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Bilgisayar programi ile kalca displazili
kopeklerin Norberg-Olsson ve distraksiyon indeksi
kalca eklem acilarinin olculmesi ve
alinan sonuglarin degerlendirilmesi

Oz: Bu calismada, 100 adet kalca eklem rad-
yografisinde Norberg-Olsson Agist ve Distraksi-
yon Indeksi degerlerinin dl¢iimii yeni bir bilgisa-
yar programi (Bs200Pro Software-BsCelik, BAB
Digital Imaging System 2007, Ankara, Tiirkiye) ile
yapildi. Olgularin radyografileri ventro/dorsal ve
distraksiyon pozisyonunda genel anestezi altinda
alindi. Norberg-Olsson agilariin degerlendiril-
mesinde Bilgili-Sar1 Degerlendirme Skalast kul-
lanild1. Distraksiyon Indeksi degeri 0-0.3 arasinda
olanlar negatif, 0.3-0.5 arasinda olanlar siipheli,
0.5’in iizerinde olanlar ise pozitif olarak deger-
lendirildi. Bu degerlendirme sonrasinda 100 kalca
radyografisinden %69 unda displazi pozitif izlenir-
ken, %31’inde displazi negatif olarak izlendi. Bu
uyumsuzluklar orani distraksiyon radyografileri
ile karsilastirildiginda 100 kalga radyografisinden
%50’sinde displazi pozitif belirlenirken, %27’sinde
stipheli, %23’linde de negatif olarak belirlendi. Her
iki radyografi tekniginde ortak uyumsuzluk orani
ise, %41 olarak tespit edildi. Norberg-Olsson Agisi
ve Distraksiyon indeksi alman olgularin %59 unda
displazi pozitif uyumlu, geriye kalan %41°lik kis-
min ise %18’inin Norberg-Olsson ol¢limiine gore
displazi pozitif iken Distraksiyon Indeksi degerine
gore normal oldugu; %9 unun Norberg-Olsson 6l-
¢limiine gore displazik iken Distraksiyon indeksi
degerine gore siipheli oldugu; %13 linlin Norberg-
Olsson ol¢iimiine gére normal iken Distraksiyon
Indeksi degerine gore pozitif oldugu; %1 inin de,
Norberg-Olsson 6l¢iimiine gore normal iken Dist-
raksiyon Indeksi degerine gore siipheli oldugu tara-
fimizdan tespit edildi.

Anahtar sozciikler: Bilgisayar programi, dist-
raksiyon indeksi, kalca displazisi, kal¢a eklem agi-
s1, kopek, Norberg-Olsson.
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Evaluation of Norberg-Olsson and distrac-
tion index hip joint angles measurement using
with a new computerized programme on canine
hip dysplasia

Abstract: In this study, 100 radiographies of
hip joint angles examine with Norberg-Olsson
and Distraction Index methods by a new computer
programme (Bs200Pro Software-BsCelik, BAB
Digital Imaging System 2007, Ankara, Turkey).
Radiographic images are taken in standard vent-
rodorsal and distraction position under general
anesthesia. Bilgili-Sar1 Evaluation Scale is used
for measurement of Norberg-Olsson angles. Dist-
raction index value is negative in between 0-0.3,
0.3-0.5 suspicious and above 0.5 is evaluated as
positive. After this evaluation, 69% of the 100 hip
radiographs was dysplastic, 31% were negative for
hip dysplasia. These incompatibilities were com-
pared with distraction radiographs and the results
were positive in 50%, suspicious in 27% and ne-
gative in 23% of the 100 radiographs. Incompati-
bility range in both radiography techniques were
found as 41%. For all outcomes, 59% of all cases
are shown in harmonious; within other 41%, 18%
is dysplastic for Norberg-Olsson angles, however
is in normal for distraction index. 9% is dysplastic
for Norberg-Olsson angles, yet is suspicious for
distraction index. 13% is normal for Norberg-Ols-
son angles, yet is positive for distraction index. 1%
is normal for Norberg-Olsson angles, yet is suspi-
cious for distraction index.

Key words: Computerized programme, Dist-
raction index, Hip dysplasia, Hip joint angle, Dog,
Norberg-Olsson.
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goriilen ve stabilite bozuklugu yaratan bir geli-
sim bozuklugudur (3, 6). Coxo-femoral eklemde
goriilen bu bozukluk nedeniyle caput femoris’in
acetabulum’a tam uyumu engellenir (4, 5, 11, 12).

