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KOYUNLARDA BÖBREK HiDATiDOZUNUN 
iNSIDENS VE PATOLOJISi 

Hüdaverdi Erer1 Fatih Hatipoğlu 1 

Ineidence and Pathology of Hydatid Disease of the Kidney in Sheep 

Summary : This study was undertakan to determine the ineidence and pathology of hydatid disease of the kidney of 
sh e ep w h le h slaughtered at Konya abattoirs. For this purpose, the kidneys of 1 O. 080 sheep from dilfareni breeds 
were examlned. Asa resuh of these examlnations 29 sheep (O. 28 %) ( 3 mala, 26 female) had had hydatic cysts. 
These cysıs were observed in left (16 cases), right (11 cases) and bilateral (2 cases) locations. Out of these 29 cases, 
the patıarn of cysts was seen as calclfled nodules in 4 cases (13. 8 %), unilocular in 22 cases (75. 9 %) and multyc· 
ystic in 3 cases(10. 3 %). 

Kay words : Hydatidose, kidney, sheep. 

Özet : Bu çalışma Konya mezbahalarında kesilen koyunlarda böbrek hidatidozunun Insidansini ve lazyonların patolojik 
yapısını tespit etmek için yapıldı. Bu amaçla farklı ırklardan 1 O. 080 koyunun böbrekleri incelendi ve 3'ü erkek 26'sı dişi 
toplam 29 koyunda (%O. 28) kist hidatik saptandı . Bu koyunların 16'sında sol, 11'inde sa~. 2'sinde ise her iki böbrekte 
kist hidatlk tespit edildi. Böbrekteki bu kistlerin 29 koyundan 22'sinde (% 75. 9) unilokuler, 4'0nde (% 13. 8) kalsiliye 
nodül şeklinde ve 3'ünde (% 1 O. 3) ise mu~ikist lk kistler olduğu görOld O. 

Anahtar kelimeler : Hidatidoz, böbrek, koyun. 

Giriş 

Hidatidoz (Kist Hidatik Hastalığı) insan ve hay­
van sa~lığını yakından ilgilendiren önemli bir pa­
raziter hastalıktır. Ülkemizde ve diğer ülkelerde 
gerek sağlık gerekse ekonomik açıdan büyük so­
runlar oluşturmaktadır(Güralp, 1981: Merdivenci ve 
Aydınoğlu, 1982). 

Ekinokok türlerinin olgunları sadece kar­
nivarların ince barsaklarında bulunduğu halde, lar­
vaları çeşitli omnivor ve herbivorlardan oluşan 

geniş bir konakçı grubunda görülmektedir (Güralp, 
1981 ; Merdivenci ve Aydınoğlu, 1982; Tınar ve 
Çoşkun, 1991). 

Unilokuler hidatidoz etkeni Echinococcus gra­
nuıosus (E. granulosus) köpekterin bazen de kurt 
ve çakalların paraziti olduOu halde, multilokuler hi· 
datidoz etkeni E. multilocularis özellikle tilki, bazen 
de kurt. köpek ve kedi gibi hayvanların parazitidir. 
E. granulosus'un larvaları için özellikle koyun, sıQır 
gibi otcuı hayvanlar ve ınsan arakonakçı olduOu 
halde, E. multilocularis için çoğunlukla tarla faresi 
gibi küçük kemiriciler, daha ender olarak da insan 
arakonakçı olmaktadır (Merdivenci ve Aydınoğlu, 
1982: Budak, 1991; Tınarve Çoşkun, 1991). 
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E. granulosus'un larvası (kist hidallk) ara­
konakçtiarda içi saydam bir sıvı lle dolu, tek boş­
luklu (unilokuler) kese şeklinde ve kist çeperi iki 
kattan oluşmaktadır. Iç kısımda çimlenme kap­
sülleri, protoskoleksler ve yavru keselerin geliştiği 
tek katlı çimlenme zarı (germinal zar), bunun üs­
tünde çok katlı kOtikula bulunmaktadır. Kislin en dış 
kısmında konakçının fibröz bağ dokusundan oluşan 
kapsül bulunmaktadır (Güralp, 1981: Merdivenci ve 
Aydınoğlu, 1982: Tınar ve Çoşkun, 1991). E. mul­
tilocularis kistleri birbiri ile bağlantısı olan çok boş­

