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Kedilerde dirsek ekleminin travmatik lezyonlarinin

Klinik ve radyolojik degerlendirilmesi’

Oz: Calisma, Ankara Universitesi Veteriner
Fakiiltesi Cerrahi Anabilim Dali Klinigi’ne
on ekstremitelerini kullanamama sikayeti ile
getirilen, klinik ve radyolojik muayeneler
sonucunda dirsek eklemlerinde travmatik
lezyon belirlenen degisik 1k, yas ve
cinsiyetteki 31 kedi tizerinde gercgeklestirildi.
Degerlendirilen 31 olgudaki 32 lezyonda;
humerus’un distalinde 23 kirik (7 distal
diyafizer, 5 supracondyler, 2 condyler, 2
condylus medialis’te ayrilma, 1’1 condylus
lateralis’te ayrilma, 5 intercondyler “Y”
seklinde kirik, 1 intercondyler “T” seklinde
kirik), radius’un proksimalinde 1 kirik
(caput radii’de), ulna’nin proksimalinde 4
kirik (olecranon’da), 2 lateral liikksasyon,
1 Monteggia lezyonu ve 1 dirsek eklemi
ankilozu belirlendi. Bu olgulardan 1 olguda
kapali rediiksiyon, 2 olguda konservatif
sagaltim, 7 olguda intramedullar pin, 5 olguda
transcondyler pin, 3 olguda ¢apraz pin, 1
olguda birbirine paralel pin uygulamasi,
1 olguda transcondyler interfragmental
kompresyon vidasi, 3 olguda germe bandi
ve 4 olguda amputasyon gerceklestirildi. Bir
olguda akciger kontlizyonu sonucu Oliim
sekillenirken, 3 olguda hasta sahibi Onerilen
operasyonu reddetti. Olgularin 10, 21, 30 ve

! Tezli Yiiksek Lisans tezi ¢calismasidur.
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45. giinlerde klinik ve radyografik kontrolleri
yapildi. Bu donemde 14 olguda fonksiyonel
iyilesme, 2 olguda eklem sertligi ile art.
cubiti’nin ekstensiyon agisinda daralma,
1 olguda eklem sertligi ile arti. cubiti’nin
fleksiyon agisinda daralma, 1 olguda fonksiyon
kaybi, 1 olguda nonunion, 3 olguda plexus

brachialis felci saptanirken, 5 olgu izlenemedi.

Anahtar sozciikler: Dirsek eklemi, kedi,
sagaltim, travma

Clinical and radiological evaluation of
traumatic injuries of elbow joint in cats

Abstract: In this study 31 cats of various
age, race and sex which was brought to the
Ankara University Faculty of Veterinary
Medicine, Surgery Clinics, with inability to
use their front limb and diagnosed as traumatic
elbow joint injury after clinical and radiological
examinations. 32 injuries in 31 cases were
evaluated and classified as 23 distal humerus
fracture (7 distal diaphyseal, 5 supracondylar,
2 condylar, 2 medial condylar separation, 1
lateral condylar separation, 5 “Y” and 1 “T”
dicondylar fracture), 1 proximal radius fracture
(at caput radii), 4 proximal ulna fracture (at
olecranon), 2 lateral luxations, 1 Monteggia
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fracture and 1 elbow joint ankylosis. 1 case
was treated by closed reduction, 2 cases were
treated by conservative methods. In 7 cases
intramedullar pin, 5 cases transcondylar pin,
3 cases crossed pin, 1 case parallel pin, 1 case
transcondylar interfragmental compression
screw, 3 cases tension band and 4 cases
amputation were applied. 1 case died because
of lung contusion and 3 cases owners were
refused the surgery. Cases were clinically
and radiologically evaluated at 10™, 21, 30*
and 45" days. During this period 14 cases
were recovered functionally, in 2 cases joint
stiffness and narrowing in extension angle, 1
case function loss, 1 case nonunion, 3 cases
plexus brachialis paralysis were determined. 5
cases could not be surveyed.

