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OZET

Anahtar Kelimeler
Asetabular Artroplasti Kopek kalca displazisi hastaligi kalca eklemi uyumsuzlugu ile belitlenebilen erken
Blok dénemde tanist konursa zararlari azaltilabilen bir hastaliktir. Cesitli operasyon
Kopek Kalga Displazisi metodlart sayesinde cklem uyumu iyilestitilebilmekte ve hastaligin ileri donem
Otogref bulgularindan olan dejeneratif eklem hastaligt  gelisimi  yavaslatilabilmektedir.
Darthroplasty operasyonu bu amagla kullanilan tekniklerden birisidir ve hastanin
kendisinden alinan kemik gref dokusu ile dorsal asetabular kenar tizerinde gelistirme
Key Words yaparak eklem uyumsuzlugu ve c¢ikigi sonucunda olusan hasarin azaltdmasin
Acetabular arthroplasty saglamaktadir. Ulkemizde hentiz ¢alistlmamug dartroplasti operasyonu ve sonuglarinin
Block bu vaka sunumunda darthroplasty ile tedavi edilen kalga displazili geng bir képegin

Canine Hip Dysplasia bulgulart ile sunulmasi amaglanmustir.
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Canine Hip Dysplasia disease can be defined as incongruent development of the hip
architecture causing laxity of the hip joint. Early diagnosis and following treatments
limits the extend of damage by the aid of various operational methods. These
methods aims to increase the congruence of hip joint structures to prolong the
development of degenerative joint disease in the late phases of the disease.
Darthroplasty is one of the operational methods aiming to augment the dorsal
acetabular rim with autograft bone material for the prevention of eatly detrimental
effect of luxation on joint elements. The studies about Darthroplasty have not been
found in current Turkish literature therefore this case report aims to represent the
Darthroplasty treatment method and its results of a young dog with canine hip
dysplasia.
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GIRIS

Koépeklerin  kalga displazisi hastaligr  kalca
ckleminde gelisimsel uyumsuzluk yaratarak eklem
hareketini bozan, genetik altyapisinin yaninda cevre
faktorlerinin - de  etkisinde gelisen kalitsal ~ bir
hastaliktir (1). Hastaligin tanisinda bir ¢ok klinik
yontem ve radyografik tant metodu kullanilir (2, 3).
Erken yasta belitlenebilen bu genetik hastaligin bir
cok koépek 1rkint etkiledigi bilinmektedir (2). Hastalik
erken ve ileri donem bulgular olmak tizere iki sekilde
goriilebilir. Erken dénem bulgulardan birisi daha ¢ok
gene kopeklerde gorilen kalca eklemi gevsekligi
(laksite)’dir  (4). Fluckiger ve artk. (5 nin
calismalarinda  belirtildigi gibi hastalik  gelisimi
sirasinda erken dénem bulgularin yarattigr eklem
laksitesi neticesinde ileri dénem bulgular gelisir ve
radyografik teshis sayesinde gozlenebilen kemik
ylzeylerinde bozulma, osteoartirit ve dejeneratif
cklem hastalig gértliir (6). Eklem laksitesi ne kadar
fazla goriilirse dejeneratif degisimlerin olusmasi o
kadar erken ve siddetli olur (7). Ad-libidum beslenen,
kas yapisi yeterince gelismemis gen¢ kopeklerde
hastaligin eklem tzerinde yaratti§t olumsuz etkiler
viicut agithgina baglt olarak hizlh bir seyir gosterir ve
radyografik bulgular erken vyaslarda gorilebilir.
Diinya Hayvan Ortopedi Birligi (OFA) calismalarin
1s18inda normal ve displazik kalca eklemleri icin bir
sintflandirma sistemi  olugturmustur (8, 9). Bu
sistemde kalca eklemi ¢esitli radyografik bulgular
yoninden normal ve displazik olarak siniflandirilir.
Normal kalca eklemi yapisini degerlendirmek icin;
mitkkemmel, iyi ve yeterli dlizeyleri belirlenirken, kalca
displazili eklemler icin sinirda, hafif, orta ve agir
dereceli olmak tUzere toplam yedi ayrt grup
incelenmektedir (9). OFA sisteminde incelenen
radyografik  bulgulardan bir tanesi de dorsal
asetabular kenar (DAK) bulgusudur. Displazik kalca
ckleminde DAK iizerine yogunlasan olumsuz etkiler
bu smurin gerileyerek kigilmesine ve sonrasinda
fonksiyonel olarak gérev gdrememesine sebep
olmaktadir. Laksite sebebiyle yarim cikan (sublukse)
Semur bast (caput ossis femoris) artik gbrev géremeyen
dorsal asetabular kenara baski yapmasina ve eklem
butinligiini bozarak tam kalca c¢ikigt (luksasyon)
olusmasina sebep olur. Hastaligin klinik bulgularinin
belirginlestigi  doénemlerinde  koruyucu  tedaviler
etkisiz kalir ve cerrahi miidahale gerekmektedir (6, 8,
10-14). Dorsal asetabular kenar artroplastisi
(Darthroplasty) operasyonu hastaligin hizl ilerledigi
bazi klinik vakalarda anatomik acidan gerileyen DAK
bélgesinin eklemde tam ¢tkik gelismeden cerrahi
yonden tekrar gelistirilmesi ve fonksiyonunu kismen
de olsa geri kazandiridmasini amaglamaktadir. Bu
olgu sunumunda gen¢ yasta kal¢a displazisi hastalig
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bulunan ve bulgularin ¢ok hizh ilerledigi kangal irki
bir képekte uygulanan Darthroplasty operasyonu ve
sonugclarinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

