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BIiR KOPEKTE SPONDYLITiIS OLGUSU

A case of spondylitis ossificans in a dog
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Summary : A case of spondylitis ossificans in a dog was reported.
The dog was six years old, and had paraplegia in the hind limbs. In ra-
diographical examination, the ossified bridges among the vertebral bodies
in the lumbosacral area were seen. Upon the consent of the owner, because
the treatment was impossible the animal was euthanesied.

Ozet : Bu gozlemde, bir kopekte goriilen spondylitis ossificans olgu-
su sunulmaktadir. Alt1 yagindaki kurt képegi paraplegia sikayetiyle A. U.
Veteriner Fakiiltesi klinigine getirildi. Yapilan radyografide lumbosacral
bolgede, corpus vertebra’lar arasinda kemik kopriilerin olustugu belir-
lendi. Sagitim olanaksiz oldugundan sahibinin istegi lizerine uyutuldu.

Girig
Spondylitis ossificans diye adlandirilan hastalik; hipertrophic
spondylitis, spondylitis ossificans deformans, spondylitis deformans,
syndesmitis ossificans, spinal exostosis, spondylitis, vertebral osteophyto-

sis olarak da ifade edilir. Bu hastalik biiylik kopek 1rklarinda ve yaghlar-
da genclere kiyasla daha fazla goriiliir (1, 2).

Spondylitis, columna vertebralis’in bir yangisi olup, destruktif ve
proliferatif degisikliklerle karekterizedir (1, 2). Osteofitler genellikle
lumbo - sacral vertebralar'in corpus’larinda olusur (2, 4, 7, 9).

Annulus fibrozis icinde dejeneratif degisiklikler sonucu olusan os-
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teofitleri travmatik ve yangisal kokenli osteofitlerle yani disaospondyli—
tis'lerle karistirmamak gerekir (2). Discospondylitis, vertebralarin yan-
gisina intervertebral disklerin de katilmasiyla meydana gelir. Bdylece
disk araliklar1 daralir. Bu yangiya neden olarak Spirocercosis, Paeci-
lomycos varioti- - Staphylococcus aureus, Corynebacterium pyogenes,
Escherichia coli, Pasteurella haemolytzca B?‘ucella cams gibi bakteriler
gosterilmektedir™ (13 3 9). o

Spondylitis ossificans’ta osteofitler corpus vertebralarin dig diizey-
lerinde goriilurler. ve deg1§1k ‘hacimde massif olugumlar sekillendirirler.
Osteofitlerin ankllozu sonucu., intervertebral deligin kiiciilmesine seyrek
olarak raslanir.. Sadece chondrodystrophmd irklarda, osteofitlerle birlik-
te kalsifiye olmu§ 1ntervertebra1 diskler goriiliir. Vertebralarin ventral,
lateral veya dorso - Tlateral kenarlarinda birbirine yakin olan osteofitler
birlegirler (2, 4, 5, 6, 10). Bu gibi kopekler sadece ylrtytslerde ve mua-
yene 31ra51nda rahatsmhk duydugu igin: reak51yon gosterirler. ‘Klinik be-
7 11rt11er osteofltlerm ) bolgedek1 siniri basmg altina alma derecesine bag-
11d1r (2 10). Radyograflde corpus vertebralar tizerinde képriiler olugtur-
mig “massif kitlelér g01ulur (10). ‘Bunlar intervértebral foramen’in late-
ral ve ventral yiizii cevresine yayilmistir (7). Osteofitlerin goriilmesi de-
gisik acilardan, miimkiin oldugundan, radyografinin degisik pozisyonlar- .
da dhlinmasimin ‘yarari vardir (2, 10). Hastaligin en ¢ok L,- S, de (7, -10).
veya Tg-Ts-T, - Ty-Ty un corpus vertebralar’ mda lokalize oldugu -gorii-
lir (10). _

Hastalik sonucu bel omurlarinin diriamizm ve statiginde degismeler
olur (2). En bariz belirtiler agr1 ve sinirsel bozukluklardir. Bundan bag-
ka motorik iglevlerde azalma, parézi, ayakta durma ve yiiriimede giic-
liik, kas atrofisi, zayiflik, adele gevsekligi ve reflekslerin azalmasi gori-
lir (1,2, 7).. - En fazla refleks azalmasina.tarsal eklemin - ekstensor ve
fleksorlarinda raslanir. Ust taraftaki proksimal kas grublari ise daha az
etkilenir (7). .Urethral ve external anal sfinkterlerle, perineal bolgeyi
innerve eden n. pudentalis ve kuyrugu innerve eden n. coccygeus da bu
osteofitlerden etkilenir. Bunun sonucu gaita ve idrarm tutulamamas: go-
ritlir (1, 3,.7). Gaitayr tutamama, anél_ sfinkterin géV§emeéi ile ilgili-
dir (8).

- Bu hastahgin baglangic doénemlerinde banye, ultrason uygulamas:

ile analjezik ve antienflamatuvar preparatlar, adrenocorticosteroidler ve.
thyroid . ekstraklarmm verllme51 onerﬂmektedlr (10)

Bu olgu khmklerde seyrek gorulen bir olay olmas1 aglslndan ele ahn—
mistar.. . ‘ A . : _ : .




