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1. GIRiS
Embriyonik oliimler, embriyonal dénemde yiiksek oranda karsilasilan ve evcil
hayvanlarda infertilitenin en 6nemli nedeni olarak kabul edilen bir sorundur. Koyunlarda
embriyonik 6limler asim sezonu igerisinde gebe kalmanin gecikmesine ve dolayisiyla
dogum sezonunun uzamasina, ¢ogul gebeliklerde ise yavru sayisinin azalmasina neden

olarak onemli ekonomik kayiplara yol agmaktadir.

Koyunculukta erken gebelik tanisi, gebe olmayan hayvanlarin erken donemde
belirlenerek tekrar tohumlantp gebe kalmalarina olanak sagladigindan biiyiik énem tasir.
Bu durum asim sezonu kisa siiren irklarda daha da 6nemlidir. Diger yandan ikiz, ligiiz
gebeliklerin belirlenerek bakim ve beslemede gerekli 6zenin gosterilmesi, bu hayvanlarin
abortus ve metabolizma hastahiklan gibi sorunlarla karsilagsmadan saglikii olarak

gebeliklerini siirdiirmelerini saglayabilir.

Gebe olma{yan koyunlarin erken tanisi, bu hayvanlarin mevsime bagl ostriis siklusu
gostermesi yoniinden de ayr1 bir 6nem tagimaktadir. Bdylece gebe kalmayan koyunlarin
infertilite nedenlerinin aragtirilmas1 ve sorunlarin agim sezonu igerisinde giderilmesiyle
bunlarin gebe kalmalari saglanabilmektedir. Ayrica gebe olmayan hayvanlarin
ciftlestirilmeyip yalnizca yapa8i verimi yoniinden beslenmesi ya da tamamen elden
¢ikarilmasi gibi siirii yonetim plani yapilmasina imkan verilerek ekonomik agidan da yarar
saglanabilmektedir. Koyunlarda gebelik tanisi yetistiricilikte oldugu kadar, mezbahalarda

gebe koyun kesiminin Snlenmesi bakimmdan da 6nem tagimaktadir.

Erken gebelik tamisi siirii icerisinde kocun serbest dolastigi isletmelerde
onemsenmeyebilir. Ancak modemn yetistiricilikte, kontrollii tiremenin yapildid siiriilerde,
kocun kiymetli ve sayica yetersiz oldugu durumlarda ve sun’i tohumlama uygulamalarinda

biiyiik deger tasimaktadir.

Koyunlar siirii hayvani oldugundan gebelik tanist amaciyla kullamlacak yontemin
ucuz, basit, saha sartlarinda kolayca uygulanabilir olmas1 ve yiiksek oranda dogru sonug
vermesi arzu edilir. Koyunlarda gebelik tanist amaciyla uygulanabilen 20’den fazla yontem
bulunmakla birlikte cofunun ekonomik, pratik ve saha sartlarinda uygulanabilir olmamasi,
gebeligin erken doneminde sonu¢ vermemesi, dogruluk oraninin diisiik olmasi, anne ve
yavruya zararli etkilerinin bulunmasi, sonuglarin elde edilmesinin uzun zaman almasi,
deneyime ya da donanimli laboratuvara gereksinim gostermesi gibi nedenlerden dolay:

bunlarin uygulama alam smrlidir. Bu yontemler icerisinde real-time ultrason; fotus, ana



hayvan ve operator lizerinde zararli bir etkisinin olmamasi, saha sartlarinda kolaylikla
uygulanabilmesi ve ¢abuk sonu¢ alinmasi nedeniyle son yillarda en ¢ok bagvurulan

giivenilir bir yontem olarak one ¢ikmaktadir.

Real-time ultrason veteriner reprodiiksiyon alaninda gebelik tanisi, yavru sayimi,
yavrunun canlilifimin belirlenmesi, uterus ve ovaryumlarda sekillenen fizyolojik
degisimlerin izlenmesinin yanisira; ovaryum Kkistleri, pyometra, hydrometra vb. bir ¢ok
genftal organ bozukluklarinin tamisinda  da  kullanilmaktadir. Ayrica transrektal
ultrasonografik muayene ile yiiksek dogruluk orami elde edilerek erken gebelik tanisi
yapilabilmekte, embriyo sayist belirlenebilmekte ve daha da Gnemlisi embriyo gelisimi

izlenebilmektedir.

Veteriner hekimlik alaninda real-time ultrasondan ©nce embriyonik &liimler,
mezbaha sartlarinda kesim sonrasi ovulasyon sayisi ve corpus luteum sayisi belirlenip,
uterusun yikanmasiyla elde edilen embriyo sayisi karsilagtirilarak veya seksiiel siklustaki
sapmalara gore belirlenmekteydi. Son 25 yildan beri embriyonik 6liimlerin in vivo ve
direkt belirlenmesinde real-time ultrasonun uygun bir y6ntem oldugu kabul edilmektedir.
Bu yontemde embriyonik &liimlerin tespiti, miimkiin olan en erken zamanda gebeligin
belirlenerek embriyonal donemin sonuna kadar diizenli araliklarla muayenelerin yapilmasi

esasina dayanir.

Embriyonik oliimler indirekt olarak plazma progesteron hormonu diizeyine gére de
belirlenebilmektedir. Embriyonik 6liim sonucu daha 6nce yiiksek olan plazma progesteron
diizeyi diigmektedir. Bu amagla asimi izleyen 15, 16, 17 veya 18. giinlerdeki progesteron
diizeylerine gore gebelik tanis1 yapilmakta ve izleyen giinlerde progesteron diizeyindeki

diisiisler embriyonik 6liim olarak degerlendirilmektedir.

Tirkiye’de embriyonik Oliimlerin belirlenmesi ile ilgili olarak ineklerde ve
kisraklarda yapilmis olan degisik calismalar olmakla birlikte, koyunlarda heniiz boyle bir
calisma bulunmamaktadir. Sunulan ¢alismada; koyunlarda embriyonik 6limlerin
belirlenmesinde direkt bir yontem olan real-time ultrason uygulamalar, indirekt bir
yontem olan plazma progesteron diizeyleri ile dogrulanarak, embriyonik 6limlerin

insidansi belirlenmis ve mevcut kayiplar degerlendirilmistir.



2. LITERATUR OZETi

Koyunlarda embriyonal dénem, agim sonrasi gebe kalanlarda 34. giine kadar olan
siire olarak tanimlanmaktadir (Ley 1985). ilk olarak 1923 yilinda Corner tarafindan
domuzlarda ortaya konan embriyonik 6liimlerin insidansinin ¢iftlik hayvanlarinda % 20-50
arasinda oldugu (Arthur ve ark 1989), koyunlarda ise embriyonik 6liim oraninin % 20-30
arasinda degistigi, meydana gelen bu &liimlerin ¢ogunun 30. giinden &nce sekillendigi ve
30. giinden sonraki kayiplarin % 1-4 arasinda degistigi bildirilmektedir (Bretzlaff ve ark
1993, Nancarrow 1994, Kaulfuss ve ark 1996, Wilkins 1997, Alosta ve ark 1998). Michels
ve ark (1998); toplam kayiplanin % 73’iiniin implantasyondan once, % 23’iiniin
implantasyondan sonra ve % 4’iinin de fotal donemde oldugunu belirtmektedirler.
Strmsnik ve ark (2002) da; embriyonik Sliimlerin insidansinin 3-30. giinler arasinda en
yiiksek oranda gerceklestigini bildirmektedirler. Asim yaptirilan koyunlarda 13. giinden
once meydana gelen embriyonik &liimlerde uterustan salmman PGF2a etkisiyle corpus
luteum (CL) lize oldugundan siklus uzunlugu degismemekte, 13-19. giinler arasinda
meydana gelen embriyonik &liimlerde ise CL, varligim 2-18 giin devam ettirdiginden
ostriis siklusu uzamaktadir (Nancarrow 1994). Ancak Michels ve ark (1994); koyunlarda
asim sonrasit 17-18. giinden 34. giine kadar meydana gelen kayiplarin embriyonik 6liim
olarak degerlendirilmesi gerektigini ileri siirmektedirler.

Ultrasonografik muayene; rutin gebelik muayenesi, gebelik anomalileri, ovaryum
fonksiyonlari ve embriyonik Sliimlerin tespit edilmesi amaciyla giivenilir ve hemen sonug
vermesi nedeniyle diger jinekolojik muayene yoOntemlerine gore daha yaygin olarak
kullanilmaktadir (Shrick ve Inskeep 1993, Kaulfuss ve ark 1997).

Ovulasyon sonrasit CL’nin olusrﬁasxyla ozellikle siklusun iigiincii giiniinden itibaren
kanda progesteron diizeyi hizla yiikselmekte ve siklusun 10-14. giinleri arasinda
maksimum diizeyi olan 3-4 ng/ml’ye ulagsmaktadir. Gebelik olusmamgsa siklusun 12.
giiniinden itibaren endometriumdan salgilanmaya baslayan PGF2o CL’nin lizisine neden
oldugundan 14. giinden itibaren kandaki progesteron diizeyi diismekte ve 16. giinde bazal
seviyeye <0.2 ng/ml’ye inmektedir. Buna karsiik gebe hayvanlarda CL regrese
olmadigindan progesteron diizeyi yiiksek kalméktadu. Bu durumda 0. ve 17. giindeki
plazma progesteron diizeyleri arasindaki farkhiliklar gebelik tamsinda kullanilmaktadir

(McPhee ve Tiberghien 1987, Alagam ve ark 1988, Unal ve ark 1991, Kadunc ve ark
2000).



Evcil hayvanlarda erken gebelik tanist ekonomik yonden biiyiik 6nem tasimaktadir.
Ozellikle seksiiel aktivite bakimmdan mevsimsel poliéstrik olan koyunlarda gebeligin ya
da daha dogru bir yaklagimla gebe olmayanlarin erken tanisi 6nemlidir (Alagam ve ark
1988, Garcia ve ark 1993, Cunningham ve Deborah 1997, Ding ve ark 2001). Ciinkii gebe
olmadig: belirlenen bir koyuna asim sezonu igerisinde yeniden gebe birakma girisimleri
yapilabilmektedir. Gebe oldugu belirlenen koyunlarda ise embriyonal dénem
izlenebilmekte, fotus sayisi, fotal yas ve gebelikteki anormaliteleri belirlenebilmektedir

(Cunningham ve Deborah 1997, Gordon 1997).
2.1. Koyunlarda Ostriis Siklusu

‘Koyunlar pubertasa ortalama 8, yetistirme olgunluguna ise 9-15 ayhk olduklarinda
erismektedirler. Irk, 1s1, 151k ve beslenme gibi ¢evresel faktorler pubertasa ulasma yagini
etkiler. Pubertasa erisme yagsi, dogum zamanindan etkilenmektedir. Kis sonunda dogan
kuzular ilkbaharin sonunda dogan kuzulara gére daha erken pubertasa erismektedir.
Koyunlar mevsimsel poliostrik hayvanlar olup, asim sezonunda gebe kalmadiklar siirece
sezon sonuna kadar Ostriis gosterirler. Kuzey yanimkiirede ciftlesme mevsimi, giinlerin
kisalmaya basladig1 yaz sonundan sonbahar ve kis baslarina kadar devam eder. Buna halk
arasinda “kog¢ katimi” mevsimi adi verilir (Ward 1986, Coyan 1994, Kalkan ve Horoz
1999, Thomas 2005). Tiirkiye’de agim sezonu; Orta Anadolu, Giiney Dogu ve Karadeniz
bolgelerinde Eyliil-Ekim, Dogu Anadolu’da Ekim-Kasim, Ege ve Marmara’nin kiy
bolgelerinde Haziran-Agustos ve Trakya’da Temmuz-Agustos aylarinda baslar (Kaya

1996).

Ostriis siklusu uzunlugu ortalama 16-17 (14-21 giin) giin olup, sicak iklimlerde ve
asim sezonunun sonuna dogru daha uzundur. Ostriis siklusunun evrelerinden prodstriis 2-3
glin, ostriis 30-36 saat, metOstriis 2 giin, diostriis 12-14 giin siirer. Angstriis seksiiel
dinlenme donemi olup, kuzey yarimkiirede ki ortalarindan yaz ortalarina kadar siirer

(Ward 1986, Coyan 1994, Kalkan ve Horoz 1999, Thomas 2005).

Sekstiel siklusun hormonal mekanizmas: kisraklara benzer ve epifiz bezinden
salgilanan melatonin tarafindan kontrol edilir. Ancak sikluslar kisraklardan farkli olarak
giinlerin kisalmaya basladlgl. zamanda baslar. Kisa giinler seksiiel aktiviteyi uyarici etki
yaparken, uzun giinler inhibitor etki yapar. Seksiiel aktivite {izerine 1g1k periyodunun etki
mekanizmasi su sekilde izah edilir. Gozdeki retina tarafindan algilanan giinlerin uzunlugu

ya da kisalifiyla ilgili 11k bilgi sinyali, pineal beze gider. Bu uyariya karsi pineal bez



cevap olarak melatonin salinimini baglatir. Giin uzunlugunun kisalmasina bagli olarak
artan melatonin koyunlarda GnRH saliniminin artmasina neden olur. Daha sonra GnRH,
hipofiz 6n lobunu etkileyip FSH ve LH salinimin1 uyararak follikiiler gelisme kontrol edilir

(Kaya 1996, Kalkan ve Horoz 1999, Thomas 2005).

Diostriisiin  sonlarinda kanda progesteron diizeyinin diismesi ile hipotalamus
uyarilir. Hipotalamustan salinan GnRH’de hipofizi uyararak FSH salgisint baslatir. FSH
salimimiyla ovaryumlarda follikiilogenezis baglar. Follikiiler geligme prodstriis boyunca
hizli olur ve ovuiasyon oncesi Ostriiste iken tamamlanir. Ostriisten 24 saat oncesinde
ovaryumlardaki follikiillerin gelismesine bagh olarak kandaki stradiol-178 10-20 pg/ml
diizeyine ¢ikar. Bu artiga paralel olarak vulvada &dem, cervical mukusta artis, vagina
epitelinde degisimler, koyunlarin koca yaklagsmas: gibi Ostriis semptomlart goriiliir. Ayni
zamanda hipofizin de uyarilmasi sonucu LH salgis: baglar. LH diizeyi, pik degeri olan 80
ng/ml’ye ulagstif1 zaman; hem LH hem de 6strojen diizeyi hizla diiser. LH nin ovulasyonu
stimule etmesi, LH pikinden 14 saat sonra gergeklesmektedir‘. Bagka bir ifadeyle
koyunlarda ovulasyon, Ostriisiin baslamasindan 24-30 saat sonra olusmaktadir. LH pikiyle
ayn1 zamanda FSH diizeyi de pik deger olan 170 ng/m!’ye ulasir ve daha sonra hizla diiser

(Ward 1986, Kaya 1996, Kalkan ve Horoz 1999).

~ Ovulasyonu takiben granuloza ve teka hiicreleri LH etkisiyle luteinize olarak CL
sekillenmeye basiar. Corpus luteum’un gelismesinde prolaktin de rol oynamaktadir.
Corpus luteum, siklusun yaklastk 2-3. giinlerinde progesteron salgilamaya baslar.
Progesteron 8. giinde en yiiksek seviyeye ulasir ve 12-14. giine kadar seviyesini devam
ettirir. Progesteronun negatif feedback etkisiyle hipotalamus ve hipofizi baski altinda
tutularak yeni bir Ostriis olusumu engellenir. Eger uterusta canh bir embriyo yoksa
endometriumdan PGF2a salgilanmaya baslar ve CL’nin regresyonu saglamir. Gebe
olmayan koyunda PGF22a diizeyi 14. giinde pik degere ulasir. Corpus luteum’un
regresyonuna bagl olarak plazma progesteron diizeyinin diismeye baglamasiyla birlikte,
progesteronun hipotalamus ve hipofiz iizerindeki negatif baskisinin kalkmasi sonucu
follikiiler gelisme tekrar baglar. Gebelik gekillenmedigi siirece bu olaylar bir ¢iftlesme
mevsiminde 6-9 kez devam eder (Ward 1986, Coyan 1994, Kalkan ve Horoz 1999).

2.2. Gebeligin Maternal Kabulii

Gebeligin maternal kabulii; conceptus ve maternal ortam arasindaki immun,

vaskuler ve endokrin sistemleri kapsayan kompleks bir olaydir (Gordon 1997). Devamli



gelismeler gosteren conceptus (embriyo ve keseleri)’un yapisi, fonksiyonlari ve maternal

ortamla kurdugu baglantilar li¢c ayrn donemde incelenmektedir;
- Blastogenezis; zigotun veya fertilize ovumun hiicresel boliinerek ¢cogalma evresi
- Embriyogenezis; farklilasma ve organogenezis veya metamorfozis evresi
- Fotal biiyiime evresi

Erkek ve disi proniikleuslarinin birlesmesiyle meydana gelen zigot, birbirini takip eden
mitotik bsliinmelere ugrar. llk bolinmeyi takiben blastomer olarak adlandirilan iki hiicreli
embriyo haline gelir. Birbirini izleyen bu mitotik aktivitelerle, hiicreler kiiciiliir, ancak
embriyonun hacminde net bir artis olmaz. Ciinkii blastomerler zona pellucida igerisinde

boliinmekte, zona pellucida’nin hacmi sabit kalmaktadir.

