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Summary: This is a surgical report that include 3 lobectomy, 2 pericardiectomy 

and 5 ventriculotomy performed in dogs. The cases are of six experimental, and a German 

shepperd dog suffering from Dirofilariosis. 

The surgical treatment was begun as thoracotomy that includes median sternotomy 

and or lateral thoracotomy technics. Lobectomy, Pericardiectomy, and Ventriculotomy were 

tried as training modified methods. These might be used to treat the heart failure and to remo-

ve cardiac parasites. The experience obtained was evaluated on a dog suffering from Diro-

filariosis. This animal recieved a general anesthesia, and median thoracotomy to reach the 

heart, and ligaturation of caudal and cranial veins together with the azygos vein were per-

formed. Two sutures were used to fix the heart (to myocardium) during the surgery. Buldog 

clamp was placed as Satinsky clamp between the fixing sutures, and myocardium was cut 

over the clamp. Then the ligatures were thigtenned and after waiting for 15 second, the clamp 

was removed to open the right ventricle, to check the presence of heart parasites. No Dirofi-

laria recognized and the heart was sewed up. The animal was dead in the next day of sur-

gery due to the heart failure, and necropsy revealed the heavy Dirofilaria invasion which 

might be the real cause of death. 

Despite to lose of this animal, three dogs operated with the same technic, and three 

lobectomy, two pericardiectomy performed dogs were alive for two months after surgery as 

an observation period which was terminated by euthanasia for a necropsy. The fifth dog 

died of heart failure during the surgery. In all of the five ventriculotomies the occlusion pe-

riod was under two minutes. 

Özet: Bu çal ış ma ile 12.3.1970 ve 25.3.1971 tarihleri aras ında A. Ü. Veteriner Fakül-

tesi 1. Ş irurji kliniğ inde 7 deneme köpe ğ i ile bir klinik vak'as ı  olan Dirofilaria immitis'li 

Alman kurt köpeğ inde thorax ve organlar ı  üzerinde 10 thoracotomie yolu ile, 3 lobectomie, 

2 pericardiectomie ve 5 ventriculotomie operasyonu uygulanm ış tır. 1-4 ve 2-5 nolu deneme-

ler aynı  hayvanlar üzerinde yap ılmış , 1 ve 2 nolu denemelerimizde lobectomie, 4 ve 5 nolu 

denemelerimiz olarak kullan ılan hayvanlarda da pericardiectomie operasyonu yap ılmış tır. 

Denemelerimiz tablo 1 de görüldü ğ ü şekilde toplu olarak belirtilmi ş tir. Her 3 lobec-

tomie ve 2 pericardiectomie denemeleri 2 şer ayl ık kontrol sürelerini tamamlam ış lard ır. Ya- 
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plan 5 sağ  ventriculotomie'den 1. deneme operasyonun bitiminde şekillenen kalp blokajunn 

çözülememesinden, klinik vak'a ise 2. postoperative günde ölmü ş tür. Diğer 3 sağ  ventricu-

lotomie deneme hayvanlar ı  2 şer aylık kontrol sürelerini tamamlam ış  ve bu sürelerinin so-

nunda öldürülerek otopsileri yap ı lmış tır. 

Çal ış mamızdan elde etti ğ imiz neticeler, thorax ve organlar ı  üzerinde yap ılacak ope-
rasyonlarda, operasyon bilgi ve tekni ğ inin önemli bir yer tuttuğunu göstermiş tir. Bu çal ış ma 
ile kliniğ imizde thorax ve organlar ı  üzerinde pratik bilgiler elde edilmi ş  ve kliniğ imiz prati-
ğ ine bu operasyonlar sokulmu ş tur. 

Giriş  

20. yüzyılda thorax ş irurjisi tıbbın üzerinde durdu ğu bir konu 
olmuş tur. Bu as ırda aç ı lan thorax' ı n kapalı  kutusu akciğer ve kalp 
üzerindeki dokunulmazl ığı  kaldı rmış  ve bunlar ın hastal ıklarını n ş i-
rurjikal müdahalelerle düzeltilmesi ve hatta tamir edilemiyecek olan-
ların değ iş tirilmesini sağ lamış tır. Bu akıma ayak uydurmağ a zorunlu 
olan Veteriner Ş irurji'de bu sahada gereken çal ış mayı  yapmağ a başla-
mış tır. Bu noktadan hareket ederek bir s ıra thorax ve organlar ı  üze-
rinde denemeler yapt ık, operasyon tekniklerine oriyente olma ğ a ça-
lış tık ve bu konudaki Veteriner literatürü gözden geçirdik. Elde et-
tiğ imiz bilgileri, çalış mamız ı n ışığı ndaki neticelerle birle ş tirerek de-
ğ erlendirdik. 

