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KOYUNLAROA BOBREK LEZYONLARI OZERiNDE PATOLOJiK 

iNCELEMELER • 

Fatih Halipoglu10 HOdaverdi Erer' 

Pathological lIH'estigations on Renal Lesions in Sheep 

Summary: This study was undertaken to determine the incidence, macroscopic and microscopic fealures of kidney 
abnormalities In sheep slaughtered at Konya abattoirs, For this purpose, a lotal of 10.080 sheep from different bre­
eds and sources were examined at Meat and Fishery Organisation Konya Meat Combine and Konel Abattoir. This 
examinations revealed that 316 sheep (3. t3 %) had various kidney abnormalities, These kidneys generally had more 
than one pathological changes. AmyloidOSIS was found in ten sheep (3.16 %) oul of 3 t 6. Glomerulonephrlhs was 
seen In 22 cases (6.96%) and classified as follows: proliferative (19 cases) and membranoproliferatlve (3 cases) glo­
merulonephritis. Toxic tubulonephrosis was detected in 16 cases (5,06%). The kidneys of6 sheep (1.89%) had cho­
lemic nephrosis. and kidneys of 92 sheep (29,11%) which showed val)'ing from reddish-brown to dark brown In colour 
had hemosiderosis. Cloisonne kidney was found In 4 cases (1.26%). Besides. calcificatIOn was observed in the kid­
neys of 65 sheep (20.56%) which was accompained with tubulonephrOSls in 52 cases. Two hundred and three cases 
of interstitial nephritis (62.24 %) were found , The lesions were classified as nonpurulent in 164 cases (51.89 %) I two 
diffuse (0,63%), and 162 focal (51.26%)1 and purulent in 37 cases (11.70 %)[2 focal purulent (0,63%), 15 abscesses 
(4.74 %) and 24 pyelonephrllis (7.59 %) (4 01 them with abscess)]. Furthermore, 2 cases (0,63%) oul of 203 were de­
termined as granulomatouse nephritis, HydronephrosIs was seen In 11 (3.48 %) cases (2 bilaterally. 9 unilaterally), 
Nephrolithiasis was observed in 28 sheep (8.86%) either bilaterally (12 cases) or unilaterally (16 cases). 

Key words : Kidney Lesions, Pathology, Sheep. 

Ozel : Bu 9ah~ma, Konya'da mezbahalarda kesilen koyunlarda b6brek lezyonlannm insidensi ile makroskoblk ve mlk­
roskobik Ozelliklerini lespit elmek amaclyla yapllml~tlr . Bu ama91a Konya E,B.K. Et Kombinasl ve Konel Mez­
bahaslnda kesilen farkh Irklardan 10.080 aoot koyunun bObrel<leri Incelenmi~ ve 316'smda (% 3.13) tezyonlar tesplt 
edilmi~lIr. BObreklerinde lezyon lespll edlten koyunlarm 10'unda (% 3,16) amiloidoz, 19'unda proliferalll, 3'unOO 
membrallOproliferalil olmak uzere 22'smde (% 6.96) glomerulonefrltis saplanml~llf. 16 koyunda toksik lubulonelroz 
(% 5.06), 6 koyunda (% 1.89) kolemik nelroz, 92 koyunda (% 29.11) hemosideroz gOrOlmu~. 4 koyunda (% 1.26) ise 
ClOisonne bObrek bulunmu~lur. Ayrlca 52'51 lubulonefrozlarla bnllkte olmak uzere 65 koyunda (% 20.56) kalslfikasyon 
lesp'1 edilmi~tir. Koyunlann 203'unde (% 64.24) inlerslllSyel nefnllS bulunmu~lur. Bu koyunlann 2'sinde diffuz (% 
0.63), 162'sinde (% 51.26) fokal otmak uzere toplam 164'unOO (% 51.89) irinsiz Intarsillsyat nehitis lespll adilmi~llr 
Aynca 2'51 (% 0.63) lokal, IS'j (% 4.74) apseli va 24'0 (% 7.59) plyelonefritis (4'Onde apse ile bir1ikte) olmak Ozere 10p­
lam 37 (% 11 .70) koyunda irinli intersitisyel nelritis ve 2'sinde de (% 0,63) granUiomatQz nelritis laOiSI konmu~tur. 11 
koyunda (% 3.48) hidronefroz, 12'si (filt taralll, 16'sl lek tarafli olmak Ozere toplam 28 koyunda (% 8,86) da bObrek 
ta~lafina rastlanml~llf. 

Anahtar kel imeler : B6brek Lezyonlan, Patolojl, Koyun . 

Giri;; 

B6brek patolojisi; geli$im bozukluklan, dola$lm 
bozukluklan, dejeneratii ve l H:~krotik deQi$iklikler 
(nefrozlar), yanglsel reaksiyonlar (nefritisler) , pa· 
raziler lezyonlar ve tOmarler olmak uzere 6 grupla 
incelenmektedir (Urman, 1983; Max ie, 1985; Ali­
ba$oQlu ve Ye$ildere, 1988). B6brek bozukluklan 
genellikle lezyonun lokalizasyonuna g6re (glome­
rulus, tubulus, inlersitisyum, pelvis) slOlflandml­
makta ve bu ba$liklar altlnda incelenmektedir 
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(Gruys, 1983; Jones ve Hunt, 1983; Maxle,1985). 

Glomerulonelrilis (GN)'ler moriolo]ik olarak, ek­
SUdOll if, proliferalif, membranoproliferalif (mezan ­
giokapillar), membranaz ve fokal embolik GN olarak 
slnlflandlnlmakladlr (Winter ve Majid. 1984; 
Maxie.1985), 

Tubulus bozukluklanndan tubulonefrozlar, se­
bebi ve olu$um $ekline g6re: loksik, i$emik, pig­
ment (de po) ve konkrementli tubulonefrozlar olarak 
dart ana grupta incelenmektedir (Oahme ve 

.: SUAF 13r:lfmdan dcslcklcnen (ProjC No: 931133) "Konya E.B.K EI KomblllaSI vc KOI1CI Mczbahasmda kesllcn koyunlarda 
bobrck ICl),onlllri iilcrmde paloloJlk IIlcelemeler" isimli Doktora Telinden olellellml,11f 
1 S.l.L VClcnncr l ·ak(J1te~i. PaloloJI Anablhm Dah. KQNY A. 



IIATIPOCLU. ERER 

We,s,1983). Intersitisyel nelritisler akut veya kronik, 
lokal ya da dilluz. irinli veya irinsiz olabilir. Pi­
yelonelritis ve granulomat6z nefritisler de inler­
s.liSyel nelrilisler i(ferisinde incelenmektedir (Dahme 
ve Weis, 1983; Maxie, 1985). 

lnnsiz intersilisyel nefrilis, lezyonun yayll'~lna 
gore !okal ya da diffuz. etkilenmenin ~iddetine ve 
konak(flnln d.rencine bagl. olarak akut veya kronik 
olabllmekledir (Urman, 1983: Maxie. 1985). Sep­
tlsemi. bakteriyeml ve seplik tromboembolilerden 
kaynaklanan embolik .rinll nefrilisler, piyojen bak­
lerilerin kan yoluyla b6breklere gelerek bakteri ku­
meleri veya kO(fOk seplik emboliler hallnde glo­
merulus ve .ntertubuler kapillarlarda tutunmas. 
sonucu olu~maklad.r (Maxie,1985: Aliba~oglu ve 
Ye~.'dere, 1988). yok saylda ve kO(fuk olan bu ap­
seier blrle~erek daha bOyuk apseler har.ni alabilir. 
Bununla beraber apselerin pelvise a~"mas.yla irinli 
piyelll.s ve daha sonra piyelonefrltis meydana gelir 
(Pamukyu, 1974: Aliba~oglu ve Ye~ildere, 1988). 

idrar kalkOlien ve la~lan, irill ufakl. kum la­
nec.kleri halinde ve bazen bObrek pelvlsini ta­
mamen dolduracak bOyOklOkte olabilir (Jones ve 
Hunt.1983:Maxie,1985). 

