kit travma ya da perfore
yaralanmalan, testis, epididimis ya da spermatik ka-
nalda énemli lezyonlara neden olur. Lokal hemoraji ve
tunika albugineanin yirtiimasina bagl olarak tunika va-
ginalis testis icinde kan birkmesi ile skrotal hematoma
(hematocele), hafif derecelerdeki travmalar da ise, tu-
nika vaginalis testis iginde seréz karakterde sivi bi-
rikmesine (hydrocele) neden olur (Walker ve Hull,
1984, Blanchard, 1990; Boothe, 1993).

Fimozis, prepusial deligin konjenital ya da edinsel
anormal daralmasi olarak tanimlanir. Prepusial stenozis
olarak da tanimlanan fimozis edinsel yangi, odem,
timor, skar doku, irritasyon ya da enfeksiyona bagli ola-
rak gelisir. Penisin prepusial delikten digar ¢ikamamasi,
prepusial boglukta idrar toplanmasina, irritasyona, se-
kunder bakteriyel enfeksiyonlara veya balanopostitise
neden olur. Parafimozis, kanlanmis ya da ddematoz
penisin, prepusium Kilifi igine geri ¢ekilmemesi olarak
tanimlanir. Kanlanma sirasinda korpus kavernosum do-
kusunun bozulan vendz drenaji, glans penisin bU-
ylmesine, peniste dolagimin bozulmasi ve kurumasina
neden olur. Sadaltim uygulanmaz ise, isemi, nekroz,
uretral obstruksiyon ve gangrenle sonuglanir (Feldman
ve Nelson, 1986a; Ylcel, 1992; Boothe, 1993; Holt,
1994; Yicel ve ark., 1998). Balanitis, glans penisin,
postitis, prepusiumun yangisi olup, her ikisinin birlikte
yangisina ise balanopostitis adi verilir. Balanitis ve pos-
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titisin etiyolojisinde; bakteriler, viruslar, parazitler, trav-
malar ve timéral olusumlar rol oynar. Balanopostitiste
penis ve prepusiumdaki yangisal siskinlikler ile pre-
pusial mukopurulent akinti karakteristiktir. Penis ve pre-
pusium arasinda zamanla gelisen yapigmalar pa-
rafimozisin en 6nemli nedenini olusturur (Cates, 1989;
DeVries, 1992; Vaughan,1992; Samsar ve Akin,
1998).

Penis-prepusium yaralan daha ¢ok giflesme, bo-
gusma, ¢it atlama, trafik kazalan ve ategli silah ya-
ralanmalan ile olugur. En belirgin klinik bulgu ka-
namadir ve kanama, penisin ereksiyonu ile artma
gostenir. Penis yaralan uretraya kadar ulasir ve uretral
tikanikhga neden olursa postrenal Uremiye, pe-
riprepusial dokulara idrarin ekstravazasyonuna ve
odeme neden olur (Walker ve Hull, 1984; Cates, 1989;
Vaughan,1992).

Penis ve prepusial timorler, epitelial ve mezensial
orjiniidir. En sik olarak; sarkoid, melanom, mastositom,
hemangiom, squamoz hlcre karsinom, papillom, fib-
ropapillom ve veneral tumérlere rastlanir (Feldman ve
Nelson, 1986a; Cates, 1989; DeVries, 1992; Va-
ughan, 1992; Ycel, 1992; Boothe, 1993; Holt, 1994;
Samsar ve Akin, 1998).

Bu calisma; testis, penis ve prepusium has-
taliklannin Klinik tanisi ile medikal ve sirurjikal sagaltim
sonuclannin - ve o6zellikle de bazi 6nemli oldugu du-
sunulen vakalann degerlendirimesi amaciyla ya-
pilmistir.