Thorax ş irurjisine baş lamadan evvel thorax ve organlar ının fiz-
yoloji ve anatomisi detaylar ı  ile bilinmelidir. Köpeklerde medianes-
tium ince bir zar halindedir ve gö ğüs bir taraftan aç ı lınca bu zar 
yırtılarak diğ er yar ımında etki alt ında kalmas ına sebeb olur (8, ı  o). 
Dolayısiyle, thorax' ın aç ı lmas ı  akciğ erlerin kollaps ı na sebeb olduğu 
için, operasyonlar mutlaka trachea yolu ile yap ı lan pozitif bas ı nç hava-
landırması  altında yap ılmalıdır (2, 8 ). Thorax ve organlar ı  üzerinde 
yapılan operasyonlarda operasyonun yer ve amac ına göre 5 thora-
cotomie yöntemlerinden bir seçilmelidir ( 12). Bugün, teknik ve yeti ş -
tirme öğ renimleri ileri ülkelerde, geni ş  diaphrağma yırtıklarının te-
davisi, Lobectomie'ler, Pulmoner arteriotomie'ler, ventriculotomie'ler 
interventricular septal defect'lerin düzeltilmesi ve thorax bölgesindeki 
osefagus üzerinde çe ş itli operasyonlar Veteriner Hekimler tarafin- 
dan rahatl ıkla yap ı labilmektedir (1, 3, 4, 5, 6, 7, 9, 11, 13, 14) .  

Materyal ve Metot 

Denemelerimizde 6 deneme köpe ğ i ile bir klinik vak'as ı  olan Al-
man kurt köpeğ i kullanılmış tır. Thorax operasyonlar ında nembutal 
anestezisinden sonra entübe edilen hayvanda pozatif bas ı nçlı  oksijen 
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ve genel ş irurji prensipleri ile baz ı  modifiye thorax operasyon yöntem-
leri uygulanmış tır. Bütün deneme hayvanlar ı  2 ay kontrol alt ı nda bu-
lundurulmuş lard ı r. 

Sonuçlar 

Denemelerimizi 3 ayr ı  gurup alt ında toplad ı k. 

Lobectomie'ler, 

2—Pericardiectomie'ler, 

3—Ventriculotomie'ler. 

— Lobectomie'ler. 

3 Deneme hayvan ı  üzerinde lobectomie yap ı lmış tır. Birinci dene-
me hayvan ına sol 5. intercostal aral ı ktan thoracotomie yap ı lmış , sol 
apical ve cardiac lop kaidelerinde birle ş me te şkil ettiklerinden be-
raber ç ıkartı lmış lard ı r. Arter ve vena etraf ındaki dokulardan dikkat-
lice ayr ı lmış , evvela arter ve sonra vena çift ligatürasyonla kesilmi ş tir. 
Bron ş  ortas ı ndan geçirilen iplikle iki tarafı ndan ligatüre edilmi ş  ve 
ayrıca bu ligatürlerin üzerine tekrar bir ligatür konduktan sonra, ik-
inci ligatürün 0..5 cm. üzerinden ap ı cal ve cardiac lop kesilerek al ı n-
mış tır. Kesit bron ş  yüzeyine ı lık serum fizyolojik dökülerek hava s ız-
ması  olup olmadığı  kontrol edilmi ş tir. Göğüs bo ş luğuna 500.00o i.ü. 
pen. crystalizsee dökülerek thorax biti ş ik costa'lar etrafından konan 
ipek No : 5  ipliklerle ve operasyon yaras ı  da bilinen ş ekilde kapat ı l-
mış tır. Thorax'a konan son diki ş  kapatı lmadan akciğ erler ş iş irilerek 
thorax'taki hava bo ş altı lmış  ve hemen son diki ş  sıkılmış tır. Operasyon 
bittikten ve suni teneffüs kesildikten 5o saniye sonra hayvan spontan 
teneffüse geçmi ş tir. 

İ kinci deneme hayvan ında da ayn ı  operasyon sa ğ  tarafta tekrar-
lanmış  ve sağ  cardiac lop ç ıkartı lmış tır. Bu hayvan ı n spontan tenef-
füse geçme zaman ı  4o saniyedir. 