Bu yall~mada koyun b6breklerindek. dejeneratif 
ve nekrotik degi~iklikler, yanglsel reaksiyonlar ve 
bObrek ta~lanna bagl. bozukluktar incelenmi~lir. 

Materyal ve Metot 

Ara~l.rmada kullan.lan b6brekler Konya E.B.K. 
EI Komblnas. ve Konel Mezbahas.nda kesilen ko­
yunlardan allnd .. Bu affi3(fla 6 ayllklan bOyOk ve 
larkll .rklardan (Akkaraman, Morkaraman, Daglly ve 
Mennos) 10,080 ba~ koyun incelendL 316 ko­
yundan lezyon g6rOIen 522 b6brek allnarak mak­
roskobik bulgular kaydedlldi. 

Lezyonlu b61gelerden allnan doku Omekleri % 
10'luk !ormalinde tesp.1 edilerek parafin bloklan ha­
Zlrland., rutin olarak 5 ~Lm ve periodic acid­
melhenamin silver boyas. i~In'2 Mm kesitler allndl ve 
alman kesiller hemaloksilen-eozin ile gerekli gO­
rulenler de von Kossa. Masson'tJn trikrom, Ziehl­
Neelsen, Brown-Brenn, periodic acid Schiff (PAS), 
periodic acid-methenamin silver, Kongo klrm.zls •. 
lurnbuU blue. Hall, Schmorl boyama metotlarma 
gore boyanarak (Drury ve ark., 1967; Luna,1968: 
Cullmg va ark., 1985) .~.k mikroskobunda Incelendi. 

Bulgular 

Bu (fall~mada nefroz va nefril.slerle SIn.rI. olmak 
uzere 10,080 koyunun b6brekleri muayene edilmi~, 
bunlardan lezyon tespi! edden 316 (% 3. 13)'slOln 
522 b6bregi makroskobik ve mikroskobik olarak in-

40 

celenmi~tir. Tespil edilen lezyonlafln dag.lIm. ve In­
sidensl Tablo l 'de gOslerilmi~lir. 

Tablo 1. 316 ko"yunda tespu edllen lezyonlann dagillmi va 
Insidens; n 

l."." 

Amifoidoz 

Gfomeru lonefritis (GN) 
Proliferatel GN 
Membranoproliferati1 GN 

Toksik Tubulonefroz 
Pigment Nefroztan 

Kolemik nelroz 
Hemosideroz 
Cloisonne Bobrek 

Kalsifikasyon 
irinsiz iN 

Dilfuz innsiz IN 
Fokal innsiz IN 

irinll iN 
Fokal idnli IN 
Bobrak Apsesi 
Piyelonelritis 

GrsnOlomatoz Nelritis 
Hidronefroz 

Bobrek TS !f' 

10 

22 
19 
3 ,. 

102 

• 
92 
4 

.5 
,.4 

2 
'.2 

37 

2 
15 

Nelropatili 
kO)'l.l'llara 
oral1l (11:316) 

3.16 

Muayeoe ed,· 
IeI1 koyuolara 
orafII(nl~) 

0.10 

6.96 0.22 

5.06 0. 16 
32.27 1.01 

20.56 0.64 
51 .89 1.63 

11 .70 0.37 

24" 
2 

11 

2. 

0.63 

3.48 
8.86 

0.02 
0.11 

0. 28 

(0): Bobreklerde genelljkle birden lazla lezyon goruldu{lu 
i~;n, bObrelderinde lezyon saplanan koyun saYls. ve oran· 
Ian lazla gOriilmektedir. 
("): Bu 24 koyundan 4'Onde p.yelonefrilisle birlikle apse 

de vardl. 

Glomerulus Bozukluklafl : 

Glomeruluslarda bozukluga 316 koyundan 
32'sinde (% 10.12) rasUandl. Bunlarm 10'unda (% 
3. 16) amiloidoz, 22'sinde (% 6.96) ise GN g6ruldu. 

Amiloidoz: 86breklarde amiloidoza. 10 koyunda 
ve her iki b6brekte de ras\1andl. Amiloidozlu bOb­
reklerin 8'inde makroskobik olarak tOm bobrek yu­
zeyine serpilml~ kapsOla altmda beyazlms. san renkle 
IUZ taneleri gibi odaklar, kesit yOzOnde de kortekste 
loplu Igne ba~1 bOyOklOgOnde ve inca ~ubuklar dlkkalt 
(fekli (Resim 1 A-B) . Bir olguda ise amiloidoz me­
dullada daha ~idde!liydi (Resim 1 C-D). 

Mikroskobik .ncelemede bulun b6breklerde 9'0-
meruluslarda, 5 koyunda ise intersitisyumda odaklar 
ve ince banllar ~eklinde (multllokal) bir koyunda .se 
diffuz ve ~Iddetli olarak amilo.d bii'ikimi saplandl. 



Ko} u nlll r dli lliihrek I.eZ)o'lnla n O"l.uilldc ... 

Kongo klrmizisl lIe yapllan boyamalarda hem glo­
merulus (Resim 2) ve medullar inlersitis-yumda 
hem de arterlerin media tabakasmda amiloid bi­
rikiminin olduQu klSlmlarm parlak portakal kl(mizisl 
(tugla klrmlzlsl) renkle boyandtgl g6rOldu. Altl ko­
yunda ise bObrek korteksinde fokal len­
foplazmosiler huere infiltrasyonlanna rastlandl. 

Glomerulonelritis: Ineetenen koyunlann 22' 
smde (% 6.96) GN te~his edildi. Bu olgulann ba­
ztlannda b6breQin solgun oldugu, yOzeyinde ve 
kesil yOzOnde serpilmi~ olarak loplu igne ba~1 bO­
yOklOgOnde sartmSI boz renkle odaklar se­
~ilebiliyordu. Mikroskobik incelemelerde koyunlann 
19' unda protiferatif GN, 3'Onde de membrano­
prolileratif GN tamSI kondu. 

Reslm 1. Amiloidoz . A.86brek yuzeyinde beyazlmst san 
renk!e IUZ laneleri benzeri odaklar. B.Kesi! yuzunun 
lugol ve sulfirik asitle muamelesi sonucunda koyu me­
nek~e renktekl amlloldh kISlmtar.C.Meduliada -?iddetli va 
yaygln amllold birikiml. Medulla ta-?km ve bat mumu gO­
runumUnde. korleks alroltk. D. Aynt bObregln lugol ve 
sOlflrik asille muamelesl SQOucu g6runOmu. 
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Aesim 2. Glomeruler amiloidoz, global, Kongo ktrmlzlSl, X 
225. 