Materyal ve Metot

_ Aragtirma materyalini 1995-2001 yillan arasinda
S.U. Veteriner Fakiiltesi Cerrahi Klinigine testis, penis
ve prepusium hastaliklan sikayeti ile getirilen 4 dana,
19 tosun, 6 kog, 6 at, 20 képek, 2 teke ve 2 oglak
olmak Uzere toplam 59 adet evcil hayvan olusturdu.

Akut orsitis tanisi konulan 3 kog, 2 at, 2 danada
sagaltim igin lokal hipotermi (croyotherapy), resolitif
pomat ve antibiyotik uygulamalan tercih edildi, Uni-
lateral hernia skrotalis belirlenen bir dana (Sekil 1) ve
bilateral orsitisle birlikte unilateral hernia skrotalis tarus:
konan bir kopekte, fitk operasyonu bilateral or-
sidektomi ile birlikte yapilirken, bir tosun ve bir kogta
(Sekil 2) teshis edilen bilateral kronik orsitiste, bilateral
orsidektomi uygulandi. Bir képekte fluktuasyonlu sis-
kinlikle karakterize hidroselde sivi igerik aspire edildi ve
lokal hipotermi uygulandi. Unilateral kronik orsitis tanis
konulan bir dananin testisleri ve skrotumun siskinligi
ultrasonografik olarak degerlendirildi. Daha sonra ya-
pilan bilateral orgidektomi sirasinda sol tunika vaginalis
testis icinde Kronik bir hematom (hematosel) ile kar-
silasild (Sekil 3).

Postitis tanisi konan 6 tosun, bir at ve 4 kdpekte,
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prepusium boslugunun antiseptik solusyonlar ile ir-
rigasyonu yapildiktan sonra antibiyotikli pomat ve pa-
ranteral antibiyotik uygulamasi yapildi. Balanitis tanisi
konan bir tosun, bir at, 2 kopek ve bir teke ile penisin
travmatik yaralanmasi ile balanitis belifenen bir at
(Sekil 4) ve kopekte, penisteki yara temizliginden sonra,
krioterapi, masajlar, ekzersizler ile penisin siskinligi
azallmaya calisildi. Aynca penis yarasi Uzerine an-
tibiyotikli pomatlar uygulandi.

Akut balanopostitis tanis! konan; 2 kog, 4 tosun, bir
at, ve bir kopekte prepusium boglugunun antiseptik so-
lusyonlar ile irrigasyonu yapildi. Penis ve prepusial mu-
kozalar arasinda tosunlann Uglnde belifenen ya-
pismalar kit diseksiyonla serbest hale getirildikten
sonra, yeni yapismalan engellemek icinde antibiyotikli
pomat ile masajlar onerildi. Balanopostitisli kopekte
ayni zamanda parafimosis gozlendi ve kriyoterapi ile
masaj Onerildi. Nekrotik balanopostitisli bir tosun ile ba-
lanopostitisle birlikte idrar retensiyonu, prepusial ve
skrotal yaygin 6dem tanisi konan baska bir tosun ke-
sime sevk edildi.

Parafimozis (Sekil 5) tanisi konan 4 kopekten iki-
sinde hacimce artan penis, buzicl kompres ve an-
tibiyotikli pormat uygulamalarn ile reddedidi. Diger iki ko-
pekte parafimozisin nedeni penis tumorleri oldugu icin,
timéral olugumlar elektrokoterle uzaklastiriidi.

Bes tosun (Sekil 6) ve 6 kopekteki penis timarleri
sirurjikal yontemler ve elektrokoterle uzaklastirildi. Idrar
akisini engelleyecek sekildeki timérlerde, timér eks-
tripasyonu, penisin parsiyel amputasyonu ile birlikte ya-
pildi (Sekil 7). Ekstripe edilen timéral kitielerin birkag
histopatolojik muayeneler icin patoloji laboratuvarina
génderildi.

lki oflakta belifenen preskrotal penil uretranin
ventral diletasyonu (Sekil 8) olgulanindan birinde idrar
akigini engelleyen orifisium uretra eksternusun -
kanikligi nedeniyle 2-2.5 cm'lik prosessus uretranin am-
putasyonu yapilarak idrar akisi rahatlatilirken diger og-
lakta uretrostomi uygulandi.

