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Villuslar yuzey alanini arttirir.
*Lamina propriya’nin bir uzantisidir ve bir hicre kalinliginda epitel katiyla kaphdir.

*Villuslar ince bagirsaklarin absortive yuzeylerini 7 ile 14 defa arttirr.

*Villus’larin uzunlugu ve sekli tire, yasa, bagirsak mikroflorasina ve hayvanin Iimmun
durumuna gore degisir.

Large Intestine

*Her bir villusun tabaninin gevresinde
mukozal yuzeye c¢esitli Lieberkulin
crypt’leri acilir.

*Bagirsak epitelium’unun dogurucu
kismi burada bulunur.

*Dogurucu hticreler tarafindan meydana getirilen
hticreler farklilagir villuslarin tepesi lizerine,
absorptive hiicreler-eterocyte’ler-olarak gbé¢ eder ve
canliligini kaybeden hiicreler zamanla villuslarin
tepesinden atilir.

*Primordial stem hiicreleri cryptlerin tabaninda bulunur ve 4 ana hiicre tipini meydana getirmek i¢in boliintirler.
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Meydana gelen hucrelerden bir tanesi farkhlasir ve villuslar Gzerinde absorptive epitel
(enterocyt’ler) hucrelerinin functionel bolumune katilirlar.

*Absorptive epitel (enterocyt’ler)

*Oligomucous hucreleri, goblet hucreleri

*Paneth hicreleri

*enteroendocrine hucrelerdir

Kolon duvarindan yogun olarak elektrolit ve su giris ¢ikigi goraldr.

Kalin bagirsaklardan emilen gunlik su miktari ektraseltler sivi hacmine esit olabilir.

Elektrolit—koruyan bir sistem olan elektrolit’lerin ve suyun emilimi kdpek ve kedilerde kolon’un,
otgullarda ise distal kolon’'un muhtemelen ana fonksiyonudur.



BARSAKLAR ve BARSAK HASTALIKLARI PATOLOJISI

Bagirsaklarda Elektrolit ve Su Transportu
Gastrointestinal Kanalin immun Elemanlari
Gastrointestinal mikroflora

Bagirsaklarda Gorulen Bakteriyel Hastaliklarin Mekanizmalari

Postmortal Degisiklikler

Oluim katihginin bagirsaklarda cabuk ¢oziilmesi nedeniyle nekropside gevsek durumda bulunur.
Rrigor mortis henus ¢ozulmediginden mukozalar derinlemesine kivrimli gorulebilir. Bu durun
suregen yangilar ile karigtirlmamalidir.

Postmortal olarak bagirsaklarda gaz olusabilir ve eger gaz olusumu ¢ok ise diaphragma’da
yirtilmalar, prolopsus ani et recti olugabilir.

Bagirsaklarin serosa’larinda hypostase ve imbibition’a iliskin renk degisiklikleride gorulebilir.
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Agonal Invaganition

Olim sirasinda bas gdsteren asiri peristaltik nedeniyle agonal-can ¢ekismeye bagli-
invaginasyonlar sekillenir. Invagination’lar rigor motris etkisiyle bir sure kalir.

Ante mortem invagination ile agonal invagination birbirlerinden ayirt edilebilir. Rigor motris
¢ozulince agonal invagination bolgesi iki ugundan aksi istikametlere gekilince zorlanma
olmaksizin normal durum saglanir.

Invaginasyon bolgesmde hiperemi, konjesyon ve nekroz gibi degisiklikler gorilmez. Oysa
antemortem invagination’lar otopsi sirasinda bu kadar kolay ¢ozulemezler ve invagine olan
bagirsak kismi dolasim bozukluguna bagli degisiklikler gosterir.

Postmortal Autolizis

Anomaliler

Kolon agenesie ve hypoplasie’si kalitsal hastaliklar olarak buzagi, tay ve kopek
yavrularinda goruldr.