Proliferalif GN: Bu olgularda. glomeruluslann 
bOyOk bir ~ogunlugunun (generalize) ve glomeruler 
yumagtn lamamtntn elkilendigi (global = pang­
)omeruler) dikkati ~ekli. Glomerulusun Bowman 
bo~lugunu doldurdugu. endolel ve mezangiyal hOe­
relerin saylca artllgl ve ~eklrdeklennin ~i~kin oldugu, 
bazl olgularda da mezangiyumun geni~ledigi 

(Resim 3) g6rOldO. 

Membranoprolile ratil GN: Membranoprolileralif 
GN lefihis edilen b6breklerde. mezangiyal hOcre ve 
malriksleki artl~ sonucunda mezangiyumda ge­
nifileme ve glomeruler kapiliar duvarlannda dO­
zensiz kaltnla~ma dikkali ~ekti. Glomeruler yumakla 
Bowman kapsOIO arastnda yer yer yapl~malar ve bu 
bOlgelerde yartmay ~eklinde kollagen Ipltklerin ve 
bag doku hOerelerinin Mtlgl g6rCtidO (Resim 4). 

Bu lip GN'lerde kesitlerin periodic acid­
methenamin silver metoduyla boyanmasl so­
nueunda glomeruler bazal membranlannln dOzensiz 
olarak kaltnla$llgl va tCtmsekli bir g6rOnOmde oldugu 
dikkali ~ekli (Resim 5) 

Tubulus Bozukluklan: 

Tubuluslarda bozukluk saplanan koyunlann 
16'stnda loksik, 102'sinde pigment (6'smda kolemik, 
92' sinde hemosideroz ve 4'Onde Cloisonne bObrek) 
ve 65'inde konkremenlli (kalslfikasyon) tubulonefroz 
tespil edildi. 

Toksik Tubulonefroz: Toksik tubulonefroz 16 ko­
yunda (% 5.06) saplanch. Makroskoblk olarak bob­
rekler solgun ve gevrek klvamdaydl (Reslm 6 A). 
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Reslm 3. Proliferatif GN. Mezomgiyal hucre artl~1 ne· 
deniyle mezangiyumda geni~leme (M), H.E .. X 360. 

Resim 4. Membranoprolileratil GN. Bowman kap­
sGIGnGn paryetal ve viseral yapraklaCl arasmda yapl~ma 
ve yanmay ~ekhnde gorGniim, H.E.. X 180. 

Mikroskobik incelemelerde Proksimal Kon­
volut Tubul (PKT) epilellerinin ¥ekirdeklerinin pik· 
notik ve sitoplazmalannm granOIiO bir yaplda 01-
dugu. ¥ogunun ¥ekirdeklerini kaybederek koyu 
pembe bir renk aldlQI. ~idde!li olgula rda ise nek­
rQllk deQi:;;ikliklerin daha yaygln oldugu g6zlendi. 
Distal Konvolut Tubul (OKT) epllellerinde ise nek­
rotik degi~ikliklere rastlanmadl (Resim 6 B). Tum 
bObreklerin PAS boyamalannda lubul bazal 
membranlan normal gorunOmdeydi. 

Pigment Nefrozlan: 80breklerinde lezyon sap­
tanan koyunlann 6'smda ("10 1.89) kolemik nefroz. 
92'sinde ("10 29.11) hemosideroz ve 4'unde ("10 
, .26) Cloisonne b6brek [espi! edildi. 
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Aesim 5. Membranoprolileratij GN. Mezangiyal huc­
relerde arll~la birlikle glomeruler bazal membranda du­
zensiz kallnla~ma (oklar), periodic acid-methenamin sil­
ver, X 395 
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Resim 6. A. T oksik tubulonelroz. B6bregin solgun g6-
runumU. B. PKT epilellerinde yaygm nekroz ve tubul IG­
menlerinde nekrolik hOcre kalmlllsfI , DKT epitelleri ise 
klsmen saglam gOrGnGmde , H.E., X 225. 
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Kolemik Nelroz: Kolemik nelroza 6 (%1.89) 
koyunda rastlandl . Halll oIgularda (5 koyunda) 
bObrek yUzeyinin ve kesil yOzunde korteksin sa­
nmsi kahve, ~iddelli olguda ise sanmsl ye~il renkle 
olduO'u g6rOldu. Mlkroskobik incelemelerde tubulus 
epltellennln slloplazmaslnda §ekllslz ve sanmsl 
ye$tl renkle, l,iiddetli olguda ise daha yoQun olmak 
uzere salra pigmentine rastlandL Bilirubin ~In 

Hall's metoduna gOre yapllan boyamalarda ise 
salra pigmentl granOIlO yaplda ve zumrDl ye$ili 
renkle g6ruidO . 

HemOSlderoz: HemoSlderozlu bObreklere 92 
koyunda rastlandl . Bu bObreklerin 7a'inde mak· 
roskobik, 14'unde Ise (makroskobik olarak ba~ka 
lezyon bulunan bObreklerde) mikroskobik ineeleme 
sonueunda hemOSlderoz tespit edildi. Bu olgulartn 
hepstnde her Iki bObrek de etkilenmi$tL Mak­
roskoblk olarak hemosiderozlu b6breklerin pig­
mentln birtklm mtklanna gOre ktrmtZlmsl kahve 
renkten koyu kahve renge kadar deQi$liO'i g6rOldO. 

Mlkroskobik ineelemelerde; halil olgularda 
plgmentln bazl prokslmal tubullerde ve bu tu­
bullerin bazl epltellerinde az miktarda, $iddetli 01· 
gularda ise ~OOu proksimal tubuller1e bir1ikle distal 
ve medullar tubuluslarda ve daha yogun olarak bi· 
nktlO'I dikkati yektl (Resim 7 A) . $Iddetli olgularda 
aynea glomeruluslarda Bowman bo~lu~u ve par· 
yetal epltel hQcrelerinde pigment birikimleri sap­
tandt. Pigrnentasyon tesptt edilen bObreklerin to· 
mOnde kesitlerin Turnbull blue metoduna g6re 
yapllan boyamalartnda pigmentler par1ak mavi 
renkte gOruldu (Aesim 7 B) . 

Aeslm 7. Hemosideroz. A Tubul epitellen hemoStdenn 
Plgmenll lie doIu va lumene dOkulmu$ pigment y{lklu 
epllel hUcrelen , H.E .. X 225, BTumbull blue. X 225. 

Cloisonne BObrek: ClOisonne bObreklere 
3'unde makroskoblk. btrtnde ise mikroskobik olmak 
uzere 4 koyunda (% 1.26) rastiandt. Uy koyunda 
makroskobik olarak her Ikl b6bre~ln de koyu kahve 
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siyahlmsl renkte olduO'u. bObreQin dll,i yuzune ser­
pitmi~ olarak toplu i~ne ba$t buyuklO~Onde ve kap· 
suladan ~ok az la§ktn sryah noklalar dikkati ~eklt 
(Restm 8 A) . Kesll yuzOnde, pigmentasyonun ince 
siyah yubuklar haltnde korteksi lamamen kaplad lgl 
gOzlendL Medulla bOtOn olaylarda normal renkteydl 
(Resim a B). DI~er olguda Ise b6bregtn klrmlZlmSt 
kahve renkte okfugu gOrDldu. 