Bir Képekté Spondylitis Olgusu 159

Olgunun Tanim

Takdim edilen olguyu 11.3.1983 tarihinde A. U. Veteriner Fakiiltesi
Cerrahi Anabilim Dalina getirilen 6 yagindaki siyah erkek kurt képegi
olusturdu. Hayvan klinige parapleji ile birlikte idrar ve gaitasini tuta-
madip1 sikayetiyle getirildi. Yapilan muayene ve elde edilen bulgular so-
nucu sagitimin imkansizhift anlagildigi icin hayvan sahibinin istegi lize-
rine uyutuldu (euthanasia).

S6z konusu kopek bundan iki yil 6nce  yiirliyliglindeki tutukluktan
sikayetle A. U. Veteriner Fakiiltesi poliklinigine getirilmis ve yapilan
muayenede spondylitis teghisi konmustu. Tedavi olarakta antienflamatu-
var ila¢ ve fizik tedavi Onerilmisti. 11.3.1983 tarihindeki ikinci geliginde
alinan anemnezden hayvan sahibinin bu tedaviyi uygulamadig: anla-
s1ld1

Hayvanin bu kez yapilan muayenesinde parapleji ile birlikte arka
bacak kaslarinda atrofi, gaitanin ve idrarin tutulamadigi belirlendi. Rad-
yografide; lumbal ve sacral vertebralarin ventral kisimlarinda, corpus
vertebralar’i birlegtiren ¢ok buyiik kemik lremeleri goriildii (Resim 1).
Hayvan uyutulduktan sonra kemikleri masere edilerek tiim columna ver-
tebralis incelendi. Bu incelemede; genel olarak columna vertebralis’i olus-
turan omurlarm corpus’larinda deformasyonlarin ve anormal kemik doku
Uremelerinin meydana geldigi goriildi. Columna vertebralis’in Gzellikle
lumbal ve sacral bolgede bambu kamisi gériiniimiinii aldig1 tesbit edildi.
Bunlara ek olarak son thoracal ile I, ve L, - L;lerin corpus vertebralar’i-
nin kaynagtifi; sol tarafta son thoracal vertebranin proc. articularis
caudalis’i ile 1. Jumbal vertebra’nin proc. articularis cranialis’inin ve son
vertebra thoracalis’in proc. accessorius’unun 1. lumbal vertebra’nin arcus
vertebra’si ile kaynagtig1 tesbit edildi. Sag tarafta ise; son thoracal ver-
tebra’nin proc. transversus’u ile 1. lumbal vertebramin proc. transver-
sus’u arasinda kdpriilenme ve yine son thoracal vertebra'min proc. acces-
sorius'unun 1. lumbal vertebramin proc. articularis cranialis’i ile kaynas-
t1g1 goriildii (Resim 2, 3).

Tartigma ve Sonuc

Konu olan hayvanda columna vertebralis iizerinde 6zellikle ventral-
de degisik bliylikliikte kemik lremeleri goriildi. Bu {iremelerin ézellik-
le lumbal ve sacral bdlgede ¢ok fazla oldugu belirlendi. Hayvanda gorii-
len parapleji, idrar ve gaita tutamama bu iiremelere bagland1. Ciinkii
motor ve sensibl ipliklerden olugsan n. ischiadicus lumbal ve sacral bol-
gelerden koken almaktadir. Burada olusan kemik iiremeleri, sinir kok-
lerine basing yaparak bunlarin fonksiyonlarini engellemekte ve parapleji
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meydana getirmektedir. N. pudentalis’in de bu kemik {iremelerinden et-
kilenmesi sonucu hayvanda idrar tutamama durumu ortaya cikmakta-
dir. Yine ayni nedenle gaita da tutulamamaktadir. Ciinkii rektum n. pu-
dentalis’in anal kolu tarafindan innerve edilir. Kemik {iremelerinin az
olmasi veya tlim sinirleri etki altina alip almamasina gore bu semptom-
larda degisiklikler goriilmesi dogaldir, '

Literatiirde belirtildiginin aksine hayvanin gen¢ denecek yasta bu
hastalifa yakalanmasi; ozellikle kii¢clik yaglardan itibaren fazla hareket-
1i olmasina baglanabilir. Ciinkd bu hareketler sonucu vertebralari bir-
birine baglayan ligamentler agir1 gerilmis ve bunlarin yapigtigi periost'un
yangilagsmasi spondylitis’e baglangi¢ olmus olabilir.

Sonug olarak; bu gézlemden spondylitis olgularimin baglangicta cid-
diye alinmasi ve medikal sagitiminin yapilmasi, ihmal edilmesi duru-
munda tedavisi imkansiz patolojik olugumlarin meydana gelebilecegi
anafikri ¢ikariimalidir.
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Resim 1 : Kemik képriilerin radyolojik goriiniimii (okla isaretli)
Radiographiv view of the mineralized bridge (arrows)

(F.:11)
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Eesim 2 : Lumbal Dboélgede olusan kemik iiremelerinin lateralden gériiniimii.
Lateral view of the mineralized bridge in the lumbal vertebrae.

Resim 3 : Aymi bilgede kemik iiremelerinin ventralden goriiniimii.
Ventral view of the mineralized bridge in the lumbal vertebrae.