Keywords: Cat, elbow joint, trauma,
treatment
Giris
Bolgenin travmatik lezyonlari; eklem
yaralanmalari, ligament lezyonlari, eklem

liiksasyonlar1, ekleme yakin ve eklem igi
kiriklar olarak siiflandirilabilir (15). Eklem
lezyonlari, kalici hasarin 6nlenebilmesi i¢in
miimkiin oldugunca c¢abuk sagaltilmalidir.
Eklem yiizeyindeki bozukluklara bagh
asinma ve eklem ylizeylerinde olusacak
patolojik stres minimuma indirilmelidir. Bu
da eklem kiriklarinin tam olarak onarilmasi,
liikksasyonlarin reddi, eklem instabilitesinin
saglanmast ve gerekli durumlarda artrodez
yapilmasi ile basarilir. Eklemlerdeki sirurjikal
yaklasimlar sirasinda olusabilecek iatrojenik
kas, tendo ve ligament lezyonlarint dnlemek

icin sagaltim girisimi iyi planlanmalidir (18).

Dirsek ekleminin travmatik liiksasyonlari
cogunlukla trafik kazalari, yiiksekten diisme
veya bir yerden atlarken On ekstremitenin
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askida kalmasi sonucunda olusur (4, 6, 8).

Biiylime donemindekiler fizeal kiriklara
liiksasyona oranla daha yatkindir (7). Dirsek
ekleminin anatomik yapisi bu eklemi oldukca
direncli  kilar.

ve ulna’nin proksimal kiriklari, travmatik

Humerus’un distal, radius
etkinin mekanizmasina bagli olarak daha
cok sekillenir. Bazen Monteggia lezyonunda
oldugu gibi kirik ve likksasyon birlikte
bulunur (3). Kirik olusmaksizin liikksasyonun
olabilmesi icin, travma sirasinda eklemin
fleksiyon agisinin  45°°den kiigiik olmasi
gerekir. Bu a¢1 45°den biiyiikk oldugunda
processus anconeus ulnae, fossa olecrani’den
cikamaz (4, 6, 20). Radyografik muayene ile
tan1 kesinlestirilir. Antero-posterior yonde
alian radyografiler 6nemlidir. Lateral yonde
alman radyografilerde yanlis perspektif veya
sliperpozisyon nedeniyle yanilgi olabilir (7).

Dirsek birkag  giin
icindeki sagaltim girisimlerinde c¢ogunlukla
kapali (7). Acgik
rediiksiyon; collateral ligamentlerden kdken

liiksasyonlariin
rediiksiyon uygulanir

alan aviilsiyon kiriklari, artikiiler kiriklar,
kapali1 rediiksiyonun basarisizligi, reliiksasyon
ve kronik liiksasyon durumlarinda endikedir.
Eklem i¢i yapilardaki lezyona gore artrodez
distintilebilir (20).

Dirsek eklemi ile iliskili olan kiriklarin en
sik karsilasilan1 distal humerus kiriklaridir.
Onu olecranon kiriklart izler (15). Bu konuda
yapilan bir caligmada, kedi ve kopeklerde
belirlenen humerus kiriklarinin yaris1 distal
humerus’da oldugu saptanirken, bunlarin
%74’ inilin de dirsek eklemi ile iliskli oldugu
vurgulanmistir (19, 20). Radius’un proksimal
kiriklartyla az karsilagilir (7). Caput radii
kiriklar1 sik goriilmemekle birlikte, genelde
eklem i¢i kiriklar seklindedir (14). Dirsek
ekleminin distalinde ulna’nin proksimalinin
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tek basina kiriklar1 ¢ok nadir goriiliir. Ulna’nin
proksimal lig.
radii’nin distalinde yer alir ve g¢ogunlukla

metafiz  kiriklar anulare
radius’un proksimal kiriklar1 veya caput radii
liiksasyonu ile birlikte “Monteggia lezyonu”
gortlir (15).

