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BÜYÜK BAŞ HAYVANLARDA GÖRÜLEN TÜKRÜK TAŞLARı
VE OPERATİF SAGITIM YÖNTEMLERİ
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Die Speichelsteine (Sialolithc) bei den grossen Haustiere und
deren Chirurgische Behandlungs rnethoden

Zusaınınenfassung: Bei ciner Kuh und zwei pferden wurden die SpeiehcIstein
operativ entfernt. Die wegen der vorhandenen Nekrose bei der Duetus stenoni-Erweite-
rung konnte der Speiehclkanal der Kııh nieht genaht werden, worauf Clandııla parotis
atrophiert wurde.

Bei den Einhufern wurden die Steine an Papilla salivaris vorne mit einem 2 cm. Iangen
Sehnitt dureh die Ivlaıılhöhle herausgenommen. Der gröcte SpeicheIsıein war 5,5 cm im
Durchmesser und 280 gr sc!ıwer. Ausserdem zeigte dic biochemisc!ıe Analyse, dass sie haupt-
sachlieh Ca PO'und Ca CO' bestanden.

Özet: Bir inek ve 2 atta görülen tükrük taşları operatif yolla dışarı alındı. İnekte
gördüğümüz Ductus slenoni divcrtiküıünde 'kanal dikişine olanak vermeyen nekrozlaşma
görüldüğünden Clandulu parotis atrofiye edildi. Tek tırnaklılardaki tükrük taşları ise Pa-
pilla salivaris'in ön tarafında uygulanan 2 em uzunluğundaki ensizyondan sonra ağız boş-
luğu yolu ile dışarı alındı. Soliter olan tükrük taşlarının en büyüğü 5.5 enı çapında ve 280
gr ağırlığındaydı. Ayrıca Biyoşimik analizinde Ca PO' ve Ca CO' den ibaret olduğu an-
laşıldı.

Giriş

Büyük baş hayvanlarda görülen tükrük taşlarının etiyoloji,
semptom, diagnoz ve sağıtımları yönünde literatür kaynaklar çok az
olup, kliniklcrimizde de şimdiye kadar yeterli yayımda bulunulma-
mıştır. Tükrük taşlarının, Ductus stenoni içinde nasıl şekillenip bü-
yüdüğü, nasıl ve nerede yerleştiği önemini korumaktaydı. Bunun yanı-
sıra, şekillenen çeşitli karekterdeki tükrük taşlarının hangi geçerli
operatif yollarla dışarı alınacağı tartışılmaktaydı. Yazımızı; bu sorun-
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lan çözebilecek bilgiler sunmak ve pratik yapan meslektaşlanınıza
faydalı olabilmek amacı ilc yayımlama)'ı uygun bulduk.

Tanımı: Tükrük taşları; çoğunlukla kalsiyum karbonattan oluşur.
Ductus stenoni'nin içinde yerleşerek onun Ektasi'sine ve tıkanmasına
yol açar (2).

Anatomik BilpJ: At ve sığırlarda Ductus stenoni; Clandula paro-
tis'den çıktıktan sonra Mandibula'nın medial yüzünden öne (oral)
doğru ıızanıp, İncisura vasorum'dan kıvrılarak yukan doğru Mus-
culus masseter'in ön kenarı yakınında yanağa ulaşır. Burada Duetus
stcnoni'ye eşlik eden Artcria ve Vena facialis bulunur. Önden arkaya
olmak üzere anatomik sıralanışları Arteria, Vena ve Duetus stenoni
şeklindedir. İncisura vasorum'dan 4-6 cm. yukarıda, Ductus stenoni
damarlardan ayrılarak biraz öne ve yukarıya doğru üst çene kemiğin-
de, atlarda 3 üncü Molar sığırlarda 5 inci Molar hizasında Vestibu-
lum buccale'ye Papilla salivaris adını alarak ağız boşluğuna açılır.
İncisura vasarum'un biraz üst tarafında, Arteria fasialis, Vena fasi-
alis ve Ductus stenoni, oldukça geniş fakat çok ince olan l\1usculus
cutaneııs labiorum ile örtülüdür. Bu bölgede Ductus stenoni üzerin-
den yanlamasına Nervııs buccalis ventralis'in kolları geçer (1,4).

Bolz, et al (2) göre tükrük taşları ot yiyen hayvanlarda, özellikle
atlarda fazlası ile görülmektedir. Köpeklerde; Bartholinie ve Wart-
han kanallarında görülebileceği görüşünü öne sürmektedirler. Bu ka-
nallarda tükrük taşının şekillenmesine neden olarakta; Su blingual
ve boyun kistlerini göstermektedirler. Mulkey (6) ise bir köpektc,
Ductus stcnoni içerisinde 3 cm. çapında tükrük taşına rastladığını
kaydetmektedir.