MATERYAL VE METOD

Calisma materyalini 8 aylik kangal irki disi bir
kopek olusturdu. Hastanin hikayesinde yiiriimede
isteksizlik, sallantili yirtyis, merdiven ve arabaya
ctkarken zorluk ¢ektigi, uzun yirdyislerden sonra
kalca eklemi boélgesinde agri hissettigi ifade edildi.
Hastanin tedbirli hareket ettigi ve yiriirken sol arka
ekstremisine yiik vermedigi gorildi.

Ortopedik ~ muayenede  kalca  eklemi
gevsekligini belirten ortolani ve bardens bulgulart (4,
8) pozitif bulundu. Radyografik incelemede sol
koksafemoral subluksasyon, siglasmis asetabular
eklem, dorsal asetabular kenar gerilemesi gériildi ve
bulgular 1s1g1nda kalca displazisi tespit edildi (Resim
1). Sol kalca ekleminin dorsal asetabular kenarinda
kemik kayb1 ve artiritik degisimler goriildi (Resim 1,
oklar). OFA smiflandirmast ile orta dereceli sol-
unilateral kalca displazi tanist konuldu. Hasta sahibi

bilgilendirilerek onay:r alindi ve operasyona karar
verildi.

Resim 1. Hastanin radyografik goérintisi, sol unilateral
kalca displazisi (beyaz oklar — gerileyen dorsal asetabular
kenar, siyah ok- siglasmis asetabular bosluk, beyaz cizgili
ok- erken osteoartiritik degisimler)

Figure 1. Radiographical view of case, Left unilateral
hip dysplasia (white arrow — receded Dorsal
acetabular edge, black arrow — shallow acetabular
cup, white striped arrow — early arhtritic changes)



Resim 2. Hastanin operasyon masasina yatirilmast
Figure 2. Positioning of the patient

Hasta genel anestezi altinda iken gref alinacak
kranial iliak kanat Uzerindeki donér bolgenin ve asi
operasyon bolgesi olan sol trohanterik alanin tras ve
dezenfeksiyonu  yapildi.  Gref — alinmast  ve
uygulanmasi Slocum ve ark. (15)°’da g6sterilen teknik
temel alinarak gerceklestirildi. Sol iliak kanadin
kranial kenar tizerinde deri ve deri alt1 bag dokular
ayirt  edildi, fasya ve kaslar periost elevatorii
kullanilarak kemik ylzeyinden kismen ayrildi ve gref
alinacak kemik yiizeyine ulasildi. Iliak kanadin kranial
sinirindan 10 mm x 5mm x 2mm boyutlarinda tek
parca blok bikortiko-kanseléz kemik otogrefi
cikarildr (Resim 3).