Penil uretral perforasyon tespit edilen tekede (Sekil
9) ise yaygin urolitiazis (kalsium karbonat) belirendi.
Hayvan sahibinin istegi dogrultusunda kesime sevk
edildi.

Bulgular

Testis, penis ve prepusiumun hastaliklari ve bun-
lann hayvan turlerine gére dagiimlan Tablo 1'de gos-
terilmistir.

Akut orsitis vakalarinda; genellikle lokal 1s1 artigi,
agn, hiperemik skrotal siskinlik belirlenirken, kronik or-
sitislerde, lokal yangi semptomlarinin geriledigi, pal-
pasyonda kuglk, sert, diizensiz testis ile kalinlasmis
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Sekil 1. Danada hernia skrotalis Sekil 2. Kogta kronik orsitis

Sekil 4. Atta penis yarasi

Sekil 3. Danada kronik hematosel
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Sekil 5. Kdpekte parafimozis Sekil 6. Tosunda penis timéri

Sekil 7. TUmorll penisin parsiyel amputasyonu Sekil 8, Oglakta uretal dilatasyon
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Sekil 9. Tekede uretral perforasyon Sekil 10. Hematoselin ultrasonografik gorinim

Sekil 11. Miyoz invazyonlu prepusium yarast Sekil 12. Miyoz invazyonlu gingivitis

Tablo 1. Testis penis ve prepusium hastaliklan ve hayvan turlerine gore dagihimi.

Hastahklar Dana Tosun Kog Teke Oglak At Kdpek
Orsitis 3 1 4 2 1
Hidrosel 1
Hematosel 1

Hemia skrotalis 1 1
Balanius 1 1 2 3
Postitis 6 1 4
Balanopostitis 6 2 1 1
Paratimosis 5
Penis Yarasi 1 1
Penis Tumbrien 5 6
Uretral perforasyon 1

Uretral dilatasyon

Toplam 4 19 6 2 2 6 20
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epididimis beliflendi. Bazi kronik orsitislerde testisin
vaginal membrana yapismasindan dolay! serbest ha-
reket edemedigi palpe edildi. Higbir akut ya da kronik
orgitis vakasinda skrotal yara, abse olusumu ve fis-
tullesme gbzlenmedi. Orgidektomilerden sonra pos-
toperatif komplikasyon goérlilmedi. Bilateral orsitis ve
periskrotal édem belirlenen bir atta parenteral an-
tibiyotik ve lokal antiseptikli hipotermi uygulamasi ile
iyilesme gozlendi.

Il Klinik muayenede unilateral (sol) kronik orsitis
tarus) konulan dananin testisleri ve skrotal sigkinligin
operasyon oncesi ultrasonografik muayenesinde ane-
kojenik ve hipoekojenik alanlar gézlendi ($ekil, 10). Bi-
lateral uygulanan orsidektomi sirasinda sol skrotal
kese icinde belifdenen kitlenin, siyah renkte ve pal-
pasyonunda sungerimsi yer yer sertlesmis (kazefiye
olmus) kan pihtilarinin oldugu belifendi. Bu kitlenin, tu-
nika vaginalis testiste olusan kanamanin pihtilagarak
ve organize olarak kikirdak yapiya dontsen kronik he-
matosel oldugu belirlendi (Sekil, 3).