$iddelli olaylarda 6zellikle PKT bazal memb­
ranlnln, bazllartnda klsmen (segmental). bazllartnda 
da kestntisiz olarak pigment birikimi sonucu koyu 
kahverenkte kahnla~tl~I dlkkati yekti (Resim a C). 
Oiger olguda ise PKT'lartn blr klsmtntn elkilendigi ve 
bazal membranlartnda pigmenth kaltnla$mamn seg· 
mental o ldu~u dikkali yekli. Aynea Cloisonne bOb· 
rek saptanan olgularda lubul epitellerinde he· 
mosiderin pigmenti de lespil edlldi. 

Aeslm 8. Cloisonne bObrek A. B6brek koyu kahve si­
yahllnSl renkta ve yUzeytnde Iopiu .gne ba$1 bU· 
y{lklligunde sryah noklalar (oklar), B.Kesll yUzunde kor' 
leksle slyah renkte. ince cubuklar haltnde plgmenlasyon. 
Medulla normal g6runOmde. C. ~iddetll derecede pig­

menlasyonda PKT bazal membranlanrlln kesmllSiz olarak 
pigmentli kaltnla$masl ve yer yer labakalt gOrUnumO (Ok), 
HE.. X 225. 
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Konkrementh Tubulonelrozlar: 

Kalslfikasyon: BObrekterde kalSlflkasyonlara 
65 koyunda (%20.56) rastlandl . Makroskobik ola­
rak sadece on koyunda (di{Jer lezyonlann tesplt 
edildi{Ji bObreklerde) medullada ince. sanmsl 
beyaz Cizgiler halinde g6rOldD. OiQer1eri ise mlk­
roskobLk Lneelemeler sonucunda tespit edildl. Kal­
sifikasyonlara glomeruler yumakla, Bowman kap­
sDIOnde. lubuluslar lie medullada lubulus ve 
Inlersilisyumda rastlandl . 8u olgularda kat­
sLllkasyonlar von Kossa boyama yOntemiyle koyu 
sLyah renkle kola yea g6rOldO. 

lntersilisyum Bozukluklan : 

lntersitisyel Nelritisler (iN): Koyunlann 164' 
Gnde irinsiz. 37'sinde irinli IN ve 2'sinde de gra­
nulomat6z nelnUs olmak uzere 203 koyunda IN 
saptandL 

innsiz iN: lrinsiz IN'e 2'51 diffuz (% 0.63), 
162'51 fokal (% 51.26) olmak Dzere toplam 164 ko­
yunda rastlandl. 

Aeslm 9.0llluz innsLZ IN. Inlersitisyumda ba{l doku artl~1 
ve mononukleer hOere inliitrasyonlan, A. H.E., X 140, B. 
Masson'un Trikrom X 120. 

Ddfuz irinsiz IN: Iki koyunda rastlandl ve bOb­
rekler normal bOyOklOkte. 5ert klvamda ve solgun 
olup, medulla normal g6rOnOmdeydL Su olgulann 
mlkroskobik ineelenmesinde, kortekste in­
tersllLsyumda fibroblast , librosil ve kollagen ip­
hklennden olu~an baQ doku artl~ lyla beraber yer 
yer mononOkleer hOere infiltrasyanlan vardl (Reslm 
9 A·B) . 

Fokal irinsiz IN: Fokal irinsiz iN, 126 'smda 
foka!. 36'smda da lokal dissemine olmak Ozere lop­
lam 162 koyunda (% 51.26) sapland .. Fokal irinsiz 
IN'le bObreklerin yUzeyinde 3-5 mm ile 1-1.5 cm'e 
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kadar de"l~n buyukl0klerde, duzenslz yaplda, 
bazen de ince banUar ~eklinde gri renkle odaklar g6-
rOldO (Resim lOA). Bu odaklann mikroskobik in­
celemesinde korteksle mononukleer hOCre In­
Illtrasyonlan ile bir1ikte lek 10k nOtrofil IOkoSiller ve 
kapsOlada kahnla~ma garOidD. Krenik oIgularda bOb­
rek yOzeyinde ve kesit yOzOnde 9ri renkle ve kap­
sOladan ¢kOk odaklar dikkali Cektl (Resim 10 B-C). 
Su olgularda kapsOlada belirgin bir kalmla~ma , kar­
leksle yogun mononOkleer hOcre inlillrasyonu ile bir­
likte belirgin bag doku ar11~lan dikkatl c;:aklL 

Reslm 10. Fakal innslz IN. (A). Kronik lakallrinsiz in· 
lersilisyel nelnlis. BObrek yuzeyi (8) ve kesil yuzunde(C) 
kapsUladan ~()kuk klslmlar. 

innll IN: Innll IN 'lere 37 koyunda rastlandl. Bu 
koyunlardan 2'sinde fakal kinli IN, 15'inde apse ve 
20'sinde piyelonefntis saplandl . Apse lespit edilen 
15 koyunun 4'Onde bu apselerin bObrek pelvisine 
aC;:llmasl sonucunda piyelonefnlls olu~tugu gorOldu 
ve toplam olarak 24 koyunda piyelonefnllse rast­
landl. 

Fokal irinll IN: Fokal iflnli IN tasplt edilen iki 01-
guda (% 0.63) her Iki b6brek de etkllenmi$11. Sobrek 
yuzayi ve keslt yuzunde koneksle serpilmi~ olarak 
loplu Igne ba~iI buyuklugOnde ve c;:evrelerinde klr­
mlzl blr hale butunan sanmSI boz rankte odaklar go-
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rOldG (Resim 11A-B). Mikroskobik olarak bazl in · 
tertubuler kapillarlarda ve glomeruluslarda bak­
terilere. inlersilisyumda ve bazl lubuluslann IG­
meninde ((ok saylda notrol il lokosit kOmelerine 
rastlandl (Resim 11 C). 

Reslm II. Fokal irinli IN. BObrek yuzeyinde (A) ve kesil 
yuzunde(B) 2-3 mm ~apmda. sanmSI boz renkle ve ~ev­
relerinde klrmlZI hale bulunan irin odaklan (oklar). In­
lerSillsyumda nolrolillOkosit birikimleri. H.E .. X 140(C). 

Resim 12. B6brek apsesi. B6brek yuzeyincle (A) ve kesil 
yuzunde (B) de9i~lk buyGkJukle ~ok saYlda apseler. 

80brek apseleri: BObrek apselerine birinde yilt 
laralh, 14'Gnde ise tek laralh olmak uzere loplam 
15 koyunda (% 4.74) rastlandl. Bu apselerin, mer-
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cimeklen ceviz bGyGklugGne kadar degi~ligi gbrOldO 
(Resiml2 A-B). 

Mikroskobik olarak, apsenin yerle~tigi bOlgede 
bbbrek kapsOlasln1n kahnla~llgl dikkali yeklL Apse 
iyerigini saglam ve nekrolik nOlrolil IOkositJer, nek­
rorik hucre kahnltian, ve yer yer balderi kumeleri 
olu~luruyordu. Bunlarln ((evresinde mononGkleer 
hOcre inliltrasyonu ve en dl~la fibrbz kapsOI vardl . 