Resim 3. Tliak kemik {zerindeki verici bélgeden
bikortikokansel6z kemik grefi ¢ikarilmasi

Figure 3. Bicortico-cancellous bone graft harvesting
from iliac bone

Tliak yiizeyden kaldirilan kaslar ve fasya ug uca
dikildi ve bélge rutin yontemle kapatildi. Operasyon
sonrast kanama ve agn komplikasyonuna karst
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bélgeye lokal anestezik ve soguk kompres uygulands.
Almnan gref dokusu steril serum fizyolojikle 1slatilmus
gazli bez igerisinde korundu. Ikinci operasyon
bélgesi olan sol kalga eklemi iizerinde anterolateral
klasik yaklagimla dokular ayrldi ve vyine klasik
yaklasimla eklemin dorsaline ulagildi. Dorsal
asetabular kenar Uzerinde asetabulum’un kemik
stnirina paralel olacak sekilde iki sira 2 mm capl
unikortikal kemik defektleri olusturuldu (Resim 4).

Resim 4. Dorsal acetabular kenara ulastlmast (ok) ve
dorsal acetabulumda matkap kullanidarak 2mm  ¢aplt
unikortikal kemik defektlerinin olugtutrulmast

Figure 4. Aproach to dorsal acetabular edge
(arrow). Bone defects were created on dorsal edge
bone drill 2mm.

Alinan kemik grefi dokusu dorsal asetabular
kenarin tzerinde hazirlanan alict bélge tzerine
yerlestirildi ve ge¢ emilen dikis materyali kullanilarak
bélgeye sabitlendi (Resim 5).

Resim 5. Kemik grefinin dikislerle DAK’a sabitlenmesi
Figure 5. Fixation of bone graft to acetabular edge
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Operasyon bolgesi rutin yontemle kapatiddi
(Resim 6). Profilaksi amactyla postoperatif dénemde
amoksisilin klavulanik asit kombinasyonu 20 mg/kg
(Synulox, Pfizer) im. kullanildi. Operasyon sonrasi
ilk iki glin agr kesici uygulanirken devaminda gerek
olmadigr gorildi. Hasta operasyon sonrasinda ayni
giin taburcu edildi ve iyilesme ddénemi (3 hafta)
boyunca hareketleri siurlandirildi.  Postoperatif
dénem 3’inci hafta sonunda ginlik aktivite ve
egzersizler dereceli olarak baslatildi ve sonrasinda
hasta sahibi tarafindan diizenli bir sekilde uygulandi.

Resim 6. Postoperatif gériiniim
Figure 6. Postoperative view of case

BULGULAR

Postoperatif operasyon yarasinin
komplikasyon yasamadan iyilestigi gorildi ve rutin
pansumanlar sonucunda bir hafta icinde dikisler
alindi.  Hasta sahibinden alman  anamnezde
operasyon sonrasi bir hafta icinde agr1 ve agriyla ilgili
istahsizhk  ve benzeri bulgularin  gbrilmedigi
6grenildi. Dikisler bir hafta sonunda alindi ve her iki
operasyon  bolgesinde  de  yara  iyilesme
komplikasyonu gériilmedi. Ugilincii hafta sonunda
yapilan klinik ortopedik muayenede hastanin arka
ckstremite  hareketlerinde  artis  oldugu,  sol
ekstremitesini rahatlikla kullanabildigi ve sallantilt
yurtyisinde azalma oldugu gorildi. Sonraki
kontrollerde telefon gOrismesi seklinde
gerceklestirilebildi ve operasyon 6ncesinde gérilen
sikayetlerin azaldig1 ve hastanin normal hayatina geri
déndugi 6grenildi.