Yiiksekten diisme ve trafik kazalar
sonucunda, travmayabaglidigerolasilezyonlar
hayati yonden onem tasir. Kardiyovaskiiler,
respiratorik ve ndrolojik sistemlerin ayrintili
muayenesi gerekir (20).

Supracondyler kiriklarin  sagaltiminda
acik rediiksiyon ve internel fiksasyon eklem
hareketlerinin erken donemde saglanmasi
acisindan Onerilir. Biliylime plagi kapanmis
hayvanlarda kemik plaklari, intramedullar
pinler veya eksternal fiksatorler kullanilabilir.
Gen¢ hayvanlarda ise, epifizeal bolgede
prematiire bilylime plagi kapanmasina yol
acarak, diizensiz kemik uzamasma neden
olan plaklar ve eksternal fiksatorler yerine,
intramedullar pinler tercih edilir (10). Endike
olan fiksasyon yonteminde kirik hattinin
konfigirasyonuna ve kirigin pargali ya da
komplike olusuna gore; iki ucu sivri olan
Steinmann pini, kii¢iik capli Steinmann pini ya
da Kirschner teli, Rush pini, interfragmental
kompresyon vidasi, bir veya daha fazla
serklaj teli, notralizasyon ya da destek plagi,
eksternal fiksator veya intramedullar pin
tie-in konfigurasyonuyla eksternal fiksator
uygulamas1  olabilir (11,15,18). Yapilan
calismalarda sagaltimda basarisizligin en sik

karsilasilan nedeni, yetersiz fiksasyondur (18).

Postoperatif donemde kemik iyilesmesi
radyografik olarak gozleninceye kadar
hareket sinirlamasi1 gerekir. Hareket kaybin
engellemek i¢in pasif fleksiyon ve ekstensiyon
hareketleri uygulanabilir (7).
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Arastirma Makalesi /

Bu calismada; kedilerde travmatik bir nedenle
olusan dirsek ekleminin liikksasyonu, humerus’un
distali ve antebrachium proksimalinin eklemicive
eklemeyakinkiriklarinintanimlanmasi, nedenleri,
lokalizasyonu ve klinik olgularda endike olan
sagaltim girisimleriyle sonuglarinin klinik ve
radyolojik degerlendirmeleri ile bu konuda
calisan klinisyenler i¢in yonlendirici olmasi
ve benzer ¢alismalar i¢in katkida bulunulmasi
amaclanmustir.

Gerec¢ ve Yontem

Calisma materyalini, Ankara Universitesi
Veteriner Fakiiltesi Cerrahi Anabilim Dali
Klinigi’'ne 6n ekstremitelerini kullanamama
sikayeti ile getirilen, klinik ve radyografik
muayeneler sonucunda dirsek eklemlerinde
travmatik lezyon belirlenen degisik 1k, yas ve
cinsiyetteki 31 kedi olusturdu. Klinik muayene
oncesinde hasta sahiplerinden ayrintili
anemnez alindi. Travma ge¢misi 24 saatle
sinirlt olan olgularin sistemik muayeneleri
yapilarak, genel durumlar1 degerlendirildi.
Genel durumu iyi olan olgularin sedasyonu
saglanarak, ilgili bdlgenin anterio-posterior
(A/P) ve medio-lateral (M/L) pozisyonda
alinan radyografilerde lezyonun lokalizasyonu
ve sekli saptanarak, uygulanacak konservatif
veya operatif sagaltim yontemi ve kullanilacak

implantlar belirlendi.