Balanitis, postitis ve balanopostitis vakalarinda
glans penis ve prepusiumda agnl, hiperemik sis-
kinlikle birlikte mukopurulent preputial akinti belirlendi.
Klinige ge¢ getirilen balanopostitisli 3 tosunda penis ve
prepusium arasinda yapigmalann oldugu, bunun so-
nucu prepusial stenosis gelistigi ve penisin ¢i-
kartiimasinin glglikle yapilabildigi belifendi. Bu va-
kalarda uygulanan tedavi ile yeni yapismalann
olusmadigi, yanginin gerilemesine bagl olarak da pre-
pusial stenosisin genisledigi gozlendi. Prepusial yara
ve postitis belirlenen bir kdpekte miyoz larvalannin in-
vazyonu (Sekil, 11) ve képegin slrekli yaray! yalamasi
le prepusial yaranin iyilesmedigi, ayni kopekte ya-
lamaya bagli olarak miyoz larvalannin  gingivitise
(Sekil, 12) neden oldugu gdzlendi. Bu larvalanin pens
le uzaklagtinimasi ve yapilan medikal tedavi ile pre-
pusial yaranin ve gingivitisin iyilestigi goziendi.

Parafimozis tanisi konulan kdpeklerden ikisinde
parafimozis nedeni penis tUmort iken, diger iki ko-
pekte ise gifiesme nedeni ile penisin vendz drenajinin
bozulmasi oldugu belirlendi. Bu iki kdpekte uygulanan
lokal hipotermi ile masajlar ve diger iki képekte ti-
morierin uzaklagtinimas: ile penisin prepusium icine
tekrar girdigi belirlendi.

Penis tumord tanisi konan tosunlann 1.5-2, ké-
peklerin ise 4-6 yag arasinda oldugu 6grenildi. Penis
tumorl tanisi konulan 1,5 yasl bir boganin anem-
nezinde, 45 giin 6nce, bir glinde 10 inekte dogal agim
icin kullaniidigi daha sonra peniste, prepusiumda ve
testislerde agnli, yaygin bir siskinligin olustugu, penisin
prepusiuma girmedigi, bu durumun on gin kadar
devam eftigi bu sire iginde bogaya antibiyotik uy-
gulandigl, penis, prepusium ve testis siskinlikleri (ze-
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rine hortumla gesme suyu sikildigi 6grenildi. Uygulanan
tedavi ile testisler ve prepusiumdaki siskinligin ge-
riledigi, penisin serbest ucunda catal seklinde taskin
doku gelistigi 6grenildi. Yapilan klink muayenede sis-
kinligin oldukga sert, duyarsiz, Uzerinde nekrotik ve Ul-
seratif alanlarin oldugu (Sekil, 6), sikildiginda giskinligin
muhtelif yerlerinden kokulu, purulent igerigin geldigi be-
lifendi. Urinasyonda boganin sikintili oldugu ve catal
seklindeki olugsumun igerisinden idrann geldigi gézlendi.
Penis ucundaki kitle parsiyel penis amputasyonu ile bir-
likte uzaklastinidi (Sekil, 7). Kitlenin patolojik mu-
ayenesinde fibropapillom oldugu tespit edildi.

Maltiz irki iki oglakta belilenen preskrotal penil
uretranin ventral dilatasyonu ($ekil, 8) olgulaninin,
dogum sonrasinda belirgin olmadigi ve oglaklarin idrar
yapmasinda bir sikinti olusturmadigi, 2-2,5 aylk yasa
ulastiklannda ise i¢i idrar dolu kese seklinde belirgin
hale geldikleri ve idrar yapmada sikinti gektikleri 6g-
renildi. Kese Uzerine parmakla yapilan masaj ve ba-
singla idrar ¢ikisinin oldugu, kesenin kuguldugu. fakat
zamanla tekrar doldugu ve gergin bir gorunum aldig
belifendi. Yapilan muayenede orifisium uretra eks-
ternanin tikal oldugu bir oglakta prosessus tretranin 2-
2.5 em'lik kisminin uzaklastinimasi ile idrar gikisinin ko-
laylikla yapildigi ve uretral kesenin bosaldig gézlendi.
Uretrostomi uygulanan diger oglakta hicbir problemin

gelismedigi 6grenildi.
Tartisma ve Sonug

Evcil hayvanlarin urogenital sisteminin reproduktiv
bolim(ni olugturan testis, penis ve prepusiumun has-
taliklan, ciflesme ve Ureme (izerine olumsuz etkiler ya-
parken, fertilite problemlerinin de en 6nemli nedenini
olustururiar.