Piyelonefrilis: Piyelonefrilise 4'u apse ile birlikle 
olmak Ozera loplam 24 koyunda (% 7.59) va 12'si 
yilt, 12'si de lek larafh rastlandl. Akul olaylarda bOb­
rekler bOyOmO~ va yuzeyinde yaygln, gri renkte bOI­
gelerle beraber sanmsl boz rankle ve kapsGladan 
la~kln irin odaklan dikkati yekti (Resim 13 A). Bob­
reklere kesil yaplldlgmda bObrek pelvisinde akl$kan 
klvamda irin gorOlebiliyordu (Resim 13B). 

Bir olayda pelvis IOmeninde kall klvamda fazla 
miklarda irin biriktigi ve bu irini yevreleyen bObrek 
dokusunun gri renkte, sert klVamda ve fibr6z kapsul 
g6runGmGnde oldugu gOzlendi (Piyonefroz) (Resim 
13 C). 

Reslm 13. Piyelonefritis. A. B()brek yUzeyinde sanmsl bol 
renkle irin odaklan (ok). gri renkle Inlersitisyel nefritis b6i­
geleri. B. Kesit yuzu nemll. korteks ve meduUada go reAk­
Ie banllar. pelvis renalisle akl~kan klvamda irin biriklml ve 
urelerde Mem.C.Piyonefroz. Pelvis renalisle peynir kl­
vammda, S8nmSI bOl renkle irin birikimi nedeniyle ge­
ni~leme, korteks ve medullada alroli. 
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ReSlm 14 PlyelonefnlJs_ A, Inlerslllsyumda mononukleer 
hucre Inilitrasyonu ve bag doku arll~l. tubul tOmenterinde 
n6trofll16koSl1 ve dOkOlmO~ hOcrelerden olu~an hiJcre si­
Iindu1eri. H.E .. X 120. B. Tubulus IOmelerinde dilalasyon. 
epltellerde yasslla~ma va IOmenlerinde hlyabn sllindirleri 
olu~masl lie IIrOld dokusuna beru:er gOriinum (Ti­
roidlzasyon)HE .. X 60, 

Mlkroskobik olarak. korteks ve medullada nek· 
roz ve nolrolll IOkoslllerden olu~n mikroapseler ile 
adem. kanama ve mononukleer hucre in­
filtrasyonlan dlkkall c;:ekli. Tubuluslann lu· 
menlerinde nOlrollllOkosil ve dOkulmO~ lubul epitel 
hOcreleri ile dilalasyon gOze tyarpll (Resim 14A). 
BaZI olgularda tubullOmenlerinde hiyatin silindirleri 
oldukca belirgindi (tiroidizasyon) (Resim 14 8). 
Pelvis lumeninde ise nOtro'l1 10kosii ve d6kulmu~ 
pelvis epilel hucreleri va bakteri kumelerinden olu· 
~n irin kitlelerine rastlandl . 

Granulomatoz Nelntlsler. Bmnde her Iki bOb· 
rekle, dlgennde sa~ b6brekle olmak Ozere iki ko· 
yunda ('Yo 0.63) granOlomatOz nefntls saplandl. 8u 
olaylardan binnde bObrek yOzeYlnden la~km toplu 
Igne ba~1 buyOklu{JUnde (2-3 mm) odaklarm bi· 
raraya gelmesiyle yOzeyl gran 0110 yaplda sanmsl 
boz rankle 1-1.5 em buyOklOgOnde alanlar goruldO 
(Reslm 15). 

Mlkroskoblk incelemelerde korteksle orta· 
lamlda m:~kro". ~evrelennde Ise lek {uk Langhans 
hpi dev hucresl lie c;:ok saylda ve oldukc;a lri yabancl 
cislm dev hucrelen. mononukleer hOcre ve eozinofil 
lokoslllerden olu~an granulomlar gOrOldO. 8u ya­
pllann c;:evrelennde librOz kapsule rastlanamadl. 

Diger olayda, sag bObregln kranial ucunda 0.5 
cm c;:apmda gri renkle ve kapsOladan hafif la~kln 
bu odak g6rOldO. Mikroskoblk olarak kazeifikasyon 
nekrozu ile I(evresinde nolrolll IOkoslllerden olu~an 
blr ku~ak ile yabancl cislm dev hOereleri. mo­
nonukleer nucreler ve bunlan da dl~lan I(evreleyen 
Ilbrez kapsOI goruldO. Bu kesilierm PAS bo-
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yamalannda nekroz !/finde mor renkte, seplumsuz 
ve bran~1I Mucor tOrone ait manlar hifalan sapland .. 

Pelvis Bozukluklan: 

Hidronelroz: Hidronelroza 1 t koyunda (% 3.48) 
rasllandl. ikl olayda her ikl bObrekie hldronelroz les· 
Pi! edillr1<en 4 olayda sol. 5'inde sag bObrekleydl. 
Makroskoblk olarak bObrekler bOyOmO~, ~1~klO ve 
kapsOla gergindL Kesil yOzunde olaylO ~iddellne 
gore pelvis renalisin geni~ledi{Ji ve genj~lemenin pel­
vis resesuslannda devam eUiQi ve buralarda Idrar bi· 
riklmlerinin oJdugu gorUldu. U~ olguda pelvisle ve 
Oretenere g~i~ bOlgesinde 3-5 mm c;aplnda sanmsl 
beyaz renkle la~lara rastlandl. Hidronelroz tespil edi· 
len bir olayda saQ bObre{lin I(ocuk ba~I buyuklOgune 
ula~llgl (23x l axt2 cm). bObrek I(lkl~lOdan 5 em uzak· 
IIkla Orelerde bir likanlkhk oldu{;ju ve bu Ilkanlkh~a 
kadar urelerin idrarla dolarak geni~ledigi dikkati c;:ekli 
(Resim lSA). Kesil yOzOnde ise pelvis renaliste ge· 
ni~leme ile korteks ve medulla atroli. aynca me· 
dullada kistlk yapllar dikkati ~ekti (Resim 16 8) . 

Mlkroskoblk olarak hldronelrozun ~Iddeune 
gore, tubulus ve akilici kanallarda dllatasyon. epi­
lellerinde yasslla~ma ve IOmenlOde pembe­
homolen SIVI dikkall c;:ekll, 

800rek Ta~lan : BObrek la~lan 28 koyunda (% 
8.86) gOrOldO, bunlardan a'inde sol. a'iode sag bOb­
rekle. t2'slnde ise her iki bObrekle idi. 

Ta~ saplanan bObreklerde aynca ba~ka lez­
yonlarda mevcullu. BObrek la~lannm saylla(l 1-10 
araslOda, bOyuklOkleri de plnlll(len nohul lanesi iri­
ligine kadar de{Ji~mekteydi . Bu la~lann genalllkle 
sanmsl beyaz. bazen de siyahlmsl renkte olduklan 
dikkali ~klL Bir olayda bObrek pelvisinde ve me­
dullada kanamalara rastlandl (Resim 17). 

Reslm 15 GranulomalOz nclnlis. KeSll yiizunde konckste 
2-3 mm ~apmda odaklardan olu~an granUlomlar ve blr 
Mlgede kanama 
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Reslm 16. Hldronefroz_ A. Ureterdek. IIkanlklik (ok) ve 
genl'ileme, b6brek bayumu~ ve kapsula gergin. B. Pel­
VIS renahste genl'i1eme, korteks ve medulla alroli. me­
dullada klsllk yap liar. 