Bu gurubun üçüncü deneme hayvan ı nda thorax sternum yolu ile 
açı lmış  ve sağ  cardiac lobectomie yap ı lmış tır. Stenebra'lar tam medi-
an hatta ve keskin bir skalpel ve skalpelin uç tarafı na parmakla bas-
tırı larak gitgel hareketleri ile kesilmi ş tir. Operasyon bildirilen ş ekilde 
tamamland ıktan sonra thorax diki ş leri kar şı lı klı  intercostal aral ıklar-
dan ve stenebra'lar ın kar şı lıklı  yar ı mlarından geçirilerek dikilmi ş tir. 
Operasyonun gerisi bilinen ş ekilde kapat ı lmış tı r. 

Bu guruptaki her hayvan iki ş er ayl ık kontrol müddetini tamamla-
mış  ve deneme ı  ve 2, ı  o nar günlük bir postoperative bak ı mdan sonra 
komplikasyonsuz iyileşmiş tir. Deneme 3 ise 4. postoperative günden 
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itibaren dyspnea hali gösterme ğ e ba şlamış  ve 6. günde median sterno-
tomie bölgesinden transudat ak ı ntı s ı  geldiğ i görülmü ş tür. Thoracocen-
tesis ile 30o ml. transudat al ı nmış , 7. ve 8. günlerde ise too ml. transu-
dat al ı nd ıktan sonra 12. postoperative günde teneffüs normal ritmine 
kavuşmuş  ve 15. günde de deri diki ş leri alınmış tır. 

3— Pericardiectomie' ler . 

Bu guruptaki 2 deneme hayvan ına sternum yolu ile pericardiec 
tomie yap ı lmış t ı r. 

Thorax sternum yolu ile aç ı ldıktan sonra diaphragmaticopericar-
dial ligament'in kopmas ı  veya kesilmesi neticesi ortaya çöken kalp 
sol tarafa do ğ ru hafifçe yat ırı lmış  ve sağ  atrium ve ventricul üzerin-
deki pericard'da kalbin uzun eksenine paralel 4 cm. uzunlu ğunda ve 
2 cm. eninde oval bir pericard parças ı  çıkart ı lmış  ve pericard 3 /o 
ipek iplikle ve devaml ı  basit diki ş le dikilmiş tir. Thorax bilinen ş ekilde 
kapat ı lırken, evvelki denemede olu ş an hydrothorax göz önüne al ı na-
rak, konan diki ş lerin her iki taraftaki arteria ve vena thoracica inter-
na'y ı  zedelemiyecek veya delmiyecek uzakl ıkta olmas ına dikkat edil-
miş tir. 

Her iki hayvan ın spontan teneffüse geçme zamanlar ı  sırasiyle 
4o ve 35 saniyedir ve hayvanlar to nar günlük komplikasyonsuz bir 
postoperative devreden sonra iyile ş miş lerdir. 

3— Sağ  V entriculotomie' ler . 

Bu gurupta biri Dirofilaria immitis'li klinik hastas ı  olmak üzere 
5 hayvan vard ır. Klinik hastam ız 5 ya şı nda erkek Alman kurt köpe ğ i-
dir. Fakültemiz İ ç hastal ıklar ı  Kürsüsünce köpekte Dirofilaria im-
mitis bulundu ğu saptanm ış  ve ilaçla yap ı lan sağı tı cı  tedavi bir so-
nuç vermemi ş tir. Kara Kuvvetleri Kumandanl ığı na ait olan bu köpek 
normal görevlerini yapam ıyacak olduğundan itlaf edilmesine karar 
verilmi ş , bu sebeple kalp üzerinde yap ı lan operasyonlarda tam bir 
alış kanlık sağ lanmamış  olmas ına rağmen vak'ay ı  elimizden kaç ı r-
mamak için sağ  ventriculotomie yap ı lmış tır. Ventricul aç ı ldığı nda 
parazitlerin görünümleri cordea tendinea'lara benzedi ğ i için hataya 
dü şülerek yok diye ventricul kapat ı lmış tır. İ kinci postoperative gün-
de hasta ölmü ş , hemen otopsiye gönderilmi ş  ve al ınan 5 I. 1971 tarih 
ve 1 2 sayı lı  otopsi raporunda sa ğ  atrium, atrioventricular valvula, 
ventriculus, arteria pulmonales'in ba ş langıç ve ileri kı sımlarında sarı -
larak demetler yapm ış  ve uzunluklar ı  5-35 cm. aras ında değ iş en er-
ğ in Dirofilaria immitis'ler bulunmu ş tur. Bu hayvan ı n occlusion za-
manı  55 saniye, spontan teneffüse geçme süresi ise 4o saniyedir. 
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Diğ er 4 deneme köpe ğ inden ilk ventriculotomie yap ı lanı , occlu-
sion süresinin sonunda ventricul bulldog pensi ile kapat ı ldığı  vakit 
ş ekillenen kalp blokaj ından ölmü ş tür. 