Kalga displazili kopeklerin kalga eklemleri
dogduklarinda radyografik olarak normaldir. Ek-
lemin postnatal gelisiminin normal olabilmesi
i¢in caput femoris ile acetabulum arasinda tam bir
uyum olmak zorundadir. Eklem kapsiilii ve ¢evre-
sel dokulardaki degisiklikler dogum ile 60 giinliik
donem arasinda meydana gelir. Bu degisiklikler
ilk olarak laksite veya stabilizasyon bozuklugu/
instabilite olarak ortaya ¢ikar (4, 5, 8, 9, 18).

KD’nin tanisinda en etkili yontem, radyolo-
jik degerlendirmedir (4-7). Uzun yillar boyunca
Orthopaedic Foundation of Animals’in (OFA)
standart Ventro/Dorsal (V/D) radyografi ve Nor-
berg-Olsson Ag1 Degerlendirme Sistemi ile yaptigi
caligmalar, KD’ nin kontrolii ve eradikasyonunda
yeterli etkinlikte olamamistir. Bu nedenle son yil-
larda gelistirilen Distraksiyon indeksi (DI) Yon-
temi, kalca eklemindeki laksiteyi erkenden tespit
ederek, KD’nin erken tanisinda ¢ok 6nemli agama-
lar kaydedilmesini saglamistir (3, 4, 14, 16, 17).

Bu ¢alismanin amaci; Tiirkiye’de ilk kez, Tiirk
Bilim Adamlar tarafindan, kopeklerde kalga ek-
lem agilarinin Slglilmesi i¢in tasarlanarak yazilan
bilgisayar programini (Bs200Pro Software-BsCe-
lik, BAB Digital Imaging System 2007, Ankara,
Tiirkiye) kullanmaktir. Kalca eklem agilarinin ma-
nuel goniometre ile dl¢iilmesinde kigisel hata ora-
n1 oldukea yiiksektir. Bu bilgisayar programinin
kullanilmasi ile kdpeklerde KD’ nin radyografik
degerlendirilmesinde standardizasyon saglanarak,
Olclim hata pay1 en az diizeye indirilecek, kesin
sonuclu rakamlar elde edilecektir. Bu ¢aligmadan
alinan tim sonuglar meslektaglarimizin bilgisine
sunularak, bilgisayar programi esliginde eklem
acis1 degerlendirilmesi yayginlastirilmaya caligi-
lacaktir.

Gere¢ ve Yontem

Bu calismanin materyalini, Ankara Universite-
si Veteriner Fakiiltesi Cerrahi Anabilim Dal1 Orto-
pedi ve Travmatoloji Klinigi’'ne topallik sikayeti
ile getirilen kopeklerden alinan, 100 adet kalca
eklemi grafisi olusturdu. Tiim olgularin standart
V/D ve Distraksiyon radyografileri alindi. Alinan
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bu radyogramlar iizerinde bilgisayar programi
(Bs200Pro Software-BsCelik, BAB Digital Ima-
ging System 2007, Ankara, Tiirkiye) esliginde,
Norberg-Olsson (NO) (V/D pozisyonda alinan
radyogramlardan) ve DI degerleri (Distraksiyon
pozisyonunda almman radyogramlardan) 3 farkh
kisi tarafindan birbirinden habersiz olarak 6l¢iild.
Alman sonuglar her bir olgu i¢in bir araya getirile-
rek karsilastirildi. Bu sekilde bilgisayar programi-
nin giivenirliligi ve farkl kisiler tarafindan kulla-
nim kolaylig1 da test edildi.