Embriyo 24 saatte 2 hiicreli, 1-3 giinde 4 hiicreli ve 3-5 giinde morula
dénemindedir. Embriyolar uterusa ulastiklann zaman 8-16 hiicreli morula safhasindadirlar.
Daha sonra blastocyst haline gelirler. Bu kritik donemin baslangicinda gebeligin devam
edebilmesi i¢in conceptus anaya sinyal gonderir. Bu olay gebeligin maternal kabulii olarak
bilinmektedir. Gebeligin siirdiiriilebilmesi i¢in luteolizisin engellenmesi ve progesteron
diizeyinin yeterince yliksek diizeyde kalmasi gerekmektedir. Conceptusun anaya
gonderdigi sinyaller luteolizisin olusmasinmi engellemektedir (Ward 1986, Alagcam 1997,
Gordon 1997, Giiler 1999, Senger 1999, Goff 2002).

Koyunda serbest dolasan blastocyst, spesifik proteinler iiretir. Bu spesifik proteinler
ovine trophoblastic protein-1 (oTP-1) olarak adlandiriimakta ve giinimiizde aktif
interferonlar veya interferon tau (IFN-tau) olarak bilinmektedir. Interferonlar en fazla
16kositler, fibroblastlar, lenfositler ve trophoblastlar tarafindan tiretilen 18.000-20.000
dalton agirhiginda glikoproteinlerdir (Senger 1999). Gebeligin 10-21. giinleri arasinda
embriyonun genisleyen trophoblastic hiicrelerinden interferon salinimi yapilmaktadir.
Interferonun gorevi uterus endometriumundan luteolitik prostaglandin {iretimini
engellemektir (Gordon 1997). Ancak bunun luteotropik etkileri bulunmamaktadir ve CL
tarafindan progesteron iiretimi interferonlar tarafindan artirilmamaktadir (Senger 1999).
Interferon-tau’nun etki mekanizmasi, ‘endometrium epitel hiicrelerinde direkt olarak
Ostrojen reseptorlerini ve buna bagli olarak da oksitosin reseptorlerinin sentezlenmesini
onleyerek PGF20’nin pulsatil salimmini engelledidi seklinde izah edilmektedir. Bir diger
goriis ise; IFN-tau, 9-ketoreduktaz enzimini stimule ederek PGF2a’'yr PGE2’ye

cevirmektedir. PGE2 seviyesinin utero-ovarian damarlarda gebeligin 12.5-14.5 giinleri



arasinda kanda dort kat artmasi bu goriisii desteklemektedir (Jouniden ve Hafez 1987,
Senger 1999). PGE2, ovaryum damarlarinda vazodilatasyon ve sonugta luteotropik destek

saglamaktadir (Alagam 1997, Gordon 1997).

Koyunlarda siklusun 14-16. giinleri arasinda endometriumdan PGF2o salmimi
artmakta ve CL’nin regresyonu ger¢eklesmektedir (Jouniden ve Hafez 1987). Gebe
olmayan koyunlarda 14-15. giinler arasinda PGF2a pulzasyonu 7.6 iken, gebe koyunlarda
1.3’tiir. Ostrojen ise endometriumda oksitosin reseptorleri artisini uyarir. Oksitosin hipofiz
arka lobu ve/veya CL’den salmir ve PGF2a salimimin stimule eder (Jouniden ve Hafez
1987, Gordon 1997). PGF2a salimimt oksitosin reseptorlerinin baglangigtaki esik sayisina
baghdir. Diger bir ifadeyle, bu reseptorier yeterli sayida bulunduklart zaman PGF2a
salimmi baglamaktadir (Senger 1999). Interferonlar endometrial 6stradiol reseptorlerini
baski altinda tutarak oksitosin reseptorlerinin sentezini onler ve bu da PGF2a saliniminin

engellenmesine neden olur (Gordon 1997).
2.3. Koyunlarda Gebelik Tan: Yontemleri

Son yillarda koyunlarda erken gebelik tanisinin Onemi gittikge artmaktadir. Clinkii
gebe kalmayan ya da gebeligi sona eren bir koyunun isletmeye yillik maliyetinin 6-7
koyundan elde edilen ekonomik kazanca esit oldugu ileri siiriilmektedir (Richardson 1972,

Cunningham ve Deborah 1997, Gordon 1997).
Koyunlarda gebelik tanis1 amaciyla uygulanabilen bir¢cok yontem bulunmaktadir.

2.3.1. Radyografi

Koyunlarda radyografik tani yontemi ilk kez 1948 ve 1951 yillarinda Cowie tarafindan
uygulanmigtir (Richardson 1972). Gebeligin 70. giiniinden itibaren fotal iskelet kalsifiye
oldugundan gebelik tamis1 ve fotal sayr tahmini kesin olarak yapilabilmektedir (Ward
1986). Gebeligin 70. giiniinden sonra gebelik tanisi % 100, fotal say1 tahmini % 90
dogrulukta belirlenebilmektedir. Bu yontem yiiksek dogruluk oranimin yamisira hemen
sonu¢ vermesi bakimindan da onemlidir. Hayvanlar dorso-ventral pozisyonda muayene
edilir. Bir giinde 400-600 koyun muayene edilebilir. Ekipman maliyeti ve operatoriin
sagliginin risk altinda olmasi, bu yontemin dezavantajlaridir (Richardson 1972, Gordon

1997, Karen ve ark 2004a).
2.3.2. Ultrasonografik yontemler

Kiiciik ruminantlanin gebelik tanisinda ii¢ tip ultrason sistemi kullanilmaktadir.



2.3.2.1. A-Mode ultrasonografi

A-mode ultrason koyunlarda gebelik tanisi amaciyla ilk defa 1966 yilinda Lindhal
tarafindan kullanilmistir. A-mode ultrason hizli, kullanigh ve basit bir yontemdir. Ancak bu
yontemde f&tal say: tahmini ve canlilik muayenesi yapilamamaktadir (Karen ve ark 2001).
Gebeligin 50-120. giinleri arasinda aglik ¢ukurlugunun altinda memelerin yan tarafindaki
tilysiiz bolgeye uygulanarak oldukga giivenilir sonuglar alinmaktadir (Tagal ve ark 1995).
Alan ve ark (1993) yaptiklan ¢alismada; gebeligin 56-69. giinlerinde gebelik tanisinin %
100’e yakin dogrulukla yapilabildigini bildirmektedirler.

2.3.2.2. Doppler ﬁltrasonografi

Calisma prensibi; fotal kalp atiminin, fotal damarlarin ve uterustaki damarlarin kan
akiminin tespitine dayanmaktadir. Gebeligin 40. giiniinden itibaren dogru tam

konulabilmektedir (Karen ve ark 2001).
2.3.2.3. Real-time B-mode ultrasonografi

Koyunlarda gebelik tanisi, canlilik muayenesi, fotal sayr tahmini ve yas tayininde hizli,
giivenilir ve pratik bir yontemdir. Transrektal olarak 17-19. giinden itibaren gebelik tanisi,
25. giinden itibaren de embriyo sayimi yapilabilmektedir, 30. giinden itibaren
transabdominal yoldan muayeneler yapilabilmektedir (Ward 1986, Tagal ve ark 1995, Ding
ve ark 2001, Karen ve ark 2001).

2.3.3. Ultrason fotal pulzasyon dedektorii

Bu yontem ilk kez insanlarda gebelik tanisinda plasental lokalizasyon ve fétal yasamin
belirlenmesinde kullanilmigstir. Fotal kalp atimi ve/veya umbilikal sesler gebeligin

gostergesidir (Richardson 1972).
2.3.4. Fotal elektrokardiyogram

Koyunlarda gebelik tamsinda fotal elektrokardiyogram % 20 oraminda dogru sonug

vermektedir (Richardson 1972).
2.3.5. Rektal-abdominal palpasyon

Bu yontem ilk kez 1972 yilinda Hulet tarafindan uygulanmistir. Y6ntemin prensibi;
genisleyen uterusun, rektuma sokulan bir probla tespiti esasina dayanmaktadir.
Kayganlagtirtimis bir cam ¢ubugun (1.5x50 cm) sirtiistii yatinlmis koyunun rektumuna

yerlestirilmesiyle yapilmaktadir. Bir elle cubuk idare edilirken, difer el posterior



abdomene konulur. Deneyimli bir operator gebelifin ikinci yarisindan itibaren yiiksek
dogrulukta tan1 koyabilmektedir (Gordon 1997). Bu y6ntem basit, hizl1 ve diisiik maliyetli
olmasina ragmen, ¢ogul gebeliklerin tanisinda dogrulugunun azligi, rektum mukozasinda
hasara ve abortusa neden olabilmesi gibi 6nemli dezavantajlar1 bulunabilmektedir (Karen

ve ark 2001).
2.3.6. Elle palpasyon

Bu yontemle gebeligin ilerleyen donemlerinde (90-130. giinlerde) % 80-95 dogrulukta
gebelik tanis1 yapilabilmektedir. Abdominal palpasyonun gebeligin ilerleyen dénemlerinde
uygulanabilmesi ve fotal sayir tahmininin yapilamamasi nedeniyle fazla bir ekonomik

degeri yoktur (Ward 1986, Gordon 1997).

2.3.7. Meme sekresyonu

Bu yontem ilk kez 1942 yilinda Webb tarafindan uygulanmustir. Ilk kez gebe kalan
koyunlarda gebeligin 3. ayindan itibaren memeden yapiskan, bal benzeri bir sivi geldigi,
¢ok sayida dofum yapmis olan koyunlarda bu sekresyonun daha sulu oldugu
belirtilmektedir.  Dolayisiyla  bu  bulgular  gebelik  tam1  ydntemi  olarak
degerlendirilebilmektedir (Richardson 1972).

2.3.8. Viicut agirhginin artmasi

Ikiz gebe koyunlarm asim oncesi viicut agirh@iyla gebeligin 4. aymndaki viicut agirhg
kiyaslandig1 zaman %13-16 oraninda artig gosterdigi, tek yavru tagiyanlarda aynt dénemde

agirlik artistnin % 6-12 oraninda oldugu bildirilmektedir (Richardson 1972).
2.3.9. Sakral refleks

Bu yontem ilk kez 1960 yilinda Gavrilyak tarafindan uygulanmistir. Gebe olmayan
koyunlarda 1. ve 2. sakral vertebranin her iki tarafinin dorsaline 1-1.5 kiloluk mekanik bir
basing uygulandifinda gayret sarfettikleri tespit edilmistir. Gebe olan koyunlarda ise bu
refleks gozlenmemigstir. Ayrica karakteristik olarak, gebe olmayan koyunlarin sagn

kaslarinin daha asagida oldugu belirtilmektedir (Richardson 1972).
2.3.10. Arama koclar

Arama koclarimin gégiis kisminin boyanarak Ostriiste bulunan koyunlar1 bulmalar en eski
yontemlerden birisidir. Gebe kalmayan koyunlarin tekrar Ostriis gostermeleri ve bunun

belirlenmesi esasia dayanir (Richardson 1972, Ward 1986).



2.3.11. Vaginal biyopsi

Bu yontem ilk kez 1972 yilinda Richardson tarafindan uygulanmistir. Yontem; gebe olan
koyunun vaginal hiicre katlarinin gebe olmayan koyuna gore farklilik gostermesi esasina
dayanir. Bu yontemde vaginal mukoza kesiti orificium uretranin hemen oniindeki vagina
duvarindan alinmaktadir. Gebe olmayan koyunlarda vaginal epitel 12 hiicre katmanindan
olusmakta olup, lumene bakan hiicreler diiz ve squamozdiir. Gebe koyunlarda ise vaginal
epitel, 5 hiicre katmanindan olusur ve lumene bakan hiicreler kiibik ve primordialdir
(Richardson 1972, Karen ve ark 2001). Gebeligin 40. giiniinden itibaren % 93-97, 80.
giinden sonra % 100 dogrulukla tani konulmaktadir (Ward 1986). Alacam ve ark (1982);
asimi izleyen 2. ve 3. aylarda vaginal biyopsi yontemiyle % 85 dogrulukta gebelik tanis:
yapmiglardir. Hemen sonu¢ vermemesi ve donanimli labaratuvar sartlarina gereksinim

gostermesi yontemin 6nemli dezavantajlaridir.
2.3.12. Caudal uterus arterinin genislemesi

Ik kez 1952 yilinda Varenika tarafindan uygulanmistir. Koyunlarda erken gebelik tanisi
icin uygulanmasi kolay olan bir yontemdir. Gebe koyunlarda, gebeligin 50. giiniinden
itibaren a.uterina caudalis sert ve kalin bir hal alir; gebelik ilerledik¢e de daha kolay
farkedilebilir. Arterin pulzasyonu gebeligin 60. giiniinden sonra vaginaya yerlestirilen
parmakla rahatlikla hissedilir. Genisleyen arter saat on ve iki yoniinde bulunmaktadir.
Gebe olmayanlarda ise arter incedir ve hissedilmez (Richardson 1972). Gebelik tanisi
ama.CIyla bu yontemin uygulandigt bir ¢alismada (Sendag ve ark 1996), 70-79. giinler

arasinda gebelik % 77 oraninda dogrulukla belirlenmistir.
2.3.13. Laparotomi ve peritenoskopi

Gebeligin 4. haftasinda fossa paralumbalise 5 cm genisliginde bir ensizyon yapilarak pelvis
boslugu digital olarak gézlenir. Gebelik durumunda uterusun gergin, kalin duvarl;, 1 cm
¢apinda ve pelvik ¢atinin 6niinde oldugu, 6-7. haftadan sonra cornularin ¢apinin 5-10 cm’e
ulastifi ve cotiledonlarin varhgi tespit edilebilmektedirler. Dogruluk oram tekli

gebeliklerde yiiksek, cogul gebeliklerde ise sinirhidir (Ward 1986).

2.3.14. Vaginal smear

Gebe koyunlarin vaginal smearlarinda keratinize polygonal hiicreler, gebe olmayanlara
gore % 80 oraninda daha azdir. Gebeligin ilk 60 giiniinde % 45-50 civarinda olan bu oran

gebelik ilerledikge giderek artmaktadir (Richardson 1972).
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2.3.15. Cervikal mukusun vizkozitesi

Cervikal mukusun akigkanlig1 ve elastikiyetindeki degisikliklere gore gebelik tanisi ilk kez
1961 yilinda Hashimoto tarafindan uygulanmistir. Bu teste gére gebeligin 50. giiniinden
sonra mukus 6meginin bulanik olmast % 100 dogrulukta hayvanin gebe oldugunu

gostermektedir (Richardson 1972).
2.3.16. Cervico-vaginal mukus arborisation testi

Cervikal mukusun klorit igerigi Ostriiste ve ovulasyon zamaninda artmaktadir. Bu donemde
alinan ¢rnekler mikroskop altinda incelendigi zaman egrelti otu manzarasi goriilmektedir.
Gebe koyunlardan aliman mukusta bu manzaranin goriilmemesi yontemin esasini

olusturmaktadir (Richardson 1972).
2.3.17. idrar kreatin-kreatinine oram

Gebe hayvanlarda idrar kreatin-kreatinine oraninin artmasinin gebelik tamisi amaciyla
kullanilabilcegi ileri siiriilmektedir. Kreatinin, kreatin metabolizmasinin giinliik atilan
fazlaligidir ve degerleri sabittir. Gebe olmayan koyunlarda 0.57-0.88 mg/kg’dir. Gebe
olmayan koyunlarda kreatin/kreatinine oran1 0.891 iken, gebeligin 60. giiniinde bu oran

1.056 olarak bulunmustur (Richardson 1972).
2.3.18. Ostrojen enjeksiyonlari

Bu yontemde koyunlara diostriisiin ortasindan itibaren (yaklagik 8. giinde) Ostrojen
enjeksiyonu yapildifinda, gebe olmayan koyunlar enjeksiyondan sonra ii¢ giin igerisinde
ostriis belirtileri gosterirken, gebe olan koyunlar Ostriis belirtileri gostermemektedirler

(Richardson 1972).
2.3.19. Kan sekeri seviyesi

Kan glikoz seviyesinde gebeligin degisik donemlerinde fark bulunmazken,
laktasyondakiler ile gebe koyunlar arasinda ¢nemli fark bulundugu ifade edilmektedir

(Richardson 1972).
2.3.20. Immunolojik testler

Antijenler asimdan 24 saat gibi kisa bir siire sonra maternal dolagimda tespit
edilebilmektedir. Fertilizasyondan kisa bir siire sonra lenfosit aktivitesinde degisiklikler
meydana gelmekte ve bu sayede embriyonun maternal doku tarafindan reddi

engéllenmektedir.” Koyunlarda erken gebelik; gebelik-spesifik antijeni hemaglutinasyon
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testi kullanilarak yapilabilmektedir. Gebeligin 6-50. giinleri arasindaki koyunlardan alinan
birka¢ damla kana tavsan anti-koyun embriyo serumu katildifi zaman hemaglutinasyon
olusmakta, gebe olmayan koyunlarin kanina ilave edildigi zaman hemaglutinasyon
olusmamaktadir. Bu yontem gebeligin ¢ok erken donemde belirlenmesine olanak
saglamakla birlikte uygulanabilirligi sinirhdir. Tekli ve ¢ogul gebeligin ayirt edilmesinde

kullanilamamaktadir (Ward 1986, Gordon 1997, Karen ve ark 2001).
2.3.21. Anti-kolostrum testi

Bu yontemde; kolostrum kuyruk kokiiniin altina veya meme derisinin kilsiz bolgesine
enjekte edildiginde gebe koyunlarda enjeksiyondan bir saat sonra gligliikle farkedilebilen

hipereminin goriillmesi gebeligi isaret etmektedir (Richardson 1972).
2.3.22. Endokrinolojik muayeneler
2.3.22.1. Plazma progesteron analizi

Koyunlarda plazma progesteron diizeylerinin belirlenmesi asimdan sonraki 17-18.
giinlerde enzimimmunoassay (EIA), radioimmunoassay (RIA) ve ELISA yoéntemleri
kullanilarak yapilmaktadir. Bu testler kullanilarak asimdan sonraki 17-18. giinlerde gebe
olmayan hayvanlarda % 100, gebe hayvanlarda % 85-90 oraninda dogru tam
konulabilmektedir (Richardson 1972, Susmel ve Piasentier 1992, Gordon 1997, Karen ve
ark 2004b). Progesteron analizlerinin maliyetinin yliksek olmasi, zaman almasi, donamimli
bir laboratuvara gereksinim goOstermesi ve tekli-cogul gebeliklerin ayirt edilmesindeki

dogrulugunun diisiik olmasi yontemin dezavantajlarn olarak goriilmektedir (Ward 1986).
2.3.22.2. Siit progesteron analizi

Gebe olmayan koyunlarin belirlenmesinde asimdan sonra 18. giinde dogruluk oram % 92-
100 arasinda degismektedir (Gordon 1997). Siit progesteron diizeyinin agimdan sonraki 22-
26. ginlerde 10 ng/ml'l’in tizerinde olmasi gebelik yoniinden pozitif olarak
degerlendirilmektedir. Gebe olanlar1 dogru belirleme orani % 86, gebe olmayanlar dogru
belirleme orant % 100 olarak bildirilmektedir (Ishwar 1995). Gebe olan hayvanlarin
tanisinda dogruluk oraninin diisiik ¢tkmasinin nedeni siitte bulunan 6zel proteinlerin daha

yiiksek seviyede olmasina baglanmaktadir (Gordon 1997).
2.3.23.3. Plazma ostrojen analizi

Ostrojen plasentadan sentezlenip salgilamir ve maternal sirkulasyonda belli diizeyde

bulunur. Gebelik ' ilerledikce ve Ozellikle de gebeligin 70. giiniinden itibaren plazma
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ostrojen diizeyi belirgin olarak artar. Ostrojen diizeyi fotus sayisina gore degisebilmektedir
(Gordon 1997, Karen ve ark 2001). Alagam ve ark (1988)’1n bildirdigine goére; Thimonier
ve ark (1977) plazma Ostrojen seviyelerine gore gebeligin 100-110. giinlerde % 99

dogrulukta belirlenebilecegini belirtmektedirler.