Diğ er 3 deneme hayvan ını n operasyonlar ı  ba ş arı lı  olmuş , bu hay-
vanlarda ventricul kapat ı ldığı  s ırada olu ş ma belirtileri gösteren kalp 
blokaj ı  ve ventriculaer fibrillasyon % o. ı  lik Epinephrin chlorate'nin 

ml. sinin 5  ml. serum fizyolojikle kar ış tı rı ldıktan sonra intraventri-
culaer verilmesiyle önlenmi ş tir. Her bir hayvan s ırasiyle 1.45, 1.5o ve 
2 dakikal ık birer occusion zaman ı  geçirmi ş lerdir. Spontan teneffüse 
geçme süreleri de s ırasiyle 43, 55, 38 saniyedir. Hayvanlar 'o nar gün-
lük komplikasyonsuz birer postoperative devre geçirmi ş ler ve 2 ş er 
aylık kontrol sürelerini tamamlam ış lardı r. 

Tartış ma 

Bu çal ış mamız kliniğ imizde thorax ve organlar ı  üzerinde yap ı -
lan operasyonlarda, baz ı  bilgilere sahip olmam ıza rağ men bu bilgi-
leri prati ğ e aktarma= ve bunlar ı  tatbike koyarak tecrübe ve kalp 
operasyonlar ı  yapma yetene ğ i kaz anmam ız bak ı mından faydal ı  ol-
muş tur. 

Kürsümüzün yakı n zamanda elde etti ğ i Boyle anestezi apareyi ile 
thorax operasyonlar ında kullan ı lmas ı  gerekli olan pozatif bas ı nçlı  
suni teneffüs yapt ırı lmasıyle thorax rahat ve tekni ğ ine göre aç ılabil-
mektedir. Yap ı lacak operasyonlarda thoracotomie yeri yani organa 
eri şme yeri iyi seçilmeli ve manipülasyon kolayl ığı  sağ lanmas ı na dik-
kat edilmelidir. İ ntercostal lateral thoracotomie ensizyonu vas ı ta-
siyle yaptığı mız lobectomie'lerde 5. intercostal aral ığı n lobun kaide-
bine eri ş ebilme ve postoperative neticeleri bak ımı ndan uygun bulduk. 
Median sternotomie ile lobectomie'de ise loba eri ş me ve manipülas-
yon bakı mı ndan daha iyi ş artlar içersinde olmam ı za rağ men operas-
yonun median sternotomie bak ı mından teknik güçlükler gösterdi ğ i 
bir gerçektir. 

Denemelerimizde bütün median sternotomie'lerden elde etti ğ i-
miz bilgilere göre teknikteki zorluk stenebra'lar ın tam median hatta 
kesilmesi ve kesme i ş inde keskin ve kuvvetli bir skalpel'in kullan ı l-
masiyle önlenmi ş  olur. Tam median hatta çal ış ma arteria ve vena 
thoracica interna ve externa'lar ı n fazla yaralanmas ını  önlediğ i gibi, 
stenebra'lar ın tam median hatta kesilmesi de bunlar ın kartilago k ı -
sı mlar ına rastlad ığı  için güçlük göstermez. Kemik testeresiyle keserken 
oluş an doku zedelenmesini de önliyerek postoperative iyile ş me süresi-
ni kısaltır. Ayrı ca, Thorax' ı n drenaj ını n, yukarıda bildirdiğ imiz ş art- 
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lara dikkat edildiğ i vakit yaptığı mız denemelerde bir ihtiyac olarak 
karşı mı za ç ıkmadığı nı  gördük. Ayn ı  zamanda hayvanlar anesteziden 
kurtulduklar ı  an thorax'a konan dreni nekadar tedbir al ını rsa al ı nsı n 
ağı zları  ile çekerek tesirsiz hale getirdikleri için dren konmas ını  gerek-
tirmiyecek ş ekilde operasyon yapmak bir luzumluluk olmaktad ı r. 
Bununla beraber drenaj tüplerinin konmas ını  gerektirecek baz ı  kalp 
operasyonlar ı  da vard ı r. 

