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OZET

ANKARA’DAKI BAZI VETERINER KLINIKLERINE GETIRILEN
KEDILERIN DiZ EKLEMi HASTALIKLARININ CERRAHiI YONDEN
RETROSPEKTIF INCELENMESI

Bu calismada Ankara bolgesindeki bazi kliniklerdeki rontgen kayitlari incelenerek 2200
ortopedik vaka arasindan sadece kedilerdeki diz eklemini ilgilendiren rontgen sayist 400
olarak belirlenmis ve incelenmistir.95 rontgen goriintiisii net se¢ilemediginden ¢alismaya
dahil edilememistir. 1-15 yas aras1 hastanin 305 rontgen goriintiisii iizerinden klinisyen

hekimlerin de goriisleri alinarak 89 vaka belirlenebilmistir.

Toplam 89 vakanin %44,9’unu disi, %55,1’ini ise erkek kediler olusturmustur. En sik
rastlanan hastaliklar arasinda yer alan patellar luksasyon (%53,1 erkek, %46,9 disi) ve
osteoartritis (%55 erkek, %45 disi) her iki cinsiyette benzer oranlarda goriilmiis, ancak
erkeklerde hafif bir artis saptanmustir. Ozellikle distal femur kiriklar1 (%60 disi), bag doku
kokenli tiimorler, medial kollateral bag ve patellar ligament kopmalari yalnizca disilerde
gbdzlemlenmis; buna karsin patella kirigi, patella kokenli tiimdr, kondropati ve synovitis

gibi bazi spesifik patolojiler yalnizca erkeklerde rapor edilmistir.

Anahtar kelimeler: Kedi, diz eklemi, cerrahi hastaliklar, patella, tibia, femur



SUMMARY

SURGICAL RETROSPECTIVE EXAMINATION OF KNEE JOINT DISEASES
OF CATS BROUGHT TO SOME VETERINARY CLINICS IN ANKARA

In this study, by examining the x-ray records of some clinics in the Ankara region, the
number of x-rays concerning only the knee joint in cats was determined as 400 out of
2200 orthopedic cases and examined. 95 x-ray images could not be included in the study
because they could not be clearly distinguished. 89 cases were determined by obtaining

the opinions of clinicians from 305 x-ray images of patients between the ages of 1-15.

44.9% of the total 89 cases were female and 55.1% were male cats. Among the most
common diseases, patellar luxation (53.1% male, 46.9% female) and osteoarthritis (55%
male, 45% female) were seen at similar rates in both sexes, but a slight increase was
detected in males. Especially distal femur fractures (60% female), connective tissue-
derived tumors, medial collateral ligament and patellar ligament ruptures were observed
only in females; however, some specific pathologies such as patellar fractures, patellar-

derived tumors, chondropathy and synovitis were reported only in males.

Keywords: Cat, knee joint, surgical diseases, patella, tibia, femur
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AMAC

Bu calismada Ankara’daki bazi veteriner kliniklerine topallama sikayeti ile gelen
kedilerin diz hastaliklarinin belirlenmesi, siiflandirilmasi; olasi erken tani yaslarini
belirlemek ve bu dogrultuda erken taniyla hayvanlarin hayat konforunu maksimum

diizeyde arttirmak ve tedaviye cevap siiresini kisaltmak amaglanmustir.
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1.GIRIS

1.1.ANATOMI

Diz eklemi femoropatellar ve femorotibial iki ayr1 eklem ylizeyine sahip olup en biiyiik

sinovyal eklemdir ( Vélez-Fraguela vd., 2021).
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Fig.1.25 Skeleton of the cat (schematic).

Sekil 1.1. Kedi iskeleti kemik yapilar1 (Konig, ve Liebich, 2020).

Kedilerde diz eklemi, femur ve tibianin kondillerinden olusan femoratibial eklem ile
femurun trohleasinin patella ile olusturdugu femorapatellar eklemden olusan oldukga

kompleks bir yapidir ( Prosé, 1984).

Kedilerde diz eklemi femurun distal tibia ve fibulanin proximal ucu ile patella, lig.
cruciatum posterior/anterior, kollateral ligamentler ve meniskiislerden olusmaktadir.
Femur distalde fossa interkondilaris ile lateral ve medial kondil olarak iki pargaya
ayrilirken kranialde trochlea femoris ile tamamlanir (Langley-Hobbs vd., 2013; Ekici,
2018).

Diz ekleminde ylik tasinmas1 temelde tibial ve femoral kondiller arasindaki femorotibial
eklemle gergeklesir. Femoropatellar eklem ekstensor fonksiyonu saglamak iizere

quadriseps kas grubunun mekanik etkinligini arttirir (Vasseur, 2003).



Femurun distal boliimii medial ve lateral kondiller olarak isimlendirilen anatomik
yapilardan olugsmakta olup iki kondil de tibia ile eklemlesen yiizeylere ek olarak fabellalar
ile baglanan eklem yiizeylerine sahiptir. Medial yiiziinde medial epikondil bulunan
medial kondile gore daha biiyiik olan lateral kondilin eklem yiizeyi de daha genis olmakla
beraber lateral boliimiinde lateral epikondil ve iki fossae barindirmaktadir. Lateral
epikondilin kranialinde yer alan extensor fossa m.extensor digitorum longusa eklem
yiizeyi olustururken distalde yer alan fossae ise m.popliteusa baglanma yiizeyi saglar (

Prosé, 1984).

Quadriceps

muscle Parapatellar Quadriceps

fibrocartilage muscle

Fermur Pateila

Patellar

Patellar base
Medial collateral ligament
ligament
Lateral collateral Patella
ligament

Medial meniscus

Lateral

meniscus
Patellar
ligament
Tibia

Tibia Fibula

Sekil 1.2. (a) craniocaudal ve (b) mediolateral kedi diz eklemi ve patella anatomisi
(Langley-Hobbs, 2021).

Patellar ligament ve tibia arasinda bulunan distal infrapatellar bursa haricinde
subkutandz, subfasiyal ve subtendindz olmak iizere 3 tip daha parapatellar bursa vardir

(Vélez-Fraguela vd., 2021).
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Fig.5.17 Radiograph of the pelvic region, hip jeints, fermurs and stifle joints of a cat (ventrodorsal projection). (source: courtesy of Prof. Dr. Ulrike
Matis, Munich)

Sekil 1.3. Kedi kalca ve diz eklemi radrografik anatomi (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.1. Diz Ekleminin Kemikleri

Femur kondilleri, proksimal tibia kondilleri ve patella olmak {izere {i¢ eklem yiizeyinden
olusan diz ekleminde femorotibial eklem ylizey uyumsuzluklari meniskiislerle

dengelenmistir ( Vélez-Fraguela vd., 2021).

1.1.1.1. Femur

Uzun kemiklerin en giicliisii olan femur arka bacak iskeletinin proximal kismini olusturur.
Distal femur caudalinde condylus medialis ve lateralis ile cranialinde trochlea ossis
femoris yer alir. Condyluslar proximal tibia ile meniscuslar araciligiyla baglanarak art.

femorotibialisi olusturur ( Vélez-Fraguela vd., 2021).



Medial ve lateral kondil arasinda yer alan fossa intercondylaris, facies popliteadan linea
intercondylaris ile ayrilir. Lateral kondil kranialde daha genis yiizeyli olmakla beraber
medial kondil daha uniform bir yapiya sahip olup iki kondil kaudalde interkondiler fossa

ile ayrilirken kranialde ayrilma troklea ile olugsmaktadir ( Vélez-Fraguela vd., 2021).

Kedilerde diiz bir yiizeye sahip olan femur diafizi distal ve proksimal metafiz yilizeyindeki

substantia spongiosa nedeniyle silindirik 1/3 lik kisim egrilik gosterir (Jaafar, 2018).