Olgularda genel anestezi; xylazin HCI
%2 (Alfazyne®, Alfasan, 20 mg/ml) 0.1 ml/kg
dozunda intramuskuler kullanimi ile saglanan
premedikasyon sonrasinda, ketamin HCI %10
(Ketamidor®, Richterpharma, 100 mg/ml) 0.1
ml/kg dozunda intramuskuler uygulanarak
saglandi. Gerektiginde, operasyon sirasinda
idame doz uygulandi.
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Yapilan operasyonlarda rutin yumusak
doku ve ortopedik cerrahi setlerine ek olarak
degisik ¢aplarda Kircshner telleri, Steinmann
pinleri, serklaj telleri ve kortikal vida kullanildu.
Konservatif sagaltim ve postoperatif olarak
ilgili ekstremiteye uygulanan destekli bandaj
(spica splint) i¢in aliiminyum atel kullanildi.

Operasyon sonras1 A/P ve M/L pozisyonda
kontrol radyografileri alindi. Postoperatif 7
giin siire ile oral antibiyotik uygulandi. Deri
dikisleri 10. glinde alinarak, yenilenen destekli
bandajlar 21. glinde uzaklastirildi. A/P ve M/L
pozisyondaki kontrol radyografileri 9,21 ve 45.
giinlerde tekrarlanirken, ilgili ekstremitenin
klinik muayenesi gerceklestirildi.

Kirik iyilesemesi radyografik olarak;
kirik uglarinin keskin goriiniimiiniin ve kirik
cizgisinin kaybolmasi, kortikal devamlilik,
kallusunvarligi, primer ve sekonder rediiksiyon
kaybi, gecikmeli kaynama, hatali kaynama,
kaynama yoklugu ve osteomyelitis yoniinden
degerlendirildi. Uygulanan implantlar 35-45.
gilinlerde uzaklastirilirken, bu implantlardan
vida ve serklaj telleri yerinde birakildi.

Bulgular

Alinan anamnez ile 10 olguda yiiksekten
diisme, 3 olguda trafik kazasi, 2 olguda
kiit travma, 1 olguda spontan aktivite
sonucunda lezyon olusurken, 15 olguda neden
Calismayr olusturan 31
kedideki32 lezyonun dagiliminda; humerus’un
distalinde 23 kirik (7 distal diyafizer kirik,

5 supracondyler kirik, 2 condyler kirik, 2

saptanamamigtir.

medial condyler ayrilma, 1 lateral condyler
ayrilma, 5 intercondyler “Y” seklinde kirik
(Olgu no. 22’de “bilateral”), 1 intercondyler
“T” seklinde kirik), 1 proksimal radius kirigi
(caput radii’de), 4 olecranon kirigi, 2 lateral
liiksasyon, 1 Monteggia lezyonu ve 1 dirsek
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eklemi ankilozu belirlendi. Iki olguda kirikla
birlikte plexus brachialis felci sekillendigi
saptandi.

Olgularda lezyonu olusturan neden,

belirlenen lezyon ve lokalizasyonu ile
uygulanan sagaltim ve sonuglar1 Tablo 1’de
aktarilmistir. Bazi olgulara ait radyografiler

Sekil 1-5’de sunulmustur.
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Sekil 1: Olgu no. 2’nin preoperatif ve postoperatif A/P ve M/L radyografik goriiniimleri
Figure 1: Preoperative and postoperative A/P and M/L radiological views of Case no. 2

Sekil 2: Olgu no. 3’iin preoperatif ve postoperatif A/P ve M/L radyografik goriiniimleri

Figure 2: Preoperative and postoperative A/P and M/L radiological views of Case no. 3

Sekil 3: Olgu no. 3’lin postoperatif 21. giin ve 45. giinde pin uzaklastirildiktan sonraki A/P ve
M/L radyografik gortiiniimleri

Figure 3: Preoperative and postoperative A/P and M/L radiological views on 21th and after
takes to pin in 45th days of Case no. 3
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Sekil 4: Olgu no. 10’un kapali rediiksiyon dncesi, sonras1 ve 10. giin A/P ve M/L radyografik
goriiniimleri