luklu (multilokuler veya alveoler) bir yapıya sahiptir. 
Kist çeperi hidatlk kistıerde olduğu gibi iki kattan 
oluşmuştur. Fakat gerek çimlenme gerekse kütikula 
katı çok incedir. Tomurcuklanarak dışa doğru bü­
yüyen kistler metastaz ve infiltrasyon yaparlar. Kist 
boşluklannda ise jelatinimsi bir madde bu­
lunmaktadır. Hidatik kistlere göre daha küçüktür ve 
yavaş gelişmektedir (Güralp, N, 1981; Merdivenci 
ve Aydınoğlu, 1982; Tınar ve Coşkun, 1991). Ayrıca 
sığır ve koyunlarda E. granulosus larvasının bazen 
anormal şekilde, çok boşluklu kistlere benzer ya­
pıda gelişebildikleri, E. multiqisticus veya E. mul­
tivesicularis ismi verilen bu atipik E. granulosus 
larva formunun nasıl geliştiği tam olarak be· 
lirtenememiştir (Dobberstein ve ark. 1962; Mer-
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divenci ve Aydınoğlu , 1982; Doğanay ve ark. 
1992). Dışı sınırlanmamış kistıerde ya da kist du­
varının zayıf oluştuğu durumlarda iç kısımlardaki 
basınçla dışarıya doğru lıtıklaşan kısımlardan ek­
zojen kız keselerin oluştuğu, daha sonra bunların 
ana kistten ayrılarak ayrı birer kist haline dö­
nüştüğü kabul edilmiştir (Dobberstein ve ark. 
1962). 

Ülkemizde E. granulosus'un anormal gelişmesi 
sonucu oluşan multikistik kistlere sığır akciğer ve 
karaciğerlerinde {Urman. 1964), su aygınnın ak­
ciğerinde (Doğanay ve ark. 1990) ve manda ka­
raciğerinde (Türkmen, 1992) rastlandığı bil­
dirilmiştir. 

Ülkemizde mezbahalarda kesilen hayvanıarda 
hidatidozun yayılışı ve lnsidensi üzerine çalışmalar 
Sivas'ta (Özçelik ve Saygı, 1990; Poyraz ve ark. 
1990). Ankara'da (Zeybek ve Tokay, 1990), Kars'ta 
(Umur ve Aslantaş, 1993), Van'da (Toparlak ve 
Gül, 1989), Konya'da (Dik ve ark. 1992; Çivi ve ark. 
1995) yapılmış ve kistlerin en çok karaciğer ve ak­
ciğerlerde görüldüğü, büyük oranlarda ekonomik 
kayıplara neden olduğu vurgulanmıştır. Yapılan bu 
çalışmalarda akciğer ve karaciğerıe birlikte dalak 
(Umur ve Aslantaş, 1993: Çivi ve ark 1995 ) ve 
kalpte de (Umur ve Aslantaş, 1993) kist hidatiğe 
rastlandığı belirtilmiş, Çivi ve ark., (1995) 1992-93 
yıllarında Konya E.B.K. kayıtlarına göre 114 bü­
yükbaş (%O. 36) ve 212 küçükbaş (%o. 25) hay­
vanın böbreklerinin kist hidatik nedeniyle imha edil­
diğini bildirmişlerdir. Ayrıca mandalarda 
hidatidozun incelendiği bir çalışmada (Türkmen. 
1992). sistemik olarak Incelenen 717 mandanın 
160'ında (%22. 32) ki st hidatik tespit edildiği ak­
ciğerlerde karaciğerden daha fazla kist hidatik gö­
rüldüğü, 717 mandanın dışında sistemik olarak mu­
ayene edilmeyen 7 yaşında erkek bir mandada her 
iki böbrekte de (sağ ve sol böbrekte 3'er tane ) top­
lam 6 adet kist hidatiğe rı:ıstlandığı belirtilmişti r. 