Seınptoın: Tükrük taşları Duetus stenoni içerisinde, yukardan
öne doğru tesbih tanesi şeklinde Papilla salivaris'e kadar dizilirler.
Bazen tek, büyük bir taş oluşur. Bu taşlar genellikle ağrısızdır. Ağız
boşluğu açılıp bakıldığında, Papilla salivaris'de az veya çok bir şiş-
kinlik ve yara izi gözükür. Bazı durumlarda mikroorganizmalar Pa-
pilla salivaris'den içeri girerek irinI i bir yangıyı oluştururlar. Dış
taraftan elle yapılan basınç sonunda irin ağız boşluğu na akar. Bu du-
rumda kanal bölgesi şiş, sıcak ve duyarlı bir durumdadır. Tükrük
taşlarının büyükıÜğü arpa tanesinden yumruk büyüklüğüne kadar
değişir. Taşların proksimal tarafları parlak ve kaygandır. Renkleri,
tebeşir beyazından sarıya kadar farklılıklar gösterir. Sertlikleri; .alçı
kadar yumuşak olabildiği gibi taş kadar da serttirler. Ortasından bir
-kesit yapıldığında taşın oluşumuna neden olan yabancı cisim görülür.
Hastalık uzun süre devam ederse Glandula parotis'in atrofisine, ba-
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zen kanal dışarıya açılarak tükrük fistüllerine sebep olur (1,2,6,7).
Das (3) ineklcr üzerinde uyguladığı eksperimental çalışmasında, Due-
tus stfllOni'ye yerlcştirdiği bir kanalla salyayı 8-10 ay dışarı akıtıl'or.
Bu süre içerisinde ineğin yeme içmesinde ve genel durumunda bir
değişikliğin görülmediğini açıklıyor.

Etiyoloji: Ağız boşluğundan Ductus stenoni'ye giren dane yem-
ler ve onların kavusları, kılçıkları, başak parçaları, küçük kıymıkIar
tükrük taşlarının oluşmasına sebep olurlar. Bu ve buna benzer yabancı
cisimlerin etrafına tükrük salgısında bulunan kalsiyum tuzları birik-
meye başlıyarak, iO - 12 ay sonunda Ductus stenoni'yi tıkatacak
büyüklükte taşlar oluşur. Kanal içerisinde ölü olarak bulunan epitel
hücreleride yabancı cisim çevresinde lokalize olarak büyümelerine
sebep olurlar (1,2,7).

Sağıtıın: Tükrük taşları; genel narkozla yatırılmış hayvanlar-
da ağız boşluğunda uygulanan girişimlerle dışarı alınır. Sıra halın-
deki taşlar, zaten biraz genişlemiş olan Papilla salivaris'den çıkartılır,
gerekirse Papilla ağzı biraz daha genişletilir. Bazı durumlarda en son-
daki tükrük taşını masaj yaparak dışarı çıkabilecek şekilde Papilla en-
size edilir. Eğer tükrük taşı hiç hareket etmiyorsa, o zaman Ductus
stenoni dıştan ensize edilir. Yeterli kayganlığı oluşturmak için kanal
içerisine Parafin likit enjekte edilir. Burada önemli olan bir noktada
5udur. Bütün tükrük taşlarının uzaklaştırılmasından sonra, kanal için-
de kalması muhtemelolan küçük konkramentler ve taş parçacıklarını
dışarı çıkarabilmek ve Ductus stenoni'nin daima açık kalmasını sağ-
lamak için kanalın iyice yıkanması gerekir. Tck başına şekillenen
tükrük taşları, Ductus stenoni'nin geniş bir Divertikülüne sebep ol-
muşsa ve ağız yoluyla dışarı alınamıyorsa, taş üzerinde Ductus steno-
ni'ye uygulanan ensizyon yarasından dışarıya alınır. Eğer Glandula
paratis'de atrofi yoksa, Ductus ensize edilen yerinden fistülize olur ve
fistül zamanla kapan'ır. Buna rağmen ensize edilen yerle, ağır boşluğu
arasının açık kalmasına gayret edilir. Gerekirse bir sonda Ductus
stenoni içine sokularak ağız boşluğu bölümünün açık kalması sağ-
lanır. Ductus stenoni'de şekillenen geniş divertiküller parsiyel
olarak rezeke edilir. ~ormal kanal şeklini verecek tarzda Lembert
dikiş yöntemi ilc dikilir. Derideki ensizyon kenarları ayrı dikiş-
Icrlc dikilerek üzeri flasterle kapatılır. Eğer Glandula parotis'in
atrofisi gerekli görülüyorsa, Ductus stenoni içine 1/3 oranında sulan-
dırılmış tentürdiyod, % 2 Asit laktik, Amonyak, Nitratdarjan eri-
yikleri verilerek kanal ligatüre edilir (I ,2,4,7).
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1972 ve 1973 senelerinde kliniğimize getirilen 2 at ve 1 inektc
diagnozu konulan tükrük taşları, değişik biçimde uygulanan operas-
yon yöntemleri ile alındılar. Tek tırnaklıların premedikasyonu
için; Combelen'den (Bayer), ineği n genel narkozunda ise Rompun'dan
(Bayer) yararlanıldı. Ağız boşluğunda uygulanması zorunlu olan giri-
şimlerde, Gunther'in padanı kullanılarak kolaylık sağlandı.