Trochlea ossis femoris iki ¢ikint1 arasinda olusturulan sulcus intertrochlearis araciligiyla

patella ile eklem yapar (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.1.2. Patella

M.quadriceps i¢ine gémiilii olup viicudun en biiylik susam kemigidir. Femura bakan
caudal tarafi facies articularisi oluglturan yapinin cranial tarafa bakan facies cranialisi deri
altinda palpe edilebilir. Proximalde kaslarin yapismasi i¢in piiriizlii bir yiizeye sahip olan
basis patella yer alirken distalde apex patella bulunur. Patella at ve sigirlarda mediale
dogru uzayan fibrocartilago parapatellaris medialis isimli bir ¢ikintiya sahiptir (K6nig ve

Liebich, 2020).

Patella, femoropatellar ligamentlerin yanisira, lateral (fascia lata) ve medial femoral
fascialar aracilifiyla trochlea femoris’e sikica tutunur (Evans ve Hermanson, 1993;

Robins, 1990).

1.1.1.3.Tibia

Proximal tibia, corpus tibia ve distal tibia boliimlerinden olusmakla beraber diz eklemi

yapisina proximal tibia ile biiyiik oranda katillir (Konig ve Liebich, 2020).
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Fig.5.37 Left tibia and fibula of the cat, the dog and the swine (schematic, craniolateral aspect).

Sekil 1.4.Kedi, kdpek ve domuz sol tibia ve fibula sematik ¢izim (Konig ve Liebich,

2020).

iki condylus ve ii¢c kenara sahip olan proksimal tibianin kaudalde incisura poplitea ile
kesintiye ugradigi boliimde popliteal kas bulunur. Her iki kondil yiizeyini femoaral
kondillerin ylizeyine uyabilmesi i¢in meniskiisler kaplamistir. Eminentia intercondylaris
condyluslarin eklem yiizleri arasinda yer alip ortasindaki area intercondylaris centralis
aracilifiyla lateralde daha algak olan tuberculum intercondylare laterale ile medialde
tuberculum intercondylare medialeye ayrilir. Eminentia intercondylarisin kranial ve
caudalinde ligamentlerin yapigmasi i¢in area intercondylares craniale et caudale isimli
cukurcuklar yer alr. Intercondyler lateral tuberculun laterelinde proximal fibula icin
bulunan eklem yiizeyi ruminantlarda fibula kalintilariyla kaynasmistir. M.extensor

digitorum longus craniolateraldeki sulcus extensorius isimli derin oluktan gecer (Konig ve

Liebich, 2020).

1.1.1.4. Fibula

Fibulanin rediiksiyonuna gore tiirler arasinda degisiklik gosteren bir eklem tiirii olan art.
tibiofibulareye istirak eder. Carnivorlarda tibia ile fibula arasini membrana interossea

crurisin doldurdugu syndesmosis tarzi eklem art. tibiofibularis proximalis ve distalisten

olusur (Konig ve Liebich, 2020).
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Tiim memeli hayvanlarda art.tibiofibularis proximalis boslugu art.femorotibialis
lateralisle baglantilidir. Sadece atlarda malleus lateralisi olusturmak {izere tibia ile fibula
distalde kaynagmis olup art. tibiofibularis distalis bu tiirde bulunmaz (Koénig ve Liebich,

2020).

1.1.1.5. Susam Kemikleri

Viicudun en biiyiik susam kemigi m.quadriceps i¢ine gomiilii olan patella / diz kapagidir.
Patella, quadriceps kas grubunun tendon igerisinde kalan kalsifiye olmus

insersiyolarindan olusur (Burks vd., 1990; Konig ve Liebich, 2020).

Patella haricinde, m. gastrocnemius’un caput mediale ve caput laterale’sinin origo
tendolarinda yerlesmis iki adet ve m.popliteus’un origo tendosunda yerlesmis bir adet
olmak iizere toplam {i¢ adet susam kemigi (fabellae) bulunmaktadir. Medial fabella
lateraldekinden daha dardir. M.popliteus’un origo tendosunda yerlesmis durumda olan
susam kemigi tibia’nin condylus lateralis’i ile eklem yapar (Robins, 1990; Evans and

Hermanson, 1993).

En biiyligli m.quadriceps i¢ine gomiilii olan patella olmak {izere dort susam kemigi
bulunurken carnivorlarda bunlara ek m.gastrocnemius kasi ve m.popliteusun
baslangicinda olmak {izere ilave iki susam kemigi bulunur. Her iki susam kemigi de

m.gastrocnemiusun tendosu i¢ine gomiiliidiir (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.2. Meniskisler

Femurun condyluslar1 ile proximal tibia arasinda olusan eklem uyumsuzlugu vardir.
Kemiklerin eklem ylizeyi uyusmazligi tibia ile femur arasmna yerlesen meniscus
articularisler ile giderilir. Meniskiisler fibrokartilagin6z yapida olusumlar olup i¢biikey

kenarlar1 daha inceyken disbiikey kenarlar1 kalin yapidadir (Konig ve Liebich, 2020).



Sekil 1.5. Diz eklemindeki kronik uyumsuzluk nedeniyle femoratibial eklemin lateralinde
meniskiis dejenerayonu ve sekonder olarak lateral tibial kondilde sekonder sklerozis

bulgulari (Allan ve Davies, 2017).

Her meniskiis proximal tibiaya kranial ve kaudal ligamentlerle baglanirken; laterel
meniskiis distal femura ligamentum meniscofemorale ile baglanir (Konig ve Liebich,

2020).

Meniskiisler saglam bir dizin tam ekstansiyonda kilitlenmesi ve rotasyonda diz
merkezininin yer degistirmesinde 6nemli rol oynarken kismi hareket eden yapilardir. Diz
eklemindeki yiikiin %50-90’1m1 uygun bir sekilde dagitarak sok emilimini saglarlar
(Saygi, 2001).



1.1.2.1.Meniscus Ligamentleri

1.1.2.1.1.Ligamentum Tibiale Craniale Menisci Lateralis et Medialis

Meniskiislerin kranial uglarindan tibianin area intercondylaris cranialis medialis ve

lateralisine uzanan ligamentlerdir (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.2.1.2.Ligamentum Tibiale Caudale Menisci Lateralis et Medialis

Medial ligament tibianin area intercondylaris caudalisi ile meniscus medialisin caudal
acis1 arasinda uzanirken lateral ligament lateral meniscusun lateralinden tibianin incisura

popliteasina uzanir (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.2.1.3.Ligamentum Meniscofemorale

Uzun ve kuvvetli bir bag olup meniscus lateralisin caudal ucu ile femurun medial

kondilinin i¢ ylizeyi arasinda yer alir (Jerram, 2003).

1.1.2.1.4.Ligamentum Transversum Genus

Medial ve lateral meniskiislin cranial uglarini birbirine baglayan ligamenttir (Jerram,

2003).



1.1.3. Eklem Kapsiilii

Stratum fibrosum (distaki kat) ve stratum synoviale (igteki kat) katmanlarindan
olusmaktadir. Dis kat perikondral ve periostal katmanlar1 olustururken i¢ kat kikirdagin
sonlandig1 bolgelere uzamr. I¢ katman synovial bosluga bakar. Eklem kapsiilii,
beraberindeki ligament ve kaslarla diz eklemini subluksasyon ve luksasyona karsi

korurlar (Rodkey ve McKinney, 1993; Caron, 1999; Olgun, 2006).

Eklem kapsiilii periost ve perikondral béliimlere uzanan stratum fibrosum (distaki kat) ve
kikirdagin sonlandig1 béliimlere uzanan stratum synoviale (igteki katman) olmak iizere
iki katmali bir yapiya sahiptir. Eklem kapsiilii fibroz yapida olup beraberindeki dort
ligament ve kaslarla eklemin mekanik stabilitesini saglar. Kapsiil eklemde yiikiin veya
basincin azaldig1 ya da arttig1 bolgelere gore ince, kalin, gergin ya da gevsek gibi formlar

alir (Rodkey ve McKinney, 1993; Caron, 1996; Olgun, 2006).

Diz eklemi eklem kapsiilii; eklemi olusturan kemik ve meniskiis dis yiizeylerine fibroz
bir yap1 ile distan baglanir. Sinovyal tabaka eklem kapsiilii ile sinirlanip medial ve
lateralde birbiri ile iliskili iki sinovyal kese olustururken meniskiisler keseleri ventral ve

dorsal kisimlara ayirirlar (Evans, 1993).