Cloaca’nin rectum ve sinus uregenitalis’e donusmemesi sonucunda Atrezi ani et recti
meydana gelir ve kuyrugun aplasie’si veya hypoplasia’si ile birlikte bulunabilir. Atrezi ani
simplex’de anus kapali olmasina karsilik Atrezi recti'de anus acik rectum ise kapalidir. Atrezi
ani et recti'de ise anus ve rectum kapalidir.

Megakolon congenitum (Hirshprung hastaligi) kopek, kedi ve domuzda bildirilmistir.
Kongenital olarak barsagin ¢ok buyuk olmasi veyaautonom plexus’un aplasia’si sonucu
olusur.

Tum bagirsak kanali veya bir kismi ¢ift olarak gelismis olabilir. normalde tamamen
kapanmasi gereken Ductus omphalomesentericus’un kapanmamasi nedeniyle ince bagirsak
yapisi gosteren Meckel divertikulum’u ileum’da oturur. At,sigir ve domuzlarda goralar.
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Domuz, jejunum, Meckel diverticulum’u




BARSAKLAR ve BARSAK HASTALIKLARI PATOLOJISI

Bagirsaklarda Rastlanan Konkroment’ler

Bagirsak konkromentlerine gogunlukla atlarda ve ozellikle kalin bagirsaklarda rastlanir.
Bu konkroment'ler, Bagirsak taslari — Enretolith;
Bitkisel kil yumuklari-Pilococnrement, phytbezoar ;
Hayvansal kil yumaklari-Pilococnrement, trichobezoar ;
Hemikonkroment;

Pislik yumaklari-conglobat lardir.

Konkromentler barsagi tamamen tikadiklarinda tehlikeli olurlar. Atlarda gogunlukla kolon
dorsale sinister'deki divertikulum’da olusan konkromentler, buradan hemen daralan kolon
parvum kismina gecince tikanmalara neden olur. Orta irilikteki konkroment’ler en zararlilaridir.
Bunlar kolayca kolon parvuma geger ama, daha fazla ilerleyemediginden tikanmalari
olustururlar.
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phytbezoar

trichobezoar

1rsak taslar — Enretolith;

.......
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Kolon parvum’un (veya diger bir bagirsak kesiminin) tikanmasi sonucu, tikanan kismin
onunde kalan bagirsak kismi veya midede sekonder dilatasyon veya tympanie’ler olusur,
bagirsak yada midede rupturlara neden olurlar.

Bagirsaklarin tam tikanmasi sonu sekillenen bagirsak felcine ileus denir.

lleus, reflex zayifli§i-azligi sonucu veya metabolik olarak da gelisir ve hypocalcemie
olaylarinda sik olusur.

lleus’a ugrayan hayvanlarin bagirsaklari ¢alistiriimaz ise 24 saat igcinde olum sekillenir.
Olim nedenleri autointoksikation, gazlarin birikmesi ve gégis bosluguna birikmesi ve gogis
bosluguna yaptigl basinca iliskili olarak asphexie veya kalp durmasi; rupturlar sonucu septic
peritonitis yada asiri kan transudation’una ilgili olarak beyinde gelisen anemie’dir. Bagirsak
konkromentleri beslenme ve sindirim bozukluklarinin belgesidir.
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intestinal obstruction
Klinik olarak akut obstruction tipik olarak Ust veya orta ince bagirsak kisimlarini kaplar.
Kronik tikanma ise ekseriya ileum ve kalin bagirsaklarda olusur.

Bagirsaklarin ttkanmasi, barsak duvarinin kendisine ait bir lesiona bagli stenozis, intraluminal bir
kitle ile obsturaction ve extrinsic- digstan compression sonucu blokajinin bir sekel’i olabilir.