Insanlarda yapılan bir çalışmada (Canda ve 
Canda, 1995) 47 olguda ekinokokkoz tespit edilmiş 
ve bunların 41'lnin unilokuler. 6'sının ise alveoler 
kist hidatik olduğu kaydedilmiştir. Bu kistlere 27 ol­
guda(% 57. 4) karaciğerde, 9 olguda(% 19. 2) ak­
ciğerde, 3 olguda (% 6. 4) kemikte ve 8 olguda (% 
17) diğer organlarda rastlandığını ve bunlardan bir 
olgunun böbrekte tespit edildiğini bild irmişlerdir. 
Sözüer ve ark. {1990). insanlarda klinik bulgu, ta­
nısı ve cerrahi tedavisini yaptıkları 4 olguda primer 
böbrek kist hidatiği tespit ettiklerini, olguların 
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3'ünde tek kist birinde ise multiple kistlerin bu­
lunduğunu belirtmişlerdir. Göğüş ve ark. (1991) 10 
hastada böbreklerde kisl hidatik tespit ettiklerini ve 
bunların 7'sinin sağ. 3'ünün sol böbreklerde yer­
leştiğini bildirmişlerdir. Nabizadeh ve ark. (1983) 43 
yaşında bir erkekle sol böbrekte, Diamond ve ark. 
(1976) ise 74 yaşında bir kadında klinik mu­
ayenelerıe sağ böbrekte kist hidatik tespit ettiklerini 
bildirmişlerdir. 

Insanıarda hidatidoz olgularının ortalama % ı . 

5 (Merdivenci ve Aydınoğlu) ve % 2~3' ünü (Di­
amond ve ark., 1976; Nabizadeh ve ark., 1983) 
böbrek hidatidozunun oluşturduğu ifade edilmiştir. 

Genellikle kan yolu ile taşınması sonucu primer yer­
leşimi n olduğu, seyrek olarak da bitişik or­
ganlardaki hidatik kistlerin fistülleşmesiyle se­
kunder olarak da böbrekte hidatik kistlerin oluştuğu 
belirtilmişti r. Kist hidatiğin en fazla karaciğer ve ak­
ciğerde görülmesi. bu organların onkoslerlerin kar­
şılaştıkları ilk büyük kılcal damar alanlarına sahip ol­
maları ve onkosfer1erin çoğunun burada tutunmaları 
başlıca neden olarak öne sürülmüş, bu organları 

aşabilen onkosıerlerin sistemik dolaşıma ulaşarak 
kist hidatiklere kemik iliği boşlukları , göz, merkezi 
sinir sistemi, böbrek. pankreas. dalak gibi or­
ganlarda rastlandığı kaydedilmiştir. Böbreklerdeki 
hldatik kistlerin çok seyrek yerleşmesinin nedeni 
onkoslerin böbreğe ulaşabilmesi için izlediği kan 
dolaşım yolunun kanşık olmasından Ileri geldiği öne 
sürülmüştür (Güralp, 1981 ; Merdivenci ve Ay­
dınoğlu, 1982). 

lncelenebilen literatürlerde koyunlarda böbrek 
hidatidozunun insidensi ve patolojisinin birtikte ya­
pıldığı ayrıntılı bir çalışmaya rastlanamamıştır. Bu 
nedenle, bu çalışma da Konya ifinde kesilen ko­
yunlarda böbrek hidatidozunun insidans ve patolo­
jisi belirlenrnek istenmiştir. 

Materyal ve Metot 

Çalışma materyalini Konya E.B.K. Et Kom­
binası ve Konet Mezbahasında kesilen koyunlardan 
alınan hidatidozlu böbrekler oluşturdu. Bu mez­
bahalarda kesilen farklı ırklardan ı O. 080 adet ko­
yunu n böbrekleri incelenerek kist hidatik tespit edi­
len böbrekler laboratuvara getirildi. Bu klst 
hidatiklerin görünümleri, yerleşim yerleri, bü­
yüklükleri tespit edilerek önceden hazırlanmış böb­
rek şernaları -üzerine kaydedildi. Lezyonlu kı­

sımlardan alınan doku örnekleri % 1 O' luk 
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formatinde tespit edildi ve hazırlanan paralin blok­
ıardan 5 mikran katınlı~ında kesitler alınarak he­
matoksilen - eozin boyama yöntemine göre. ayrıca 
bazı olgularda periodic acid schiff (PAS) metoduna 
göre boyandı ve tüm kesitler ışık mikroskobunda in­
celendi. 