2.3.23.4. Ovine chorionic somatomamotrophin (0CS) veya ovine placental lactogen

(oPL)

Ovine chorionic somatomamotrophin, memenin gelisimi ve laktasyondan sorumludur.
Gebeligin 55. giiniinden sonra kanda oPL diizeyi Onemli derecede artis gostermektedir
(Gordon 1997). Gebeligin 64. giiniinde oPL’nin RIA yontemi ile olgiilmesiyle gebe ve
gebe olmayan hayvanlarda sirasiyla % 97 ve % 100 dogrulukta sonug elde edilmistir

(Karen ve ark 2001).
2.3.24. Gebelik proteinlerinin degerlendirilmesi
2.3.24.1. Gebelik-spesifik protein B (0PSPB)

Gebeligin 60-120. giinleri arasinda oPSPB’nin Ol¢iilmesiyle tekli ve ikiz yavru tasiyan
koyunlar sirasiyla % 71 ve % 81 dogrulukta tespit edilebilmektedir (Gordon 1997).

2.3.24.2. Ovine pregnancy-associated glycoproteins (0PAGs)

Ovine pregnancy-associated glycoproteins, trophoblast’in iki ¢ekirdekli hiicreleri
tarafindan sentezlenmektedir. Kanda oPAG Merinos koyunlarinda asimdan sonra 3.
haftada 30 koyundan 20’sinde, 4. haftada biitiin koyunlarda tespit edilmistir. Gebeligin 3-9.
haftasindan itibaren oPAG diizeyinde artis daha yavastir (Karen ve ark 2001).

24. .Embriyonal Dénemin Tanim

Koyunlarda embriyonal donem; fertilizasyonu takiben zigotun olusmasiyla
baslayan, daha sonra zigotun uterus duvarina tutunarak ekstra embriyonik membranlarin
olugmas: ile organ ve dokularin gelismesine kadar gecen donem olarak tanimlanir. Bagka
bir ifadeyle; koyunlarda embriyonal donem 0-38. saatten 34. giine kadar devam eden bir
donemdir (Ley 1985). Bu dénem sonunda embriyo, anilan tiirtin minyatiir bir modelini

olusturur ( Alagam 1997).

Fertilizasyondan doguma kadar olan siire genetik olarak her hayvan tiirii icin
belirlidir. Bu uzun siire¢ blastogenezis, embriyonal ve fotal donem olmak iizere baslica li¢
donemi kapsar. Blastogenezis, fertilizasyondan gebeligin maternal kabuliine kadar olan

donemdir. Bu donemde conceptus teratojenik etkilere karsi oldukga dayaniklidir.
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Embriyonal dénem, koyunda blastogenezisin sonundan 34. giine kadar olan siiredir ve
teratojenlere kargi oldukca duyarlidir. Fotal donem ise 34-150. giinler arasindaki dénemdir

(Michels ve ark 1994),

Fotal donem daha uzun olmasma ragmen, embriyonal dénem organizmanin
gelisimi ve yasamimi devam ettirmesi icin daha kritik bir donemdir. Embriyonal dénemde
koyun embriyosu 1-10. giinler arasinda kiire formunda iken daha sonra uzayarak 12-14,
giinlerde flamatdz forma doniisiir ve gebeligin 15. giiniinde blastocyst yeterince biiyiiyerek

cornu uterinin yiizeyine temas eder (Gordon 1997).
2.5. Embriyonik Oliimiin Nedenleri
2.5.1. Asenkronizasyon

Embriyonun gelisimi ile maternal ortamimn uyumsuzlugu embriyonik 6liimiin
nedenlerindendir. Asenkronizasyon olarak adlandirilan bu durum, LH pikini takiben
progesteron diizeyindeki degiskenliklerin olmasi neticesinde olusmaktadir (Ashworth ve
ark 1989). Steroid dengesizligi embriyo ve uterus arasindaki karsilikli iletisimi etkileyerek,
belirli bir zamanda embriyo veya uterusun hazir olmamasina neden olur (Noncarrow

1994).

Koyunlarda embriyonun uterusa migrasyonu gebeligin ikinci haftasinda
gerceklesmektedir. Gebeliin maternal kabuliinden sonra, 6zellikle kontralateral cornu
uteriye giriste embriyolar asenkroni durumuna duyarhdirlar, Bunun nedeni olarak
kontralateral cornu uterinin daha dénce oTP-1’e maruz kalmadigi ileri siiriilmektedir. Bu
fizyolojik nedenden dolay: arastiricilar (Pope 1988), embriyonik oliimlerin 6nemli bir
orammn gebeligin 17-18. giinlerinde migrasyondan kisa bir siire sonra meydana geldigini

ifade etmektedir.

Ovulasyon sayisinin fazla olmasi1 asenkronizasyon olayinda 6nemli bir yer
tutmaktadir. Bilateral multiple ovulasyon gosteren koyunlarin embriyonal yasam
sanslarinin, unilateral multiple ovulasyon gosteren koyunlardan daha yiiksek oldugu

belirtilmektedir (Pope 1988).

Uterus ortaminin uygun hale gelmesi, uygun hormonal degisikliklerin olusrﬁasma
baglidir. Bu hormonal degisiklik ger¢eklesmediginde uyumun bozuldugu, yapilan embriyo
transferi caligmalariyla ortaya konulmugtur. Buna gore embriyo vericileri ve alicilar
arasindaki asenkronizasyon embriyonik oliimlerin neden olabilmektedir (Noncarrow 1994,

Goff 2002, Vallet ve ark 2002).
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2.5.2. Beslenme

Beslenme tarzinin embriyolarin gelisimi ve oliimii tizerindeki etkisi tam olarak
bilinmemektedir. Ancak beslenmenin endokrin dengede muhtemel bir degisiklige yol
acabilecegi ve sonucta plazma progesteron diizeyindeki degisikliklere bagh olarak embriyo
ve uterus arasinda bir asenkronizasyona neden olabilecegi ifade edilmektedir (Nancarrow

1994).

Koyunlarda embriyonik Sliimlerin oranindaki artiglar hem asir1 beslenme hem de
yetersiz beslenmeye bagl olabilmektedir. Erken gebelikte plazma progesteron diizeyi ile
beslenme arasinda ters bir iliski g6zlenirken; gebeligi devam eden koyunlarda ovaryum
damarlarinda ve endometrial dokuda, embriyonik o©liim geg¢iren hayvanlara gore
progesteron diizeyi daha yiiksek olarak bulunmustur. Rasyondaki enerji ve protein
seviyesinin embriyo yasamu ve gelismesindeki etkisi hem ovaryum hem de uterus

damarlarindaki progesteron diizeyi ile iliskilidir (Abecia ve ark 1997).

Yetersiz beslenme veya siddetli negatif enerji dengesinde Oncelikle follikiiler
gelisme, oosit kalitesi ve oviduct’un sekretdr ve motil aktivitesi etkilenir. Oosit kalitesinin
olumsuz etkilenmesi sonucu zayif embriyolar olusur ve bu da embriyonik 6liimlerde artisa

neden olur (Vanroose ve ark 2000).

Yetersiz beslenme direkt embriyo iizerinde de zararli etki olusturur. Ozellikle
siddetli vitamin (Vitamin A) ve/veya mineral madde (Cu, Zn, I) eksiklikleri embriyonik

Oliimlere neden olabilmektedir (Vanroose ve ark 2000).

Beklenen oOstriis zamanina yakin bir donemde besin kisitlamasi yapildiginda da
embriyonik oliimlerde artis olmaktadir. Bunun nedeni erken gebelikte progesteron
salimminin azalmasiyla ilgilidir. Progesteron salimiminindaki artisin zamanlamasi hem

uterus hem de embriyo fonksiyonunu etkilemektedir (Vallet ve ark 2002).

Birinci haftadan sonra embriyo gelisiminde bazi gecikmeler gozlenebilmektedir.
Gebeligin ikinci ve ti¢lincii haftasinda yetersiz beslenmenin embriyolar iizerinde 6ldiiriicii

etkisi tespit edilmistir (Abecia ve ark 1997).

Yetersiz beslenme uterus sivisinin aminoasit kompozisyonunda bir diizensizlik
meydana getirerek asenkronizasyona da sebep tegkil edebilmekte hatta ikiz ovulasyonlarda
daha fazla kayiplara neden olmaktadir (Nancarrow 1994). Yetersiz beslenmeden dolayi
meydana gelen progesteron sentezindeki variyasyonlar uterus asenkronizasyonuna ve

sonugta embriyonik ¢liimlere sebebiyet vermektedir (Pope 1988).
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Asim takiben yiiksek seviyede enerji alan hayvanlarda progesteron seviyelerinde
azalma veya embriyonik Sliimlerde artis kaydedilmistir (Rhind ve ark 1984). Ostriisten
hemen once besin alimmin artirilmast ovulasyon oraninda artisa neden olmakla birlikte

embriyonik 6liim oranlart da artmaktadir (Nancarrow 1994, Vallet ve ark 2002).

Asiri beslenme hayvanda 1s1 stresine neden olarak embriyonun gelisimi ve yagsamini

siirdiirmesini olumsuz olarak etkiler (Nancarrow 1994).

Protein diizeyiyle ilgili olarak; erken gebelikte yiiksek bir protein destegi, ornegin
lupin destegi yapildiginda koyunlarda gebelik oranlarinda azalmalar gozlenmistir. Ure
destedi yapilan koyunlarda da in vitro olarak embriyonik oliimlerin oranlarinda artis

oldugu bildirilmektedir (Abecia ve ark 1997).

Asin beslenmeyle plazma progesteron diizeyi arasinda katabolizma artisindan
dolay: ters bir iligki bulunmaktadir. Bu durumdaki koyunlara progesteron sagitimi

uygulandiginda % 48-76 oraninda gebeligin artif1 belirtilmektedir (Nancarrow 1994).

2.5.3. Embriyo transferi

Embriyo transferi, embriyonik yasamin devam etmesinde olumsuz bir etki
yapmaktadir. Siiperovulasyon sonucu elde edilen ovulasyon oraniyla, transfer edilen
embriyolarin yagamlarini devam ettirme sanslari arasinda iliski vardir. Ovulasyon sayilari
yiiksek olanlarda embriyolarin yasam sanst % 49 iken, diigiik olanlarda % 24 olarak
belirlenmistir. Embriyolarin ayni cornu uteriye transfer edilmesi onlarin yasam sanslarimi
artiran bir fenomen olarak gésterilmektedir. Ikiz transferlerde embriyolarin yagsam sanslari

% 73, tekli gebeliklerde % 53 olarak belirlenmigtir (Noncarrow 1994).
2.5.4. Enfeksiy6z nedenler

Enfeksiy6z etkenler dogrudan embriyoyu veya dolaylt olarak embriyonun
bulundugu ortam etkilemektedir. Sistemik etkileri sonucu anada septisemi, viremi veya
toksemiye neden olur ve bundan embriyo da etkilenir. Enfeksiy6z nedenler bakteriyel,
viral veya protozoalara baglidir. Bu etkenlerin uterusa girisi hematojen veya vaginal yolla
olmaktadir. Enfeksiydz etkenler yiiksek atese neden olmakta ve yliksek ates de gebeligin
ilk asamasinda embriyonik proteinlerin denatiirasyonu sonucu erken embriyonik 6liime yol
acabilmektedir. Olusan yangi sonucunda agifa c¢ikan prostaglandinler de atesin
yiikselmesine, luteolizise ve sonugta embriyonik oliimlere neden olabilmektedirler. Ayrica

stres ile birlikte yiiksek ates de varsa, steroid salgisinda artig ve diger organizmalara karsi
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immun yanitlarin azalmasindan dolay1 indirekt olarak gebelik kaybi olabilmektedir

(Vanroose ve ark 2000).

2.5.4.1. Embriyonun bulundugu ortamin enfeksiyonu

Ortamin (oviduct ve uterus) enfeksiyonuna spesifik ve nonspesifik uterus
patojenleri neden olabilmektedir. Spesifik utervs enfeksiyonlar1 virus, bakteri ve
protozoalardir. Bu patojenler uterusa hematojen yolla (Toxoplasma gondii gibi) veya dogal
asimda vaginal yolla (Campylobacter fetus gibi) girmektedirler. Asim veya suni
tohumlama sonrasi olusan akut endometritis embriyo icin olumsuz ortam olugturarak
direkt etki yapabilmekte ve siddetli durumlarda buna prostaglandin gibi luteolitik ajanlar
da eslik etmektedir. Bakteriyel etkenlere bagl uterus enfeksiyonlart genelde yaygin
siddetli purulent enfeksiyonlara sebebiyet vermektedirler. Viral enfeksiyonlar genelde
nekrotik endometritisle karakterize olup endometriumda yaygin ve total lenfatik ve

plazmatik degisikliklere neden olmaktadirlar (Vanroose ve ak 2000).

Kronik endometritisde ise uterustaki yanginin yamsira morfolojik ve yangisel
degisiklikler de s6z konusudur. Fibréz doku birikintilerinin olmasi1 endometrial bezlerde
fonksiyonel bezlerin eksikligine neden olur. Bu durum protein bakimindan zengin olan
ekzokrin sekresyondan embriyonun mahrum kalmasi sonucunu dogurur (Vanroose ve ak

2000).
2.5.4.2. Embriyonun enfeksiyonlari

Embriyonun enfeksiyonlari, embriyonun gelisimi strasinda iki 6nemli dénem olan

hatching (embriyonun sarkmasi) oncesi ve hatching sonrasi meydana gelmektedirler.
2.5.4.2.A. Hatching oncesi (zona pellucida bozulmadan dnce)

Biitiin patojenler ve viruslar, erken donemdeki embriyo igin tehikeli ve ¢ok zararh
enfeksiyon kaynagidirlar. Zona pellucida ile etkilegserek embriyo icine gecen viral
enfeksiyonlar, fertilizasyondan once oosit maturasyonu esnasinda bulunabilirler. Virus
zona pellucidaya tutunmakta veya fertilizasyonda sperm yoluyla zona pellucidaya girerek
enfeksiyon meydana getirebilmektedir. Hatching sonrasi zona pellucida  virus

penetrasyonuna karsi etkili bir bariyer olusturmaktadir (Vanroose ve ark 2000).
2.5.4.2.B. Hatching sonrasi (zona pellucida bozulduktan sonra)

Koyunlarda embriyolar 7-8. giinlerde hatch (sarkmis embriyo) olmaktadirlar.

Yapilan invitro ve invivo ¢aligmalarda enfeksiyonlarin sarkmayla ve implantasyondan
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sonra genis bir dagiliminin oldugu gosterilmistir. Embriyonik 6liimler hem sitolitik hem de
non-sitolitik enfeksiyonlar sonucunda olabilmektedir. Ancak non-sitolitik enfeksiyonlar
kromozomal hasara ve embriyonik hiicrelerin boliinme hizlarimin yavaslamasina neden
oldugundan daha onemlidirler. Bu gecikme organogenezisin kritik fazinda olugmaktadir.
Neticede viral enfeksiyonlar konjenital malformasyonlarin olugmasina neden
olabilmektedirler. Implantasyondan sonra hematojen yolla ortaya c¢ikan uterus
enfeksiyonlari ise; hem embriyo tizerinde sitolitik etkilidir hem de endometritise neden

oldugundan daha zararli olmaktadirlar (Vanroose ve ark 2000).

2.5.5. Genetik nedenler

Kromozom anormaliteleri gebeligin sonlanmasinin  Snemli bir nedenidir.
Kromozomal anomaliler koyun embriyolarinda gebeligin 2-3. giinlerinde % 6 civarinda
tespit edilmistir (Ashworth ve ark 1989). Kan yakinlif1 da embriyonik oliimiin bir nedeni

olarak bildirilmekte ve irktan irka fark oldugu ifade edilmektedir (Vanroose ve ark 2000).