Vakalar

Vaka i: Kamil Eryılmaz'a ait, 567 protokal numaralı, yerli 4
yaşlı, boz inek 24.11.1972 tarihinde kliniğimize getirildi. Hayvan
sahibinin verdiği anamnezc göre; sağ çene üzerinde 4-5 ay evvel
farkettikleri kese gittikçe büyüyor. Bu şişkinIik arttıkca kulak altında
duyarlı bir şişkinlik şekilleniyor. Gerek dışdan gerekse ağız boşluğunda,
uyguladığımız klinik muayeneler sonunda Ductus stenoni kanalının
İncisura vasorum bölümünde büyücek bir divertikül ve içinde irili
ufaklı taş parçaları bulunduğu saptandı. Divertikül'ün rezeksiyonu
söz konusu olduğu için operasyona karar verildi.

Operasyon: Genel narkoz için İntra musküler verilen 3 mL.
Rompun'dan SOJlra inek sağ tarafına yatırıldı. Diverikül sağ tarafta
olduğu için hayvan soluna çevrildi. Operasyon bölgesinin kılları traş
edilip dezenfeksiyonu yapılarak, divertikül üzerindeki deriye Mus-
culus massetericus'a paralel, 8-9 cm. uzunluğunda bir ensizyon uygu-
landı. Divertikül'ün büyük bir kese halinde Arteria ve Vena fasia-
lislerin tamamen üzerini örttüğü görüldü. Ductus stenoni'nin eksenine
paralel olmak üzere bir ensizyon yapıldı. Divertikül içerisinde bol
miktarda tükrük taşlarına ve ağızdan Papilla salivaris yolu ile giren
dane yemlcr, onların kavusları, başak kısımları, saman çöpleri bulun-
du. Kesenin iç yüzü; yaş ve yabancı cisimlerin batmaları sonucu koyu
mor renk almış ve büyük bir bölümü nekrozlaşmış bir durumda idi.
Bu bölgede Divertikülleşmiş Ductus stenoni'de dikişle normal kanal
haline getirilcbilecek sağlıklı bir kısım bulunmadı. Bunun üzerine
sağ Glandula parotis'in atrofisine karar verildi. Divertikül, oldukça
geriye doğru prepare edilerek sağlam Ductus stenoni bulundu.
i /3 oranında sulandırılmış tentürdiyodtan 20 mL. kanaldan parotis
yönüne doğru verildikten sonra, hazır halde bulunan ipek iplik bağ-
lanarak Ductus stenoni ligatüre edildi. Ön tarafa da ikinci ligatür
konularak aradaki divertikül kısmı rezeke edilip, deri ayrı dikiş-
lerle dikildi ve üzerine flaster kapatıldı. 4 gün süren antibiotik uygu-
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lamalarından sonra 10 uncu gün dikişler alınarak hasta hayvar ta-
burcu edildi.

Vaka 2 ve 3: İsmail Cengiz'e ait 44 protokolda kayıtlı 7 yaşında
doru kısrak ile Yaşar Özalp'a ait 130 protokol numaralı kır at ayrı
tarihlerde kliniğimize getirildiler. Her iki hayvanın anamnezleri bir
birine yakındı. Doru kısrağın sol yanağında 8 ay evvel farkına vardık-
ları şişlik zamanla büyümekte ve son 15 gündür çiğneme olanağı
azalmış durumda. Kır atta 5 ay evvelden başlayan yine aynı tarafta
şişlik yavaş yavaş büyüyor ve yem yemesini engellemiyor.