Femoropatellar baglar (lig. Femoropatellare); zayif yapili baglar olup, lateral ve medial
olmak {izere iki bagdan olusur. Her ikisi de, ossa sesamoidea vesalii’den ¢ikip patellanin
yan kenarlarma yapisirlar. Ortada ise patellar bag yer alir. Bu bag; m. quadriceps
femoris’in olusturdugu giiclii bir bag olarak tuberositas tibiaya yapisir. Bu ligamentin
distale yakin i¢ yiizline ise patella yerlesmistir. Tibiofibular eklem ise, tibia ile fibula
arasinda yer alan ve lateral kollateral bagin yapigsma noktasini olusturan giiglii bir bagdir.
Diz ekleminin stabilitesini olusturmada, fibulanin tek basina etkisi yoktur (Yiicel vd.,

1987; Evans, 1993).

Viicudun en biiyiikk eklem kapsiilii olan capsula articularis kollateral baglarin 6niinde
femoropatellar ligamentin altinda yer almakta olup meniskiislerin dis yiizeyine ve diz

eklemi kemiklerine fibroz bir bagla baglanir (Evans, 1993; Sadalak, 2001).



Diz eklemi kapsiilasinin birbiriyle serbest olarak iligkide ii¢ ayr1 boslugu bulunmaktadir.
En biiyiik bosluk patella ve femur arasinda iken, diger iki bosluk (saccus medialis et
lateralis) ise femur ve tibia kondiluslar1 arasindadir. Bir kese quadriceps tendonu altinda
patellar eklem boslugundan proksimale dogru fitiklasir. Diger alt poslar femoropatellar
eklem boslugu ile birlikte fabella, m. extensor digitalis longus ve popliteal tendon ile

iligkidedir (Evans, 1993; Sadalak, 2001; Vasseur, 2003).

1.1.4. Diz Eklemi Ligamentleri

Kedilerde diz eklemi, stifle bolgesi olarak da adlandirilmakla beraber karmasik bir yapiya
sahip olup; bu bolgede yer alan oblique popliteal ligament, eklemin arka kisminda,
popliteal bolgedeki stabiliteyi ve hareket kontroliinii saglayan énemli bir bag dokudur.
Kedi diz eklemi, distal femur, patella ve proximal tibia arasindaki kompleks kemik
yapidan olusur. Lateral kollateral ligament, femurun lateral yiizeyinden baslayarak dizin
lateral tarafini sarar ve tibia ile baglantili olarak eklem stabilitesini destekler. Bu ligament,
cevresindeki kaslar, kikirdak dokusu ve diger bag dokulart ile birlikte ¢alisarak, dizin yiik
tagima ve hareket diizeninde rol oynar (Yilmaz ve Demir, 2019; Karaca, 2020g).

Lateral kollateral ligament, diz ekleminin lateral stabilitesinin korunmasinda ve patellanin
dogru konumunun siirdiiriilmesinde 6nemli bir fonksiyon gosterirken diz ekleminin diga
dogru kaymasin1 engelleyerek, eklemde normal biyomekanik yiik dagilimini saglar

(Oztiirk ve Arslan, 2018d).

Oblique popliteal ligament, kedilerde distal femurun arka yiiziinden baslayarak, diz
ekleminin posterior tarafinda yer alan popliteal boslugu boyunca uzanirken femur ve tibia
arasinda eklem stabilitesine destek olur. Oblique popliteal ligament, kedilerde diz
ekleminin arka stabilitesini saglarken patellanin ve tibianin uygun konumda kalmasina
yardimct olur. Bu ligament, eklemde meydana gelen asir1 gerilme ve yiiklenme
durumlarinda, eklemin mekanik dengesini korumaya yardimei olur (Oztiirk ve Arslan,

2018e; Karaca, 2020f).
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1.1.4.1. Merkezi Ligamentler

1.1.4.1.1. On Capraz Bag

Femurun lateral kondilinin medial kismindan ¢ikar ve kraniodistale ilerleyerek tibianin
area intercondylaris centralisinde son bulur. On ¢apraz bag kuadriseps kasi tarafindan
tiretilen kuvveti patellaya ileterek dizin normal biyomekanigini destekler. Diizenli
kollajen lif yapisina sahip olup yiiksek mekanik dayaniklilik saglar. Bu ligamentin
kalinlig1, lif organizasyonu ve bag dokusunun histolojik &zellikleri, diz ekleminin
stabilitesinde destek olmaktadir (Karaca, M, 2020c; Konig ve Liebich, 2020; Yilmaz ve
Demir, 2020).

On ¢apraz bag, diz ekleminin 6ne dogru kaymasini dnler ve dizin ekstansiyon hareketini
destekleyen kuadriseps kasi ile sinerjik olarak c¢alisir. Bu islev, patellanin normal
yoriingede kalmasini saglayarak, eklemdeki yiik dagiliminin dengelenmesine yardimci
olur. Fonksiyon bozukluklari, ligamentin yaralanmasi veya dejeneratif degisiklikler
sonucunda ortaya ¢ikarak, kedilerde topallama ve eklem instabilitesine neden olabilir

(Oztiirk ve Arslan, 2019)

1.1.4.1.2. Arka Capraz Bag

Femurun condylus medialisinin i¢ kismindan kdken alip caudodistale dogru ilerleyerek
tibianin incisura popliteasinda son bulur. Arka capraz bag, femurun arka yiizeyinden
baslaylp tibianin arka kismina dogru uzanir ve eklemdeki ileri-arka hareketleri
diizenleyen kritik bir stabilizator gorevi goriir. Arka ¢apraz bag, kedilerde diz ekleminin
one dogru kaymasini kontrol ederek stabilite saglar. Eklemdeki yiik dagilimini dengeler
ve Ozellikle ani yon degistirme veya hizli hareket sirasinda dizin normal biyomekanigini

destekler (Oztiirk ve Arslan, 2018g; Karaca, 20201; Kénig ve Liebich, 2020).
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1.1.4.2. Periferal Ligamentler

1.1.4.2.1. Patellar Ligament

Patellar ligament, distal femurun iist kismi ile patella arasinda yer alan kalin ve yogun
kollajen liflerden olusan bir yap1 olup yiiksek mekanik dayaniklilik gosterir (Karaca,
2020h)

1.1.4.2.2. Lateral Patella Retinakulum

Lateral patellar retinaculum, kedilerde distal femurun lateral yiizeyinden baglayarak
patellaya dogru uzanan ince, fakat gii¢lii kollajen liflerden olusan bir yapidir. Patellanin
lateral yonde yer degistirmesini engelleyerek diz ekleminin normal biyomekaniginin
desteklenmesi ve diz (stifle) ekleminin lateral stabilitesinin korunmasinda rol alan bag
dokusu yapisidir. Retinaculumun hasar gérmesi veya dejeneratif degisiklikler, patellar
dislokasyon ve eklem instabilitesi gibi problemlere yol agabilir (Y1lmaz ve Demir, 2019c;

Karaca, 2020¢)

Lateral patellar retinaculumun bozulmasi, genellikle travmatik yaralanmalar veya kronik
dejeneratif siirecler sonucunda meydana gelirken; diz ekleminde agr1, topallama ve eklem

instabilitesi gibi klinik belirtilere neden olur (Sahin, 2020).

1.1.4.2.3. Medial Patellar Retinakulum

Medial patellar retinakulum, distal femurun medial yiizeyinde baslayip patellaya dogru
uzanir. Kuadriseps kas ile birlikte calisarak patellanin dogru yoriingede hareket etmesini

saglar.
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Bu sinerjik etkilesim, diz ekleminin normal fonksiyonunu siirdiirmede ve asir1 yiiklenme
sonucu olusabilecek yaralanmalar1 énlemede kritik rol oynar (Oztiirk ve Arslan, 2018h;

Karaca, 2020d).