Avustralya Booroola Merinos irki koyunlar iizerinde yapilan ¢calismalar, kromozom
anormalitelerine bagh meydana gelen embriyonik 6liimlerin fizyolojisinin agiklanmasinda
onemli Olgiide yardimci olmustur. Bu wrkin yiiksek dol verimi tek bir major dominant
genden (F geni) kaynaklanmaktadir. Booroola Merinoslarinin yiiksek dogurganhik F
geninin  kullanilmasiyla reprodiiktif — 6zellikleri iyilestirilebilmektedir. ~ Multiple
ovulasyonlarda embriyonik 6liim orani artmaktadir. +/+ geni tasiyanlarda embriyonik 6lim
orani F/+ geni tasiyanlara gore nispeten daha yliksek bulunmustur. F/F geni tasiyanlarda
embriyonik oliimlerin oram % 41, F/+ geni tasiyanlarda % 19 ve +/+ geni tasiyanlarda % 9
olarak bildirilmektedir. F/F geni tasiyan koyunlarda plazma progesteron konsantrasyonu
ovulasyon oranindaki artisa bagh olarak artmamaktadir. Iyi gelismemis luteal doku yeterli
prégesteron tiretemiyeceginden; ekzojen progesteron verilse bile embriyolarin yasam sansi
artinlamamaktadir. Kromozom anormalitesi bulunan koyunlar fecundin ile tedavi
edilmisler, tedavinin kromozom anormalitesi bulunan embriyolarin oranini etkilemedigi
gorilmiigtiir (Kleemann ve ark 1990, Nancarrow 1994). Yiiksek verimli iki yash Romney
koyunlarinda HPR (I+) tasiyanlarda, bu geni tasimayan HPR (++) koyunlardan ovulasyon
orant daha yiiksektir ve buna bagli olarak embriyonik &liimler de daha yiiksektir (% 31)

(Michels ve ark 1998).

Kromozom anormaliteleri birden fazla spermin penetrasyonuyla (polyspermi) da

meydana gelebilmektedir. Invitro embriyo ¢aligmalarinda mixoploidy, polyploidy ve
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haploidy gibi anomaliler sikca meydana gelebilmektedir. Kromozomal anomalilerin
toplam embriyonik ve fotal kayiplar icerisinde % 20 oraninda oldugu hesaplanmaktadir.
Bazen bir enzim eksiklii sonucu Ornegin tiridin monofosfat sentetaz eksikligi erken

embriyonik &liimlere neden olabilmektedir (Vanroose ve ark 2000).

2.5.6. Hormonal dengesizlik

Koyunlarda uterusun gebelige hazir hale gelebilmesi i¢in birbirini izleyen uygun
endokrin olaylarin olmasi gerekmektedir. Embriyo gelisimi ve embriyonun kaybinda en
onemli rol uterus’undur. Uterus gebeligin maternal kabuliinde, erken gebelikte embriyonun
uzamasl, implantasyon ve embriyonun gelismesinin desteklenmesinde anahtar role sahiptir.
Bu mekanizmalarin herhangi birindeki aksama embriyonik 6liimlere neden olabilmektedir
(Vallet ve ark 2002). Progesteronun gebeligin siirdiirtilebilmesi i¢in hayati onemi vardir.
En 6nemli gorevi, blastocyst’in uterusun luteolitik mekanizmasina karsi korunmasidir.
Ovulasyon sonrasi progesteron artisl, embriyo ile uterus arasindaki iliskinin diizenli bir
sekilde siirdiiriilebilmesi icin gerekmektedir. Progesteron eksiklifi primer luteal
yetersizlife neden olmaktadir ve bu durum embriyonik 6liimlerin 6nemli bir nedenidir.
Ovulasyon sonras1 progesteron artisinda yetersizlik ve/veya luteal fazdaki diisiik
progesteron diizeyi, embriyolarin gelisimindeki yetersizlik ile iligkilidir (Noncarrow 1994,

Vanroose ve ark 2000).

Embriyolarin yasam kabiliyeti 0. ve asimdan sonraki 1. giinde progesteron diizeyi
diisiik olan koyunlarda 6nemli oranda daha diisiiktiir. Luteal faz siiresince progesteron
dizeyi daha diigiik olan koyunlarda yasama oranit daha diisiiktiir. Ciinkii bu durumda

embriyo tarafindan tiretilen oTP-1 miktar1 azalmaktadir (Wilmut 1985, Goff 2002).

Blastosit tarafindan gebeligin 10-22. giinleri arasinda antiluteolitik mekanizmanin
olusmas1 ve gebeligin siirdiiriilebilmesi amaciyla oTP-1 sekresyonu yapilmaktadir. Ovine
trophoblastic protein-1 endometriyal reseptorlere baBlanarak etkisini gostermektedir.
Sonug olarak 6 farkli protein sentezi olusmaktadir. Plazmadaki luteolitik oksitosin ve

prostaglandin saliniminda degisikliklere neden olmaktadirlar (Noncarrow 1994).

Uterusta progesteron tarafindan kontrol edilen faktorler embriyonik biiyiime,
gelisme oranlarimi diizenlemektedirler. Eger bu diizen bozulmugsa embriyonun yasamim

devam ettirme ihtimali azalmaktadir (Noncarrow 1994).

19



2.5.7. Stres
Stresin reprodiiktif fonksiyonlar: iizerine zararl1 etkileri bulundugu bilinmektedir.
Stres yapan faktorler, GnRH’un hipotalamustaki diizeyini veya ovaryumdan progesteron

tiretimini azaltarak etkilemektedir (Vanroose ve ark 2000).

Stresten dolayr meydana gelen progesteron sentezindeki variyasyonlar uterus

asenkronizasyonuna neden olarak embriyonik éliimle sonuglanir (Pope 1988).

Korku, aglik, agn, sofuk-sicak hava, nakil, yaralanma gibi faktorler strese neden
olur ve reprodiiktif sistem iizerinde olumsuz etki yapar. Stres, neurosekretorik néronlarin
hipotalamusta aktivasyonuna neden olur. Ayrica kortikotropin salgilatici hormonun ve
hipofizden ACTH ©6n maddesi olan proopiomelanocortin  salinimmi  baglatir.
Proopiomelanocortin, ACTH’dan bagka, hipofizden gonadotropin sekresyonunu etkileyen
enkefalinler ve betaendorfin gibi endojen opioidlerin salinimmi artiririr. ACTH salinimi
adrenal korteksi etkileyerek kortizol salimmina yol acar ve FSH ile LH salinimini engeller.
Endojen opioid peptidler (EOP)’in, hipotalamus-hipofiz-adrenal korteksi etkisi altinda
tuttugu goriilir. * Ayrica kortizol seviyesinin artmasina bagh olarak da ovaryum

fonksiyonlari bozulmaktadir (Jonsson ve ark 1997).
2.5.8. Ovulasyon oram

Ovulasyon oraninin artmasi embriyonik 6liim oranlarinda artisa neden olur (Vallet
ve ark 2002). Ovulasyon oraninin artisiyla ilgili yapilan ¢caligsmalarda embriyonik 6liimierin
de onemli oranda artif1 goriilmiistiir (Kleemann ve ark 1990). Ovulasyon sayisinin birden
fazla olmasi; meydana gelen embriyolarin yasam kabiliyetlerini azaltan bir faktor olarak
bilinmektedir (Scaramuzzi ve Downing 1997, Wilson 2004). Koyunlarda ovulasyon
oranlarimin dort veya daha fazla sayida olmasi embriyolarin yasam sanslarini azaltmakta ve

dolayisiyla dogan yavru sayisi da azalmaktadir (Scaramuzzi ve Downing 1997).

Embriyolarin yagam kabiliyetlerindeki azalmanmin transuterin migrasyonundan
kaynaklanabilecegi, bu durumda bilateral ikiz ovulasyonlarda her embriyonun digerinden
bagimsiz olabilecegi belirtilmektedir. Buna karsin unilateral ikiz ovulasyon varsa etkilesim
beklenmektedir (Nancarrow 1994). Doney ve ark; go¢ etmeyen embriyolarin yasam
sanslarinin daha fazla oldugunu, unilateral ikizliklerin bilateral ikizlere gore daha diisiik
yasam oranlarinin oldugunu belirtmektedirler. Ayni arastiricilar bilateraldeki kayiplann %
25 ve unilateraldeki kayiplar1 % 43 olarak tespit ettiklerini bildirmektedirler. D&l verimi

yiiksek koyunlarda iigiincii ve dordiincii haftalardaki embriyonik kayiplar embriyolarin
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cornu uteriler arasindaki dagilimindaki dogal dengede bozulmaya neden olmaktadirlar.
Embriyonik oliimlerin oranlan tekli gebeliklerde % 11, bilateral ikizlerde % 16 ve
unilateral ikizlerde % 28 (Merinos) veya % 18 (Border Leicester x Merinos) olarak

bildirilmistir (Nancarrow 1994).

Koyunlarda bilateral ovulasyonlarda elde edilen yavru sayisi, unilateral
ovulasyonlardan elde edilen yavru sayisindan biraz daha fazladir. Bu durum transuterin
migrasyonun embriyonik 6liim iizerine az oranda etkili oldugu sonucunu dogurmaktadir.
Unilateral ikiz ovulasyonlarda embriyo migrasyonunun ozellikle yaz mevsiminde daha

yiiksek kayip riskine sahip oldugu belirlenmistir (Scaramuzzi ve Downing 1997).

Ostriisleri progesteron ve PMSG ile senkronize edilen koyunlarda embriyonik liim
oraninin % 12’den % 29’a yiikseldigi, bunun nedeninin ovulasyon oranindaki artis veya

senkronizasyondan dolayi olabilecegi belirtilmektedir (Nancarrow 1994).

2.5.9. Sicaklik stresi

Koyunlarin yasadigi ortamin sicakhifinin yiiksek olmasi fertilizasyonu ve daha
sonra embriyonuh yasaminin devamunt etkilemektedir. Uterus ortam 1sismin yiiksek
olmasi uterusa kan akiminin azalmasina neden oldugundan embriyo tizerinde direkt olarak
zararh etki yapmaktadir. Fertilizasyonu takiben 9 giin siiresince sicaklik stresi embriyonik
oliimlere neden olabilmektedir. Embriyonun en hassas oldugu asama blastocyst’in erken
boliinme asamasidir ve mortalitenin %100 oldugu bildirilmektedir. Sekiz hiicreli
embriyolar hem 21° C hem de 25° C’de transfer edildiklerinde embriyolarm 3. giinden
once de, 8. giinden sonra da sicak stresinden dolay:1 hasar gordiikleri gézlenmistir ve bu
giinler arasinda fark bulunamamistir. Fertilizasyondan hemen sonra istya maruz kalan
embriyolarda anormalliklerin olusma riski daha yiiksektir ve bu kayiplar kuzulama
oranlarindaki diisiisle gdsterilmiglerdir. Sicak ortama alisma, etkiyi azaltabilmekle birlikte,
viicut 1s1sinda 2° C’nin lizerindeki bir artig dldiiriictidiir (Noncarrow 1994, Vanroose ve ark

2000, Wilson 2004).

Sicaklik stresinin embriyonun gelisimini geciktirdigi ve luteolizisi Onleyen
interferon-tau salintmin1 olumsuz olarak etkiledigi belirtilmektedir (Goff 2002). Ovumun
deneysel transferinden sonra sicakligin etkisi fertilizasyondan sonra olusmustur. Ancak bu
etki tubal transportu kapsamamaktadir. Son caligmalar gostermistir ki diisiik 151 da
koyunlarda oositlerin olgunlagma siiresince anormaliteleri uyarabilmektedir. Bu oldiiriicii

etkiler direkt olarak gametleri, embriyolar1 veya uterus fonksiyonlarini ya da indirekt

21



olarak hormonal degisikliklerle ortaya gikabilir. Ineklerde yapilan bir caligmada sicaga
maruz kalmanin bTP-1 diizeyinde 6nemli bir azalmaya neden oldugu ve buna bagli olarak
da gebeligin on yedinci giiniinde conceptus’un agirhginda % 50 azalma tespit edilmis ve
anormal kii¢iik conceptuslarin luteolitik ajanlara karst koymada zayif kaldiklan
gozlenmistir (Noncarrow 1994). Ayrica agirt sicak havalarda viicut 1s1st artar ve genital
kanala kan akiginin azalmast sonucu ovaryum fonksiyonlart bozulur. Sicaxlik artisi
kortizol seviyesinin artmasina neden oldugundan ovaryum fonksiyonlarinda aksakliklar

ortaya ¢ikmaktadir (Jonsson ve ark 1997).

Asint sicaklik; dstriis siklusunun 1 veya 2 giin kisalmasma, ko¢ katimina dogru
Ostriis davramslaninin ve daha da oOnemlisi  Ostrils siiresinin kisalmasina sebebiyet
vermektedir (Wilson 2004). Sicaklik stresinden dolayr meydana gelen progesteron
sentezindeki farkliliklar uterus asenkronizasyonuna ve dolayisiyla embriyonik 6liimlere

neden olabilmektedir (Pope 1988).
2.5.10. Yas

Embriyonik oliimlerin insidans: gen¢ koyunlarda (1.5 yas) daha yash koyunlara
(2.5 yas ve daha yukarist) gore daha yiiksek bulunmustur (Kleemann ve ark 1990, Wilson
2004).

Ancak ovulasyon oranlarindaki artiga bagh olarak yash hayvanlarda embriyonik
olim oranlarinda artis meydana gelmektedir. Ikiz embriyolarda kayiplarin geng merinos
koyunlaninda % 20, daha yash olanlarda % 35 oldugu belirtilmektedir. Morocco irkinda
12 aylik koyunlarda embriyonik kayiplar % 29-36 iken, 30 aylik ¢ok dogum yapmus

olanlarda % 58 olarak bulunmustur (Noncarrow 1994).

Geng¢ koyunlarda embriyolarin yasam kabiliyetleri yasli koyunlardan daha
diigiiktiir. Ayrica geng¢ koyunlarda ge¢ embriyonik Sliimlerin insidansi da daha yiiksektir.
Ge¢ embriyonik Oliimlere luteal yetersizliklerin 6nemli neden oldugu, ciinkii geng
koyﬁnlarda gebeligin 15-30. giinlerinde plazma progesteron diizeyinin ergin koyunlardan

onemli derecede daha diisiik oldugu belirtilmektedir (Beck ve ark 1996).

Yas ilerledikge follikiiler aktivite ve oosit kalitesindeki diisiise bagl olarak embriyo
gelisiminde bir azalma olugmaktadir. Ayrica endometrium da yasin ilerlemesiyle birlikte

daha yetersiz hale gelmektedir (Vanroose ve ark 2000).

2.5.11. Travma
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Rektal palpasyon veya transrektal ultrason uygulamasindan sonra olusan travmadan
dolay1 gebelik kayiplarinin olabilecegi ileri siiriilse de; rektal palpasyonun dikkatli olarak
uygulandi@inda giivenilir bir yontem oldugu ve embriyo veya fGtus iizerinde zararh bir

etkisinin bulunmadif bildirilmektedir (Vanroose ve ark 2000).
2.6. Embriyonik Oliime Ait Semptomlar

Koyunlarda siklusun 13-19. giinleri arasinda meydana gelen embriyonik 6liimlerde
corpus luteumun varlifini 2-18 giin devam ettirmesi nedeniyle, Ostriis siklusunun stiresi
uzamaktadir. Bu durumda beklenen normal zamanda Ostriisiin @ dis  belirtileri

gozlenememektedir (Ley 1985, Nancarrow 1994).

Ultrasonografik muayene yonteminde tekrarlanan muayene bir &nceki muayene
bulgularyla kiyaslandifi zaman embriyonun geligiminde i}erleme olmamasi, embriyonun
hacminin artmamasi veya kiiclilmesi ve etrafinda daha ‘az embriyonal sivinin olmasi
onemli semptomlar olarak kabul edilir (Gearhart ve ark 1988, Shrick ve Inskeep 1993,

Kaulfus ve ark 1997, Gonzales ve ark 1998, Martinez ve ark 1998, Strmsnik ve ark 2002).

Ultrasonografik muayene ile gebeligin 23. giiniinden itibaren embriyolarin
tamaminda kalp atim1 gozlenebilmektedir. Kalp atiminin daha sonra yapilan muayenelerde
goriilmemesi  embriyonik Oliimiin en Onemli semptomlarindan biri  olarak

degerlendirilmektedir (Bretzlaff ve ark 1993, Strmsnik ve ark 2002).

Gebeligin 25. giiniinden itibaren yapilan ultrasonografik muayenelerde embriyonal
stv1 belirgin olarak artis gdsterir ve 28-30. giinlerde plasentomlar belirlenir. Daha sonra
yapilan muayenelerde embriyonal sivi artisginin belirlenememesi, plasentomlarin 26-28.
giinden sonra yapilan muayenelerde goriintiilenememesi ve sadece sivilarin gézlenmesi
embriyonik Oliimiin 6nemli sémptomlarl olarak degerlendirilmektedir (Gearhart ve ark
1988, Karen ve ark 2004a). Embriyonik &liim durumunda; plasentomlar gebelik yasina
gbre olmasi gerekenden daha kiiciiktiir ve embriyonik sivilar daha azdir. Bunun yaninda
embriyoda kalp atimi goriilmez ve embriyonal zarlarin diizensizligi s6z konusudur
(Bretzlaff ve ark 1993). Bu giinlerden sonra yapilan 6lgtimlerde plasentomlarin gapinin
artmamasi da embriyonik 6liimiin semptomu olarak degerlendirilir (Doize ve ark 1997).
Eger embriyo yasiyorsa gebeligin ilerlemesiyle birlikte conceptusun dairesel mesafesi de

giderek artar. Embriyo 61diigii taktirde bu durum gozlenemez (Rodriguez ve ark 2000).