Yaptığı mı z 3 lobectomie'de de herhangibir komplikasyonla kar-
şı laş mad ık. Pneumothorax' ı n olu ş mamas ı , bronş  kaidesine çift ligatür 
konmas ı nı n bir avantaj olabilece ğ i fikrini verebilir. Birinci ligatü-
rün bron ş  halkalar ı  aras ı ndan geçirilmesi ligatürün kaymas ını  önlediğ i 
gibi, bunun alt ı na konan ligatür için de dayanak olmaktad ı r. 

Sol lobus cardiac'usun lobus apicalis ile basisde birle şme yap-
mas ı  bu iki lobun beraber ç ı kart ı lmas ı nı  gerekli k ı lmaktad ır. Lopla-
rın tek ç ıkartı lması  halinde basisde akci ğ er dokusuna zor ve komp-
yon ş ekillenmesi muhtemel olan diki ş  tatbiki zorunlu olur. 

Median sternotomie ile yapt ığı mı z iki pericardiectomie, bizim 
kalp üzerinde yapaca ğı mız operasyonlara bir haz ı rlık olmak ve kalp 
manipülasyonu ile direkt kalp müdahalelerine al ış kanlık kazanmak 
için yap ı lmış tır. Median sternotomie ile sa ğ  ventricul üzerindeki peri-
card'dan kalbin uzun ekseni istikametinde parçalar al ınmış  ve kalan 
kı s ı mlar ı  kar şı lıklı  dikilmiş tir. Yaptığı mız iki pericariectomie'de her-
hangibir komplikasyonla kar şı laşı lmamış t ır. 

Çal ış mamızdaki tek klinik vak'ada kar şı laş tığı mız durum, bize 
thorax organlar ı  üzerinde yap ı lacak operasyonlarda el al ış kanlığı -
ve iyi bir pratik bilginin gerekli oldu ğunu göstermi ş tir. Sağ  ventricul 
aç ı ldığı  vakit parazitlerin görünümlerini chordea tendinea'lara ben-
zemesi bizi ş aşı rttı  ve neticede operasyondan istenilen gayeye eri ş il-
memi ş  oldu. Birinci denememizde olu ş an kalp blokaj ı nı n çözülememesi 
de diğer operasyonlarda bu komplikasyona kar şı  tedbir almamı z ı  ve 
daha dikkatli bulunmam ı z ı  gerektirdi. Nitekim bundan sonra yapt ı -
ğı mı z 3 ventriculotomie operasyonunda kalp blokaj ı  ve ventriculer 
fibrillasyonla kar şı laş tığı mızda interventriculer yapt ığı mı z Epineph-
rine enjeksiyonu ile bunlar ı  önledik. 

Sağ  ventriculotomie için thorax' ın median sternotomie yolu ile 
aç ı lmas ı  manipulasyon kolaylığı  bakım ından avantaj sa ğ lamaktad ır. 
Prea ve post vena cava'n ın ligatüründe k ı sa ve ucu k ıvrık bir Pean 
pensinin kullanı lmas ı , elin göğüs bo ş luğuna girip, pensi içerde rahat-
ca hareket ettirilmesi, nervus phrenicus'un zedelenmeden vena'lar-
dan ayr ı lmas ı  ve ligatürasyonu kolayla ş tırmas ı  bakımından fayda sağ - 
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lamaktad ır. Sağ  ventricul üzerine Satinsky pensi yerine tatbik etti ğ i-
miz Bulldog pensi dikkatli kullan ı ldığı  vakit rahatça ayn ı  iş i görmek-

tedir. Yapt ığı mız ventriculotomie'lerde occlusion zamanlar ı  2 dakika-

yı  geçmedikleri için bununla ilgili komplikasyonla kar şı laşı lmamış tır. 

Patolojik Anatomi Kürsümüzce deneme hayvanlar ımızdan 5 ine 
kontrol süreleri bitiminde yap ı lan otopsi neticelerinde, operasyon böl-
gesinde akciğ erlerin ve ventriculotomie'ler sonunda ise aç ık b ırakı -
lan pericard bölgesinde sa ğ  ventriculus'un Parietal pleuraya yap ış t ı -
ğı  tesbit edilmi ş tir. Hayvanlar ın ikiş er ayl ık kontrol sürelerinde bu ya-
pış ma ile ilgili belirgin bir klinik bulgu mü ş ahade edilmemi ş tir. Tho-
racotomie yerlerindeki iyile şmenin tam olduğu bildirilmiş tir. 