Figure 4: Non-operative pre-reduction and post-reduction A/P and M/L radiological views on
10th days of Case no

Sekil 5. Olgu no. 15’in preoperatif ve postoperatif 21. giin ve 45. giinde pin uzaklastirildiktan
sonraki A/P ve M/L radyografik goriiniimleri

Figure 5. Preoperative and postoperative A/P and M/L radiological views on 21th and after
takes to pin in 45th days of Case no. 15

Tartisma ve Sonu¢ lezyon tesbit edilmistir (5). Yiiksekten diisme
sonucu humerus’un distal kirigr olusan bir

T ; pul kontii .
ravma sonucunda; pulmoner kontiizyon, olguda (Olgu no. 29) akciger kontiizyonuna

pneumothoraks ve idrar kesesinde ruptur g . . .
bagh ol kill tir. Higb lgud
olusumuna kedilerde sik rastlanir (9). Kirik agtl O SERITENMISHL. - THGOIT olguda

thorak idrar kesesi tu
sekillenen hastalarin %42-33’tinde pulmoner PRICUTOTROTALS Ve ICral Kesest Tupturtia

rastlanmamuistir.
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Yapilan bir calismada travmaya maruz
kalmanin cinsiyet ile iliskisi
ve erkeklerde disilere oranla

olabilecegi

travmatik
lezyonlarin daha sik olustugu belirtilmistir
(17). Calismada travmatik lezyonlarin,
olgularin cinsiyetine goére dagilimi %64,5
erkek (20 olgu), %35,5 disi (11 olgu) olarak
literatiir verilerle uyumlu oldugu gézlenmistir.

Travma sonucunda dirsek ekleminde
sekillenen lezyon dagiliminda liiksasyondan
daha ¢ok kiriklara rastlanir (16). Calismada da

sadece 2 olguda liiksasyon belirlenmistir.

Kedi ve kopeklerde belirlenen humerus
kiriklarinin yarisinin humerus’un distalinde
oldugu saptanirken, bunlarin %74’iiniin de
dirsek eklemi ile iliskli oldugu vurgulanmistir
(19). Calismada humerus’un distalinde
belirlenen 23 kirikta %52.2 (12 olgu) ekstra
artikiiler, %30.4 (7 olgu) komplike artikiiler,
%13 (3 olgu) parsiyel artikiiler kirik ve %4.4
(1 olgu) epifizyoliz seklinde bir dagilim
gbzlenmistir.

Dirsek eklemi ile iliskili kiriklarin en sik
karsilagilan1 humerus’un distal kiriklar1 olup,
onu olecranon kiriklart izler (15). Calismada
%79.3 (23 olgu) distal humerus, %13.7 (4
olgu) olecranon kirig1 olmasi1 literatiirle
benzerlik gostermistir.

Humerus’un daha genis bir yapiya sahip
olan condylus medialis’i, lig. obliquum ve
lig. olecrani’nin yapist nedeniyle lateral
liiksasyonlar daha sik sekillenir (2). Travmatik
dirsek liiksasyonu genellikle lateral yonde
sekillenir (5). Calismada liiksasyon belirlenen
2 olguda da lateral liiksasyon sekillenmistir.

Erken donemde kapali rediiksiyonla

stabilite saglanan liikksasyonlarda prognoz

milkkemmeldir (1). Calismada  kapal
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rediiksiyonla bir liksasyonda 10 giin siireyle
izleyen 1 hafta
stirede de kisithh hareket Onerilerek iyilesme
saglanmistir.

spica splint uygulanip,

Spinal travmalar, plexus brachialis
rupturlari ve radial paralizi gibi sinir lezyonlari
humerus kiriklar ile birlikte karsilagilabilecek
olasi (12). Calismadaki bir

olguda, condyler humerus kirig: ile birlikte

lezyonlardir

plexus brachialis felci, spinal travmaya baglh
idrar kesesi inkontinensi ve sag arka bacakta
parazi belirlenmistir.