Gebeligin devam etmedigi durumlarda plazma progesteron diizeyinin Onemli

derecede azalmasi, embriyonik 6liimiin bir gostergesi olarak diistintilmektedir (Strmsnik ve



ark 2002). Siklusun 13. giiniinden sonraki embriyonik Oliimlerde luteal fazin uzayacagi
diigiiniildiigiinde progesteron diizeyi 17-20. giinlerde yiiksek olabilmektedir (Unal ve ark
1991).

2.7. Embriyonik Oliim Tam Yo6ntemleri

Ultrasonun kullanimindan once veteriner hekimlik alaninda embriyonik 6limlerin
behrlenmesme yonehk ilk calismalar mezbahada kesilen hayvanlar {lizerinde
gerceklestirilmistir. Bu caligmalarda ovulasyon sayisi/corpus luteum sayilari, uterusun
ytkanmast sonrast elde edilen embriyo sayilar ile karsilastirilmistir (Shrick ve Inskeep
1993, Kaulfuss ve ark 1997). Beck ve ark (1996); asimdan 15 giin sonra uterus
yikantisindan (X10) elde ettikleri dejenere conceptuslarin sayilartmi ovaryumlardaki
corpus luteumlarm sayilart ile karsilastirarak embriyonik 6liim oranlarini tespit ettiklerini

bildirmektedirler.

Gebeligin devam edip etmedigi, plazma veya siit progesteron diizeylerine gore
belirlenebilmektedir. Embriyonik 6liim durumunda plazma progesteron diizeyinde 6nemli
diisiis meydana gelmektedir (Tyrell ve ark 1980, Susmel ve Piasentier 1992, Zarkawi ve
ark 1999).

Rozet inhibisyon testinin de koyunlarda erken embriyonik Oliimiin tespit

edilmesinde kullanilabilecegi belirtilmektedir (Gordon 1997).

Yapilan bir ¢alismada (Nephew ve ark 1991); asimdan sonra 13. giine kadar plazma
progesteron diizeyleri ve uterusun yikantisiyla tespit edilen oTP-1, PGE2 ve PGFa
miktarina gore 13. gilinde embriyolarin yasayilp yasamadigina ve gebeliklerine karar
verilmistir. Ciinkii erken gebelikte oTP-1 ile PGF2a’ya kars1 olusan direng arasinda direkt
bir iliski bulunmaktadir. Intrauterin oTP-1 verilen siklustaki koyunlarda luteal fazin
uzadig: gozlenmistir. PGE2 ve PGF2a arasindaki oraninin PGE2 lehine olmasi gebelik

CL’nin devamim saglayan bir diger faktordiir.

Koyunlarda gebeligin 14-24. giinleri arasinda trophoblast hiicrelerin basit kiiboidal
tek tabakadan kuboxdal veya kolumnar iki kat tabakaya; endometriumun epitel hiicrelerinin
de kolumnar hiicrelerden yass1 hiicrelere doniismesi implantasyonun gerceklestiginin
histolojik gostergesi ve gebeligin devam ettiginin isareti olarak kabul edilir. Tek kat
kiiboidal epitel hiicrelerin varlif1 trophoblast hiicrelerin gelismemis olduguna ve gebeligin
devam etmedigine isaret etmektedir. Biniikleer (BCs) hiicrelerin sayisi da yasayan

conseptuslar igin bir kriterdir. Biniikleer hiicreler implantasyon siiresince embriyonik
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yasamin bir gostergesi ve bu hiicrelerin sayisida yasayan conceptuslar igin bir kriter olarak

kabul edilir (Rodriguez ve ark 2000).

Koyunlarda ultrasonografik yontemle muayenede gebeligin 18-20 giin gibi erken
bir donemde belirlenebilmesi, embriyonik 6liimii belirleme ¢alismalarinda ¢ok 6nemli
sonuglar dogurmustur (Shrick ve Inskeep 1993). Ovaryum ve uterusun ultrason ile
muayenesiyle gebeligin, embriyo ve corpus luteum sayisinin  belirlenmesi miimkiin
olabilmektedir (Shrick ve Inskeep 1993, Kaulfuss ve ark 1997). Ultrasonografik muayene
ile embriyonun gelisimi de izlenebilmektedir. Embriyonik vezikiiliin ¢capi, gebelik yasiyla
yiiksek korelasyon gostermektedir. Gebe tanist konulan koyunlarda 19. giinden sonra bas-
popo mesafesi ve gogiis capina gbre embriyonun yasi tayin edilebilmekte daha sonra
yapilan Olgiimlerle embriyonun gelisimi izlenebilmektedir (de Bulnes ve ark 1998).
Ultrasonografik muayenin bu o6zellikleri embriyonik o6liim tani yontemleri icerisinde
dogruluk orani en yiiksek yontem olarak 6ne ¢ikmaktadir. Ayrica ultrasonografik muayene

ile embriyonik 6liimler diger yontemlerden farkli olarak dogrudan belirlenebilmektedir.
2.8. Ultrasonografi

Ultrasonografik g6zlem yumusak dokularin muayenesine olduk¢a uygun bir
yontemdir. Doku ya da organlarmn hareketi, kan akimi, topografik anatomisi ve ozellikleri
ultrasonografik muayene ile degerlendirilebilmektedir. Bu amagla veteriner hekimlikte
oftalmoloji, kardiyoloji, abdominal organlarin gézlenmesi, obstetrik ve jinekolojide énemli

kullanim alanlar1 olusmustur.
2.8.1. Ultrasonun tanimi ve baz temel prensipleri

Ultrasonografi, dokulara gonderilen yiiksek frekansli ses dalgalarinin bir kisminin
geri yansimasiyla goriintii elde edilmesidir. Saniyedeki dalgaya Hertz (Hz), saniyede 1
milyon dalga ihtiva eden sese de Megahertz (MHz) denilmektedir. Ultrason ise insan
kulaginin duyamadig1 20.000 Hz ile 10 MHz sinirlart arasinda bulunan ses dalgalaridir.
Diagnostik amagli ultrasonografide 2-10 MHz arasindaki ses dalgalari kullanilmaktadir.
Ultrasonografi yumusak dokularda meydana gelen fizyolojik ve patolojik degisikliklerin
tespit edilmesini veya eksternal olarak gozlenmesini saglayan bir muayene yontemidir.
Basit bir tamimlamayla yumusak dokularin goriintiilenmesinde kullanilan bir cihazdir
(Cartee 1980a, Cartee 1980b, Herring ve Bjornton 1985, Pierson ve ark 1988, Atmaca
1989, Fluckier 1990, Cartee 1993, England 1994, Myrhofer ve ark 1995, Nyland ve ark
1995, Holoska ve ark 1997, Bushong 1997, Ding2003, Kirsan 2003).
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Ultrasonun en Onemli 6zelligi piezoelektrik etki olusturmasidir. Piezo eski
Yunanca’da piesis (basing yapma)’'ten gelir. Piezoelektrik terimi bugilin basing elektrigi
anlaminda kullanilmaktadir. Transdiiser (prob) adi verilen doniistiiriiciide, piezoelektrik
ozelligine sahip kristaller vardir. Ultrason dalgalari, probun igerisinde 1/1000 gonderici,
999/1000 alic1 gorevi goren piezoelektrik kristalleri tarafindan olusturulur. Transdiiserdeki
kristallere elektrik akimi yiiklendiginde mekanik titresimlerin olusmasina “ters
piez'oelektrik” adi verilir. Kristaller ters piezoelektetrik etki ile dokulara yiiksek frekansta
ses dalgalart gonderir. Dokulara gonderilen ses dalgalarinmn bir kismi farkli ses direnci
gosteren dokulardan geri yansiyarak tekrar kristallere gelmekte ve elektrik akimina
déniistiiriilmektedir. Bu akim kullanilan ultrason tipine goére ya insan kulaginin
duyabilecegi sese doniistiiriiliir veya bir kagida pikler seklinde yazdirilir ya da monitorde
bir dokunun histolojik kesiti gibi iki boyutlu olarak izlenebilir. Dokular arasinda yogunluk
ve yansima farkindan dolay: da dokular rahatlikla birbirinden ayirt edilir (Schmidt 1986,
Atmaca 1989, Flickiger 1990, Gladisch 1993, Mayrhofer ve ark 1995, Nyland ve ark
1995, Bushong 1999, Ding 2003).

A-mode (amplitude mod), B-mode (brightness mod) ve TM-mode (time motion
mod) olmak iizere li¢ tip ultrason vardir. B-mode parlaklik esasina gore ¢aligir. Parlaklik
beyazdan siyaha kadar degisen tonda gri bolge veya noktalar seklinde ifade edilir (Herring

ve Bjornton 1985, Pierson ve ark 1988, England 1994).

Ultrasonografik muayeneler sirasinda muayene edilen organin ekranda verdigi
goriintiisii anekojenik (nonekojenik), hipoekojenik ve hiperekojenik olarak ifade edilir. igi
sivi dolu yapilar (follikiil, kist, fotal kese, idrar kesesi v.s) eko vermediklerinden dolay:
siyah renkte (anekojenik) goriiliirken, doku ozelligi tasiyanlar degisik oranda eko veren
yapilar olduklan i¢in grimsi beyaz renkte (ekojenik) goriiliirler. Doku yogunlugu arttik¢a
goriintii siyahtan beyaza dogru degismektedir (Herring ve Bjornton 1985, Pierson ve ark

1988, England 1994, Kirsan 2003).

B-mode ultasonda linear-array, sektdr ve konveks olmak iizere ii¢ tip prob vardir.
Linear-array problarda ses dalgalar kristallerin siras1 boyunca dikey olarak digan verilir.
Bundan dolay: goriintii dikdortgen olarak elde edilir. Sektor problarda, konveks ve linear
problara gore temas yiizeyinin daha kiiciik olmasi ve kristallerin daire geklinde siralanmasi
nedeniyle yelpaze seklinde goriintii elde edilir. Konveks problarda temas yiizeyinin kiigiik
olmasi ve kristallerin yay gibi bir yoriinge iizerinde siralanmast nedeniyle derin dokularin

goriintiisii genis olarak elde edilir (Pierson ve ark 1988, Fluckiger 1990, England 1994).
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Ultrasonun giicii, ses dalgasinin frekansina baghdir ve 2-10 MHz arasinda
degismektedir. Frekans, saniyede akustik kaynagin titresimlerinin sayisidir. Ultrason
frekans1 megahertz olarak (1 MHz = 1.000.000 ses dagasi/saniye) olgiiliir. Yiiksek
frekanslar iyi bir ¢oziiniirlitk saglarken, diisiik frekanslarda ¢oziiniirtiik daha az olmaktadir,
Bu yiizden yiiksek frekansta ayrinti elde edilir. Buna karsin diisiik frekansta makro
dokulara niifuz edebilmesine ragmen ayrinti azdir. Diisiik frekanslar (3-3.5 MHz), probdan
uzak olan ileri gebelikler gibi olusumlarin ayrintili goriintiilenmesine uygundur. Yiiksek
frekanslar ise (5-7.5 MHz) ovaryum ve uterus gibi proba yakin yapilarin ayrintih
goriintiilenmesi i¢in daha uygundur. Bu nedenle reprodiiktif organlarin ultrasonografisinde
yiiksek frekans tercih edildiginde daha iyi sonuglar alinmaktadir (Pierson ve ark 1988,

Cartee 1993).
2.8.2. Real-time ultrason ile genital sistemin muayenesi

Koyunlarda real-time ultrason ile muayene transrektal ve transabdominal yolla
yapilir. Transrektal ultrasonografinin dogruluk derecesi, gebeligin 35. giinline kadar
transabdominal ultrasonografiden daha yiiksektir. Pratikte transrektal muayene igin 5 MHz

frekans ve linear prob daha uygundur (Goll ve ark 1992, Kahn 1994).

~ Transrektal olarak yapilacak ultrasonografik muayeneden dnce hayvan uygun bir
sekilde zapt-1 rapi altina alinmalidir. Koyun sirtiistii pozisyonda, bir yardimc: vasitasiyla
dzel olarak tasarlanmis metalden muayene yatagina yerlestirilir. Once arka bacaklar
caudale dogru uzatilip iple baglanarak hayvanin tekme atmasi engellenir. Bu sayede
operatdr ve ekipmanin korunmasi saglanir (Kahn 1994, de Bulnes ve ark 1997, Dickie ve
ark 1999). Koyunlarin kiiciik yapili hayvanlar olmalari nedeniyle transrektal muayene el ile
yapilamaz. Ancak prob bir cubuga sabitlenerek, probun cubuk ile birlikte rektum icerisinde
ilerletilmesi ve yonlendirilmesi ile disardan yapllébilmektedir. Rektal muayene c¢ubugu
(3x64 cm), ucu kiit, yeterince sert, esnek olmayan, piiriizsiiz bir yiizey ve kirilmaz bir
maddeden olmalidir (Shick ve Inskeep 1993, Kahn 1994, Doize ve ark 1997, Dickie ve ark
1999, Ding ve ark 2001). Proba kayganlastirici jel siiriildiikten sonra rektﬁma girilir, 15 cm
kadar craniale dogru ilerletildikten sonra v. urinaria kesesi anekojenik olarak goriintiilenir.
EDa\h-a sonra prob 90° saat yoniinde ve 180° ters yonde dondiiriilerek reprodiiktif organlarin

muayenesi yapilir (Kahn 1994, Doize ve ark 1997, Karen ve ark 2004a,).

Muayene, ekrandaki goriintiiniin anlagilir, acik ve net olabilmesi icin los bir

ortamda yapilmalidir. Koyunlarda en iyi goriintiiler hayvan sirtiistii yatirildigr durumlarda
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elde edilmektedir. Koyunlar sirtiistii yatirildiklart zaman reprodiiktif kanal ve organlar
transdiisere dogru yonlenir. Bu sayede ultrason dalgalarimin derine islemesi gerekliligi
azalir ve gorlintii kalitesi artar. Bu arada rektumdaki diskimn uzaklasturilmas: gereklidir.
Ciinkii gaitamin bagirsak duvari ve prob arasina girmesi elde edilecek goriintiiniin karanlik
olmasma yol acar. Bu nedenle prob geriye dogru ¢ekilip temizlenmelidir. Bu durum
muayeneden 12 saat dncesinden hayvamin yem ve suyunun kesilmesi ile bitylik olciide
onlenebilmektedir. Transrektal yontemle her hayvanin muayenesi icin gereken siire 1-2
dakikadir (Fowler ve Wilkins 1984, Garcia ve ark 1993, Shrick ve Inskeep 1993, Kahn
1994, Kaullfus ve ark 1996, de Bulnes ve ark 1997, Doize ve ark 1997, Dickie ve ark
1999). Eger prob dikkatli bir gekilde kullamlirsa rektumda ciddi yaralanmalar olugmaz.
Rektal mukozanin irritasyonu orta derecede kanama ile sonuglanmakla birlikte, 6nemli bir

sorunla karsilagilmaz (Kahn 1994).

En erken gebelik bulgulari genellikle agimdan 18 giin sonra elde edilmektedir.
Uterus, idrar kesesinin hemen oOniinde yer alir ve igerisinde giderek artan embriyonik sivi
tespit edilir. Bu nedenle ultrasonografik muayene ile gebelik tanisinda ilk adim vesica
urinaria’nm bulunmasidir. Gebeligin ilerlemesiyle embriyonik sivida artis belirlenirken
embriyoda da bazi fiziksel degisiklikler gozlenir. Onsekizinci giinde yapilan muayenede v.
urinaria’nin Oniinde yaklasik 0.5 em?” lik nonekojenik bir alan icerisinde ekojenik olarak
piriﬁg tanesi §ekiinde embriyo goriilebilmektedir (Buckrell 1988, Goll ve ark 1992).
Gebeligin 18-20. giinlerinde conceptus flamat6z bir yapidadir, her iki cornu uteride veya
corpus uteride bulunabilmektedir. Bu yap: sirkiiler veya uzamis anekojenik alanlar olarak
gorillmektedir ve 4 mm civarindadir (Garcia ve ark 1993, Karen ve ark 2004a).
Embriyonal sivi gebeligin 20. giiniinden itibaren diizenli olarak uterus lumeninde birkag
yerde goriilebilir. Uterus lumeninde goriilen sivi lokiilleri arasindaki baglantiyr her zaman
gormek miimkiin degildir. Ancak bunlar tek bir embriyonik vezikiile aittir ve genelde ayri
anekojenik alanlar olarak goriiliirler. Sivi dolu alanlarin  multilokiiler goriintiisii
ineklerdekine benzer bir fenomendir (Kahn 1994). Kompakt hale gelmis embriyo sivi dolu
vezikiil igerisinde ilk kez ortalama 24-25. giinlerde gortintiilenmektedir (Goll ve ark 1992,
Garcia ve ark 1993, Doize ;/e ark 1997, Karen ve ark 2001, Karen ve ark 2004a).
Embriyonik vezikiil icerisinde kalp atiminin ritmik pulzasyonu en erken agimdan sonraki
21-23. giinlerde tespit edilebilmekle birlikte, kesin tam1 25. giinde yapilabilmektedir.
Amnion zart ilk olarak 25-30. giinler arasinda hiperekojenik bir ¢izgi seklindedir ve

embriyoyu 1-2 mm mesafede ¢evirmis olarak goriintiilenir (Kahn 1994). Gebeligin 26-30.
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giinlerinde plasentomlar ultrasonografik goriintiide endometrium yiizeyinde hipoekojenik

alanlar olarak tespit edilirler (Ishwar 1995, Gordon 1997, Karen ve ark 2001).
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3. MATERYAL ve METOT

3.1. Materyal

Arastirmanin materyalini; en az bir dogum yapmis, 2-5 yash, asim sezonunda
flushing yapilmig, aym bakim ve beslenme sartlarinda barindirilan, 18. giinde yapilan
transrektal ultrasonografik muayeneyle gebe oldugu belirlenen 60 bas, % 80 Alman Etci
Merinos’u ve % 20 Akkaraman irkinin melezleme ve seleksiyon calismalariyla elde
edilmis olan Konya Merinos’u trki koyun olusturdu. Koyunlarin gebelikleri Bahri Dagdas
Tarimsal Arastirma Enstitiisii Koyunculuk Subesi’inde 17 Eyliil-7 Ekim tarihleri arasinda,

flushing yapilmig koglarla dogal asim yaptirtlarak saglandi.