Orsiepididimis olarakta tanimlanan testisin yan-
gisina oldukga sik rastlanirken, direkt kit travmalar ve
skrotumun perfore yaralan en 6nemli dis nedenleri
olusturur. Sarkik skrotumlu kog, teke ve boga tes-
tislerinin kit travmalara, diger hayvanlara gore daha
fazla maruz kaldiklar, ayrica skrotumun yere yakinligi
ile travmaya ugramasi arasinda paralellik oldugu vur-
gulanmaktadir (Walker ve Hull, 1984; Blanchard,
1990). Orsitis tarisi konulan 11 hayvandan 8nin ru-
minant olmasi, bu gérusu destekler niteliktedir. Skrotal
siskinlik, hiperemi, lokal 1s1 artigi, ayakia durmada ya da
yarimede isteksizlik, topallk ve istahsizlik gosteren
akut orsitisli vakalarda literatur bilgilere (Walker ve Hull,
1984; Blanchard, 1990; Boothe, 1993) paralel olarak
uygulanan lokal hipotermi, parenteral antibiyotik ve an-
tienflamatuvar uygulamalar ile olumiu sonuglar ali-
nirken, kronik orsitisli ve unilateral hemia skrotalis ile
birlikte belifenen orsitisli vakalarda orsidektomi, fitik
operasyonu ile birlestirilerek yapildi.

Tunika vaginalis testis icinde serdz karakterde sivi



Evcil Hayvanlarda Testis Penis ve ...

birikmesi olarak tanimlanan skrotal hidrosel, periteonal
bosgluk ile iligkisinden dolay! asites ve peritonitis va-
kalarinda vaginal araliga abdominal sivinin transferi
ile olugurken, viseral yUzlerin travmasi sonrasinda da
geligebilecedi bildiriimektedir (Feldman ve Nelson,
1986b; Blanchard, 1990; Samsar ve Akin, 1998). Ay-
rica hemia skrofalis vakalannda, prosessus vaginalis
icine fitiklasan omentumun konjesyonu sonucunda da
skrotal hidroselin gelisebilecegi ifade edilmektedir
(Walker ve Hull, 1984; Blanchard, 1990). Sunulan ¢a-
smada kavga sonunda sekillendigi bildirilen ve bir
kopekte belifenen skrotal hidrosel vakasinin asites,
peritonitis ve hernia skrotalis olmamasi nedeniyle akut
skrotal travma sonunda sekillendigi tanisi konuldu.
Akut skrotal travmalardan sonra gelisen skrotal gig-
kinliklerde enflamatuvar 6demi azaltmak icin ginde iki
defa 20-30 dakika soJuk su, sistemik an-
tienflamatuvar ilaglar ve genis spektrumlu antibiyotik
uygulamalannin  sigkinligin azalmasi, enfeksiyonun
kontrol edilmesi ve apse olusumunun dnlenmesi igin
tavsiye ediimektedir (Blanchard, 1990; Boothe, 1993).
Hidrosel tanisi konan kopekte skrotal siskinligin fazla
olmamasi, uygulanan lokal hipotermi ve tavsiye edilen
ekzersizle sigkinligin geriledigi gozlenmistir.