Bulgular 

Bu çalışmada farklı ırklardan 1 O. 080 adet ko­
yunu n böbrekleri ineetendi ve 29 (% O. 28) ko­
yunun böbreklerinde kist hidatik tespit edildi. Bu 
kistlerin bulundu~u koyunların cinsiyetleri, kislin bu­
lundu~u böbrek, kist sayısı, klstin büyüklü~ü. kistin 
böbrekteki yerleşim!, kistln torO ve mikroskobik in­
cetemeterde protoskoleks varlığı Tablo 1'de gös­
terildi. 

Kist hidatik görülen böbreklerde kistin kap­
sOtadan taşkın ve sert kıvamda, beyazımsı - gri 

Tablo 1. Hidatidoz tespit edilen böbreklere ait bulgular. 

Sıra Cinsiyet Sol Sa~ Ki st Klst BOyOkiO~O (cm) 
No Sayısı 

ı D + 1 5x2.5x2 
2 D + ı 1x0.8x0.6 
3 D + 1 0.8x0.5x0.5 
4 E + 1 3.5x3x2.5 
5 D + 1 2.5x 1.5x 1.5 
6 E + 1 0.7x0.6x0.6 
7 D + 1 1.2x1x0.8 
8 D + 1 1x0.7x0.5 
9 E + 1 5x3x2.5 
10 D + 2 2x1x1 -1.5x1x0.8 

renkte ve kapsülünün oldukça gergin oldu~u. kist 
yüzeyinin ise genellikle dOzgün (Şekli 1) bazen Iri 
ve lobüllü, bazı olaylarda ise pürüzlü (granüllü) ol­
duOu görüldü. 

Böbrekfare kesit yapılınca kistlerin genellikle 
tek ve büyük bir keseden {unilokuler) oluştuğu 

{Şekil 2-3) , baZJ olgularda ise irili ufaklı genellikle 4 
- 5 adet, bazen daha fazla sayıdaki küçük kist­
lerden oluşup {multikistik) düzensiz bal pete~i gö­
rünOmünde olduğu görüldü (Şekil 4). 

Kistin büyüklüğüne göre değişen, tek boşluklu 
unilokuler kistlerin içlerinde akıcı ve berrak bir sıvı 
vardı ve kistin iç yüzü parazile ait sarımsı - gri renk­
te bir zarla örtOlmüştü {Şekil 2). Bu zar pensıe ko­
laylıkla yerinden kalkıyordu ve bunu çevreleyen 
böbrek dokusundan parazile karşı gri - boz renkte 
fibröz bir kapsül oluşmuştu. Iki otayda ise kistln için­
de berrak bir sıvı ile birlikte beyaz renkte saydam 

Kistin Yeri Kisıin TOrO Proıo 

skoleks 

K,M,MI Uniloküler 
K,MI,Cr Kalsiliye 
K. Ml, Cr Uniloküler 
K, M, MI Uniloküler + 
K, M, Fd, H Uniloküler + 
K,Fv.Cr Kalsiliye 
K,Fd,Cr Kalsiliye 
K, Fd, Mm Uniloküler 
K, M, Ml, Fv, Ca Uniloküler + 
K, Ml, Fd. H Multikisıik + 

11 D + 3 5.5x3x2-3.5xı .sxı -2.5x2x1 K, M, Ml, Fd, Cr UnilokOier + 
12 D + 1 3.5x2.5x2 K, M, Ml, Fd UnilokOier + 
13 D + ı 3x2x1.8 K, M, Ml. Fd Uniloküler 
14 D + + 1-1 1.2x1x1 - 1.2x1.2x1 K, M. Fd. Cr UnilokOier 
15 D + 1 0.6x0.5x0.5 K. Ml, Cr Uniloküler 
16 D + 1 1.2x1x0.8 K, Fd, Cr Kalsiliye 
17 D + 1 2x1x1 K, M, Ml, Fd, Ca Mullikistik + 
18 D + 1 4.5x4x4 K, M, P, Ml, Fd U nilokUler + 
19 D + 1 2.5x1.5x1.5 K, M, Fd, H U nilokUler 
20 D + 1 3.5x3x2.5 K, M, Ml, Fd, Cr U nilokUler 
21 D + 1 3x2.5x2.5 K. M, Ml, Fd, Multkistik + 
22 D + 1 3.5x3x2 K, M. Ml, Fd U nilokUler + 
23 D + ı 3.5x 1.5x 1 .5 K, M, Ml. Fd, Cr UnilokOier + 
24 D + 2 4x2.5x2: 2.5x1.8x1.5 K, M, Ml, Fd, UnilokOier + 
25 D + 1 1.5x0.8x0.8 K, M, Fd, Ca Uniloküler + 
26 D + 1 3x3x2.5 K. M, Ml, Fd, Cr Uniloküler 
27 D + 1 2x1.5x1 K, M, Ml, Fd, Cr Uniloküler 
28 D + + 1-1 1.5x1.3x1 - ı.sxıxı K, M, Ml, Fd, Cr Uniloküler 
29 D + 1 4.5x3x2.5 K, M, Ml, Fd, Cr Uniloküler + 