3.2. Metot

Dogal asim yaptirilan koyunlarin ilk gebelik muayeneleri agim sonrasi 18. giinde B-
model, linear array, 5-7.5 MHz rektal probu bulunan real-time ultrason (Scanner 480 Vet,
Pie Data Medical, Maastrich, Netherlands) ile transrektal yoldan yapildi. Koyun 6nce
sirtiistii pozisyonda ozel olarak tasarlanmig muayene yatagina yatirildi ve arka bacaklar
caudale dogru uzatilarak baglandi. Koyun zapt-1 rapt altina alindiktan sonra, ele lateks bir
eldiven giyilerek kayganlastirildi, orta ve isaret parmag ile rektumdaki disk: dikkatli bir
sekilde bosaltildi. Bu islem muayeneyi olduk¢a kolaylastirdi. Prob, rektal muayene
cubuguna (3x64) yerlestirildikten sonra rektuma daha iyi temas etmesi ve muayenenin
kolaylastiritlmasi i¢in ultrason jeli ile kayganlastinldi. Daha sonra prob, cornu uterilerin
goriintiilenebilmesi i¢in rektuma yerlestirildi ve cranial’e dogru 15-20 cm yonlendirildi.

Once vesica urinaria’nin goriintiilenmesi saglandi.

Sekil 1. Rektal muayene ¢ubugunun rektuma yerlestirilmesi
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Vesica urinaria goriintiilendikten sonra disardan yonlendirilen prob, 90-180° saat yoniinde
veya tersi yonde cevrilerek cornu uteriler tarandi. Asim sonrasi 18. giindeki transrektal
ultrasonografik muayenede embriyonik vezikiil/embriyo goriilenlerde gebelik pozitif
olarak degerlendirildi. Buna ek olarak koyunlarin dis 6striis semptomlar1 gozlenerek ve kog
muayenesi uygulanarak ultrason bulgularn desteklendi. Daha sonra plazma progesteron

diizéyleri yardimiyla 18. giindeki gebelik tanilan kesinlestirildi.

Asim sonras1 18. giinde gebe oldugu belirlenen koyunlara izleyen 22, 26, 30 ve 34.
giinlerde 4 kez daha transrektal ultrasonografik muayene uygulandi. Ultrasonografik

muayeneler sonrasi

- Embriyonun hacminde diger embriyolarla kiyaslandifinda beklenen gelismenin

gozlenmemesi

- Onsekizinci ve 22. giin muayenelerinde flamatdz yapida olan embriyonun 26. giin ve

daha sonraki muayenelerde oval kompakt sekilde olmamasi
- Aym sekilde embriyonal stvimin hacminde de beklenen artisin gézlenmemesi
- Olen embriyonun otolize olmasi

- Bir 6nceki muayenede embriyodan kalp atimi alindig: halde izleyen muayenede kalp

atiminin alinmamasi

- Ikiz gebelik tespit edildikten sonra, gebeligin tekli olarak devam etmesi
- Yavru sularinin olmasi ancak embriyonun gériillmemesi

hallerinde embriyonik 6liimlere karar verildi.

Ayrica embriyonal donemde yapilan ultrasonografik muayenelere ek olarak ayni
muayene giinlerinde (18, 22, 26, 30 ve 34. giin) plazma progesteron diizeyinin
belirlenebilmesi amaciyla koyunlarin v. jugularis’lerinden 5 ml kan alinarak 3000
devir/dakika’da 20 dakika santrifiij edilerek plazmalar1 ¢tkartildi. Ayrilan plazmalar
progesteron analizi yapihincaya kadar -20°C’de derin dondurucuda muhafaza edildi.
Plazma progesteron diizeylerinin tespiti Selguk Universitesi Veteriner Fakiiltesi Biyokimya
Anabilim Dali Endok}inoloji Laboratuvari’nda enzyme immunoassay (EIA) ySntemiyle

yapildi.

Uterus ve embriyoya ait Olgiimler ile progesteron diizeylerinin ortalamalarinda

aritmetik ortalama kullamld.
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Embriyonal donem siiresince uygulanan 5 transrektal ultrasonografik muayenede
erken gebelik tanisi, ¢ogul gebelikler ve bu donemde meydana gelen embriyonik liimler

belirlenerek kaydedildi.
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4. BULGULAR

Onsekizinci gilinde ultrasonografik yontemle gebelik muayenesi yapilan 73
koyundan 60’inda gebelik belirlendi. Gebeligi belirlenemeyen veya siipheli hayvanlar
calismaya dahil edilmedi. Onsekizinci giinden baglayarak 34. giine kadar bes defa ultrason
muayenesi yapilan 60 gebe koyunda 79 embriyo belirlendi ve 7 (% 8.9) embriyonik 6liim
tespit edildi. Bu Oliimlerin 2’si 22. giin, 4’4 26. giin ve 1’1 de 34. gilinde yapilan
muayenelerde belirlendi. Embriyonik 6liim tespit edilen 7 koyunun 3’iinde ikiz gebelik,
4’{inde ise tekli gebelik vardi. Ikiz gebeliklerin birer embriyosu kaybedildigi halde gebelik
devam etti. Tekli gebeliklerde ise gebelik sonland: (Tablo 1).

Onsekizinci giinde yapilan muayenelerde; gebe koyunlarda v. urinaria’nin hemen
oniinde uterus lumeninde ortalama 0.5 cm?’lik nonekojenik bir alan icerisinde ekojenik
olarak piring tanesi biiyiikliigiinde ve seklinde 1-2 mm boyunda ve genisliginde embriyo
goriildi. Bir koyuna ait embriyodan kalp atimi alindi, 1 koyunda ikizlik belirlendi. Gebelik
tanis1 konulan 60 koyunda EIA yontemiyle ortalama plazma progesteron diizeyi 4.08 ng/ml

olarak tespit edildi.

Yirmiikinci giinde yapilan muayenelerde; gebe koyunlara ait uterustaki
nonekojenik alanin daﬁa da biiyiidiigti belirlendi ve igerisinde ekojenik olarak ortalama
5.0£2.0 mm uzunlugunda, 1-3 mm kalinlifinda flament seklinde embriyo goriildii,
embriyonik vezikiiliin genislifi ortalama 15.0+2.0 mm olarak 6l¢ildii. Kirkdokuz
embriyoda kalp atimi, 9 koyunda ikizlik ve 2 embriyonik 6liim belirlendi. Tespit edilen
embriyonik oliimlerden 1 tanesi ikiz gebelik digeri tekli gebelikti. Embriyonik olimlere,
18. giinde gebelik (+) tanisi1 konulduktan sonra, 22. giin muayenesinde yavru sulan
goriilmesine ragmen embriyonun bulunmamasina, ikizlik tespit edilip birinden kalp atimi
alinip digerinden alinamamasi ile embriyonun net bir sekilde goriilip kalp atiminin
belirlenememesine gore karar verildi. Yirmiikinci giinde gebeligi devam eden 59 koyunda
ortalama plazma progesteron diizeyi 3.6 ng/ml olarak bulundu. Embriyonik &liim
gerceklesen 2 koyunda ortalama plazma progesteron diizeyleri 18, 22, 26, 30 ve 34.
giinlerde sirastyla ikiz gebelikteki embriyonik 6liimde, 3.26, 2.23, 4.50, 4.42, 4.10 ve tekli
gebelikteki embriyonik Sliimde, 4:"18, 2.40, 5.10, 3.98, 4.90 ng/ml olarak elde edildi.

Yirmialtinc1 giinde yapilan muayenelerde; amnion sivisimin giderek arttifi ve
embriyoyu 1-2 mm mesafeden hiperekojenik bir cizgi seklinde cevirdigi ve uterus

endometrium kivrimlarinin daha belirgin oldugu goriildii. Plasentomlar ilk kez 26. giinde
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yapilan muayenelerde endometriumda birkagc mm genisliginde ekojenik bolgeler seklinde
tespit edildi. Embriyonun flament seklinden oval kompakt bir hale doniismiis oldugu
gozlendi. Bu donemde biitiin embriyolardan kalp atumi alindi. Embriyolarin bas-popo
mesafeleri ortalama 13.0+3.0 mm, embriyonik vezikiiliin genigligi ortalama 22.0+3.0 mm
olarak olgiildii. Yirmialtinci giinde yapilan muayenelerde; 16 koyunda ikizlik, 4
embriyonik 6lim belirlendi. Tespit edilen embriyonik oliimlerden 1 tanesi ikiz gebelik
digerleri tekli gebelikti. Yirmialtinci giin muayenelerinde tespit edilen embriyonik
oliimlerde; bir éﬁceki muayenede kalp atimi alinanlardan daha sonra kalp atiminin
alinamadigi, ikiz gebelik tespit edilende tekli gebelik belirlendigi, diger embriyolarla
kiyaslandifinda embriyoda ve embriyonal sivilarda beklenen gelismenin goriilmedigi,
onceki muayenede flament seklinde olan embriyonun 26. giinde oval kompakt forma
doniismedii, daha onceki muayenelerde tespit edilen embriyonun goriilmedigi ve 6len
embriyonun otolize olmaya basladig: goriildii. Yirmialtinci giinde gebeligi devam eden 56
koyunun plazma progesteron diizeyi ortalama 4.2 ng/ml olarak elde edildi. Embriyonik
oliim gergeklesen 4 koyunda 18, 22, 26, 30 ve 34. giinlerdeki plazma progesteron diizeyleri
sirasiyla ikiz gebelikteki embriyonik olimde 3.74, 5.56, 3.60, 3.14, 4.34 ve tekli
gebelikteki embriyonik oliimlerde 3 koyunda sirasiyla 2.94, 1.80, 1.60, 2.23, 3.20 ng/ml,
3.10, 2.34, 1.85, 2.41, 3.8 ng/ml, 2.32, 1.91, 1.62, 3.70, 4.50 ng/ml olarak belirlendi.

Otuzuncu giinde yapilan muayenelerde; amnion sivismnin biraz daha arttigi, amnion
zarmnm embriyonun ¢evresinde bir bant seklinde oldugu, embriyolarin organ taslaklarinin
belirmeye basladifi ve kalp atimlarn bariz bir sekilde goriildii. Otuzuncu giinde
embriyolarin bag-popo mesafeleri ortalama 22.0+4.0 mm, embriyonik vezikiiliin genisligi
32.0+4.0 mm olarak belirlendi ve plasentomlarin hacimlerinin arttigi gézlendi. Otuzuncu
giinde yapilan muayenelerde; 16 koyunda ikizlik belirlendi. Otuzuncu giin muayenesinde.
26. giinden sonra gergeklesmis embriyonik 6liim belirlenmedi. Otuzuncu giinde gebeligi

devam eden 56 koyunda ortalama plazma progesteron degeri 4.06 ng/ml olarak elde edildi.

Otuzdordiincti giinde yapilan muayenelerde; organ taslaklari iyice belirginlesen
embriyolarda On bacaklarin tomurcuk seklinde ¢ikinti yaptigt, embriyolarin bas-popo
mesafelerinin ortalama 25.0+4.0 mmi, embriyonik vezikiiliin genisliginin de ortalama
38.0#3.0 mm oldugu belirlendi. Onceki muayenelerde birkag mm genisliginde olan
plasentomlarin ise daha da biiyiidiigti goriildii. Muayene sirasinda; 30. giinde yapilan
muayenede yasayan ikizlerden birinde kalp atimu belirlenmedigi i¢in embriyonik 6lim

olduguna karar verildi. Otuzdordiincti glinde gebeligi devam eden 56 koyunda ortalama

34



plazma progesteron degeri 4.12 ng/ml olarak bulundu. Embriyonik &liim gerceklesen 1
koyunda 18, 22, 26, 30 ve 34. giinlerde ortalama plazma progesteron diizeyi sirasiyla 6.12,
4.17, 3.2, 4.0 ve 4.2 ng/ml olarak belirlendi.

4.1. Asim sonrast 18. giinde gebe ve gebe olmayan uterusun ultrasonografik

20 __es . .

goriiniimii

Resim 1 Resim 2

E: Embriyo VU: Vesica Urinaria

Resim1. Onsekizinci giinde gebe olmayan uterusun ultrasonografik goriiniimii

Resim 2. Onsekizinci giinde gebe olan uterusun ultrasonografik goriiniimil
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4.2. Asim sonrasi 22, 26, 30 ve 34. giinlerde gebe uterusun ultrasonografik goriiniimii

Resim 4

Resim 5 Resim 6

E: Embriyo = VU: Vesica Urinaria PL: Placentom AZ: Amnion Zari

Resim 3. Yirmiikinci giinde gebe uterusun ultrasonografik gériiniimii
Resim 4. Yirmialtinci giinde gebe uterusun ultrasonografik gériintimii
Resim 5. Otuzuncu giinde gebe uterusun ultrasonografik gériintimii

Resim 6. Otuzddrdiincii glinde gebe uterusun ultrasonografik goriiniimii
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4.3. Onsekiz, 22, 26, 30 ve 34. giinlerde ikiz gebeligin ultrasonografik goriiniimii

Resim 7

Resim 9 Resim 10

Resim 11

E: Embriyo  EV: Embriyonik Vezikiil VU: Vesica Urinaria
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Resim 7. Onsekizinci giinde ikiz gebeligin ultrasonografik gériiniimii
Resim 8. Yirmiikinci giinde ikiz gebeligin ultrasonografik goriintimii
Resim 9. Yirmialtinct giinde ikiz gebeligin ultrasonografik gériiniimii
Resim 10. Otuzuncu giinde ikiz gebeligin ultrasonografik goriiniimii

Resim 11. Otuzdérdiincii giinde ikiz gebeligin ultrasonografik gériiniimii
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4.4. Onsekiz-22. giinler arasinda embriyonik 6liim gerceklesen koyunda uterusun

ultrasonografik goriiniimii

Resim 12 Resim 13

Resim 15

Resim 16

EV: Embriyonik Vezikiill VU: Vesica Urinaria
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Resim 12. Onsekiz-22. giinler arasinda embriyonik dliim gergeklesen koyunda 18. giinde
gebeligin ultrasonografik goriiniimii

Resim 13. Onsekiz-22. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen koyunda 22. giinde
uterusun ultrasonografik gortiniimii

Resim 14. Onsekiz-22. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen koyunda 26. giinde
uterusun ultrasonografik goriiniimii

Resim 15. Onsekiz-22. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen koyunda 30. giinde
uterusun ultrasonografik goériniimii

Resim 16. Onsekiz-22. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen koyunda 34. giinde

uterusun ultrasonografik goriiniimii
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4.5. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik §liim gerceklesen koyunda uterusun

s

ultrasonografik goriiniim

Resim 17

Resim 19 Resim 20

Resim 21
E: Embriyo  EV: Embriyonik Vezikiil VU: Vesica Urinaria
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Resim 17. Yirmiiki-26. giinler arasinda giinde embriyonik 6liim gergeklesen koyunun

18. giinde gebeliginin ultrasonografik gériintimii

Resim 18. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen koyunun 22. giinde
gebeliginin ultrasonografik goriiniimii

Resim 19. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim ger¢eklesen koyunda 26. giinde
uterusun ultrasonografik gériintimii

Resim 20. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gerceklesen koyunda 30. giinde
uterusun ultrasonografik goriiniimii

Resim 21. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gerceklesen koyunda 34. giinde

uterusun ultrasonografik gériintimil
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4.6. Yirmiiki-26. giinler arasinda ikiz gebe koyunda gerceklesen embriyonik dliimiin
ultrasonografik goriintiisit

Resim 22 Resim 23

Resim 24 Resim 25

Resim 26
E: Embriyo  EV: Embriyonik Vezikiil VU: Vesica Urinaria
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Resim 22. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen ikiz gebe koyunda

18. glinde uterusun ultrasonografik goriintimii

Resim 23. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik sliim gergeklesen ikiz gebe koyunda

22. giinde uterusun ultrasonografik gortiniimii

Resim 24. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen ikiz gebe koyunda
26. giinde uterusun ultrasonografik goriiniimii
Resim 25. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen ikiz gebe koyunda
30. giinde uterusun ultrasonografik goriiniimii
Resim 26. Yirmiiki-26. giinler arasinda embriyonik 6liim gergeklesen ikiz gebe koyunda

34. giinde uterusun ultrasonografik goriiniimii
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4.7. Otuz-34. giinler arasinda ikiz gebe koyunda gerceklesen embriyonik dliimiin

ultrasonografik goriintiisii

Resim 27  Resim 28

Resim 29 Resim 30

Resim 31

E: Embriyo  EV: Embriyonik Vezikiil
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Resim 27. Otuz-34. giinler arasinda embriyonik 6liim gerceklesen ikiz gebe koyunda 18.

giinde uterusun ultrasonografik goriiniimii

Resim 28. Otuz-34. giinler arasinda embriyonik 6lim gerceklesen ikiz gebe koyunda 22.

giinde uterusun ultrasonografik goériintimii

Resim 29. Otuz-34. giinler arasinda embriyonik 6liim gerceklesen ikiz gebe koyunda 26.

gilinde uterusun ultrasonografik gériintimii

Resim 30. Otuz-34. giinler arasinda embriyonik 6liim gerceklesen ikiz gebe koyunda 30.

giinde uterusun ultrasonografik goriintimii

Resim 31. Otuz-34. giinler arasinda embriyonik 6liim ger¢eklesen ikiz gebe koyunda 34.

giinde uterusun ultrasonografik goriiniimii

Tablo 1. Calismada elde edilen ultrasonografik muayene bulgulan

BULGULAR

Muayene Gebe  Kalp Ikizlik Embriyonik ~ Embriyonik Bag-Popo
Doénemi Koyun Atim n (%) Oliim Vezikiil Mesafesi (mm)
(giin) (n) n (%) Tekli Ikiz  Genigligi

n(%) n(%) (mm)
18 60 1(1.2) 1.2 - - - 1-2
22 59 49 (62) 9 @47) 1(14.3) 1(14.3) 15.0x2.0 5.0+£20
26 56 73 (100) 16 (100) 3(42.8) 1(14.3) 22.0+£3.0 13.0+3.0
30 56 73 (100) 16 (100) - - 32.0+4.0 22.0+4.0
34 56 72 (100) 25.0+4.0

15 (100) - 1(14.3) 38.0+3.0.
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5. TARTISMA ve SONUC

Koyunlar mevsime bagh poliostrik hayvanlar olup, asim sezonu iginde gebe
kalmadiklarn siirece sezon sonuna kadar 6-9 kez ostriis gosterirler. Bu nedenle koyunlarda
gebeligin ya da daha dogru bir yaklasimla gebe olmayanlarin erken tamisi onemlidir.
Ciinkii gebe olmadig belirlenen bir koyuna asim sezonu igerisinde yeniden gebe birakma
girisimlerinde bulunulabilir. Gebe oldugu belirlenen koyunlarda ise embriyonal donem
izlenebilmekte, fotus sayisi, fotal yas ve gebelikteki anormaliteler belirlenebilmektedir
(Alagam ve ark 1988, Garcia 1993, Cunningham ve Deborah 1997, Gordon 1997, Ding ve
ark 2001). Sunulan ¢alismada yiiksek oranda embriyonik 6liim oldugu bilinen koyunlarda

bu embriyonik Sliimlerin insidansinin real-time ultrason ile belirlenmesi amaglanmuistir.