Tiim radyografik goriintiiler (V/D ve DI) genel
anestezi altinda alindi. Olgular radyolojik mua-
yene i¢in V/D pozisyonda radyografi masasina
alindi. Bilateral pelvis goriintiisii; patellalar iistte,
tarsal eklemler 15 derece internal rotasyon yapa-
cak ve tiim viicut simetrik olacak sekilde alindu.
Dijital ortamda V/D radyografik goriintii bilgisa-
yara aktarilarak, ¢aligmada kullanilan a¢1 6lgim
programinda agild1 (Bs200Pro Software-BsCelik,
BAB Digital Imaging System 2007, Ankara, Tiir-
kiye). Her iki kalga ekleminde caput femoris’le-
rin ¢aplarina uygun biiyiikliikte halkalar secildi ve
caput femoris’in ¢evresine teget deyecek sekilde
yerlestirildi. Bu halkalarin merkezleri caput fe-
moris’lerin tam orta merkezini gosterecek sekilde
olmasima 6zen gosterildi. Caput femoris’i igine
alan halka belirlendikten sonra, halkanin merkezi
isaretlendi. Caput femoris’in merkezindeki nok-
tadan Cranial Acetabular Rim’e (CAR) teget ge-
cecek sekilde bir ¢izgi ¢izildi. Daha sonra her iki
caput femoris’in merkezindeki nokta bir ¢izgi ile
birlestirildi. Ardindan aradaki ag¢1 otomatik olarak
programla goriilerek, tespit edildi. Yine programin
ac1 yazim tusu ile s6z konusu eklemlerin dlgiilen
acilar1 radyografik goriintii lizerine yazilarak kay-
dedildi (Sekil 1).

NO agilarina gére KD’nin derecelendirilme-
sinde Schnelle’in kriterleri tarafimizdan modifiye
edilerek yeni bir derecelendirme skalasi olusturul-
du ve ilk kez bu ¢alismada kullanildi. Buna gore
NO Agist 105 derece ve lizeri olan kalga eklemi
“Normal-Cok i1yi”, 100-105 derece arasinda olan-
lar “1. Derece-Iyi”, 90-100 derece arasinda olan-
lar 2. Derece-Tatminkar”, 80-90 derece arasinda
olanlar “3. Derece-Kotii”, 80 derece ve altinda
olan kalga eklemi ise “4. Derece-Cok kotii” olarak
degerlendirildiler.
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Sekil 1: Ventro/Dorsal (V/D) radyogram iizerinde kalga eklem ag1 yerlerinin isaretlenmesi ve NO kalca eklem
acilarinin belirlenmesi.
Figure: Pointing the hip joint degrees on VD radiogram and determination of NO hip joint angles.

Distraksiyon radyografik goriintiileme ig¢in
olgular genel anestezi altinda radyografik goriin-
tilleme masasma alindi ve V/D pozisyonda yati-
rildi. Yine tiim viicut simetrik olacak sekilde iken
tarafimizdan ¢atisi tahta konstriiksiyondan, barlari
stinger malzemeden yaptirilan distraksiyon ale-
ti her iki arka ekstremite arasia viicuda paralel
olacak sekilde yerlestirildi (Sekil 2). Her iki caput
femoris’in medial ag1 kenarlarina basing yapacak
sekilde bir yardimer tarafindan tutuldu. Bir bagka
yardimci da her iki arka ekstremiteyi tarsal ve diz
eklemlerinin agilar1 90 derece olacak sekilde tu-
tarak, distraksiyon aletine dogru bastirarak, kalga
eklemlerinde distraksiyon sagladi. Bu sirada rad-
yografik goriintiileme yapildi.

Dijital ortamda Distraksiyon radyografik go-
rlintlileri bilgisayara aktarilarak, dijital goriintii bu
caligmada kullanilan a¢1 6l¢glim programina akta-
rilarak agildi (Bs200Pro Software-BsCelik, BAB
Digital Imaging System 2007, Ankara, Tiirkiye/
ortopedi/penn-hip). Her bir kalca eklemi i¢in caput

femoris biiytikliiklerini i¢ine alacak bir halka caput
femoris lizerine ve merkezleyecek sekilde yerlesti-
rildi. Ayni biiytikliikteki ikinci halka acetabulum’™u
merkezleyecek sekilde acetabulum’a yerlestirildi
ve deger 6lgme butonuna basilarak sonug alindi.
Bu program otomatik olarak her iki halka ara-
sindaki mesafeyi (caput femoris merkezi ve ace-
tabulum merkezi) dlgmekte ve caput femoris’in
yarigapint da otomatik olarak hesaplayarak ve bu
iki rakami birbirine bolerek, DI degerini otoma-
tik olarak belirlemektedir. Yine programin deger
yazim tusu ile s6z konusu eklemlerin Slgiilen DI
degerleri radyografik goriintii lizerine yazilarak
kaydedildi (Sekil 3). Tiim olgulara ait her iki kalca
eklem NO agilar1 ve DI degerleri tabloya aktarild:
(Tablo 1).