Bagirsaklarin circular diiz kaslarinin contraction hatalari (paralytic ileus) peristaltik hareketleri bloke ederek
fonksiyonel obsturactionlara neden olur. lleus peritioneal irritasyonlarin olagan bir sonucudur ve herhangi bir
mekanik ttkanmanin proximalinde geligir. Bir bagirsak segmentinin embolisim veya venous infarction sonucu
dolasimin engellenmesi de fiziksel bir blokaj olmaksizin functional obstruction’a neden olacaktir.

Bagirsaklarin obstruction doguran pek ¢ok yer degisiklikleri,volvulus, hernianin strongulation’u
(fitiklasan bagirsak kisminin bogulmasi)veya intussusception (invagination) gibi ischemia’ya
neden olabilir.

Mucosal hypoxia obstructionun proximalinde bulunan bagirsak kisminin genislemesi veya bitisikte bulunan bir
I_(itlenin lokal olarak basing yapmasina venous tikanmaya neden olmasinin sonucunda da sekillenebilir.
Ischemia her ne kosulda olursa olsun sonuclari ciddi olan complication’dur.
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Atlarin “Ot Hastaligi- Grass Sickness”, “Equine dysautonomia” sirasinda da fonksiyonel
olarak obstruction sekillenir.

Otonom sinir sisteminde tahribati, aksakligi s6z konusudur.

Ingiltere’de, Kuzey Avrupa’da merada otlayan atlarda goralir.

Cogunlukla 3-6 yas grubunda gorualar.

Durgunluk, sanci, huzursuzluk vardir.

Akut formda, progressif timpani, disfaji, salivasyon, terleme ve OLUM gorulir
Nekropside: Ozofagusta 6dem, konjesyon, llser. Midede sivi birikimi, misin6z

icerik ve ruptur sekillenebilir. Ince barsaklarda sulu, kalin barsaklarda sert bir icerik

vardir. Kolon desendenste az miktarda, kuru gaita ve kan bulunur.

Kronik formda, icerik azdir, kolonda ¢orba kivaminda bir icerik vardir.

Hastaligin kesin nedeni 90 yildan beri bilinmemektedir, ancak, Grup Il Clostridium botulinun’
un (Tip C ve D), Fusarium mantarinin olaya katildigina ait bulgular vardir.

Otonom ganglionlarda, merkezi noronlarda dejeneratif degisiklikler, kromotolizis ¢ekirdeklerde
eksentrik yerlesim, nekroz; perindral eozinofilik aksonal sferoid olusumu gozlenir.

Kan nakli ile hastalik ve klinik bulgular olusturulmustur.
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Kedilerde disotonomi, “Feline dysautonomia” Key-Gaskell sendromu
Kopeklerde de goralur.

Her yas kedi etkilenebilir. Hastalarda depresyon, anoreksi; lakrimasyon ve salivasyonda
azalma. Bradikardi, pupillar reflekste gecikme, dilatasyon, megadzofagus vardir.

Otonom sinir sisteminde, ganglionlarda kranial sinir nukleuslarinda (3,5,7,12) néronlarda
kromatolizis goralar.

Enterik sistem noronlarinda, vazoakatif intestinal pollipeptedlerinde tikenme saptanmistir.

Kesin neden bilinmemektedir.
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Barsaklarda Dilatation
Dilatasyon ¢ogunlukla belli bir bagirsak kesiminde olur ve diverticul adini alir.
Dilatasyonlar iki sekilde gorulur. Akut tympanic dilatasyon ve Alimentary dilatasyon.

Birincisi gaz yapmaya elverigli yemlerin ¢ok alinmasi ve bagirsaklarin ttkanmasi sonucu olusur.
Ikincisinde ise bagirsaklarda besinlerin ilerlemesini engelleyen nedenler s6z konusudur.

Akut tympanic dilatasyon’da,diaphragma oOne itildiginden asphxie veya kalp durmasi, bazi atlarda
ise diaphragma ‘da ve midede ruptur’lar meydana gelebilir.