Reslm 17. B6brek 18~lan. PelvIS renallste sanmsl beyaz 
rankle 2 adat 18'1, pelVIS renalis ve medultada yer yer Iea­
namalar 

Mlkroskobik Incelemede Irntasyona bagli ola­
rak pelvis epitellerinde dejenerasyon. d6kulme, 
bazl bolgelerde epltelyal hlperplazl ve subepltelyal 
ba{J doku anl~1 dlkkatl cekti. 

Tartl f ma 'ole SonuC 

Mezbahada kesllen koyunlarda b6brek bo­
zukluklan k9/(ilerle birlikte Hlndistan'da (Sahoo ve 
Aao, 1972:Babu ve Pallwal,1 988) , slglriaria blrllkte 
Irak'ta (AI-Sultan ve ark .. 1987), slglr, domuz ve 
aUa birlikte Moldavya' da (Zhlrik,1974) incelenmi~, 
bunlardan ba~ka sadece koyunlarda bObrek lez­
yonlar! uzennde gerek TOrkrye'de gerekse diger 01-
kelerde ayrmuli blr yaYlna Incelenebllen Ii­
teraturlerde rastlanamaml~tlr. Bu cali~mada 

mezbahada kesilen 10,080 koyunda % 3.13 olarak 
saplanan bObrek lezyonlannm msidensi Babu ve 
Paliwal (1988)'ln bildlrdigi % 4.01 oranmdan 
diJ~uk, Zhlrik (1974)' 10 lespit eltl~i "10 1.26 ora­
mndan yuksek bulunmu~tur. 
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Bestonso (1987) dort koyunda, Hadlow 'ole Jel­
lison (1962) ue yaban koyunun iklsmde. bObrek 
amiloldozuna rastlandlQIOI blldlrml~lerdlr. Mezbaha 
yah~malannda (Zhlrik, 1974: AI-Sultan ve ark., 1987; 
Babu ve Paliwal.1988) koyunlarda bObrek ami­
loidozuna ilglh blr kayda rastlanamaml~lIr . Ca­
II~mada 8 olayda bObrek yuzeyinde ve kesn yu­
zunde koneksle gOrulen sanmSI beyaz odaklara, 
koyunlarda (Hadlow ve Jellison, 1962; Bestonso, 
1987) rastiandlQ:t blldlrllml~ ve bu ara~llrIcllann bul­
gulanyla uygun oldugu g6riJlmu~IL,H. Meduller in­
terSltlSyumda amlloid blriklml koyunlarda (Hadlow 
ve Jellison, 1962: Beslonso, 1987) bildirilenlere 
benzer olarak fokal ve multifokal yerle~imler halinde 
g6rOlmu~, fa kat incelenebilen IiteratOrlerde bir ko­
yunda saplanan ~iddetli ve yaygm meduller aml­
loldozla Ilgili blr rapora rastlanamamll,)tlr. Bu ya­
h~mada kesillenn pOlasyum permanganatla 
muamele edllmesinden sonra Kongo klrmlzlsi ile 
boyanmadlklan gOrOlmu~ va bu oiayiarm sekonder 
amiloidoz (Wright ve ark. , 1977) oldugu kamsma va­
rJlml~tlr. 

Call~mada 22 koyunda (% 6.96) GN te~hls 
edildi. Bu oran AI-Sultan 'ole ark . (1987)'nlO bildlrdlgJ 
% 41.8'den oldukqa dD~uk. Babu ve Paliwal 
(1988)'10 saptadlOI % 4.17'den blraz yiJksek bu­
lunmu~tur . Membranoprollferatlf GN'e, 3 koyunda 
rastlandl . Gerek H E. boyamalarda gerekse 2 mlk­
ronluk kesltlenn periodIC acid-methenamln silver 
metoduyta boyanmasl sonucunda belirglO olarak 
GBM' 10 duzensiz kahnla~II{J1 dlkkatl yaktl. Memb­
ranoprohferatif GN'terin, koyunlarda kist hidatlk an­
tijenine (EdelweiSS 'ole Lizardo-Oaudt. 1991), ku­
zularda koksldlyoza (Majid ve Winter. 1986) kar~1 
geli~en antikorlann kan dola~lmlnda olu~lurduklan 
immunkomplekslenn glomerullerde tutunmaslyla 
meydana geldiQi 6ne suriJlmu~liJr. Tespit editen bu 
GN' lerin olu~umunda hldalldoz veya koksidlyozun 
da rol oynayabilece{ji dikkate almmalldlr. 

Babu ve Paliwal (1988) inceledikleri 623 ko­
yundan 24'Onde (%4.01) lazyon tesplt etmi~ler, bun­
lardan sadece blnnde ('%..4.17) nefroz bulundugunu 
bildirmi~le(di(. Cah~mada tesplt edilen nefrozlarda 
silindlrlenn gOrulmemesi. nekrotlk degl~ikliklenn 

yaygln olmasl, bazl olgularda reJenere epltellenn 
g6riJimeSI ve yapllan PAS boyamalannda nekrotik 
tubullenn bazal membranlarlOlO saglam gOriJnOmde 
olmasl, buntann tokslk tubulonefroz olabllecegl 
(MaxIe, 1985) tezini desteklemektedlf. 

Kronik hemohllk ve obstrukllf iklerus, lep­
tospirozls ve ~Iddeth karaciQer hastahklannda go­
rulen kolemik nelroza (Jones ve Hunt.1983; 
Maxie,1985) qah~mada 6 koyunda (% 1.89) rast-
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lanml~ ve b6breklerin hafif olgularda sanmslz 
kahve, §iddelli olguda ise sanmlrak ye§il renkte 01-
du{iu g6rOlmO~tOr. Su bulgular kolemik nelrozlarda 
tanlmlanan lezyonlarla (Jones ve Hunt, 1983; 
Maxie, 1985) uygunluk g6stermektedir. 

Call~mada 92 koyunda (% 29.11) hemosideroz 
saptanml~tlr. i~emik kromoproteinemik nelrozlarda, 
korteksle birlikte medullada da koyu kahve rengin 
g6rOImesi (Urman, 1983), Cloisonne b6breklerde 
kortekste siyah benekler ve kesit yOzOnde Vine kor­
tekste siyah renkle c;:izgilerin olmasl (Light, 1960: 
Melin, 1980), kolemik nelrozda b6breklerin sanmSI 
ye§il renkte g6rOImesi (Jones ve Hunt, 1983; 
Maxie,1985), buna kar~1n hemosiderozda korteksin 
klrmlZlmSI kahve ile koyu kahve, medullanln ise nor­
mal renkte olmasl c;:all{>mada saptanan he­
mosideroz olgularlnln diger pigmentasyonlardan ko­
layca aynlabilmesini saglaml{>llr. Bu bObreklerde 
saptanan renk de{ii{>ikliklerinin, hemosiderozda ta­
nlmlanan koyu kahve rengin (Zahawi, 1957; Kha­
role, 1967: Maxie,1985) larkl. tonlannda oldugu g6-
rOlmO~tOr. Mikroskobik incelemelerde hemosiderin 
pigmenlinin sanmst kahve renkte oldugu g6rOlmO~ 

ve hemosiderine benzer renkle olan lipoluksinden 
ise yapllan 6zel boyamalarla (Luna,1968) aYlrt edil­
mi{> ve b6breklerdeki bu pigmenlasyonun he· 
mosiderinden kaynaklandtgl anla§lIml§llr. 