Kalca displazisi yoniinden, Di degerleri 0.3’den
az olan kopekler “Negatif”, 0.3-0.5 aras1 “Stiiphe-
1i”, 0.5’in iizerindeki kopekler ise “Pozitif” olarak
degerlendirildi.
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Sekil 2: Distraksiyon aleti ve kalga eklemlerine uygulanmasi.
Figure 2: Distraction device and it’s application for hip joints.

Bulgular

Bu calismada kullanilan 100 kalga eklemine
sahip kopeklerin %28’ini Alman Coban Kope-
81, %24tnli Kangal, %22’sini Golden Retrie-
ver, %14’inii Labrador Retriever ve %12’sini ise
Rottweiller 1rk1 kdpekler olusturdu. Alman Coban
Kopekleri’nin %14.28°1 6 aylik, %21.42’si 7 ay-
lik, %21.42°s1 8 aylik, %14.28°1 9 aylik, %14.28’1
10 aylik ve yine %14.28’1 de 11 aylikti. Golden
Retriever’lerin %18.18’1 6 aylik, %9.09’u 7 ay-
lik, %27.27’s1 9 aylk, %27.27°si 10 aylhk ve
%18.18’1 ise 11 aylikti. Labrador Retriever’lerin
%14.28°1 8 aylik, %28.57’si 10 aylik ve %57.14’1
ise 11 aylikti. Rottweiller’lerin %16.66’s1 7 aylik,
%33.33’1 9 aylik, %16.66°s1 10 aylik ve %33.33’1
11 aylkti. Kangal’larm ise %8.33’0 6 aylik,
%16.66’s1 7 aylik, %16.66’s1 8 aylik, %16.66°s1
9 aylik, %25°1 10 aylik ve %16.66’sm1 11 aylik-
tilar. Yine Alman Coban Kopekleri’nin %42.85°1
disi, %57.1471 ise erkek; Golden Retriever’lerin
%63.6371 disi, %36.36’s1 erkek; Labrador Retri-
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ever’lerin %28.57’si disi, %71.42’si erkek; Rott-
weiller’lerin %66.66°s1 disi, %33.3371 erkek ve
son olarak Kangal’larin %58.33°1 disi, %41.66’s1
erkek hayvanlardan meydana geldi.

Bu calismada kullanilan NO Agis1 Olgiimii ve
DI degerlerinin uyumu, ayn1 olguda ayr1 ayr1 de-
gerlendirildi ve %59’unun uyumlu oldugu belir-
lendi. Geriye kalan %41°lik kisimda ise %18’inin
NO él¢iimiine gore displazik iken DI degerine gore
normal (negatif) oldugu; %9’unun NO Ol¢iimiine
gore displazik iken DI degerine gore siipheli oldu-
gu; %13 {iniin NO 6lgiimiine gére normal iken DI
degerine gore pozitif (displazik) oldugu; %1’ inin
de NO 6l¢iimiine gore normal iken DI degerine
gore siipheli oldugu taratimizdan degerlendirildi.

Birbirinden bagimsiz olarak 6l¢iim yapan ii¢
kisinin 6l¢iimleri uyumluydu. Olgiimlerde kulla-
nilan bilgisayar programinin (Bs200Pro Software-
BsCelik, BAB Digital Imaging System 2007, An-
kara, Tiirkiye) pratikte kullaniminin kolay oldugu
ifade edildi.
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Sekil 3: Distraksiyon radyogramu iizerinde kalga eklemi DI degerlerinin be-
lirlenmesi.
Figure 3: Determination of hip joint’s DI values on distraction radiogram.

Tartisma ve Sonuc¢

KD’nin radyolojik tanisinda V/D pozisyonu-
nun standart olarak ¢ekilmesi ve olgunun diizgiin
radyografi pozisyonunda olmasi gereklidir (3, 14,
16). Bunun i¢in arka ayaklar, diz ve tarsal eklem-
ler tam ekstensiyona getirilene kadar gerilir. Her
iki ekstremite ve femur birbirleri ile paralel olana
kadar addukte edilir. Iki femur ve patella dorsal
olarak merkezlenene kadar medial’e dogru hafif
rotasyon yaptirilir. Kopek tiimiiyle simetrik olmalt
ve pelvis rotasyonu olmamalidir (10, 15, 19). Bu
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dénem projesinde tiim ol-
gulara genel anestezi uy-
gulanarak tam standart po-
zisyonda radyografi alindu.
Bu sayede ¢ekimden kay-
naklanacak hatalar mini-
muma indirildi ve hatal
Ol¢lim riskleri azaltildi.