Skrotuma isabet eden siddetli travmanin kan da-
marlannin ve tunika albugineanin yirtiimasina neden
olarak skrotum ve tunika vaginalis testis icinde kan
toplanmasina (skrotal hematosel) yol aghgi, agiga
¢ikan kanin tunika vaginalis testisin viseral ve parietal
katlan arasinda ya da tunika vaginalis parietalis ile tu-
nika dartus arasinda toplanabilecegi bildirimektedir
(Blanchard, 1990; Yicel, 1992; Samsar ve AKIn,
1998). Aynica agiga ¢ikan kanin hacmi, pihtilasmasi ve
organize olmasi ile testikller dejenerasyon ve atrofiye
neden olacadl ifade edilmektedir (Blanchard, 1990).
Sunulan galismada belilenen unilateral skrotal he-
matosel olgusunda operasyon sirasinda 1.5-2 litre
kanl koyu renk sivinin belirenmesi ve tunika vaginalis
testis iginde organize olmaya baglamis kan pihtilarinin
fazlahg, hematoselin olusumu ve gelisimini ta-
nimiayan ifadelen destekler bulunmustur. Skrotal he-
matosel vakalarinda agiga ¢ikan kanin pihtilagmasi ve
kanamanin kontréll igin 3-5 gun beklenmesi daha
sonra kan pihtisi ve ilgili taraftaki testisin sirurjikal ola-
rak uzaklagtinimasi gerektigi vurgulanmaktadir (Blanc-
hard, 1990). Unilateral hematosel tanisi konulan va-
kanin kronik bir donemde bulunmasi ve olugan
pihtlarin - uzaklagtinlamayacak sekilde yapismalara
neden olmasindan dolayi bilateral orsidektomi uy-
gulandi.

Testis (ler)in akut ya da kronik yangilan ile hid-
rosel, hematosel ve hernia skrotalis gibi hastaliklan kii-
nik olarak teshig edilebilirken, ultrasonagrafi ile de eko-
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jenitenin ¢ok iyi yorumlanmas! ile teshis ve ayir-
tedilmeleri yapilabilir (Ahmad ve ark., 1991; Mattoon ve
Nyland, 1995; Canpolat ve ark., 1996; ). Normal testis
dokusu orta derecede ekojeniteye sahipken, yangisal
durumlarda ekojenitede dedgisiklikler olabilmektedir. Kli-
nik olarak unilateral (sol) orsitis tanisi konulan bir da-
nada, skrotumun ultrasonografik muayenesinde yay-
gin hipoekojenik ve anekojenik alanlann gozlendigi
kronik bir hematosel belirlendi.

Penis ve prepusium yangilarina ayr ayri rast-
lanirken, her ikisinin birlikte yangisina (balanopostitis)
daha sik rastlanir. Agnl, hiperemik, akut siskinlik ve bol
miktarda mukopurulent prepusial akinti ile karakterize
akut balanopostitis vakalannin tedavisinde; predispoze
faktorlerin uzaklastinimasi, penis ve prepusium ka-
vitesinin hafif antiseptik solusyonlaria; klorheksidin,
dilue povidon iodine ya da hidrojen peroksit veya
serum fizyolojik ile temizlenmesi ve 2-4 hafta slreyle
prepusial kaviteye antibiyotikli pomat uygulamasi 6ne-
rimektedir (Feldman ve Nelson 1986a; Vaughan,
1992; Boothe, 1993). Siddetli ve tedavisinde gecikilen
vakalarda prepusyum ve penis arasinda adezyonlarin
olusabilecegi, buna baglh olarak da prepusial stenosis
gelisebilecegi ifade ediimektedir (Feldman ve Nelson
1986a; Boothe, 1993). Sunulan calismada postitis, ba-
lanitis ve balanopostitis tanisi konan vakalarda, yu-
kanda tavsiye edilen sagaltimlara paralel uygulamalar
ile olumlur sonugclar alinmistir.

Prepusial yara ve postitis belirlenen bir kopekte
yaranin miyoz larvalan ile invazyonu ve ayni kpekte
miyoz larvalarinin neden oldugu gingivitis vakasina li<
teratlir verilerde rastlaniimamis olmasindan dolay! bu
olgu spesifik vaka olarak degerlendirimis, bunun da
prepusial yaranin miyozis larvalan ile invazyonu ve
kopek tarafindan bu bélgenin strekli yalanmasi ile ge-
listigi belilenmis ve tedavisi yapilmistir.