Bu yap1, kedilerde diz eklemi yaralanmalarinin 6nlenmesinde ve patellar konumun
korunmasinda kritik bir isleve sahip olup patellanin medial yonde yer degistirmesini
engelleyerek diz ekleminin stabilitesini saglar. Retinakulumun hasar gérmesi patellanin

anormal hareketlerine ve eklem instabilitesine neden olabilir (Y1lmaz ve Demir, 2019).

1.1.4.2.4. Medial Kollateral Ligament

Tibianin condylus medialisinin piiriizlii distal yiizeyi ile femurun epicondylus medialisi
arasinda uzanan bu ligament eklem kapsiilii ve meniskus medialisi birlestitir. Collateral

ligamentler condyluslarin abaxial eklem yiizeylerine yapisirlar (Konig, ve Liebich, 2020).

Medial kollateral ligament, kedilerde distal femurun medial yiizeyinden baslayarak, diz
ekleminin medial tarafin1 destekleyen bag dokusudur. Bu ligament, ¢evresindeki kaslar
kuadriseps ve hamstring kas grubu ile birlikte ¢alisarak dizin stabilitesini korur (Karaca,

2020c).
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1.1.4.2.5. Lateral Kollateral Ligament

Femurun epicondylus lateralisinden ¢ikan kisa dal tibianin condylus lateralisine uzun dal

ise ¢aput fibulae’ya baglanir (Konig ve Liebich, 2020).

Sekil 1.6.Topallik sikayeti ile gelen 8 aylik Birman irki kedide (A) Normal diz eklemi
(B) Lateral kollateral bag rupturu (Eklem araliginin lateralinde belirgin genisleme) (Allan
ve Davies, 2017).

1.1.4.2.6. Oblik Popliteal Ligament

Kedilerde obliq popliteal ligament, dizin posterior yiizeyinde, femoral kondilin lateral
kismindan tibial tuberosite'ye kadar uzanir. Obliq popliteal ligamentin en Onemli
fonksiyonlar1 diz ekleminin stabilitesini saglamak ve asir1 hareketleri engellemektir.
Ligament, tibia ve femur arasindaki asir1 hareketleri kisitlayarak eklemdeki yumusak
dokular1 korur ve dizin normal fonksiyonlarmni siirdiirebilmesine yardimci olur (Read ve

Hughes, 1999).
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Obliq popliteal ligament, diz ekleminin posterior (arka) kisminda yer alan ve femur ile
tibia arasinda gii¢lii bir bag olusturan bir yapidir. Kedilerde bu ligament, dizin fleksiyon
ve ekstansiyon hareketlerinde 6nemli bir rol oynar ve eklemin stabilitesini saglar.
Insanlarda ve diger hayvanlarda oldugu gibi, kedilerde de bu ligamentin fonksiyonu,
eklem hareketlerinin diizgiin ve stabil bir sekilde gerceklesmesini desteklemektir. Bu
ligamentin hasari, genellikle travmalar sonucunda olusur ve diz ekleminde ciddi islevsel

kayiplara yol agabilir (Weller ve Schott, 2001; Smith ve Sutherland, 2011).

Ligament yaralanmalari, eklemdeki dengenin bozulmasina ve uzun vadede artrit gibi
eklem hastaliklarinin gelismesine neden olabilir (Smith ve Sutherland, 2011). Bu tiir bir
yaralanma, kedilerin hareket kabiliyetini ciddi sekilde sinirlayabilir. Klinik tedavi
genellikle cerrahi miidahale gerektirir ve ligamenti onarmak veya rekonstriikte etmek i¢in

cesitli teknikler kullanilabilir (Bozza ve Williams, 2007).

1.1.5. Diz Eklemi Kaslan

Condylus lateralis tizerindeki iki ¢okiintiiden kranialde yer alan fossa extensoriadan
m.extensor digitorum longus ve m.fibularis (m.peroneus tertius) ¢ikarken
kaudaldeki fossa musculi poplitei'den popliteal kaslar orijin alir. Pelvis girisini ¢gevreleyen
en giiclii kas olan m.iliopsoas femurun trochanter minorunda sonlanir. Ossa membri
pelvini boyunca ilerleyen m.iliopsoas art. coxaenin flexionu ve art. genunun dis
rotasyonunda rol oynar. Arka bacak extension halindeyken gévdeyi arkaya ¢eker. (Konig

ve Liebich, 2020).

Kedi diz eklemi ¢evresinde temel kas gruplari; kuadriseps femoris, hamstring kaslar,
gastroknemius ve sartorius kaslaridir. Kuadriseps femoris grubu, dort ana kas (rectus
femoris, vastus lateralis, vastus medialis, ve vastus intermedius) igerir. Bu kaslar dizin
ekstansiyonunu saglar ve patellanin diizgiin konumlanmasina yardimer olur. Hamstring
kaslar1 (biceps femoris, semitendinosus ve semimembranosus), dizin fleksiyonunda ve
uyluk arkasinin motor kontroliinde gorev yapar. Ek olarak, gastroknemius kasi dizin ve
ayak bileginin hareketinde rol oynarken, sartorius kasi dizin fleksiyonu ve i¢

rotasyonunda rol oynar (Karaca, 2020b).
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Kuadriseps Femoris Kas Grubunun Fonksiyonlar1

Kuadriseps femoris: Diz ekleminin 6n kisminda yer alir ve patellanin yukar1 ¢ekilmesiyle

dizin ekstansiyonunu saglar.
Rectus Femoris: Hem kalga fleksiyonu hem de diz ekstansiyonunda rol oynar.
Vastus Lateralis: Dizin lateral stabilitesine katkida bulunur.

Vastus Medialis: Diz ekleminin medial stabilitesini destekler ve patellanin ice dogru

kaymasini onler.

Vastus Intermedius: Diger vastus kaslari ile birlikte diz ekstansiyonunda destekleyici rol

oynar.
Bu kas grubunun uyumlu ¢aligsmasi, diz ekleminin normal mekanik isleyisi i¢in elzemdir.

Hamstring kaslari, dizin fleksiyonunda ve uyluk arkasinin hareket kontroliinde 6nemli rol

oynar.
Biceps Femoris: Diz fleksiyonunu saglar ve uyluk dis rotasyonunda etkilidir.

Semitendinosus ve Semimembranosus: Diz fleksiyonu ve kalga ekstansiyonu sirasinda

stabilite saglarlar.

Ek olarak, gastroknemius kasi dizin fleksiyonuna katkida bulunurken, sartorius kasi dizin
fleksiyonu ve uyluk i¢ rotasyonunda destek sunar. Bu kaslar, diz ¢evresindeki sinerjik

hareketi optimize ederek, eklemde mekanik dengenin korunmasina yardimei olur (Oztiirk

ve Arslan, 2018b; Sahin, 2019)

1.1.6. Innervasyon

Nervus ischiadicus viicudun en kalin siniri olup m.gluteus profundus ve kalca eklemini
gecerek femurun caudaline ulasir. N.ischiadicus, m gemelli, m.quadriceps femoris,

m.obturatorius internus ve m.gluteus profundusun motor innervasyonunu saglar.

16



N.fibularis communis dallarina ayrilmadan 6nce n.cutaneus surae lateralisi vererek art.
genu laterali ile ayagin proksimal derisini innerve eder. Bolgesel travmalar sonucu ya da

operasyon gibi durumlarda yaralanmalar goriilebilir (Konig ve Liebich, 2020).
N.fibularis profundus a.tibialis cranialisle birlikte seyreder.

Kedi diz eklemi (stifle) bolgesinde ana sinir yapilari; femoral sinir, saphenous (safen)

sinir, obturator sinir ve ischiadic sinirin dallaridir.

Femoral Sinir: On uyluk kaslarinin motor innervasyonunu saglayarak, ozellikle
kuadriseps kaslarinin fonksiyonunu diizenler. Ayrica, dizin 6n bdélgesinin duyusal

innervasyonunda gorev yapar.

Safen Sinir: Femoral sinirin bir kolu olarak medial diz ve bacagin duyusal beslemesini

gerceklestirir.

Obturator Sinir: Uyluk adductor kaslarinin motor kontroliinii saglar ve diz ¢evresinin i¢

kismina duyusal sinyaller gonderir.