K: Korteks, M: Medulla. 'P : Pelvis renalis, Ml: Margo lateralis, H : Hilus, Mm: Margo medialis, 
Fd: Fasdes dorsalis, Fv: Fascies ventralis, Cr: Cranial uç, Ca: Caudal uç E: Erhk. D: Dişi 
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zarların birbiri üstüne katlanmasıyla oluşan sabun 
köpüğü gibi ve pensle kistin duvarından kolaylıkla 

ayrılan yapı lar dikkati çekti (Şekil3). 

Şekli 1. UnilokOier Kist Hldatik. 

Küçük ve çok sayıdaki kisllerde de (multikistik) 
unilokuler kistlerdeki gibi berrak ve akışkan, fakat 
daha az miktarda sıvının olduğu ve içindeki zarın 
pensıe Kolaylıkla yerinden ayrılabildiği dikkati çektı 
(Şekil4). 

Eskimiş olaylarda parazil rıodülünün nohut 
veya fındık büyüklüğünde çevresinin gri - boz renk­
te kapsOladan çökük ve nodülün sarımsı - boz 
renkte, kapsüladarı taşkın ve sert kıvamda olduğu 
(Şekil 5) görüldü. Bu nodüllerin kesit yüzünde, çev­
resi gri - beyaz bir alanla sarılı, ortası ise sarımsı 
renkte nekrotik ve yer yer de beyazımsı renkte kal­
sitiye odaklar dikkati çekti. 

Kist hidatik tespit edilen 'böbreklerin mik­
roskobik incelemesinde ise kist tümeninde pembe -
homojen bir s ıvının olduğu ve kistin Iç yüzünü çok 
ince bir zar şeklinde ve lümene doğru küçük to­
murcuklanmaıar gösteren germinalif tabakanın ört­
lüğü görüldü. Incelenen 29 kist hidatiğin 14' ünde 
bu germinalif tabakaya bağlı veya ona yakın ola­
rak, kist sıvıs ı içinde serbest proıoskoleksler gö­
rüldü. Bazen bu protoskolekslerin 3-4 tanesinin bir 
araya geldiği ve bunların dıştan ince bir zarla çev­
rildiği görüldü (kız keseler) . Iki olguda germinatıf ta~ 
bakanın kist tümenini doldurduğu ve kist sıvısında 
protoskolekslerin olmadığı dikkati çekti. 
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Şekil 2. U nilaküler Ki st Hidatik. Şekil ı • deki böbreQin 
kesit yüzO. Pelvis renalls'te ı adet böbrek taşı . 

Şekil 3. UnllokOier Kist Hidatik . K:st tOmeninde berrak sıvı 
ve sabun köpüg.ü görünümünde germinal zarın kıvrımlı 
yapısı. 
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Şekil 4. Kortekste çok sayıda kistten oluşmuş muhikistik 
kistler. 

Şekil 5. Böbrek yüzeyinden taşkın sarımsıboz renkte fın­
d ık büyüklü~ünde kalsitiye (iy ileşmiş )nodül. 
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Bu germinalif tabakanın hemen altında ise pembe 
renkte ve lamelli yapıda kütiküla tabakası görüldü. 
KOlikülanın bazen kendi üzerine ve kistin IOmenine 
kıvrımlar yaptığı dikkati çekti. KOlikulanın dışında ise 
bazı olaylarda Ince, bazılarında ise daha geniş ve 
yer yer kesintiye uğrayan nekrotik bir kuşak (bölge) 
göze çarptı (Şekil 6). 