Uzun ve dar uretral kanalin herhangi bir se-
viyesinde (Ozellikle ruminantlarda fleksura sig-
moidea'da) parsiyel ya da total obstruksiyonlarina bagli
olarak idrar retensiyonunun olabilecegi dolayisiyla uret-
ral kanalin i¢ basincinin artmasina bagh olarak ti-
kanikligin Onunde dilatasyonun gelisebilecegi bil-
dirilmektedir (Akin ve Samsar, 1973; Walker ve Hull,
1984; Karras ve ark., 1992). Idrar stazisine yol agan
uretral dilatasyon, debrislerin birkmesine ve en-
feksiyona neden olurken, kalici uretral obstruksiyon ya
uretranin rupturu ile idrarin subkutan infiltrasyonuna ve
6deme ya da idrar kesesinin yirtilmasina yol agarak
uroperitoneuma neden olabilecegini bildiren Gasthuys
ve ark. (1996), perineal bdlgede, uretral dilatasyon be-
lirenen yedi erkek sigirda lokal ya da epidural anes-
tezi ile gergeklestirilen uretrostomie ile gelisebilecek
komplikasyonlarn onlendigini de belitmislerdir. Su-
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nulan cakigmada Maltiz irki iki oglakta 2-2.5 aylik do-
nemde hayvan sahibi tarafindan fark edilen ve idrar re-
tensiyonuna neden olan, muhtemelen konjenital ge-
listigi belirenen ve bu stre icinde idrar ile atlan
debrislerin filiform yapidaki prosessus uretranin ori-
fisiumunu tikayarak belirgin hale gelen preskrotal penil
uretral dilatasyon vakalarinda yukarida belirtilen komp-
likasyonlar belifenmedi; iki oglaktan birinde uret-
rostomie uygulanarak, digerinde ise prosessus uret-
ranin 2-2.5 cm'lik kisminin amputasyonu ile idrar
retensiyonu giderildi.

Penis ve prepusium timorlerinin ortaya ¢ik-
masinda  yas faktorinin oOnemli oldugu, fib-
ropapillomanin sigifarda 1-2 yas arasinda daha ¢ok
gozlendigi, képeklerde ise transmissbl veneral timor
ve diger penis tUmorlerinin 4-5 yasindan sonra rast-
landigi bildirimektedir (Feldman ve Nelson, 1986a;
Cates, 1989; Boothe, 1993). Sunulan ¢alismada; testis
ve prepusiumun birikte tomorerine rastlanmazken,
penis timorlerine daha ¢ok rastianimistir. Bu ti-
morlerin 1-2 yas grubu geng sigirflarda ve 4 yag Uzeri
kopeklerde gbzlenmesi, yukandaki literatir verileri
destekler bulunmustur. Ayrnica geng sigirlarda be-
lirlenen batan penis tmorlerinin fibropapillom olmasi li-
teratlr verilere (Feldman ve Nelson, 1986a) paralellik
gostermektedir. Bir giinde 10 inekte dogal agimda kul-
lanilan bir tosunda agim sonrasi hizla gelisen, siddetli
balanopostitisi takiben yaklasik 45 gin icinde penis
ucunda geligtigi 6grenilen ve histopatolojik muayenede
fibropapilloma tanisi konulan timérin, asim sirasinda
ineklerin birinden bulasan viral orjinli oldugu aynca
tumor gelisiminde yangisal olaylarin da etkili ola-
bilecedi kanaatine vanimigtir,

Sonug olarak, evcil hayvanlarda urogenital sis-
temin reprodiktiv boliminG olugturan testis, penis ve
prepusiumun hastaliklan ciddi fertilite problemlerine ve
onemli ekonomik kayiplara neden olur. Bunun igin ye-
tistiricilerin bilinglendiriimesi ve hastaliklarin erken do-
nemde sagaltimian ile fertilite oraninin arttinlacag, te-
davi giderlerinin azaltiimasi ile de ekonomik kayiplann
onlenecegi kanaatine varimigtir,
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