Cloisonne b6brek ilk deja 1952 Yllinda ke­
c;:ilerde rastlanml§ (Zahawi,1957), TOrkiye' de ise 
1980 y.llnda keC;:i ve koyunlarda rapor edilmi{>lir 
(Melin,1980). <;all~mada muayene edilen 10.080 
koyundan 4'Onde (% 0.04) Cloisonne b6brek te{>­
his edilmi{> ve bu oran kec;:ilerde bildirilen % 3.6 
(Zahawi, 1957), % 14 (Lighl, 1960), % 3.02 (Melin, 
1980) oranlanndan ve son ara~IIrICI larallndan 
(Melin, 1980) koyunlarda bildirilen % 0.75 ora­
nlndan dO{>Ok bulunmu§lur. Cloisonne b6brek les­
pi! edilen 4 olaydan 3'Onde b6bregin renginin koyu 
kahve ve siyahlmsl renkleki g6rOnOmOnOn Clo­
isonne b6brekle ilgili daha 6nce bildirilen (Zahawi, 
1957;Lighl,1960; Melin, 1980) bulgulara benzer 01-
dugu g6rOlmO§IOr. Mikroskobik bulgulann Clo­
isonne b6breklerde bildirilenlerle (Light, 1960; 
Thompson ve ark., 1961; Melin, 1980) aynl oldugu 
dikkali c;:ekmi§lir. Bazal membranlarlndaki pig­
mentin hemosiderin, lipoluksin, melanin ve Ca luz­
Ian ic;:in yapllan boyamalarda negalif sonuc;: verdigi 
g6rOlmO§IOr. 

Call§mada 65 koyunda (% 20.56) kal­
sifikasyonla'ra rastlandl. Bu oran, Babu ve Paliwal 
(1988)'ln keQiterde melaslatik kalsilikasyon olarak 
bildirdikleri % 4.63 oranlndan olduc;:a yOksek bu­
lunmu{>lur. SapIa nan kalsilikasyonlar genellikle 
b6breklerdeki diger lezyonlarla birlikleydi ve sa-
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dece 10 koyunda bu lezyonlann bulundugu bob­
reklerde makroskobik olarak kalsilikasyona ilgili de­
{ii§iklikler g6rOldO. Gruys (1983), degi{>ik subklinik 
b6brek lezyonlan bulunan k6peklerde medullar in­
tersilis-yumdaki distrofik kalsifikasyonlann, aynca 
10m tOrlerde 6zeltikle de slglrlarda kalsifiye medullar 
kitlelerin yaygln histolojik bulgu oldugunu be­
lirtmi§tir. <;all§mada % 20.51 oranlnda gorOlen kal­
sifikasyonJann lanlmJanan bu lezyonlara uygunlugu 
dikkal Qekicidir. <;all{>mada bazl olaylarda lubul epi· 
teileri, IOmenleri ve intersitisyumda kalsifikasyonlara 
rastlanml§, bu bulgulann distrolik kalsilikasyonlarda 
lanlmlanan (PamukQu, 1974; Gruys, 1983) lez­
yon lara uygun oldugu g6rOlmO{>tOr. On koyunda glo­
meruler yumak, Bowman kapsOIO, lubul IOmenleri, 
bazal membranlan ve 2 koyunda bun lara ilave ola­
rak arter duvarlannda kalsifikasyonJarln gorOlmesi, 
bu olaylann metastatik kalsilikasyon olabileceginl 
dO§OndOrmekledir. 

Babu ve Paliwal (1988), 623 koyundan 24'Onde 
b6breklerde lezyon saptaml{>lar, 2 'sinde akul ve bi· 
rinde kronik olmak Ozere 3 koyunda (%12.5) tespit 
ettikleri diffuz inlersitisyel nefrilise, bu Qall{>mada da 
316 koyundan sadece 2'sinde (% 0.63) rastlana­
bilmi{>lir. Hislolojik incelemelerde mononOkleer 
Mcre inliltrasyonu ile birhkte bag doku artl{>1n1n be­
lirgin oldugu g6rOlmO{>, bazl b61gelerde lubuluslarda 
da alrol i dikkati c;:ekmi§tir. G6zlenen bu degi~iklikler 
kronik inlersitisyel nefrilislerde lanlmlanan (Gruys, 
1983; Maxie, 1985) lezyonlara uygunluk g6s­
termektedir. 

Call~mada 162 koyunda (% 51.26) tokal irinsiz 
intersilisyel nefrilis saptandl. Saptanan bu oran, ko­
yunlarda % 37.5 (8abu ve Paliwal, 1988), % 11.6 
(AI-Sultan ve ark.,1987) ve keQilerdeki % 36.11 
(8abu ve Paliwal, 1988) oranlanndan yOksek, Sl ­
glrlardaki % 51.4 (AI-Sultan ve ark .. 1987) oranlna 
yakln bulunmu§tur. Fakat, koyunlarda % 73.9 ve 
keQilerde % 64.7 (Sahoo ve Rao.1972) , slglrlarda % 
60.1 (Monaghan ve Hannan,1983) olarak bildirilen 
fokal irinsiz inlersitisyel nefritis oranlanndan ise 
dO§Ok bulunmu§tur. 

Fokal intersitisyel nefritiste bobreklerin kesit yO­
zOnde gri renkle OQgen veya kama §eklinde (in­
farktus benzeri) g6rOlen lezyonlar c;:e~itli ara§tlrlcllar 
taralmdan (Iyer ve Nanda, 1962; Mohanty ve 
Singh,1970; Sahoo ve Rao, 1972; AI-Sultan ve 
ark.,1987; Babu ve Paliwal , 1988) biJdiritmi§ ve mik­
roskobik bulgulannln da bu ara§tlrlcllann bil­
dirdiklerine benzer oldugu dikkali Qekmi§lir . 

Bazl ara~tlrlcllar (Mohanty ve Singh, 1970; Gre­
gorie ve ark.,1987) b6breklerinde tokal irinsiz in­
lersitisyel nelritis tespit edilen hayvanlann bir kls­
mmda, serolojik olarak Leptospirozis te§his 
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edildigini, bazl olaylarda b6brek dokusunda Lep· 
losplralarm izole edilmesine ragmen bu b6brek do­
kulannda gOmG~leme yontemlyle etkenlerin ortaya 
konamadlgml belirtmi~lerdir. C;all~mada lokal irin· 
siz inlersitisyel nefrilis saplanan bobreklerin ba· 
zilanna yapllan Levaditi (Luna, 1968) bo­
yamalarda elkenlere rastlanamaml~tlr. 

C;ah~mada 2 koyunda ('Yo 0.63) lokal irinli in· 
lersitisyel nefritis, 15 koyunda ('Yo 4.74) apse ve 24 
koyunda ise ('Yo 7.59) (4'0 apseyle birlikle) pi· 
yelonefritis tespil edlldi. Bobrek yOzeyi ve kesil yO­
zOnde serpilmi~ olarak sanmlrak boz renkle. lopiu 
igne ba~1 buyOklOgOnde odaklar He bu odaklann 
~evresinde klrmlzl birer hale bulundugu kay­
dedilmiiotir (Aliba~oglu ve Ye~ildere, 1988). C;a­
lI~mada 2 koyunda bu lanlmlanan lezyonlara ben­
zer i-ekilde . odaklar gorOlmu~. inlertubuler 
kaplilarlarda ve glomeruler yumakla gorOldOgO be­
lirtilen bakleri embolilerine (Maxie,1985). her iki 
olayda da bazl inlertubuler kapillar ve birka~ glo­
meruler yumakla rastlanmliotl r. 