Bazen bu dev hücrelerinin stoplazmalarında 
kısmen fagosite edilmiş kOlikulaya ait parçacıklar 
görüldü. Nekrotik kuşağın bazı bölümlerinde odak­
lar halinde, mor renkli ve granüllü yapıda kal­
silikasyonlar dikkati çekti. Bu nekrotik ve kalsitiye 
bölgeyi ise fibroblast. fibrosit ve kollagen ipliklerden 
oluşan fibröz bir kapsül kuşatıyordu. Bu fibröz kap­
sOlle nekrotik kuşak arasında yabancı cisim dev 
hücreleri ve nekrotik dokuya dik olarak aralıklarla 
sıralanan iğ şeklinde makrofajlar ve fibroblastlar gö­
rüldü. Rbröz kapsül içerisinde odaklar halindeki 
mononükleer hücre Infiltrasyonlarının böbrek do­
kusuna doğru daha da arttığ ı ve aralarında eozinofil 
lökositlerinde bulunduğu görüldü. Kütikula altındaki 
nekrotlk dokunun kesintiye uğradığı bölgelerde çok 
sayıda yabancı elsim dev hücreleriyle birlikte yoğun 
mononükleer hücre infiltrasyonu ve eozinofil lö­
kositlere rastlandı . Bağ doku artışının fazla olduğu 
olaylarda ise bu bölgede kapliiar damar sayısının 
arttığı dikkati çekti. 

Multikistik yapıdaki kist hidatiklerin mikroskobik 
incelenmesinde de her bir kist çevresinde yukarıda 
belirtilen bulgular görüldü {Şekil 7) . 

Eskimiş ve kalsitiye olmuş olaylarda ise kist 10-
meninde germinalif membran ve kOlikulanın kıv­

rımlar yapt ığı , çevresinde ise geniş bir nekrotik 
bölge ve bu bölgede bazen odaklar halinde bazen 
de yaygın olarak kalsifıkasyonlara rastlandı (Şekil 

8). Nekrotik ve kalsitiye bölgelerin çevresinde ise 
kollagen lprıkierin fazla olduğu yoğun bağ doku ar­
tış ı ve bazı olaylarda bu bağ dokunun hayatinize ol­
duğu görüldü. 

Tüm olaylarda gerek kist sıvısının ve gerekse 
otuşan kronik yangısel reaksiyonun çevreye yaptığı 
basınca bağlı olarak çevredeki glomerutus ve tu­
buluslarda atrofi ve damarların tümeninde daralma. 
intratubuler akışın engellenmesine bağlı olarak tu­
buluslarda dilatasyon ve lümenlerinde hiyalin si­
lindirleri, epitellerinde yassılaşma dikkati çekti. . 
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Şekil 6. Uniloküler kistlerde mikroskobik görünüm. a. 
Protoskoleksler, b. Germinatil zar, c. Kütiküla, d. Nek­
rot ik bölge, e. Yabancı cisim dev hücreleri ve mo­
nonükleer hücre inl iltrasyonları, 1. Fibröz kapsü l, g. Böb­
rek parankimi. H. E. x 45. 

• 
1 

Şekil 8. Ortada kütiküla kalıntılar(ok), çevresinde 
kazailikasyon nekrozu ve kalsifikasyonların bu­
lundu{lu kalsiliye (iyileşmiş)nodulün mikroskobik 
görünümü. H. E. x60. 
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Şek il 7. Birbiriyle ba{l lantısı olmayan birkaç kistten oluşan 
multikistik kistler. Kütikula belirgin olarak görülüyor (aklar), 
H. E. x 60. 

Tartışm~ ve Sonuç 

Ülkemizde kist hidatiğin koyun, sığır, keçi ve 
mandalardaki yayılışı ve önemi hakkında çok sa­
yıda araştırma yapılmıştır (Toparlak ve Gül, 1989; 
özçelik ve Saygı, 1990; Poyraz ve ark., 1990; Zey­
be·k ve Tokay, 1990; Dik ve ark., 1992; Umur ve 
Aslantaş, 1993; Çivi ve ark., 1995). Bu çalışmaların 
büyük bir çoğunluğunda akciğer ve karaciğer hi­
datidozu incelenmiş, fakat incelenebilen li ­
teratürlerde böbrek hidatidozunun insidens ve pa­
tolojisinin birlikte incelendiği bir araştırmaya 

rasllanılamamıştır. 