Operasyon: Dışardan ve ağız boşluğundan yapılan muayene
sonunda her iki hayvanda, Papilla salivaris'in hemen önünde yerleşen
soliter tükrük taşı tesbit edildi ve aynı operasyon yöntemleri uygu-
lanarak taşlar dışarı alındı. Damar içi uygulanan 4 mL. Combelen
enjeksiyonundan 10 dakika sonra hayvan operasyon minderi üzerine
yatırıldı. Ağız boşluğunda iyi bir görüş elde etmek için, aIt ve üst
çene Gunther'in padanı ile açıldı. Papilla salivaris oldukça genişlemiş
ve kenarları kalınlaşmış bir durumda olduğu görüldü. Parmaklarla
tükrük taşına kolaylıkla ulaşıldı. Dıştan ve Papilla salivaris'in yan-
larından yapılan itmeler bir sonuç vermedi. Bunun üzerine; Papilla
salivaris, premolar yönünde bistüri ile taşın çıkabileceği oranda genişle-
tildi. Yanlardan yapılan dikkatli itmeler sonunda resim 3 te görül-
düğü gibi taş dışarıya alındı. Sonda ilc yapılan k,ontrolda Ductus
stenoni'nin tamamen açık olduğu saptandı. Ensize edilen yanağın
iç kısmı iki ayrı dikişle kapatıldı ve hayvana iki hafta süre ile yumuşak
ve sulu yemler verildi. 3 gün devam eden antibiotikten başka ilaç
kullanılmadı ve hasta hayvanlar tamamen iyileştiler, ayrıca hiç bir
komplikasyon görülmedi.

Tartışma

Bolz, Dietz, Schlciter ve Teuscher'in (2) görüşleri, tükrük taşla-
rının hayvanların yem almasını ve çiğnemelerini engellemez doğrultu-
sundadır. Bizim görüşümüz; şayet tükrük taşları büyük ve ağız boş-
luğunda Papilla salivaris önünde ise tek tırnaklı vakalarımızda oldu-
ğu gibi çiğnemeyi büyük ölçüde ortadan kaldırmaktadır. Kliniğimize
ilk gelen hastamız zaten bu şikayetiyle gelmişti. Bundan başka litera-
türde kaydedildiği gibi; Ductus stenoni'nin her türlü Divertikül'ü,
fazla kısım rezeke edilerek normal kanal şeklinde dikilmeyebilir.
Bizim ilk vakamız olan inektc Divertikül ile Ductus stcnoni'nin büyük
bir kısmı nekrozlaştığı için bu olanağı bulamadık ve Glandula paro-
tis'j atrofiye etmek zorunda kaldık.
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Duetus stenoni divertikülü içerisinde bulunan bol miktardaki
taşlar ve ağız boşluğundan giren saman parçaları, başak kısımları
uzun süre burada kalmaları ve divertikül'ün iç duvarının çeşitli kı-
sımlarına batmaları sonunda geniş nekrozlaşmalara yol açmışlardır.
Bu nedenle Divertikül'ü rezeke ederek, normal bir Ductus stenoni
şeklinde dikme olanağını bulamadık. Ancak, Ductus stenoni'nin yukarı
bölümüne i /3 oranında sulandırılmış tentürdiyod verip, ligatüre ede-
rek (ağız tarafındaki bölümüde ligatüre edildi) Glandula parotis'in
atrofisi sağlandı. Tek tırnaklılarda görülen taşlar; büyük ve PapiIIa
salivaris önünde yerleştikleri için papiIIanın i-2 santimetre ensiz-
yonu ile genişletilmesi sonunda ağız boşluğundan dışarı alındılar.
Resim 4 de görüldüğü gibi büyük tükrük taşının çapı 5,5, ağırlığı
280 gr. idi. Fakültemiz Biyokimya kürsüsünün 3i.8. 1973 tarih ve 470
sayılı yazıları tükrük taşının CaP04 ve Ca CO) ihtiva ettiğini bildir-
mektedir. PapiIIa salivaris'in ön tarafındaki ağız mukozasına uygula-
nan ensizyon iki ayrı dikişle kapatıldı. Operasyondan sonra hayvan-
lara 3 gün antibiotik uygulandı ve iki hafta süre ile yumuşak gı-
dalar verildi.
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Resim i: İncktc, tükrük taşları alındıktan vc Duetus stcnoni Di,'crtikülünün rescksiyonu
sonunda operasyon yerinin görünümü.

Resim 2: Atta, sol Ductus stcnonide yerleşcn tükrük taşı açık bir şekilde görülmekte.
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Resim 3: Ductus papil1aris'dcn tükrük taşının çıkarılışı görülüyor.

Resim 4: Operasyonla alınan tükrük taşı görülmekte.
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