Bu ¢aligmada olgularin
alman V/D radyografile-
rinde caput femoris ve ace-
tabulum arasindaki uyum
degerlendirildi. Bu deger-
lendirme sirasinda 100 kal-
¢a grafisinden %69’unda
displazi pozitif izlenirken,
%31’inde negatif izlendi.
Bu uyumsuzluklar Dist-
raksiyon radyografileri ile
karsilastirildiginda 100
kalga grafisinden %50’sin-
de displazi pozitif olarak
belirlenirken, %27’sin-
de siipheli, %23’tinde de
displazinin normal oldu-
gu belirlendi. Her iki rad-
yografi teknigindeki ortak
uyumsuzluk ise %41 ola-
rak tespit edildi.

Distraksiyon radyog-
rafisi, eklem laksitesini ve
uyumunu Olgebilmek igin
gelistirilmistir (4, 16, 17).
Bacaklar gergin pozisyon-
da standart V/D radyografi
ise kalca ekleminde deje-
nerasyon olup olmadigini
anlamada ek bilgi olusturmasi i¢in alinmaktadir.
Distraksiyon ile standart V/D gergin bacak pozis-
yonlarinda belirgin bir kal¢a eklem laksitesi farki
vardir (1, 2). Distraksiyon goriinlimiinde eger lak-
site fazla ise bu kalcada DEH olusma riski daha
fazladir. Yani; bacaklar gergin V/D pozisyonda
iken gercek kalca eklem laksitesi maskelenmekte-
dir (1, 2, 16). Bu ¢alismada; NO &lgiimiine gore
kalga eklemi normal iken DI degerine gére KD
pozitif radyografi oran1 %13 olarak belirlendi. Bu
caligmada gergin V/D pozisyonunun laksiteyi giz-
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leyebildigi ortaya konuldu. Ayrica; bu ¢alismada
kullanilan NO Agis1 6lgiimii ve DI degerlerinin
uyumu, ayni olguda ayri ayr1 degerlendirildi ve
%59’unun uyumlu oldugu belirlenirken, geriye
kalan %41°lik kisimda ise %18’inin NO 06l¢limiine
gore displazik iken DI degerine gore normal (nega-
tif) oldugu; %9 unun NO 6l¢iimiine gore displazik
iken DI degerine gore siipheli oldugu; %13 iiniin
NO 6l¢iimiine gore normal iken DI degerine gore
pozitif (displazik) oldugu; %1 inin ise NO ol¢ii-
miine gore normal iken DI degerine gére siipheli
oldugu tarafimizdan degerlendirildi.

KD’ne predispose 1rklar arasinda; Akbag, Kan-
gal, Alman Coban Kopegi, Rottweiller, Saint Ber-
nard, Golden Retriever, Labrador Retriever yer al-
maktadir (3, 13). Bu calismada ise, %28 oraninda
Alman Coban Kopegi, %24 oraninda Kangal, %22
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oraninda Golden Retriever, %14 oraninda Labra-
dor Retriever ve %12 oraninda Rottweiller irk1 ko-
peklerde KD teshisi kondu.

Bu calisma ile; Tiirkiye’de ilk kez, Tirk Bilim
Adamlart tarafindan tasarlanarak yazilan bilgisa-
yar programi (Bs200Pro Software-BsCelik, BAB
Digital Imaging System 2007, Ankara, Tiirkiye),
kalca displazili kopeklerde kalga eklem agilarinin
Ol¢iilmesinde kullanildi. Kalga eklem agilarinin
manuel goniometre ile Sl¢lilmesinde kisisel hata
orani oldukga yiiksektir. Bu bilgisayar programi-
nin kullanilmasi ile, kopeklerde KD’nin radyog-
rafik degerlendirilmesinde 6l¢iim hata payi en az
diizeye indirilerek, kesin sonuglu rakamlar elde
edildi. Sonug olarak; bu programi meslektaslari-
mizin giivenle kullanabilecekleri kanisina varildi.