Alimenter dilatasyon’da ise barsagin kendisi yirtilir. Yirtilmanin sekillenmedigi durumlarda
lUmende biriken fazla yemin kokusmasi, fermantation’u sonucu, ortaya ¢ikan toksik maddelerin
emilmesine iliskili olarak autointoksikation gelisebilir. Bu gibi olaylarda ayrica vlucutta degisen
derecelerde dehidrasyon da goraldr.
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Bagirsaklarda Patolojik Vaziyet Degisiklikleri

Bagirsaklarin yer degistirmeleri 0zellikle equidae’lerde goralur ve bagirsak limenin
tikanmasi ile yersel kan dolagiminin engellenmesi sonucu olum sekillenebilir.

Tikanan bagirsak kisimlarinda 6dem, necrosis ve infarktuslar sekillenebilir. Engelin
proximalindeki bagirsak kesiminde besin maddeleri, mide, safra, pankreas, barsak
salgilarindan kaynaklanan sivi birikimi ve yine yutulan hava ve barsaklardaki bakterilerden
kaynaklanan gaz birikimi vardir. Dilatasyon veya ruptur gelisebilir. Barsak genislemesi,
barsak lumeninde suyun ve elektroitlerin sekestrasyonu, mukozanin 6demi, barsak
icerisine daha fazla sekresyon ve ileri olaylarda peritoneal yuzeylerden transudation ile

ile sonuclanir.

Karin boglugunda durgunluk transudat ve kan toplanmasi; vicut su ve elektrolit
miktarlarinda hizla gelisen bozukluklar; intoksikation; dolasimda kollaps ve sok
bagirsaklarda agir vaziyet degisikliklerinin 6nemli sonuclaridir.
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Evantration

Evantratio simplex bagirsaklarin ortusuz (periton, omentum) ,
evantratio hernialis ise ortulu olarak karin boslugundan disari ¢cikmasi anlamina gelir.

Her iki durumda kongenital veya sonradan edinsel olarak gelisebilir.

Evantratio simplex’e dogustan olan karin yariklarinda (Schistosomus reflexus), karin duvarinin
perfore olmus veya olamais tarvmalarinda; dogustan veya sonradan olma diafragma
defektlerinde; rektum, anus ve vaginanin postnatal yirtiklarinda rastlanir. Sonuglari gercek
fitiklarda oldugu gibidir.
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Gercek fitik, envantratio hernialis, peritonun meydana getirdigi bir fitik kesesi, fitik agzi ve
icerigi ile kendisini gosterir. Fitik icerigi hareketli, hareketsiz (yapismalar-adhesion’lardan
dolay1) veya bogulmus (incarceration) olabilir. Ayrica, fitik kesesi ile igerik arasinda
yapismalar ve metaplastic kemiklesmeler gorulebilir.
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Vaziyet Degisikligi Terimleri

Volvulus: Mide veya barsak gibi bosluklu bir organin organa ait mezenterik
eksen etrafinda 180° — 360° donmesidir. Bu donme sonucunda bosluklu
organ iki yerden kapanir.

Torsion: Bogluklu bir organin kendi ekseni etrafinda donmesi hareketidir.
Sigir ve atlarda sekumda sik, buzagilarda abomazumda arasira gorulur.

Rotation: Bir eksen etrafinda donme
Flexion: Bukulme

Obstruction: ttkanma, engelleme

Strangulation: solunumun, sirkulasyonun engellenmesi; boguima
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Donmeler, Volvulus

Mesenterium’un uzun ekseni etrafinda donmesi en fazla atlarda, seyrek olarak domuz

ve kanatlilarda volvulus mesenterialis jejeni et ilei seklinde ortaya ¢ikar. Mesenteriumun
donmesi seklinde de tanimlanan bu tur patolojik vaziyet degisikligi ozellikle ince
bagirsaklarda, ileum’da ve nadiren kolon parvum’da gorulur.

Volvulus nodosus’ta ince bagirsak halkalari diger ince ve kalin bagirsak kisimlari
uzerinde dugum yapacak sekilde dolanirlar. Peristaltik bagirsak hareketlerinin etkisiyle
surekli sikisan dugim soz konusu bagirsak kisminin bogulmasina neden olur.