Ischiadic Sinir: Diz ve alt ekstremitenin posterior kismini innerve eden bu sinir, tibial ve

common peroneal (fibular) dallara ayrilarak genis bir motor ve duyusal dagilim sunar.
Fonksiyonel Rol ve Klinik Relevans

Diz eklemi bolgesindeki sinir yapilarinin fonksiyonlari, hem motor hem de duyusal

islevlerin diizenlenmesinde belirleyicidir.

Femoral Sinir: Kuadriseps kaslarini aktive ederek dizin ekstansiyonunu kontrol eder;

hasar durumunda, yiiriiyilis bozukluklar1 ve kas gii¢siizliigli gézlemlenebilir.

Safen Sinir: Medial diz bolgesinin duyusal algisin1 saglar; bu sinirin hasari, bolgedeki

duyusal eksikliklere neden olabilir.

Obturator Sinir: Uyluk i¢ kaslarimin koordinasyonunu ve dengeyi destekler; disfonksiyon,

adductor kas dengesizligine yol agar.

Ischiadic Sinir Dallar1: Posterior bacak kaslarmin motor fonksiyonunu diizenler; bu
sinirlerin zarar gormesi, alt ekstremite fonksiyonunda ciddi bozukluklar dogurabilir

(Oztiirk ve Aslan, 2018b; Karaca, 2020a; Kénig ve Liebich, 2020)
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1.1.6.1. N.Genitofemoralisin Ramus Femoralisi

Femoral bolgenin i¢ ylizeyindeki fasya ve deride dagilan sinir koludur (Ko6nig ve Liebich,

(2020).

1.1.6.2. N.Cutaneus Femoris Lateralis

L3, L4 sinirlerinin ventral dallarindan kéken alan bu sinir dali m.psoas minor ve m.psoas
major arasindan gegerek art. genuya kadar femurun 6n, yan, kismen de arka kismin deri

ve fasyasina dagilir (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.6.3. N.Femoralis

Plexus lumbalisin en kalin dali olan sinir genel olarak uyluk boliimiiniin 6n kesimini
innerve eder. Carnivorlarda L4, L5 ve L6 nin ventral dallarindan olugsmustur. M. psoas
major ile minor arasindan arka asagiya seyreden sinir spatium femorale diizeyinde

n.saphenusu ve rami muscularisi verir (Kénig ve Liebich, 2020).

1.1.6.4. Rami Musculares

M.quadriceps femoris, m.pectineus, m.gracilis ve m.sartoriusa dagilan dallar verir,
m.vastus medialis ve m. rectus femoris arasindan girip en sonunda m.quadriceps

femoriste dagilir (Konig ve Liebich, 2020).
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1.1.6.5. N. Obturatorius

L4, L5 ve L6 bel sinirlerinin ventral dallar1 olusturur. M.psoas major iizerinden foramen

obturatoruma dogru seyreder (Konig ve Liebich, 2020).

1.1.7. Vaskiilarizasyon

Kedilerde diz eklemi (stifle) vaskiilarizasyonu, eklemin beslenmesi, metabolik
fonksiyonlarmn siirdiiriilmesi ve kikirdak dokunun korunmasi agisindan hayati 6neme
sahiptir. Yeterli damar ag1, eklemde olusan travma ve dejeneratif degisikliklerin iyilesme

siirecini de dogrudan etkiler (Yilmaz ve Demir, 2019d).

Kedi diz eklemi bolgesinde, baslica damarlar femoral arterin dallari, popliteal arter ve bu
arterden ayrilan medial ile lateral genikiiler arterlerdir. Femoral arter, diz bolgesine
oksijen ve besin tasityan ana damar olarak one ¢ikarken popliteal arter, femurun arka
yiiziinden ekleme dogru ilerleyerek, eklem cevresinde dallanarak damar ag1 olusturur.
Medial ve lateral genikiiler arterler, diz ¢evresindeki kikirdak ve sinovyal dokuya kan

saglayarak eklem sagliginin korunmasina katkida bulunur (Karaca, 2020c)

Kedilerde diz eklemi damar yapilar1, medial ve lateral bolgeler arasinda farklilik gosterir.
Medial bolgede, femoral arterin dallar1 daha yogun olup, medial genikiiler arter ve
arteriyoler eklem cevresine genis bir damar ag1 sunar. Lateral bolgede ise, popliteal
arterden ¢ikan lateral genikiiler arter 6ne ¢ikar. Bu dagilim, eklemdeki mekanik yiikiin
esit dagilimi1 ve kikirdak dokunun beslenmesi agisindan 6nem arz etmektedir (Oztiirk,

2019).

1.2. Diz Eklemi Hastaliklari

Eklemi olusturan kemiklerden distal femurun, proksimal tibianin, fibulanin ve patellanin
cesitli kiriklari-travmalari, ligament hasarlar1 — kopuklari, meniskiis hasarlari, patella

luksasyonlar1 gibi ¢esitli hastaliklar diz ekleminin temel hastaliklaridir.
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Ozellikle osteoartrit gibi dejeneratif eklem hastaliklarinin yash popiilasyonda genglere
nazaran belirgin prevalans farkliligi vardir.10 yas ve tlizeri kedilerde diz eklemi
hastaliklar1 %15-25 arasinda degisebilen bir prevalansa sahiptir (Roudebush vd., 2009;
Salas ve Popovitch, 2011; Lidbury, 2016 ).

1.2.1.Kemik Hastaliklar

1.2.1.1.Kiriklar

Patolojik veya travmatik nedenlerle kemik dokusunun biitiinliigliniin bozulmas1 olarak
tanimlanir (Aslanbey, 2002). Kemigin fizyolojik elastikiyetinin direkt ya da indirekt
travmatik sebepli olarak asilmasiyla beraber kemikte %0,75°1ik bir zorlanmadan sonra
baslayan doniisiimsiiz hasarlar deformasyonun %2-5’e ulagsmasi sonunda kemik kirilir.
Bu durumda alinan hasarin siddetine gore ¢evre sinir, organ, damar, ligament, tendo ve

kas dokuya da hasar verebilir (Yiicel vd., 1982; Simmons ve Steed 1992; Aslanbey 2002).

Kedilerin tiim kiriklar icinde %50°1ik bir oran1 uzun kemik kiriklar1 olustururken, bunun
da yaklasik %50- 60’1 femur kiriklaridir. Kirigin olusumunda ¢ok ¢esitli nedenler rol alsa
da uzun kemik kiriklar1 genelde yiiksekten diismeler, trafik kazalar1 ya da atesli silah
yaralanmalart gibi yiiksek enerjili travmalar sebebiyle meydana gelir (Yardimci ve

Cetinkaya, 2007).

1.2.1.1.1. Distal Femur Kiriklari

Distal femur kiriklari; suprakondiler, distal fizyal, unikondiler, bikondiler ve troklea
kiriklarin1 kapsamakta olup ¢ok geng kedilerdeki yas agac kiriklari hari¢ tim femoral
kiriklar cerrahi olarak sabitlenmelidir. Alg1 veya atel ile yeterli stabilizasyon saglamak
imkansizdir. Biiylime plagi epifiz, ligament zincirindeki en zayif halka olmasi1 nedeniyle
geng hayvanlarda epifizer plak kiriklar1 ¢ok goriiliirken daima bir travma sonucunda,
genellikle trafik kazasi ya da yiiksekten diisme sonucu olugmaktadir (Cagatay ve Saglam,
2013; Robert ve Meeson, 2022).
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Sekil 1.7: 5 aylik tekir irki kedide distal femur kirigt Sekil 1.8:British Shorthair ki kedide distal femur kirigt

Distal femoral epifiz kiriklari, femurun distal ucunun kaudal egriligi nedeniyle sik
goriilen kirik tiplerindendir. Genellikle gen¢ hayvanlarda goriilmekle beraber kopeklerde
kedilerden daha yaygindir (Rathnadiwakara vd., 2020).