Tablo 1. Calisma olgularinin NO agis1 ve DI degerlerine iliskin tiim verileri.

Table 1. NO angle and DI values of all study cases.

Olgu no Irk Yas (Ay) Cinsiyet NO DI NO’a gore DI Degerine gore
Agist Kalga displazisi kalca displazisi
siniflandirmasi siniflandirmast
1 Alman Coban Kopegi 8 D R 104.65 0.26 Normal Normal
L 100.55 0.31 1. Derece Normal
2 Alman Coban Kopegi 11 D R 98.36 0.32 2. Derece Normal
L 101.72 0.32 1. Derece Normal
3 Alman Coban Kopegi 10 D R 103.22 0.56 1. Derece Stipheli
L 89.94 0.49 3. Derece Stipheli
4 Alman Coban Kopegi 9 D R 104.80 0.36 Normal Normal
L 100.77 0.21 1. Derece Normal
5 Alman Coban Kopegi 11 D R 107.61 0.36 Normal Stipheli
L 108.73 0.46 Normal Stipheli
6 Alman Coban Kopegi 7 D R 104.93 0.27 Normal Normal
L 101.14 0.20 1. Derece Normal
7 Alman Coban Kopegi 8 E R 100.53 0.32 1. Derece Stipheli
L 105.46 0.20 Normal Normal
8 Alman Coban Kopegi 10 E R 90.99 0.37 2. Derece Stipheli
L 82.44 0.22 3. Derece Normal
9 Alman Coban Kopegi 7 E R 108.42 0.89 Normal Displazik
L 110.56 0.61 Normal Displazik
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Tablo 1. Devam.
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Olgu no Irk Yas (Ay) Cinsiyet NO DI NO’a gore DI Degerine gore
Agist Kalga displazisi kalga displazisi
siniflandirmasi siniflandirmasi
10 Alman Coban Kopegi 7 E R 89.52 R 0.67 R 3. Derece R Displazik
L 103.52 L 0.79 L 1. Derece L Displazik
11 Alman Coban Kopegi 9 E R 90.19 R 0.68 R 2. Derece R Displazik
L 114.76 L 0.67 L  Normal L Displazik
12 Alman Coban Kopegi 6 E R 103.03 R 0.65 R 1. Derece R Displazik
L 105.39 L 0.34 L  Normal L Stipheli
13 Alman Coban Kopegi 6 E R 93.82 R 0.98 R 2. Derece R Displazik
L 104.57 L 0.82 L  Normal L Displazik
14 Alman Coban Kopegi 8 E R 99.99 R 0.29 R 1. Derece R Normal
L 88.39 L 0.56 L 3. Derece L Stipheli
15 Golden retriever 10 D R 100.38 R 0.51 R 1. Derece R Siipheli
L 96.20 L 0.23 L 2. Derece L  Normal
16 Golden retriever 6 D R 96.22 R 0.61 R 2. Derece R Siipheli
L 95.66 L 0.66 L 2. Derece L Stipheli
17 Golden retriever 9 D R 84.04 R 0.65 R 3. Derece R Siipheli
L 83.78 L 0.72 L 3. Derece L  Displazik
18 Golden retriever 11 D R 7322 R 0.50 R 4. Derece R Stipheli
L 90.08 L 0.81 L 2. Derece L  Displazik
19 Golden retriever 6 6 D D R 90.42 R 0.79 R 2.Derece R Displazik
L 8875 L 0.56 L 3. Derece L Displazik
20 Golden retriever 10 D R 103.45 R 0.66 R 1. Derece R Displazik
L 108.08 L 0.44 L Normal L Stipheli
21 Golden retriever 9 9 DD R 101.71 R 0.31 R 1. Derece R Siipheli
L 97.52 L 0.33 L 2. Derece L  Sipheli
22 Golden retriever 77 E E R 94.36 R 0.17 R 2.Derece R Normal
L 102.67 L 0.22 L 1. Derece L  Normal
23 Golden retriever 99 E E R 86.63 R 0.91 R 3. Derece R  Displazik
L 81.40 L 0.44 L 3. Derece L  Sipheli
24 Golden retriever 10 E R 101.68 R 0.60 R 1. Derece R Displazik
L 86.42 L 0.69 L 3. Derece L Displazik
25 Golden retriever 11 E R 103.28 R 0.49 R 1. Derece R Stipheli
L 105.55 L 0.14 L  Normal L  Normal
26 Labrodor retriever 10 D R 107.00 R 0.38 R Normal R Siipheli
L 107.51 L 0.40 L  Normal L  Sipheli
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Tablo 1. Devam.