[leumda volvulus, At
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Rotasyon
Sol kolon halkasinin uzun ekseni etrafinda donmesi, Rotasyon, atlarda gorulen sanci-kolik
ve 0lum nedenlerinin baslicalarindan birisidir. Atlarda cecum’un rotatationu da olusabilir.
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Invagination (intususception)

Barsagin bir bolimunun ontndeki bolime girmesidir.

Bagirsak invagination’u peristaltik hareketlerin etkisiyle meydana gelir. Contraction veya
spasm halindeki kesim ondeki gevsemis veya gazla siskin olan bagirsak kismina teleskop gibi
girer. Invagination’lara en fazla ince bagirsaklarda, ileum’da rastlanir. lleum,cecum veya
kolon’da invagine olabilir. Cecum’un ucu cecum’a ve cecum kolon’a ve bu da rectum’a
invagine olabilir. Invagination’un uzunlugu kiciik hayvanlarda 5-30 cm, bilyiik hayvanlarda ise
birkag metreye kadar varabilir.

Invagine bagirsak kismi sucuk gibidir, kavisli veya helozoni bir sekildedir. invagine olmus
bagirsak kesimi mavi kirmizimtrak renkte nekrotik ve kanli bir igerikle kaplidir.
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INTESTINAL OBSTRUCTION
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R '-

A, B segmentinin girdigi barsak




BARSAKLAR ve BARSAK HASTALIKLARI PATOLOJISI

Invagination

ve
torsion, jejunum.
Sigir
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Kopekte invagination
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Prolapsus ani et recti

Rectum’un prolapsus’u genellikle anus ile birliktedir.

Nedenleri arasinda,siddetli basing (kan basinci,peristaltik) ve periproctal bag dokusu ile
sphincter ani’'nin gevsemesi sayilabilir.

Prolabe olan kisim durgunluk hiperemisine mekanik travmalara ve enfeksiyona aciktir.
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Hernia Intestinalis (Bagirsak Fitiklari)

Envantratia hernialis’te fitiklasan bagirsaklarin izeri peritonla ortilidur. i¢ ve dis
hernia’lar olmak Uzere ikiye ayrilir.

Dis hernialar, distan gorulebilirler ve gesitleri sunlardir.

1-Hernia abdominalis (karin fitigi) ; karin duvarindaki bir yarik veya delikten
bagirsaklarin deri altina ¢ikmasidir.

2-H. umbilicalis (gobek fitig1) ; karin organlarinin gébek deliginden deri altina ¢gikmasidir.

3-H. inguinalis (kasik fitig1) ; erkek hayvanlarda acgik veya genisce kalan canalis
inguinalis’ten karin organlarinin cavum vaginale’ye girmesidir.

4-H. perianalis/perinealis; Retro-peritoneal bolgedeki bir delikten karin organlarinin,
anus cevresinde bir yere derialtinda ¢cikmasidir.

5-H. femoralis, bagirsaklarin femur kanalina girmes
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Ic hernialar, distan goriillemezler,

1-Hernia diaphragmatica; karin organlarinin bir kisminin dogustan veya sonradan olan
bir delik veya yariktan gogus bosluguna girmesidir.

2-Winslovi fitigi; yagh atlarda gorular. Winslovi kanali (F. Epiploicum winslovi) veya
deligine bagirsak halkalari veya omentum girmesi sonucu sekillenir.

3-Omentum fitig1; omentumdaki bir yariktan bagirsaklarin omentum igine girmesidir.

4-Ligament fitigi; karin organlarina ait ligamentlerde olusan yirtiklarda sekillenir.

5-Mesenterium fitigi; mesenterium’da olusan bir yariktan bagirsaklarin gegmesi ile
olusur.