Distal femoral epifiz kedilerde 54-76 hafta arasinda kapanirken; erken kisirlagtirma, distal
femoral fizin kapanmasini geciktirebilir ve bu nedenle epifizier kiriklarin olusumuna

zemin hazirlayabilir (Rutherford ve Arthurs, 2014; Conte ve Addison, 2019).

Sekil 1.9: Sekil 1.8’deki kirigin plak ve pin ile stabilizasyonu
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Type | Type Il Type Il Type IV Type V

Sekil 1.10: Salter-Harris Kirik Siniflandirmasi (Anonim, 2025)

Salter - Harris Tip I: Kemik kirig1 olmaksizin epifiz metafizden tamamen ayrilmistir.

Salter - Harris Tip II: En sik goriilen tip olmakla beraber kirik hatt1 epifiz plagi boyunca
uzanir ve metafizden gecerek Thurston Holland isareti olarak adlandirilan tiggensel sekilli

metafiz pargasini liretir. Digbiikey tarafinda kirilirken i¢biikey taraf bozulmaz.

Salter - Harris Tip III: Kirik hatt1 eklem yiizeyinden epifiz plaginin zayif oldugu noktaya

dogru uzanir ve daha sonra epifiz plagi boyunca perifere kadar ilerler.

Salter - Harris Tip IV: Kirik hatti metafiz, epifiz plag1 ve epifizden gegerek tam bir
ayrilma olusturur. Bu tiir yaralanmalarin en yaygin 6rnegi, humerusun lateral kondilinin

kirilmasidir.

Salter - Harris Tip V: Biiyiime plagi kismen ya da tamamen ezilmis olup separasyon
gozlenmez. Olusacak kemik deformitesi, hastanin yast ve kemikte meydana gelen

lezyona bagli degiskenlik gdsterir (Erogul, 2019).

En ¢ok karsilagilan lezyon femur’un distal epifizer plak kiriklar1 olup, epifizier kiriklar
genellikle Salter-Harris Tip I ve Tip II kiriklarindan olusur. Alt1 aydan kii¢lik kedilerde
daha ¢ok Salter-Harris Tip I kirik goriiliirken 6 aydan biiytiklerde ise Salter-Harris Tip II
kiriklarina daha ¢ok rastlanmaktadir.7-9. ay arasinda kapanan Distal femoral biiylime

plagi ve 11. ayda kemikle tamamen birlesmektedir ( Cagatay ve Saglam, 2013).
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1.2.1.1.2. Patella Kiriklan

Kirik; i¢ ve distan etkiyen kuvvetlerin yonii, siiresi ve giliciine gore travmatik ya da
indirekt travmatik etkilerle kemigin fizyolojik elastikiyet sinirlarini asilmasiyla olusur

(Ekici, 2018).

Patella kiriklar1 kedilerde genellikle dis travma kaynakli olan stres kiriklar1 seklinde
ortaya ¢ikar (Summer ve Smith, 2009).

Sekil 1.11: (a) Sag diz eklemi mediolateral grafide transversal patella kirigi (b) ilk
grafiden 2 ay sonra alinan ve fragmentler arasindaki kaynamay1 gosteren grafi (Council

vd., 2017)
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Sekil 1.12: Transversal patella kirigi serkilajla sagaltimi ve eksternal fiksatorle

desteklenmesi

Kedi patellar kiriklarina pratikte sik rastlanmasa da, geng¢ kedilerde daha sik goriilme
egiliminde olup patellar kiriklarin lateral radyografilerde tanisi kolaydir. Yeterince uzun
radyografik takip siiresi verildiginde patellar kiriklarin kemik kaynamasinin

belgelenebilecegi bildirilmistir (Hermer vd., 2012).

Patellar kiriklar1 daha ¢ok geng kedilerde goriilmekle beraber patellaya direkt bir travma
s0z konusu ise bolgedeki yumusak doku ve deride hemotom ya da renk degisimi
goriilebilir. Longitidunal, longitudinal oblik, transversal ya da parcgali sekilde kirilabilir

(Langley-Hobbs, 2021).

Kedilerde uzunlamasina patellar kiriklar son derece nadirdir; stabilizasyon i¢in patellaya
pimler ve tellerin yerlestirildigi parcali uzunlamasina bir kiriga iliskin yalnizca 1 rapor

bulunmaktadir (Herndon, 2017).
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1.2.1.1.3 Proksimal Tibia Kiriklari

Cogunlukla travmatik olaylar sonucunda ortaya ¢ikan yaralanmalar olan bu kiriklar,
yiiksekten diisme, ara¢ ¢arpmasi ve siddetli mekanik darbeler sonucu olugmakla beraber
mikro hasarlardan baglayarak komple kiriklara kadar ilerleyebilirken hasar tibianin {ist
boliimiinde meydana gelmekte olup, hayvanin hareket kabiliyetini ciddi sekilde kisitlar

(Duncan vd., 2010; Smith ve Thompson, 2012).

Siddetli agr1, 6dem ve fonksiyon kaybi gibi belirtilerle kendini gosterir. Radyografiden
sonu¢ alinamayan karmasik durumlarda tomografi ve MRI gibi ileri tan1 yontemlerine

basvurulabilir (Coppola vd. 2022).

Proksimal tibia kiriklari, ani mekanik yiliklenmelerin yani sira, tekrarlayan
mikrotravmalar, yasa bagli kemik dejenerasyonu ve bazi metabolik bozukluklarin
etkisiyle gelisebilir. Kedilerde 6zellikle aktif yasam tarzina sahip bireylerde, ani ziplama
ve diisme gibi hareketler kemik yapisinin zayiflamasina ve kirik riskinin artmasina neden
olur. Genetik yatkinlik ve beslenme eksiklikleri de bu yaralanmalarin patogenezinde rol

oynayabilir (Oztiirk ve Arslan, 2018b).

Proksimal tibia kirig1 olan kedilerde radyografik olarak; kirik seviyesinde ve
komsulugunda kranial kortekste kalinlagma ve skleroz, stres kiriklariyla uyumlu

degisiklikler tespit edildigi bildirilmistir (Langley vd., 2009)

Proksimal tibia kiriklar1 genellikle 10 ayliktan kiigiik hayvanlarda tuberositas tibianin
aviilsiyon kiriklar1 seklinde ya da fizeal hattin tamaminin katildig1 epifiziel kiriklar

seklinde ortaya ¢ikmaktadir (Nisanci, 2006).

1.2.1.1.4. Proksimal Fibula Kiriklar1

Kedi diz eklemi, distal femur ile proximal tibia arasindaki yapilarin yani sira, fibulanin
proksimal kismui ile de iligkilidir. Proksimal fibula, dizin lateral stabilitesine katkida
bulunur ve g¢evresindeki bag dokulari, kaslar ve sinovyal zar tarafindan desteklenir ve

nadiren kirik goriiliir (Karaca, 20201).
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1.2.1.2. Cikiklar

Patellar luksasyon ve patella kiriklarinin olusturdugu patella hastaliklarinda luksasyonlar

kiriklara gore yaygindir (Sumner ve Smith, 2009).

1.2.1.2.1. Diz Ekleminin Cikigi

Kedi diz eklemi, distal femur ve proximal tibia arasinda yer alan kompleks bir yapiya
sahiptir. Eklem, cevresindeki kaslar, ligamentler ve kikirdak dokular tarafindan
desteklenir. Normal anatomi; eklemin stabilitesini, hareket acikligini ve yiik dagilimim
saglar. Diz ¢ikiginda ise, bu yapilarin disfonksiyonu ortaya ¢ikar. Genellikle birkag
ligamentin yirtilmasiyla meydana gelen bu durum en cok yiiksekten diisme sonrasi

goriilse de kediler i¢in oldukga nadir bir yaralanma ¢esididir (Karaca, 20201)

Posterior ¢ikik, anterior c¢ikik, medial ve lateral g¢ikiklar olmak tlizere gruplanmakla
beraber %50-70 arasini posterior ve anterior ¢ikiklar olusturur. Anterior ¢ikikta tibianin
one dislokasyonu s6z konusu olup 6n ¢apraz bag 10 derecede arka ¢apraz bag 30 derecede
koparken popliteal arter yaralanmasi 50 dereceden sonra ortaya ¢ikmaktadir (Vélez-

Fraguela vd., 2021).