Olgu no Irk Yas (Ay) Cinsiyet NO DI NO’a gore DI Degerine gore
Agist Kalga displazisi kalga displazisi
siniflandirmasi siniflandirmasi
27 Labrodor retriever 11 D R 99.30 R 0.43 R 2. Derece R Siipheli
L 102.84 L 0.27 L 1. Derece L  Normal
28 Labrodor retriever 11 E R 107.16 R 0.64 R Normal R Displazik
L 108.48 L 0.11 L  Normal L  Normal
29 Labrodor retriever 10 E R 101.69 R 0.09 R 1. Derece R Normal
L 116.91 L 0.15 L  Normal L  Normal
30 Labrodor retriever 11 E R 7625 R 0.85 R 4. Derece R Displazik
L 78.58 L 0.61 L 4. Derece L  Displazik
31 Labrodor retriever 8 E R  83.66 R 0.58 R 3. Derece R Displazik
L 9851 L 0.56 L 2. Derece L  Displazik
32 Labrodor retriever 11 E R 101.81 R 0.71 R 1. Derece R Displazik
L 103.37 L 0.21 L 1. Derece L  Normal
33 Rottweiller 11 D R 10033 R 0.69 R 1. Derece R Displazik
L 109.00 L 0.58 L Normal L  Displazik
34 Rotweiller 11 D R 96.30 R 0.70 R 2. Derece R Displazik
L 102.73 L 0.70 L 1. Derece L  Displazik
35 Rotweiller 10 D R 80.54 R 0.75 R 3 Derece R Displazik
L 94.88 L 0.64 L 2 Derece L  Displazik
36 Rotweiller 9 D R 103.53 R 0.45 R 1. Derece R Siipheli
L 96.75 L L 0.76 L 2 Derece L  Displazik
37 Rotweiller 9 E R 104.16 R 0.70 R Normal R Displazik
L 101.98 L 0.92 L 1. Derece L  Displazik
38 Rotweiller 7 E R 93.16 R 0.52 R 2.Derece R Displazik
L 99.48 L 0.58 L 2. Derece L  Displazik
39 Kangal 11 D R 105.11 R 0.78 R Normal R  Displazik
L 108.16 L 0.78 L  Normal L  Displazik
40 Kangal 11 D R 107.74 R 0.61 R Normal R Displazik
L 102.34 L 0.64 L 1. Derece L  Displazik
41 Kangal 10 D R 104.77 R 059 R Normal R  Displazik
L 108.14 L 0.64 L  Normal L  Displazik
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Olgu no Irk Yas (Ay) Cinsiyet NO DI NO’a gore DI Degerine gore
Agist Kalga displazisi kalga displazisi
siniflandirmasi siniflandirmasi
42 Kangal 10 D R 105.98 R 0.26 R Normal R Normal
L 94.48 L 044 L 2. Derece L Siipheli
43 Kangal 9 D R 94.66 R 042 R 2. Derece R Siipheli
L 105.83 L 0.66 L  Normal L Displazik
44 Kangal 8 D R 91.13 R 079 R 2.Derece R Displazik
L 93.15 L 096 L 2. Derece L Displazik
45 Kangal 10 D R 96.09 R 022 R 2. Derece R Normal
L 104.95 L 0.12 L  Normal L  Normal
46 Kangal 7 E R 95.18 R 039 R 2. Derece R Siipheli
L 99.24 L 043 L 2. Derece L  Sipheli
47 Kangal 9 E R 99.83 R 0.73 R 2. Derece R  Displazik
L 98.72 L 055 L 2. Derece L  Displazik
48 Kangal 7 E R 95.28 R 070 R 2. Derece R Displazik
L 99.21 L 0.51 L 2. Derece L  Displazik
49 Kangal 6 E R 99.73 R 044 R 2.Derece R Siipheli
L 104.55 L 051 L Normal L  Displazik
50 Kangal 8 E R 104.88 R 092 R Normal R Displazik
L 117.59 L 099 L Normal L  Displazik
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