Kirschner tellerinin ¢apraz pin yontemiyle
yerlestirilmesi, hem kemige hem de yumusak
dokuya plak kullanimina gore daha az
olumsuz etkisi bulunmaktadir (13). Calismada
bir olguda distal diyafizer kirik sagaltiminda
Kirschner telleri capraz uygulanmis ve basarili
sonu¢ alinmistir.

Bicondyler humerus kiriklarinin prognozu
stiphelidir. Fiksasyonunbasarisizolmasi, tekrar
kirik olusmasi ve posttravmatik osteoarthritis
geligsmesi gibi komplikasyonlar sik sekillenir.
Bir calismada, kedi ve kopeklerde belirlenen
bikondyler
sagaltiminda sadece %52 oraninda tatminkar
sonu¢ bildirilmistir (13). Calismada “Y”
seklindeki 5 kirik olgusunun birinde tam

humerus kiriklarinin ~ operatif

anatomik rediiksiyon ve fonksiyonel iyilesme,
ikisinde articulatio cubiti’de belirlenen eklem
sertligi ile fonksiyonel iyilesme saglandi.
Bir olguda eklem i¢ine pin penetrasyonu
nedeniyle eklemde dejenerasyon ve eklem
ekstensiyon ac¢isinda azalma saptanirken, bir
olgu da izlenemedi.

Kedilerde
ve supracondyler kiriklarina ¢ok rastlanir
(19). Calisma olgularindaki 23 humerus
kirginin %30.40 distal diyafizer, %21.8’1

humerusun distal diyafizer
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supracondyler, %13’li unicondyler, %30.4’
bicondyler kirik olmasiyla literatlir benzerlik
gostermistir.

Distal diyafizer ve supracondyler kiriklar
icin capraz pin ve plak uygulamalari,
unicondyler kiriklar i¢in de interfragmental
kompresyon vidast ve Kirschner telleri
uygulamasi Onerilir. Bicondyler kiriklarda
interfragmental kompresyon vidasi ile birlikte
ya da interfragmental
kompresyon vidast ile birlikte capraz pin

plak uygulamasi

uygulamas1 Onerilir (19). Distal diyafizer
kirik belirlenen bir olguda iki adet Kircshner
telinin  capraz  uygulamasiyla  yapilan
sagaltiminda fonksiyonel iyilesme saglandi.
Supracondyler kirik sekillenen bir olgunun iki
adet Kircshner telinin ¢apraz uygulamasiyla
saglanan fiksasyon, postoperatif slirecte
fiksasyonun korunamamasi nedeniyle
nonunion ile sonuclandi. “Y” kirig1 olan baska
bir olguda ise, transcondyler gonderilen vida
ile tam anatomik rediiksiyon ve fiksasyon ile

fonksiyonel iyilesme saglandi.

Cok nadir goriilen caput radii kiriklar
genellikle sekonder olarak travma sonrasinda
ortaya ¢ikar (14). Calismada sadece 1 olguda
belirlenen radius’un proksimal kiriginin, caput
radii’nin subperiostal kirigr seklinde oldugu
gozlenmistir.

Sonug olarak; travma gegirmis olan kediler
pulmoner kontlizyon, pneumothoraks ve idrar
kesesi rupturu yoniinden incelenerek, dirsek
ekleminin travmatik lezyonlarinda kalict
fonksiyonel bozukluklarin 6nlenebilmesi i¢in
endike olan konservatif veya operatif sagaltim
sirede gergeklestirilmelidir. Ekleme

iligkin olas1 komplikasyonlarin 6nlenmesinde

kisa

olguya  uygun  sagaltim  se¢eneginin

belirlenmesi, tam anatomik rediiksiyonun

Aragtirma Makalesi /

saglanmasi, postoperatif bakim ve izleme
déneminin 6nemli oldugu unutulmamalidir.
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