1.2.1.2.2. Patellar Luksasyon

Patellar luksasyon, patellanin femoral troklea olugundan anormal yer degistirmesi olup
ozellikle kiiclik cins kdpeklerde goriilmekle beraber eklem yerinde agriya ve hareket

kabiliyetinin kisitl olmasina neden olur (Ueda vd., 2018).

Patellar luksasyon ve patella kiriklarinin olusturdugu patella hastaliklarinda luksasyonlar

kiriklara gore yaygindir (Sumner ve Smith, 2009).
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Kedi diz eklemi, distal femur, patella ve proximal tibia arasindaki karmasik yapi ile
cevresel kaslar ve bag dokular tarafindan desteklenir. Patella, kuadriseps kasi tarafindan
aktif olarak yukari ¢ekilirken, normal anatomik konumunu korumak i¢in medial ve lateral
kollateral baglar ile ¢capraz baglar gorev yapar. Patellar luksasyonda, bu destekleyici

yapilar yetersiz kalarak patellanin yer degistirmesine zemin hazirlar (Karaca, 2020h).

Diz eklemi fleksiyondan ekstensiyona gegerken patella medialden laterale dogru fabella
merkezli bir yay cizer. Diz eklemi tam ekstansiyondayken patella troklear oluk tarafindan
laterale dogru desteklenir. Patella troklear c¢ikintilar, eklem kapsiilii, kuadrisepsler ve

retinakulum tarafindan troklear olukta stabilize edilir (Mosses, 2016).

Diz ekleminin ilk muayenesi ayaktayken iki diz ekleminin ayn1 anda palpe edilmesiyle

baslayip olasi sisliklerin gozden kagmasini engeller ( Fossum, 2012).

Patella; vastus lateralis, vastus medialis, vastus intermedialis ve rectus femoris olmak
tizere dort kastan olusan quadriseps femoris kasmin sesamoid kemigi olup bu kas
grubundan ii¢ kastan olugan vastus grubu biitiik trokanterden kdken alirken rectus femoris

kas1 acetabulumun hemen kranialinden iliumdan kdken alir (Moses, 2016).

Patella femurun medial ve lateral troklealarla troklear sulkusundan olusan troklear oluk
icinde yer alir. Vastus medialis ve vastus lateralis fibrokartilajindz plakalar ile patellaya
cok 1yi bir sekilde yapisir. Troklear ¢ikintilarla eklemlesen parapatellar kikirdaklar temas
yilizey alaninin ve stabilite arttirllmasini saglar. Diz eklemi ekstensiyondayken vastus

medialis, vastus lateralie ve intermediusun lateral ¢ekisine karsi koyar (Moses, 2016).

Patellar bagin daha az belirgin hale gelmesiyle seyreden bir sislik genellikle dejeneratif
eklem hastaliginin habercisidir. Osteofit olusumlarinin da eslik ettigi DJD de eklem
efflizyonu ve kapsiil kalinlagsmas1 eklemin medial tarafinda genislemeye sebep olur.
Normalde mediale ve laterale kisith hareket eden patellanin troklear olugu terkedecek
sekilde hareketi patellar luksasyon olarak adlandirilir. Diz eklemi muayenesinin devami
icin hayvan yatar pozisyona almir. Diz eklemindeki krepitasyonun tespiti i¢in bir el
eklemin kranyal tarafi iizerindeyken eklem uzatilip esnetilerek patellanin femur
tizerindeki stabilitesi incelenir. Diz eklemi uzatilip ekleme medial rotasyon uygulanirken
patellaya medial baski uygulanarak medial patella luksasyonu tespit edilirken diz eklemi

disaridan esnetilip lateral luksasyon tespit edilir (Fossum, 2012).

27



Evre . Patella, parmak basinciyla tamamen ¢ikik olabilir, ancak basing serbest

birakildiktan sonra hemen eski pozisyonuna geri doner.

Evre II: Patella, parmak basinciyla tamamen ¢ikik olabilir ve basing serbest birakildiktan

sonra gegici olarak ¢ikik kalir.

Evre III: Patella, tibia dogrudan parmak basinci uygulanmadan ige dogru

dondiiriildiiglinde ¢ikar.
Evre IV: Patella, herhangi bir manipiilasyon yapilmadan gecici veya kalic1 olarak ¢ikar

(Grierson, 2012).

1.2.1.2.3. Uzun Ekstansor Digital Kasinin Orijin Tendosunun Cikig1

Uzun ekstansor digital kasin orijin tendosu, dizin arka kisminda yer alir ve parmaklarin

ekstansiyonunda kritik rol oynar (Karaca,2020a).

Ani zorlanma, diisme, tekrarlayan mikrotravmalar ve bazen de yapisal dejenerasyon gibi
etmenlerin etkisiyle gelisirken tendonun orijin bdlgesinin avulsiiyonu seklinde kendini
gosterir. Hastalik; agri, fonksiyon kaybi, topallama ve eklem instabilitesine neden olur.
Genetik yatkinlik, beslenme bozukluklart ve asir1 aktivite de tendonun mekanik
dayanimini azaltarak ¢ikik riskini artirabilir. Bu siire¢, tendonun kismi veya tam olarak
avulsyonuna neden olarak eklem fonksiyonunda bozulmalara yol agar. Tendo
stirtlinmesine kars1 periostal reaksiyon da gelisebilen hastalikta diz eklemi ekstansiyonu
ya da metatarsuslarin i¢ rotasyonu sirasinda meniskiis yirtilmasindakine benzer algilanan
klik sesi yaninda ekleme asir1 yiiklenme ve siddetli lokal agr1 goriilmektedir (Oztiirk ve

Arslan, 2018; Yilmaz ve Demir, 2019; Vélez-Fraguela, 2021).

Tedavide tendo yeniden konumlandirilip cerrahi olarak sabitlendikten sonra fascia lata

flebi ile tespit yapilmaktadir (Vélez-Fraguela, 2021).
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1.2.1.2.4. Epifizial Displazi

Kedi diz eklemi, distal femur ve proximal tibia bolgesinde bulunan biiylime plag1 (epifiz)
ile cevreleyen kas ve bag dokular1 sayesinde fonksiyonel stabilite saglar. Epifiz, kemik
bliylimesinde kritik rol oynarken, normal gelisim bozukluklar1 bu bolgedeki displaziye
neden olabilmektedir. Bu durum, eklem yapisinda asimetri ve mekanik dengesizliklere

yol acarak diz fonksiyonunu olumsuz etkiler (Karaca, 2020i).

Kedilerde diz ekleminin epifizial displazi hastaliklari, gelisimsel bozukluklar sonucu
eklemin biiyiime plaginda (epifiz) meydana gelen anormallikler olarak tanimlanir. Bu
durum, eklem stabilitesinin bozulmasi, agr1, kisitli hareket ve zamanla osteoartrit gelisimi
gibi klinik problemlere yol acabilmektedir. Kedilerde epifizial displazi, genetik yatkinlik,
beslenme ve cevresel faktorlerin etkilesimi ile ortaya ¢ikabilir. Epifizial displazi,
kedilerde genetik faktdrlerin yani sira, yetersiz beslenme, vitamin/mineral dengesizlikleri
ve erken yasta travma gibi etkenlerin bir araya gelmesi sonucu gelisebilir. Bu bozukluk,
epifiz bolgesinde diizgiin kikirdak olusumunun saglanamamasi ve kemiklesme siirecinde
hatali mineralizasyonla kendini gosterir. Sonug olarak, eklemde anormal yiik dagilima,
asimetri ve zamanla dejeneratif eklem hastaliklar1 gelisir (Oztiirk ve Arslan, 2018c;

Yilmaz ve Demir, 2019).