Mandalarda yapılan bir çalışmada (Türkmen, 
1992} bir mandanın her iki böbreğinde 3'er adet 
kist hidatiğe rastlandığı bildirilmiş , Konya E. B. K. 
kayıtlarının incelendiği bir çalışmada (Çivi ve ark., 
1995) kist hidatik nedeniyle imha edilen böbrek sa­
yıları ve oranları [büyükbaş hayvanlarda 114 (% 
0.36), küçükbaş hayvanlarda 212 (% 0.25) böbrek] 
belirtilmiştir. Çalışmada 10.080 adet koyun in­
celenmiş ve % 0.28 oranında böbreklerde kist hi­
datik tespit edilmiştir. Bu oran Çivi ve ark. (1995)' 
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nın büyükbaş hayvanların böbreklerinde bildirdiği 

% 0.36 oranından düşük, küçükbaş hayvanlarda 
bildirdiği % O. 25 oranına yakın bulunmuştur. In­
sanlarda bildirilen % 2-3 (Diamond ve ark., 1976: 
Nabizadeh ve ark., 1983) ve% 1. 5 (Merdivenci ve 
Aydınoğlu, 1982) oranlanndan ise düşük bu­
lunmuştur. Diğer mezbaha çalışmalarında böb­
reklerde kist hidatiğe alt bir kayıda rast­
lanamadığından karşılaştırma yapılamamıştır. 

Uniloküler kistlerde, kistlerin kapsülasının ger­
gin, organın yüzeyinden taşkın olduğu, kesit ya­
pılınca bu kistlerin tek boşluktan oluştuğu ve içinde 
berrak ve akışkan bir sıvının bulunduğu belirtilmişti r 
(Güralp, 1981; Merdivenci ve Aydınoğlu, 1982; 
Tınar ve Çoşkun, 1991). Çalışmada 29 koyundan 
22'sinde(%75. 9) uniloküler kist hidatik tespit edil­
miş tanımlanan lezyonlara benzer olduğu gö­
rülmüştür. 

Bu kistlerin nohuttan tavuk yumurtası 

büyüklüğüne kadar ulaştığı tespit edilmiştir. Ger­
minalif tabakanın kist boşluğu içerisinde üstüste 
kıvrılarak kist boşluğunu doldurabileceğini befirten 
araştırıcılann (Merdivenci ve Aydınoğlu, 1982, Tınar 
ve Çoşkun, 1991) ifadelerine uygun olarak 2 ol­
guda germinalif tabakanın kıvrımlar yaparak kist 
boşluğunu sabun köpüğü şeklinde doldurduğu gö­
rülmüştür. 

Mikroskobik incelemelerde akciğer · ve ka­
raciğerde unilokOier kistıerde görülen (Merdivenci 
ve Aydınoğlu. 1982; Türkmen 1992; Canda ve 
Canda, 1995) değişikliklere benzer olarak kist 10-
meninde pembe renkte ve homojen bir sıvı ile yer 
yer tomurcuklanma gösteren germinalif zar gö­
rülmüştür. Bu germinatil zarın dışında lamelli ya­
pıda ve bazen kendi üzerine katıanan kütiküla, 
bunun çevresinde ise yer yer nekrozlar dikkati çek­
miştir. Nekrozun oluşmadığı durumlarda ise kü­
tlküla lle temasta olan çok çekirdekli yabancı elsim 
dev hücreleri ve çevrede yoğun mononükleer 
hücre infiltrasyonu ile birlikte eozinofil lökositler gö­
rülmüştür. En dışta ise konakçı dokusuna ait fibröz 
kapsül göze çarpmıştır. Bazı olgularda serbest 
veya germinatil tabakaya tutunmuş olarak proto­
skoleksler görülmüştür. Bu protoskolekslerin fertil 
kistlerde görüldüğü bildirilmiş (Güralp, 1981; Mer­
divenci ve Aydınoğlu, 1982; Tınar ve Çoşkun. 