6-Yalancli ligament fitigi; organlar arasinda patolojik olarak sekillenen yapisma
hallerinde, yapistirici gorevi olan fibroz bag dokular arasinda kalan bosluk veya kallardan
bagirsaklarin gegmesi ile olusurlar.
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Fitiklagan bagirsaklar, hernia kesesi iginde serbest oynayabildikleri i¢in, geriye normal
yerlerine ittirilebilirler. Bu durum tehlikeli bir sonu¢ dogurmaz. Bununla beraber,
hernilesen bagirsaklar uzun, hernia kesesi dar, ilave olarak fitik deligi ya da yarigi da dar
ise, hernilesen bagirsaklar bogulur. Bu duruma bogulmus fitik (hernia incarcerata) denir.
Tehlikeli bir durum olup, bogulan bagirsaklarin kisa zamanda nekroz veya
gangrenlesmesi sonu, hayvanlar 24—36 saat icinde Olurler.
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Bagirsaklarda Kan Dolasimi Bozukluklari

Anemi: Genel anemiye bagli olarak bagirsaklarda da anemi sekillenir.

Lokal anemi bagirsak damarlarina digtan basing sonucu veya emboli veya trombozlarin
damarlari tikamasina bagli olarak gelisir. Anemi sonucu bagirsaklar solgun ve mat bir goranus
alir.

Hyperemia: Aktive ve Passive olmak Uzere bagirsaklarda gorulir.

Aktive hyperemia ya bir sinir hiperemisi’dir veya yangilar ile ilgili arteriel hiperemi seklinde
goruldr.

Passive hyperemia, akut veya kronik olabilir. Akut passive hyperemia venoz damarlarin
aniden tikanmasiyla olusur.

Kronik passive hyperemie, vena porta veya kollari Gzerinde yapilan basinca ilgili olarak,
karaciger sirozu ve kalp hatalari sonu, sekillenirler.

Bagirsaklardan ddem, kan ve sivi akiminin durgunlagmasina ilgili olarak gelisir, akut
yangilarda yangisal ddem sekillenebilir.
Bagirsaklarda thrommbosis ve emboli, 6zellikle atlarda A. mesenterica cranialis ile bunun
kollarinda ve 6zellikle A. ileocaecokolika’da %90-95 oraninda thrombose’lara rastlanir. Bunlar
cogunlukla Strogylus vulgaris larvalarinailgili olarak geligirler.

Bagirsaklarda kanama, diapetetik ve travmatik olur. Diapetetik kanamalar bagirsak
yangilarinda gorulurler. Ornegin sigir, domuz ve tavuk vebasi, sarbon, piroplazmozis,
coccidiose, skarbut ve zehirlenmeler. Diapetetik kanama ¢ok sayida petesiler halinde olur.
Cesitli yaralanmalar sonucu olusan travmatik kanamalar ile embolilere bagl kanamalar ise
yaygindir.
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Arteria mesenterica cranialis’te thrombosis
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Mesenterial damarda tromboz, barsak duvarinda dolasim bozukluklari
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Intestinal ischemia

5-10’ icinde: Villus tepesi epitellerinde degisme

30" icinde: Villus tepesi epitellerinde degisme daha da belirginlesir. Epitel bazal
membrandan tepeden itibaren ayriimaya ba?lar, ve villusun bazaline dogru
devam eder. Hucreler gorunuse gore normaldir !

1h-2h icinde: Villus tamamiyle giplak epitelden yoksun hale gelir. Mezenkimal doku ayrigmaya
cokmeye, bodurlagsmaya baslar, kapillar damarlarda kanama sekillenir.

Kript-LieberkUhn hicrelerinde ayrilma- NEKROZ- iskeminin baglamasindan yaklasik 2h sonra
baslar; 4h-5h icinde mukozal epitel tumoyle nekroze olur veya yerinden dokulmustur.

Muskularis mukoza da nekroze ugrayabilir, ama tunica muscularis 6h-7h canli kalabilir.
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