Bbbrek apselerinin pelvis renalise a¥llmaslyla 
piyelonefnlis, kapsOla yoluyla ~evre dokulara ya­
Yllmastyla da perirenal apseler olu~abilecegi be­
Itrttlmt~ltr (Pamuk~u. 1974: Aliba~oglu ve Ye­
~ildere,1988). Call~mada koyunlardan 15'inde (% 
4.74) b6brek apsesi lespil edilmi~, bunlardan bi­
rinde penrenal yerleioim gOslerdlgi. 4 'Onde ise ap­
selenn pelvise a~tlarak piyelonelritis oluiolUrdugu 
dikkali ~ekmti-lir, 

Calliomada piyelonefrilis insidensi % 7.59 ola­
rak lespi! edilmi~, bunun % 46.5 olarak bildirilen 
(AI-Sultan ve ark., 1987) orandan olduk~a dO~Ok 01-
dugu g6rOlmO~. incelenebilen IiteralOrlerde bu ko· 
nuda baioka bir yayma rasllantlamamt~ttr. Akut 
olaylarda sapIa nan makroskobik ve mikroskobtk 
bulgulartn bazt kaynakJarda (Aliba~oglu ve Yeo 
~ildere. 1988; Maxle, 1985) bildirilenlere. saplanan 
bazl makroskobik ve mikroskobik bulgulann ise 
kronik piyelonefritislerde lanlmlananlara (Gruys, 
1983: Maxie, 1985) benzer oldugu g6rDlmO~tOr. 

Elkenlerin hemalojen yolla b6brege gelip em· 
balik·irinli nefritis olu~lugu va sonra olu~an ap· 
selenn pelvise a~lImaslyla piyelonefnlis meydana 
geldigi belirtilmii- (Maxie, 1985), ~all~mada 4 ko­
yunda korteks ve medulladaki apselerin pelvis re­
nalise a~clmasl sonucu piyelonefrilislerin geli§tigi 
g6zlenmi~lir , 

Cal1~mada inceJenen koyunlann ~ogun­
lugunun (Akkaraman ve Dagl1~) bOyOk kuyrukJu 01-
maSI. bu hayvanlarda enteritis (AI-Sultan ve ark .. 
1987) ya da dii-ilerde ozellikle dogum sonrasl olu­
~an genilal kanalln irinli yangllannda da (Mar· 
kusfeld ve ark.,1989) saptanan bilaleral pi-
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yelonefritisin olu~umunda rol oynayabileceklerini 
du~Ondurmekledir. 

C;all~mada 2 olguda (% 0.63) granulomalOz nef- . 
ritis saplanml~. koyunlarda mikotik kaynakll (Erturk 
ve Aliba~oglu. 1974) granulomatoz nefrilis bildirilmii-, 
¥al1~mada bir olguda gorDlen mantar hifalartnm ise 
Mucor IOrOne ail oldu{ju (Jones ve Hunt, 1983) an· 
laiollmli-Itr, Diger koyunda saptanan granulomal6z 
nefritiste, kesitlere yapllan PAS, Ziehl-Neelsen ve 
Brown-Brenn boyamalarda elkene rastlamlamamasl 
nedeniyle bu olguda saplanan granulomatoz nef­
ritisin sebebiyle ilgili bir sonuca vanlamaml~llr. Faka! 
lezyanlu bOlgelerde eozinofil 16kositlerin fazla saylda 
olmasl, yak say.da ve ~k ~ekirdekli buyuk yabancI 
cisim dev hOerelerinin gorGlmesi ve koyunlarda 10-
berkuloza yak ender rastlanmasl (Luke,1958). bu 01-
gunun diger organlarla birlikle b6breklerde rastlanan 
viseral larva migrans (Jones ve Hunt, 1983) ola­
bilece{jini du~OndOrmO~lur. 

Hidronefroza 11 koyunda ('Yo 3.48) rastlanml~ 
ve bobreklerdeki makroskobik ve mikroskobik bul­
gular kaynaklarda lan.mlanan (Gruys, 1983; Urman, 
1983; Maxie, 1985) bulgulara uygunluk gOslermi~lir. 
jdrar akl~tntn engellenmesi ile olu~an durgunlugun 
idrar yoliannl enfeksiyanlara duyarlt hale getirdi{ji, II' 
kanlkltOm yanglsel olmasl veya tlkanlkhklan sonra 
enfeksiyonun geli~mesiyle piyelonefritisin olu~lugu 
ifade edilmii-lir (Gruys, 1983; Jones ve Hunl. 1983; 
Maxie, 1985). Hidronefroz bulunan 11 koyundan 
3'Onde piyelonefnlisin saplanmasl bu g6rD~leri des­
leklemekledir. j~ organlann vOcullan aynlrnasl Sl­
rastnda a~gl idrar yallanntn (Oreter, idrar kesesi ve 
urelra} bOIOnIO{jO bozuldugu i~in IJkanlkJJgm veri ko­
nusunda bir sonuca va(llamaml~t((. Faka! 3 olguda 
pelvis renaliste ta~la((n, bir olguda ise sot bObrek ve 
buna ail Oreterin yaktntnda yOCUk ba~1 bO­
yOklOgOnde bir apsenin go(Olmesi idrar akl~tntn en­
gellenmesinde bu nedenlerin ral oynayabilecegini 
di.i~OndQrmQ~lOr. 

Calt~mada 12'sinde ~ift laraflJ, 16'slnda ise lek la­
raflt olmak Gzere 28 kayunda (% 8.86) bObreklerde lai­
gorOldD. Bobreklercle lespil edilen bu ta~lann biyim ve 
renkleri bazl ara~lmcllar larafmdan bildirilen (Ulu­
soy. 1993; Yigit. 1993) magnezyum, fosfal. karbonal. 
silikal veya bunlann bile~imlerine benzemesine rag· 
men, la~lann kimyasal analizleri yaptlamadlgmdan ya­
PISI hakklnda kesin bir sonuca vanlamaml~Ur. BOb· 
reklerde la~ lespil edilen 28 oIgudan 3'Onde la~lann 
pelvisten urelere g~i~ b6lgesinde oluioturdugu II ' 
kantkhga baglt olarak hidronefroz. birinde ise petvisle 
kanamalara rastlanmr.~tlr, 

Sonu~ olarak, Ulkemizde koyunlardaki b6brek 
bozuktuklannm ilk defa incelendigi bu yah~mada bOb­
reklerde genellikle birden fazla lezyonun bulundugu 



dikkati ~ekmi~, bObrek lezyonlan iyerisinde yanglsel 
degi~ikliklerin ilk Slrayl aldlQI, bunu nelrozlann iz­
ledigi tespi! edilmi~tir. Koyunlarda saptanan bu lez­
yonlar i~erjsinde sadece Cloisonne b6brek 01-
kemizde bildi rilmi~ (Melin, 1980), diger lezyonlar ise 
ilk dela bu 9all~mada ortaya konmu~lur. 

Te~ekkur 
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