1991; Türkmen, 1992), çalışmada uniloküler kist hi­
datik saptanan 22 olgunun 11 'inde pro­
toskolekslerin görülmesiyle bunların fertil kistler ol­
duğu kanısına varılmıştır. Bazı araştıncılar 
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tarafından ( Merdivenci ve Aydınoğlu, 1982) to­
murcuklanmalar görülen germinalif membranın bir­
biri üzerine katlanabileceği belirtilmiş ve çalışmada 
2 olguda benzer değişikliklere rastlanmıştır. 

Sığır ve koyunlarda E. granulosus'un lar­
valarının bazen anormal şekilde , çok boşluklu kist­
lere benzer yapıda geliştiği ve bu atipik E. gra­
nulosus larva formuna E. multicyticus veya E. 
multivesicularis ismi verilmektedir (Dobberstein ve 
ark., 1962; Mardienci ve Aydınoğlu, 1982; Doğanay 
ve ark., 1992 ). Multikistik kistlerin içinde uniloküler 
kistlerdeki gibi fakat daha az miktarda berrak ve 
akışkan, muıtiloküler kistlerde ise pelte kıvamında 
bir sıvının bulunduğu Ifade edilmiştir. Multiloküler 
kistlerin birbiri ile bağlantılı olması nedeniyle mul­
tikistik kistlerden kolayca ayrılabileceği belirtilmiştir 
(Dobberstein ve ark., 1962; Urman, 1965; Mer­
divenci ve Aydıno~lu , 1982; Doğanay ve ark., 1992; 
Türkmen, 1992). Çalışmada bu tip multikistik kist­
lere 29 koyundan 3'ünde (% 1 O. 3) rastlanmış ve 
makroskobik olarak kist yüzeyinin düzgün olmadığı, 
pürüzlü bir görünümde olduğu dikkati çekmiştir. 

Kistlerin, kesit yapılınca çok sayıda kisıten oluştuğu 
ve birbiri ile bağlantılannın olmadığı görülmüş ve 
multikistik kisıterde tanımlanan lezyonlara ( Urman, 
1965: Merdivenci ve Aydınoğlu, 1982: ark., 1992: 
Türkmen, 1992) uygun olduğu belirlenmiştir. Bu şe­
kildeki kistlerin mikroskobik incelenmesinde ise ger­
minalif zar ve kOlikülanın olduğu görülmüş, mul­
tlloküler kistıerde kOlikulanın çok ince ve bazen hiç 
şekillenmediği (Urman, 1965: Türkmen, 1992) gö­
zönüne alınarak bunların multikistik kistler oldu~u 
kanısına varılmıştır. 

Bazı durumlarda böbreklerdeki ölen kist hi­
datiğin kazaifiye ve kalsitiye olduğu, içlerindeki pro­
toskoleksleri erilerek, çengelleri ve yavru ke­
secikleri sararak sert bir kitle oluştuğu belirtilmiştir. 
Bu şekilde parazıtın öldüğü ifade edilmiş ve bu 
durum iyileşme olarak tanımlanmıştır (Merdivencl 
ve Aydınoğlu, 1982). Çalışmada 29 koyundan 
4'ünde (% 13. 8) böbreklerde nohut ve fındık bü­
yüklüğünde, sert kıvamda. çıtırtılı kesilen, kesit yü­
zünde sanmsı-boz renkte nekrotik alanlarla be­
raber, beyazımsı renkte kalsitiye odaklannda 
olduğu Iyileşmiş kist hidatik nodüllerine rasııanmış 

ve tanımlanan lezyonlara uygun olduğu gö­
rülmüştür. · Bu tezyonların mikroskobik in­
celemesinde parçalanmış kütiküla kalıntıları ile bun­
ların çevresinde geniş kazailikasyon nekrozları ve 
yer yer kalsifikasyonlar göze çarpmış, bunlann çev-
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resinde ise kronik granulasyon dokusunun geliştiği 
dikkati çekmiştir. Bu mikroskobik bulguların iyi­
leşmiş kist hidatiklerde bildirilen (Merdivenci ve Ay­
dınoğlu, 1982) lezyonlarla benzer olduğu gö­
rülmüştür. 

Sonuç olarak Türkiye'de ilk defa koyunlarda 
böbrek hidatidozunun makroskobik ve mikros.kobik 
özelliklerinin incelendiği bu çalışmada; böbrek hi­
datidozu % O. 28 oranında tespit edilmiş, en fazla 
uniloküler kistlerin olduğu dikkati çekmiştir. 
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