TARTISMA

Gelisimsel kalca displazisi hastaligt  genc
kopeklerin belli bash genetik hastaliklarindan  biri
olmaya giiniimiizde de devam etmektedir (1, 16). Bu
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hastaligin  tedavisi icin yetistirme programlari
uygulandigt halde giincel bir sorun olarak hasta
sahiplerine maddi ve manevi bir yik getirmektedir.
Hastalik bulgularinin tedavisi ve ilerleyen dejeneratif
eklem hastaliginin yavaslatilmast amactyla cesitli
konservatif ~ ve  girisimsel  tedavi  metodlar
kullantlmaktadir. Cerrahi metodlar arasinda pubik
simfizyodez (PS) (17, 18), ucli kalca osteotomisi
(UKO), altin boncuk implantasyonu (19), kalga
eklemi denervasyonu (20) gibi cesitli operasyon
metodlart bulunur (17, 21-23). Pubik simfizyodez
operasyonu cesitli aragtirmalarda Johnson ve ark.
(24’nin  calismalarinda  UKO’nin  ekstremite
fonksiyonu ve dejeneratif eklem hastaligi tizerindeki
etkileri incelenmis, tedavi yapilan kalca eklemi
tzerine agirlik aktariminin operasyon 6ncesine gore
belirgin sekilde arttigr vurgulanmugtir. Yine ayni
calismada vakalarda gorilen dejeneratif eklem

hastaliginin ~ operasyon  sonrast donemde de
degismeden  ilerledigi  bildirilmektedir.  Dorsal
asetabular  kemigin  gerilemesi, ilerlemis

koksofemoral subluksasyon derecesi veya artiritik
degisimler  sebebiyle UKO’ne aday olarak
gOsterilemeyen  hastalarda ~ DRP  operasyonu
kullantlabilmektedir (25). Ayrica, hastalik tanisi gec
konulan (6 - 12 aylik yas) hastalar pubik simfizyodez
operasyonu igin gecikmis olarak kabul edilir (17, 18),
kemik yapist heniiz gelismemis bu hastalarin UKO
ile operasyonu sonucu vida gevsemesi ve erken
dénem  gelisebilecek  diger  komplikasyonlar
yonlinden stupheli kabul edilir (26). Bu sebeple
UKO’nde uygulanan kalga kemigi osteotomileri
yerine daha az invaziv DRP operasyonu ve iliumdan
otogref alinmast ile dorsal acetabulum bélgesine
aktarilarak fonksiyonel asetabular ¢att kapsamin
artirlmast gegerli bir yontem olarak distintlebilir.
Ele aldigimiz genc képekte hastaliginin hizli ilerlemis
olmast ve pubik simfizyodez operasyonu icin ideal
yas araligindan ¢ikmis olmasi (3 - 4 aylik yas) (17, 18)
aynt zamanda kemik yapisinin tam gelismemis olmast
ile UKO operasyonu ile tedaviye uygun olmadigt
gorulmustar.

Klasik DRP operasyonunda ilium kemiginden
split kortikal kemik parcalari alinmaktadir. Bu kemik
pargalart DAK  sinir1  tizerinde agidan  deliklerin
tzerine konulmakta ve iyilesmeye birakilmaktadir.
Calismamizda klasik ~ uygulama  yerine
bikortikokansel6z tim kemik segment grefi alind: ve
DAK kemigi tzerinde actlan deliklerin Gzerine
dikislerle sabitlendi. Ilium kemiginden alinan pargalt
kemiklerin fonksiyonel olarak gérev yapabilmesi icin
bolgede hematom organizasyonu gerekirken, tim
segment kemik grefi aktarimi sayesinde sadece
aktarilan gref yizeyinin konuldugu bolge ile
entegrasyonu sonrast fonksiyonel gbrev yapmaya
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basladigt  ve aymi zamanda gref dokusunun
entegrasyonunu artirarak iyilesmeyi hizlandirdigini
distinmekteyiz. Hastanin postoperatif dénemde hizlt
sekilde iyilesmesi ve normal hayatina dénmesi bu
bulguyu desteklemektedir. Sonug olarak Dartroplasti
operasyonu diger operasyon tekniklerinde gorilen
vida gevsemesi (20, 27), pelvik kanal daralmasi (28),
implant  yetersizligi (27) gibi komplikasyonlar
gostermeden bagarili sekilde iyilesme saglamistir.
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