Koyunlarda fertilite genellikle yiiksek oranda elde edilmekte ve ineklerde
karsilasilan infertilite sorunlariyla (metritis, pyometra, hydrometra, ovaryum Kkistleri,
inaktif ovaryum vs.) pek sik karsilagilmamaktadir. Sunulan ¢alismada; gebe kalmayan ya
da gebeligi sona eren koyunlarda yapilan ultrasonografik muayenelerde yukarida adi1 gegen
infertilite sorunlartyla karsilasilmadi. Bu nedenle koyunlarda embriyonik ve fGtal

oliimlerin en 6nemli infertilite sorunu oldugu sdylenebilir.

Veteriner hekimlikte ultrasonografi kullanilmadan once embriyonik Sliimler ancak
mezbahada kesilen hayvanlarda belirlenebiliyordu. Alosta ve ark (1998); 870 bas koyunda
yaptif1 mezbaha ¢aligmasinda, ¢ift ovulasyon gosteren koyunlarin % 17’sinde tek embriyo
gozledigini bildirmektedir. Kaulfuss ve ark (1997); gebeligin 21-31. giinleri arasinda
yapt}gl postmortem muayenede % 37 oraninda embriyonik olim tespit ettigini ifade

etmektedir.

Son 25 yidir ultrasonografik muayene rutin gebelik muayenesi, gebelik
anormaliteleri, ovaryum fonksiyonlar1 ve embriyonik 6liimlerin tespit edilmesi, gebelik
yasi, ikizligin belirlenmesinde giivenilir olmast ve hemen sonug¢ vermesi nedeniyle yaygin
olarak kullanilmaya baglanmistir. Real-time ultrasonografinin avantaji  gebeligin
hydrometra, pyometra ve fétal mumifikasyondan kesin olarak ayirt edilebilmesine olanak
vermesidir (Gearhart ve ark 1988, Shrick ve Inskeep 1993, Kaulfuss ve ark 1996, de
Bulnes ve ark 1997, Gordon 1997, Martinez ve ari< 1998, Strmsnik ve ark 2002).

Embriyonik Oliimlerin belirlenmesi calismalarinda gebeligin miimkiin oldugunca
erken donemde tespit edilmesi en Onemli noktadir. Sunulan ¢aligmada; astmdan sonraki 18.
giinde gebeligin yiiksek oranda tespit edilmis olmas1 ¢alismanin esasim tegkil etmektedir.

Ciinkii embriyonal donemin 0-34. giinler arasi oldugu diistiniildiigiinde, gebelik ne kadar
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erken tespit edilirse yapilan ultrasonografik muayenelerle embriyonik &liimlerin

belirlenmesinde o oranda zaman kazanilmis olmaktadir.

Embriyonik o©liimleri belirleme calismalarinda real-time ultrason embriyonal
donemin izlenmesine olanak verdiginden 6nemli bilgiler elde edilmistir. Kaulfuss ve ark
(1997); ultrasonografik muayene ile postmortem muayeneyi Kkarsilastirdifinda,
utrasonografinin embriyonik oliimlerin belirlenmesinde giivenilir bir yontem oldugunu

belirtmektedir.

Koyunlarda erken gebelik tanisi ve embriyonik Oliimlerin belirlenmesinde
ultrasonografik muayenenin transrektal olarak uygulanmasiyla elde edilen dogruluk
oranlarmin, gebeligin 35. giiniline kadar transabdominal uygulamadan daha yiiksek oldugu
belirtilmektedir (Goll ve ark 1992, Bretzlaff ve ark 1993, Shrick ve Inskeep 1993, Kahn
1994, Kaulfuss ve ark 1996, Zipper ve ark 1997). Strmsnik ve ark (2002); gebeligin 6, 13,
16, 20, 23, 30 ve 37. giinlerinde 7.5 MHz transrektal (linear-array, human prostat) probla
sirtiisti pozisyonda yapilan muayene ile embriyonik Olimlerin insidansimi % 20-40
arasinda bulmustur. Shrick ve Inskeep (1993); gebeligin ilk 25 giinii hergiin ve izleyen 30,
35 ve 40. giinlerde 7.5 MHz transrektal (linear-array, human prostat) probla sirtiisti
pozisyonda yaptigi calismalarda embriyonik Oliimlerin insidansitm1 % 11 olarak
bulmuslardir. Gearhart ve ark (1988); 23 gebe koyunda gebeligin ilk 50 giinti boyunca
transrektal, 51-150. giinler arasinda transabdominal yoldan yaptigi ¢alismada embriyonal
ve fotal oliimleri % 16 oraminda bulduklarim bildirmektedirler. Bu ¢aligmada; en az bir
dogum yapmis, aym bakim ve beslenme sartlarinda barindirilan, flushing uygulanan, 17
Eyliil-7 Ekim tarihleri arasinda dogal asim yaptirilan 60 gebe Konya Merinosu irki
koyunda embriyonik oliimlerin insidansi gebeligin 18-34. giinleri arasinda transrektal
yoldan yapilan muayenelerle % 8.9 olarak elde edildi. Elde edilen oranin aymi konuda
yapilan diger calismalarin bulgularina gore diigiik bulunmasi, embriyonik oliimlerin
insidansinin diisiik veya yiiksek olmasinda bakim ve beslenme sartlarinin ve irk faktoriiniin

onemli bir neden oldugunu géstermektedir.

Koyunlarda transrektal ultrasonografik muayeneden Once hayvamin zapt-1 rapti
yapilmalidir. Bu sayede hayvanin hareketleri s1mr1ar1d1r1hr, olusabilecek yaralanmalara
kars1 onlem alinmis olur ve muayene daha rahat bir sekilde gercekiestirilebilir (Kahn 1994,
Doize ve ark 1997, Karen ve ark 2001). Dickie ve ark (1999): Muayenin sirtlistli yatirilarak
yapilmasinin, ayakta yapilan muayeneye gore ¢ok daha avantajli oldugunu ve hayvanda

daha az stres olustugunu ileri siirmektedir. Sunulan ¢alismada, koyun sirtiistii pozisyonda,
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bir yardimc1 vasitasiyla, 6zel olarak tasarlanmis muayene yatagina yerlestirildi. Hayvanin
tekme atmasini engellemek i¢in arka bacaklart caudale dogru uzatilip baglandi. Bu yontem

sayesinde muayeneler oldukga rahat bir sekilde gerceklestirildi.

Koyunlar sirtiistii yatirildiklart  zaman reprodiiktif organlar, ozellikle wuterus
yercekimi etkisiyle rektuma yerlestirilen probun tarama yiizeyine dogru inmektedir. Bu
sayede uterus muhteviyati daha yakindan gozlenebilmekte, ultrason dalgalaninin daha
derine ulagsmasi gerekliligi azalmaktadir. Ancak transrektal muayenenin daha rahat ve
goriintii  kalitesinin daha 1iyi olmasi i¢in rektumdaki diskinmn uzaklastirilmasi
gerekmektedir. Ciinkii digkinin rektum duvart ve prob arasina girmesi, elde edilecek
goriintii  kalitesini  disiirmektedir. Digkinin rektumdan uzaklastirilmas: amaciyla,
hayvanlara muayeneden 12 saat 6ncesinden itibaren yem ve su verilmemesi 6nerilmektedir
(Garcia ve ark 1993, Shrick ve Inskeep 1993, Kahn 1994, Kaulfuss ve ark 1996, de Bulnes
ve ark 1997, Dickie ve ark 1997, Doize ve ark 1997). Bu ¢alismada kullanilan koyunlarin
isletmedeki diger koyunlarla birarada tutulmalarindan  dolay1, isletmenin diizenini
bozmamak icin 12 saat oncesinden yem ve su kisttlamasi yapilmas: imkani yoktu. Bu
nedenle muayene sirasinda digkinin belirtilen olumsuz etkilerinin giderilmesi amaciyla
temizleme islemi yapildi. Bu islemin, yaptlan muayeneyi oldukga kolaylastirdig: belirlendi.
Bu yontemin hayvamin a¢ ve susuz kalmasmma gore daha avantajli olabilecegi

diistintilmektedir,

Dickie ve ark (1999); transrektal olarak yapilan muayenede bazi hayvanlarda hafif
rektal kanama gozlendigini ancak daha sonra postmortem muayene sonucunda kullanilan
hayvanlarin % 1’inden de daha azinda rektumda fiziksel hasara rastladigini belirtmektedir.
Sunﬁlan gahsmad'a da; bazit hayvanlarda hafif rektal kanama gozlenmesine ragmen, bu
hayvanlarin higbirinde genel durum bozuklugu veya olim gibi olumsuzluklarla
karsilagilmadi. Muayenelerden once digkinin uzaklastinlmasinin rektumda meydana
gelebilecek hasarlart da oOnledigi disiintilmektedir. Clinkii rektum dolu oldugu zaman
muayene c¢ubugu ilerletilmeye calisildifinda digski direng olugturacak ve bu direngten

dolayi gubugu ilerletmek icin daha fazla gii¢ uygulanacagindan rektumda hasar olusacakti.

Transrektal ultrasonografik yontemde, hayvanin geﬁital sistem muayenesi birkag
dakikada tamamlanabilmektedir. Monitor iizerindeki goriintiiniin acik ve net olabilmesi
icin muayenenin los bir ortamda yapilmasi 6nerilmektedir (Fowler ve Wilkins 1984, Kahn
1994, Dickie ve ark 1999). Bu calismada hayvan materyali, kapali ve nispeten los bir

ortamda muayene edildi. Muayene siiresi her hayvan i¢in 18. ve 22. giinlerde ortalama 1-2
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dakika siirerken, ilerleyen giinlerde detaylarin artmasiyla embriyo sayimi, kalp atiminin
tespiti, embriyolarin ve embriyonik vezikiil olciimlerinin yapilmasindan dolayr 3-4

dakikaya kadar uzamistir.

Koyunlarda transrektal muayenin gergeklestirilebilmesi icin probun yeterince sert,
esnek olmayan, piiriizsiiz bir yiizeye sahip, kirilmaz bir maddeden yapilmig bir rektal
muayene ¢ubuguna (3x64) yerlestirilmesi gerekmektedir (Shrick ve Inskeep 1993, Dickie
ve ark 1997, Doize ve ark 1997, Ding ve ark 2001, Karen ve ark 2001). Calismada
kullanilan ekipman tiim bu &zelliklere sahipti. Muayenede kullanilan ¢ubugun ¢apinin
miimkiin oldugunca kii¢iik olmasimin muayeneyi kolaylastiracagt ve bunu saglamak icin

probun da kiiciik olmasinm yararli olacag kamsina vanld.

Koyunlarda transrektal ultrasonografide ilk adim v. urinaria’nin bulunmasidir.
Ciinkii uterusun - ultrasonografik goriintiisi v. urinaria’'min hemen cranialinde elde
edilmektedir. Ancak v. wurinaria’nmm ¢ok dolu olmasi ultrason muayenesini
zorlagtirabilmektedir (Buckrell 1988, Goll ve ark 1992, Kahn 1994, Doize ve ark 1997,
Karen ve ark 2001). Bu caligmada; muayeneden 12 saat 6nce hayvanlarn susuz birakma
imkani olmadiindan bazi hayvanlarda idrar kesesinin asin dolu olmasi uterus
goriintiisiiniin  alinmasit imkansiz hale getirdi. Bu durumda herhangi bir ek islem
yapmadan hayvanin muayenede en sona birakilmas: ile hayvanin idrar yapmasina izin
verilerek veya burun sikma yontemiyle hayvanin idrar yapmast saglanarak bu olumsuzluk
giderildi.

Real-time ultrasonografi ile en erken gebelik tanisinin 17-18. giinlerde yiiksek
dogruluk oraniyla yapilabilecegi belirtilmektedir. Asimdan sonraki 18. giinde gebeligin en
onemli bulgusu v. urinaria’nin cranial’indeki uterus lumeninde nonekojen bir alanin
goriilmesidir. Embriyo, gebeligin 18-20. giinlerinde flamatdz bir yapidadir, cornu uteride
veya corpus uteride bulunabilmektedir (Goll ve ark 1992, Garcia ve ark 1993, Karen ve
ark 2004a). Sunulan ¢alismada; 18. giinde yapilan muayenelerde, v. urinaria’min hemen
dniinde uterus lumeninde ortalama 0.5 cm®lik nonekojenik bir alan igerisinde 1-2 mm

boyunda ekojenik olarak piring tanesi biiyiikliigiinde ve seklinde embriyo goriildii.

Bretzlaff ve ark (1993); transrektal yoldan 5 MHz probla gebeligin 20. giinde veya
daha erken giinlerde belirlenebildigini bildirmektedir. Garcia ve ark (1993); 91 koyunda
asumdan sonra 17-19. giinlerde 5 MHz probla transrektal yoldan ayakta yaptigi muayenede

% 52 oraninda dogru gebelik tanisi koymustur. Karen ve ark (2001); embriyoyu ilk kez

50



asgimdan sonra 19. giinde tespit etmistir. Sunulan ¢alismada; asimdan sonra 18. giinde 73
koyunun gebelik muayenesi sonucunda 60 koyuna gebe tanist konuldu. Bu bulgular, kog
katimi ile de koyunlarin 6striise gelmemesiyle ve daha sonra belirlenen plazma progesteron
diizeyleriyle de teyit edildi. Ayrica gebelik (-) tams1 konulan koyunlarin daha sonraki

muayenede de gebe olmadiklari belirlendi.

Sirtiistii yapilan transrektal muayenede, embriyoda kalp atimi ilk kez 18-19.
giinlerde tespit edilebilmektedir (Shrick ve Inskeep 1993, Martinez ve ark 1998, Karen ve
ark 2001). Hayvan ayakta iken yapilan muayenede ise kalp atimi ilk kez 24-25. giinlerde
tespit edilebilmistir (Gearhart ve ark 1988, Kaulfuss ve ark 1997). Bu c¢alismada;
muayenelerin tamamu sirtiistii pozisyonda yapild1 ve kalp atimi ilk kez 18. giinde tespit
edildi. Bu durumda sirtiistii pozisyonda yapilan muayenenin erken gebelik teshisinde daha
avantajli oldugu sdOylenebilir. Ayrica ayakta yapilan muayenelerde hayvanda ikinma

egilimi goriildiigiinden muayene giiclesmektedir.

Bretzlaff ve ark (1993); rutin gebelik muayenesinin asimdan sonra 21-23. giinler
arasinda yapilabilecegini bildirmektedir. Garcia ve ark (1993); 5 MHz probla transrektal
yoldan gebeligin 21-23. giinlerinde % 71 dogrulukta gebelik tanisi koymuslardir. Buckrell
(1988); 5 MHz probla ayakta yapilan transrektal muayenede hedeflenen gebelik tanisi
sonuglarina 22, giinde ulagmigtir. Strmsnik ve ark (2002); sirtiistii pozisyonda 7.5 MHz
((human prostat, linear array) prob kullandigi ¢alismasinda, sirtiistii pozisyonda 23. giinde
biitiin embriyolar1 ve kalp atimlarini gozlemistir. Sunulan calismada; 22. giinde daha
onceki muayenede gebe oldugu belirlenen 60 koyunda, 2 adet embriyonik 6liim belirlendi,

49 (% 62) embriyoda kalp atim alindi, 9 (% 50) koyunda ikizlik belirlendi.