Deneme hayvanlar ımı zın bir kısmı nda operasyondan önce ve 
sonra aldığı mız elektrocardiographie'lerden kesin bir netice elde ede-
mediğ imiz için bu konuyu çal ış mamı za almad ık. 
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Tablo 1. 

Hayv. deneme 
No. Prot. 

Operasyon 
Tarihi 

thoracotomie 
Yeri 

Postoperative 
bak ım süresi Komplikasyon 

Kontrol 
Süresi Nekropsi Tarih ve protokolu Sonuç 

1 /155 
1 Yaş . 
Erkek K. 

12.3.1970 
sol cardiac ve 
apical Lobec- 
mie 

Sol 5. 
İntercostal 
aralık 10 Gün yok 

1 
2 Ay 

4.6.1970 de 2. defa median 
ı  sternotomie'de kullan ı lan bu 

hayvanda bir yap ış ma gö- 
rülmemiş tir. 

Ş ifa 

2 /248 
6 Ayl ık 
diş i K. 

9.4.1970 
sağ  cardiac 
Lobectomie 

Sağ  5. 
İ ntercostal 
aral ık 10 Gün yok 2 Ay 

18.6.1970 de 2. defa kullan ı -
lan bu hayvanda sağ  apical 
ve diaphrağmatigue lopta 
kısmi yap ış malar 

Ş ifa 

3 /331 
3 Ya ş . 
Erkek K. 

7.5.1970 
Sağ 	cardiac 
Lobectomie 

Median 
Sternotomie 15 Gün Hydrothorax 6 Ay 

5.1.1971 /16 yer yer akci ğer 
lopları  parietal pleura ve pe-
ricar'da yap ışı k. (17.12.1970 
öldürüldü) 

Ş ifa 

4/407 
1 Ya ş . 
Erkek K. 

4.6.1970 
Pericardiec- 
tomie 

Median 
Sternotomie 10 Gün Yok 5 Ay 

5.1.1971/15 Akciğer lopla-
rında yer yer parietal pleu-
ra'ya yap ış ma Ş ifa 

5 /454 
8 Aylık 
dişi K. 

18.6.1970 
Pericardiec- 
tomie 

Median 
Sternotomie 10 Gün Yok 2 Ay 

3.9.1970 da diğer köpekler 
tarafından öldürüldü. 

Kont-
rol sü-
resi iç-
inde 
Ş ifa 



6 /748 
3 Ya ş  
Dişi K. 

7.11.1970 
Sağ  Cardiac 
ventriculotomie 
(occlusion süresi 
1.25 dakika) 

Median 
Sternotomie Operasyon bitiminde öldü 

7/815 
2 Yaş  
Diş i K. 

18.12.1971 
sa ğ  cardiac 
ventriculotomie 
(occlusion süresi 
1.45 dakika) 

Median 
Sternotomie 10 Gün Yok 

— 

Yok 

2 Ay 

6.3.1971 /102 sağ  cardiac ve 
diaphragmatigue lop ile sağ  
ventricul aras ında adezyon, 
myocard'da scatrix Ş ifa 

8 /816 
Erkek K. 

26.12.1971 
sağ  cardiac 
ventriculotomie 
(occlusion süresi 
55 saniye) 

Median 
Sternotomie 1 Gün — 

5.1.1971/12 Sağ  atrium, at-
rioventricular valvula vent-
riculus, a.pulmonales'in ba ş -
langıç ve ileri k ısımlarında 
demetler halinde Drofilaria 
immitis leidy'ler. 

Otopsiye gönderilmedi 

Öldü 

9 /44 
2 Yaş  
Diş i K. 

26.1.1971 
sağ  cardiac 
ventriculotomie 
(occlusion süresi 
1.50 dakika) 

Median 
Sternotomie 10 Gün 2 Ay 

Kontrol 
süresinde 
Ş ifa 

Ş ifa 

10/115 
3 Yaş  
Erkek K. 

25.3.1971 
sağ  cardiac 
ventriculotomie 
(occlusion süresi 
2 dakika) 

Median 
Sternotomie 10 Gün Yok 2 Ay 

237, Kalbin apex'inin 7-10. 
sağ  costalar tarafına yap ış -
mış  olduğu, sağ  ventricul 
üzerinde scatrix izi, myo-

myocard normal manzarada 