. Karen ve ark (2001); transrektal ultrasonografiyle embriyolann tamaminin 25.
giinde goriintiilenebilecegini bildirmektedir. Embriyo amnion kesesiyle birlikte ilk kez
gebeligin 25. giintinde goriintiilenebilmektedir (Goll ve ark 1992, Kahn 1994). Gearhart ve
ark (1988); ilk 25 giinde yanhs tan1 ihtimalinin gebe olmayan hayvanlarda daha yiiksek
oldugunu ileri siirmektedir. Buckrell ve ark (1988); asimdan sonra 25. giinde transrektal
yontemle dogruluk oraninm1 % 97, Garcia ve ark (1993); 24-26. giinlerde % 87 olarak
bulmustur. Sunulan ¢alismada; 26. giinde embriyolarin tamami gérﬁntﬁiendi. Embriyolarin
oval goriinimden kompakt hale donmiis oldugu, amnion sivismin giderek artiy ve
embriyoyu 1-2 mm mesafeden hiperekojenik bir ¢izgi seklinde ¢evirdigi gortildii. Biitiin

embriyolardan kalp atim1 alind.
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Karen ve ark (2004a) ve Buckrell (1988); plasentomlar: 26-28. giinlerde rutin
olarak ekojenik bir alan seklinde uterus endometriumunda izlenebildigini bildirmektedirler.

Caligsmada; 26. glinde plasentomlar baz: gebeliklerde goriintiilendi.

Karen ve ark (2001) ve Shrick ve Inskeep (1993); 25. giinde bas-popo mesafesini
ortalama 10+2 mm olarak tespit etmistir. de Bulnes (1998); 26. giinde embriyonik
vezikiiliin ¢apin1 ortalama 25.3+4.2 mm olarak bulmustur. Calismada; 26. giinde ortalama
bas-popo mesafesi 133 mm, embriyonik vezikiiliin c¢apir ortalama 22+3 mm olarak
bulundu. Embriyolarin ve embriyonik vezikiillerin ¢aplarinin ortalama degerlerinin daha
once yapilmis olan ¢aligmalarda bulunan degerlerden daha yiiksek bulunmasi, Vanroose ve
ark (2000) ve Vallet ve ark (2002)’nin belirttigi gibi; beklenen 6striis zamanmna yakin bir
zamanda ve erken gebelikte yetersiz beslenmenin oosit kalitesini olumsuz etkilemesi
nedeniyle zayif embriyolarin olustugu teorisiyle uyum gostermektedir. Dolayisiyla bu

durum beslenmenin embriyonik gelisme hizi iizerinde etkisi oldugunu diigiindiirmektedir.

Karen ve ark (2001); embriyonik 6liime, 20. giinde yapilan muayenede kalp atim
alinmasmna ragmen 25. giinde yapilan muayenede iki adet embriyodan kalp atiminin
alinamamasina gore karar vermistir. Embriyonik 6liim karari verilenlerde; daha onceki
muayeneyle kiyaslandigmda yavru sularinda azalmanm oldugu tespit edilmistir. Digerinde
20. giinde tespit edilen embriyo, 25. giinde tespit edilememistir. Garcia ve ark (1993);
gebeligin 17-34. giinleri arasinda yaptig1 ¢alismada, embriyonik 6liim oranint % 7 olarak
bulmustur. Onlar 21-23. giinlerde kalp atimi tespit edilen embriyolardan 24-26. giinlerde
kalp atiminin alinamamasina gore embriyonik 6liime karar vermistir. Calismada 26. giinde
4 adet embriyonik 6liim belirlendi. Yirmiikinci giinde ikiz olup 26. giinde ikizlerden
birisinin olmamasi, daha 6nceki muayenede kalp atimi oldugu halde 26. giinde kalp atimi
alinamamasi, daha 6nceki muayeneyle kiyaslandiginda embriyonun flament sekilden, oval
kompakt hale gelmesi beklenirken bu gelismenin olmamasi, embriyonik sivida artts
belirlenememesi ve embriyoda otoliz dikkat cekici nitelikteydi. Daha sonraki giinlerde

yapilan muayenelerde bu embriyonik ¢liimler teyit edildi.

Gordon (1997); ultrasonografi yardimiyla embriyolarin sayimlarimin 25. giine kadar
miimkiin olmadigim ileri siirmektedir. Karen ve ark (2004b); gebeligin 29. gﬁ;ﬁnde ayakta
geceklestirdigi transrektal muayenede dogruluk oranint % 100 olarak bulmustur. Buckrell;
30. giinde transabdominal yoldan yaptigi muayenede embriyolarda kalp atimi ve amnion
kesesini tespit etmistir. Goll ve ark (1992); embriyoyu amnion kesesiyle birlikte ilk kez 30.

giinde, plasentomlar1 31. giinde goriintiilemistir. Bu ¢alismada embriyo, amnion kesesi ve
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plasentomlar birlikte ilk kez 26. giinde yapilan muayenelerde goriintiilendi. Koyunlarda
transrektal ultrasonografiyle gebelik tanisinda en saglikli ve giivenilir sonuglarin agimdan

sonraki 26. giinde yapilan muayenelerde elde edilecegi sonucuna varildi.

Sunulan c¢aligmada; embriyo, amnion kesesi ve plasentomlar birlikte 30. gilinde

yaptlan muayenelerde de goriintiilendi.

Shrick ve Inskeep (1993); 30. giinde yaptiklar1 muayenelerde bas-popo mesafesini
ortalama 17.0+2.0 mm olarak bulmuslardir. Sunulan calismada; 30. giinde bas-popo

mesafesi ortalama 22.0+4.0 mm olarak belirlendi.

Shrick ve Inskeep (1993); 30. giinde yaptiklari muayenelerde; kalp atiminin
olmamasina, embriyolarm hacminde bir dnceki muayeneye gére artis bulunmamasina ve
yavru sularmin hacmindeki azalmaya gore iki tane embriyonik Olim belirlemislerdir.
Sunulan ¢alismada; 30. giinde yeni meydana gelmis embriyonik 6liim belirlenemedi. Daha

once belirlenen embriyonik oltiimler 30. giinde yapilan muayenelerde teyit edildi.

Gebeligin 32-34. giinlerinde transrektal ultrasonografiyle % 95-100 oraninda dogru
tan1 konulabilmektedir. Bu giinlerde yapilan muayenede kahinlagmis uterus duvar,
plasentomlar, amnion kesesi ve embriyoda organ taslaklarinin olustugu goriilmektedir
(Buckrell 1988, Garcia ve ark 1993, Kahn 1994, Karen ve ark 2004a). Sunulan ¢alismada;
34, giinde yapilan muayenelerde; embriyolarin tamami tespit edildi, organ taslaklarinin
belli oldugu, 6n bacaklarin ¢ikint1 verdigi ve amnion kesesinin daha da genisledigi goriildi.
Aragtiricilarin  belirttiklerinin aksine daha erken giinlerde yapilan muayenelerde de
embriyolarin tamaminin gozlenebildigi, muayenelerin optimal sartlarda yapilmasi, zapt-1

raptin iyi olmasi vs. gibi nedenlerin basarty: arttirdif1 kanisina varilmistir.

Shrick ve Inskeep (1993); gebeligin 35. giininde bas-popo mesafesini ortalama
25.0+2.0 mm olarak bulmuslardir. Sunulan calismada; 34. giinde bas-popo mesafesi

ortalama 23.0+2.0 mm olarak bulundu.

Koyunlarda plazma progesteron diizeylerine gore yapilan erken gebelik tanisi
calismalarinda, degisik arastiricilar 0.5 ng/ml’yi, 1 ng/mIl’yi ve 2 ng/ml’yi esik deger kabul
edip bu degerin altindakileri gebelik (-), {Ustiindekileri gebelik (+) " olarak
degerlendirmiglerdir (Unal ve ark 1991). Sunulan calismada; esik deger 1 ng/ml kabul
edilip, bu degerin iizerindekiler gebelik yoniinden pozitif degerlendirildi. Embriyonik 6lim

gerceklesen hayvanlarda plazma progesteron diizeylerine bakarak gebeligin sonlandigina
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veya ikiz gebeliklerde embriyolardan bir tanesinin Oldiigiine karar verilemedi c¢iink

progesteron diizeylerinde dikkate deger bir diisiis belirlenemedi.

Asim sonrast 16-18. giinlerde progesteron diizeylerine gore gebelik % 84-100
arasinda belirlenebilmektedir. EIA yontemine gore gebe olanlart dogru belirleme oranim
Boscos ve ark (2003); % 91, Flores ve ark (1992); % 92, RIA yontemine gore Alagam ve
ark (1988); % 85, Zarkawi (1997); % 100, ELISA yontemine gore Susmel ve Piasentier
(1992); % 95 olarak tespit ettiklerini bildirmektedirler. Ayni giinlerde elde edilen gebe
olmayanlan belirleme oranlarint ise Boscos ve ark (2003); % 91, Alagam ve ark (1988); %
86 olarak bildirmiglerdir. Sunulan ¢alismada ise gebe olanlar1 EIA y6ntemine gore dogru
belirleme orami % 100 olarak elde edildi. Elde edilen bu deger yukarida belirtilen
arastiricilarin degerlerinden yiiksek bulunmustur. Bunun nedeninin ¢alismanin yapildigi
isletmede asimlarin kontrollii olarak yapilmasi, kayitlarin ¢ok diizenli olarak tutulmasi,
koyunlara asim sezonunda flushing uygulanmasi ve kullanilan koglarin kaliteli olmasi
dﬁsﬁm’ilmektedir. Dolayisiyla kayit sistemi ve idaresi iyi olan isletmelerde yapilacak olan
endokrinolojik rﬂuayenenin (progesteron analizi) oldukg¢a giivenilir sonuglar vermesi
beklenebilir. Bu durumda yapilacak erken gebelik tanisinda progesteron diizeyinin
belirlenmesi diger muayene yontemlerini destekleyen bir tan1 yontemi olarak
degerlendirilebilir. Fakat bunun embriyonik 6liimiin endirekt olarak belirlenmesinde etkili
bir yontem olmayacagi belirlenmistir. Cilinkii progesteron diizeyi gebe koyunlarda >1ng/ml
olarak kabul edildiginden, embriyonik oliim gecirenlerde bu degerin altina diismemekte ve

dolayisiyla progesteron diizeyine gore embriyonik 6liime karar verilememektedir.

Calismada elde edilen % 8.9 erken embriyonik 6lim oram diger arastiricilarin
bulgularindan daha diisiik olarak elde edildi. Bunun nedenlerinden birisi isletmedeki bakim
ve beslenme sartlarinin iyi olmasidir. Nitekim Vanroose ve ark (2000) ve Vallet ve ark
(2002); beklenen ostriis zamamnda aclik veya yetersiz beslenme durumlarinda embriyonik

oliimlerde artig gozlenebildigini bildirmektedirler.
“Sonug:”

- Koyunlarda infertilitenin (metritis, pyometra, hydrometra, ovaryum Kistleri,
inaktif ovaryum vs.) Onemli bir sorun olusturmadifi ancak yavru kaybr acisindan
diisiiniildiigiinde onemli bir kaybin oldugu tespit edildi. Olaya bu acidan bakildiginda
mevcut kayiplarin Onlenmesinin koyunlarda yavru veriminin artinlmasina iliskin

caligmalara bir alternatif tegkil edebilecegi diigiiniilebilir.
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- Progesteron diizeyinin belirlenmesinin erken gebelik tanisinda diger muayene
yontemlerini destekleyen giivenilir bir yontem oldugu, ancak erken embriyonik ¢liimlerin

belirlenmesinde yetersiz kaldig goriilmiistir.

- Progesteron diizeyinin belirlenmesinin hemen sonu¢ vermemesi, saha sartlarinda
uygulanmasinin zor olmasi, Tirkiye’de donamimli bir labaratuvar eksikligi ©nemli

dezavantajlar olarak belirlendi.

- Daha Onceki ¢alismalarda da belirtildigi gibi embriyonik 6liim c¢alismalarinda
bashica 4 sorunun oldugu ifade edilmektedir: Insidansi nedir, ne zaman meydana gelir,
sebebleri nelerdir ve onlenmesi igin neler yapilabilir? Ultrasonun bu dort sorudan ilk

ikisine ¢6ziim olabilecegi kanisina varildi.
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6. OZET
S. U. SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU
DOGUM ve JINEKOLOJI (VET) ANABILIM DALI
| DOKTORA TEZI/ KONYA - 2005
M. Kemal SARIBAY
Danigman
Dog. Dr. Hiiseyin ERDEM

Koyunlarda Real-Time Ultrasonografi ile Embriyonik Oliimlerin Insidansimn

Belirlenmesi

Sunulan ¢aligmada; koyunlarda embriyonik oliimlerin belirlenmesinde direkt bir
yontem olan real-time ultrason ve indirekt bir yontem olan plazma progesteron diizeyleri

ile embriyonik &liimlerin insidansi belirlenmis ve mevcut kayiplar degerlendirilmistir.

Calisma materyalini en az bir dogum yapmus, 2-5 yasli, ayn1 bakim ve beslenme
sartlarinda baridirilan, flushing uygulanan, 17 Eyliil-7 Ekim tarihleri arasinda dogal asim

yaptirilan 60 gebe Konya Merinosu 1rk1 koyun olusturdu.

Dogal asim yaptirilan koyunlarm ilk gebelik muayeneleri agim sonras: 18. giinde B-
model, linear array, 5-7.5 MHz rektal probu bulunan real-time ultrason (Scanner 480 Vet,
Pie Data Medical, Maastrich, Netherlands) ile transrektal yoldan yapildi. Asim sonrasi 18.
giinde gebe oldugu belirlenen koyunlara izleyen 22, 26, 30 ve 34. giinlerde 4 kez daha
transrektal ultrasonografik muayene uygulandi. Ayrica embriyonal ddnemde yapilan
ultrasonografik muayenelere ek olarak, ayni muayene giinlerinde (18, 22, 26, 30 ve 34.

giin) plazma progesteron diizeyi enzyme immunoassay (EIA) yontemiyle belirlendi.

Onsekizinci giinde yapilan ultrasonografik muayenede 73 koyundan 60’inda
gebelik belirlendi. Gebeligi belirlenemeyen veya gebelik stipheli hayvanlar ¢alismaya dahil
edilmedi. Onsekizinci giinden baglayarak 34. giine kadar 5 kez ultrason muayenesi yapilan
60 gebe koyunda 79 embriyo belirlendi ve 7 (% 8.9) embriyonik 6liim tespit edildi. Bu
oliimlerin 2’si 22. giin, 4’ 26. giin ve 1’i de 34. giinde yapilan muayenelerde belirlendi.
Plazma progesteron diizeyleri >1 ng/ml olanlar gebe olarak kabul edildi. Ancak
embriyonik 6lim gergeklesen hayvanlarda plazma progesteron diizeylerine gore gebeligin

sonlandiina veya ikiz gebeliklerde embriyolardan bir tanesinin 6ldiigiine karar verilemedi.
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Daha onceki calismalarda da belirtildigi gibi embriyonik 6liim c¢alismalarinda
baglica 4 sorunun oldugu ifade edilmektedir. Bunlar, insidansi nedir, ne zaman meydana
gelir, sebebleri nelerdir ve dnlenmesi icin neler yapilabilir. Ultrason bu dort sorudan ilk

ikisine ¢&ziim olabilecegi kamisina varild:.

Sonug olarak plazma progesteron diizeyinin embriyonik Sliimlerin belirlenmesinde
yetersiz kaldigi, ultrsonun ise gerek oliimlerin ne zaman meydana geldigi ve gerekse

insidansinin belirlenmesinde giivenilir bir yontem oldugu kanisina varildi.
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7. SUMMARY

Determination of the Incidence of Embryonic Death by means of Real-Time
Ultrasound Scanning in Ewes

In the present study, incidence of embryonic mortality in ewes was determined directly by

real-time ultrasonography and indirectly by changes in level of plasma progesterone. Then

the results were evaluated.

Primiparous and multiparous Konya Merino ewes (n=00), which were housed under the

same conditions, were flushed and naturally mated between September 17 and October 7.

The first pregnancy detection was done transrectally 18 days after mating by using B-
model, linear array, 5-7.5 MHz real-time ultrasonography (Scanner 480 Vet, Pie Data
Medical, Maastrich, Netherlands). Ewes, which were confirmed pregnant on day 18, were
repeatedly examined by ultrasonography for pregnancy 22, 26, 30, and 34 days after
mating. Blood samples were collected simultaenously with ultrasonography and plasma
was stored at -20 C until measurements of plasma progesterone with enzyme
immunoassay (EIA).

Of 73 ewes, 60 ewes were pregnant on day 8. Remain ewes, which were not pregnant or
suspicious, were excluded from the study. From day 18 until day 34, 60 pregnant ewes
were examined by ultrasonography, and 79 embryos were detected and embryonic
mortality rate was 8.9 % (7 of 79 embriyos). Of these embryonic mortalities, 2 on day 22,
4 on day 26 and 1 on day 34 happened. Ewes with > 1 ng/ml of plasma progesterone were
considered pregnant. However, plasma progesterone levels were not correlated with
embryonic mortalities (i.e., it did not decrease following embryonic death). Also. it was
decided that progesterone level was not a good indicator of embryonic mortality in twin
pregaﬁcies when only one embryo is dead.

When embryonic mortality is of concern, there are four important questions; 1) What is the
incidence; 2) When does it happen; 3} What are the reasons; 4) What can be done 0
prevent it? It was aggreed that ultrasonography could answer the first two questions.

As a result, measurements of plasma progesterone levels are not sufficient to determine
embryonic mortality. However, ultrasonography is a dependable method to determine the

time and the incidence of the embryonic death.
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