Femur basi epifizinin ayrilmasi ¢ogu tiirde ciddi travma ile iliskili olup femur basi epifiz
kikirdaginda belirgin bir lezyonla karakterize edilen kaymis femur epifizi olan 13 kedi

bildirilmistir (Craig, 2001).
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Sekil 1.13.a:1 yash Tekir epifizial displazi  Sekil 1.13.b:Ayn1 kedinin ¢apraz pinle sagaltimi

1.2.2. Kas Hastaliklar1

Kedi diz eklemi, etrafindaki kaslar, tendonlar ve bag dokulari ile birlikte kompleks bir
yapisal destek sunar. Ozellikle kuadriseps ve hamstring kaslar1, dizin stabilitesinde kritik
rol oynar. Bu kas gruplarinin saglikli yapisi, eklem hareketlerinin diizgilin ger¢ceklesmesini
ve patolojik durumlarin 6nlenmesini saglar. Kas hastaliklari, bu yapinin dejenerasyonuna

veya inflamatuar siireglere bagl olarak ortaya ¢ikabilmektedir (Karaca, 2020b).

Kedilerde diz ekleminin kas hastaliklarinin gelisiminde travmatik yaralanmalar, asiri
kullanim, enflamatuar myopatiler ve yasa bagl dejeneratif degisiklikler 6nemli etkenler
olmakla birlikte genetik yatkinlik ve metabolik bozukluklar da bazi vakalara sebep
olabilmektedir. Tekrarlayan mikrotravmalar, kas dokusunda kronik inflamasyon ve

fibrozis olusumuna yol acarak eklem fonksiyonunu bozabilir (Oztiirk ve Arslan, 2018).

Kedilerde diz ekleminin kas hastaliklari, eklem c¢evresindeki kas ve tendonlarin
dejeneratif ve inflamatuar siiregler sonucu zarar gérmesiyle ortaya ¢ikan ve klinik olarak
yasam kalitesini diisliren 6nemli bir sorundur. Erken tani, dogru goriintiileme ve
bireysellestirilmis tedavi planlari, bu hastaliklarin yonetiminde ve iyilesme siireclerinin

hizlandirilmasinda kritik 6neme sahiptir (Demir, 2022).
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1.2.3. Ligament Hastaliklar1

1.2.3.1. Kranial Capraz Bag Kopmasi

Kranial ¢apraz bag (CCL) kopmas1 (CCLR) kedilerde, kopeklere gore oldukea az siklikta
ortaya c¢cikmaktadir. Buna neden olan etkenler arasinda kedilerde kopeklere kiyasla
fibrokartilaj farklilasmasinin daha diisilk olmas1 ve goreceli olarak kedilerin viicut

agirhiginin genel olarak daha diisiik olmasi gosterilmistir (Wessely vd., 2017).

Capraz bag kopugu olan kedilerde meniskiis yaralanmalarinin goriilme siklig1 %67 olarak
bildirilmistir. Kranial ¢apraz bag kopmasi olan 17 olgudaki hasta kedilerin genel kedi
popiilasyonundan daha agir oldugu ve bu yaralanmanin, asir1 kilolu kiiclik cins
kopeklerde goriilen dejeneratif ¢apraz bag yirtilmalarina paralel olduguna dair kanitlar

bildirilmistir (Ruthrauff vd., 2011)

Kedilerde genellikle yalnizca CCL yirtilmakla beraber ayni1 zamanda medial meniskiis

yirtiklar1 da olabilir (Harasen, 2005).

Kedilerde CCL riiptiiriiniin tanist genellikle fizik muayeneyle kolayca dogrulanir.

Etkilenen kedilerin ¢ogunda ¢ekmece hareketi belirgindir (Harasen, 2007).
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Sekil 1.14: Bir kedinin kopek isirmasindan sonra CCL yirtilmasinin radyografik
goriiniimii. (A) Sol popliteal sesamoid kemiklerin distal yer degistirmesi (ok) (B) Tibianin

kraniyal yer degistirmesi (ok) (Kili¢ ve Derincegdz, 2012).

Kedilerde kranial ¢apraz bag (CCL) yirtilmasi nadir goriilen bir durum olmakla beraber
genellikle travmatik bir etiyolojiye sahiptir. Travmatik ¢apraz kopmalar siklikla diisme

sonucu meydana gelir (Kili¢ ve Derincegoz, 2012).

1.2.3.2. Kaudal Capraz Bag Kopmasi

Kedilerde kaudal ¢apraz bag kopmasi, diz ekleminin arka kisminda yer alan kaudal ¢apraz
bagin ani travma diisme ya da tekrarlayan mikrotravmalar sonucunda yirtilmasi olarak
tanimlanmakla bereber eklemde ani agr1, dizde sislik, instabilite ve hareket kisitlilig1 gibi

klinik belirtilere neden olur (Yilmaz ve Demir, 2019e).

Ani zorlanmalar, yiiksek enerji transferi saglayan travmatik olaylar ve tekrarlayan
mikrotravmalar baglica etkenler olup ani ziplama, hizli kogsma veya diisme gibi durumlar,

bag dokusunun asir1 gerilmesine neden olarak yirtigin gelisimine zemin hazirlayabilir.
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Ayrica, yasa bagli dejeneratif degisiklikler de ligamentin mekanik biitiinligiini

zayiflatmaktadir (Oztiirk ve Arslan, 2018b).

Hafif yaralanmalarda konservatif tedavi (istirahat, anti-inflamatuar ilaglar ve
rehabilitasyon ) tercih edilirken, tam kopma durumlarinda artroskopik veya agik cerrahi
miidahale ile ligamentin onarilmasi ya da yeniden yapilandirilmas: gerekebilir (Sahin,

2020).

1.2.3.3. Kollateral Baglarin Kopmasi

Kedilerde kopeklere nazaran daha ¢ok goriilen bu yaralanma tipinde medial kollateral
bagin kopmas1 lateral kollateral bag rupturuna gore daha sik goriilmekle birlikte
cogunlukla medial meniskiis yaralanmalar1 ve 6n ¢apraz bag rupturu eslik eder. Klinik
olarak ¢ok sismis, ¢ok agrili bir diz eklemi goriildiiglinde stres radyografi bulgularindan
yararlanarak teshise gidilir. Kopan ligamentin cerrahi onarimi sonrasinda serkilaj ve
vidalar ile ilk 4-6 hafta stabiliteyi artirmak icin destek uygulamasi yapilabilir (Vélez-
Fraguela, 2021)

1.2.3.3.1. Medial Kollateral Bag Kopmasi

Kedilerde medial kollateral bag (MCL), dizin medial tarafin1 destekleyerek asir1 valgus
yiikklemelere ve ani travmalara karsit koruyucu islev goriirken diz ekleminin medial
stabilitesinde temel bir rol oynar. Ani diigmeler, carpmalar veya tekrarlayan
mikrotravmalar sonucunda meydana gelerek, eklemde agri, sislik ve instabiliteye yol

agabilir (Coppola vd., 2022; Lee vd., 2018; Oztiirk vd., 2019).

Kedilerde medial kollateral bag kopuklugu genellikle ani travmalar sonucu ortaya ¢ikar.
Yiiksekten atlama, diisme ya da agresif oyun aktiviteleri sirasinda meydana gelen ani
kuvvetler, bagin elastikiyet sinirin1 asabilir. Ayrica, yasa bagh dejeneratif degisiklikler ya

da kronik asir1 kullanim da bagin zayiflamasina ve kopmasina neden olabilir.
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Bu durumlar, kedilerde ozellikle aktif, gen¢ ve orta yas gruplarinda daha sik
gozlemlenmektedir (Coppola vd., 2022; Yilmaz vd., 2020; Zhang vd., 2012).

1.2.3.3.2. Lateral Kollateral Bag Kopmasi

Ani yon degistirme hareketleri, asir1 gerilme ve travmatik darbenin yani sira, kronik
dejeneratif degisiklikler ayrica, yaslanma silireciyle birlikte ligament dokusunun

elastikiyetinin azalmasi da bu yaralanmalarda rol oynamaktadir (Oztiirk ve Arslan,

2018b).

Genellikle ani travma, diigme veya tekrarlayan mikrotravmalar sonucunda ortaya ¢ikan

lateral kollateral bagin biitiinliigiiniin bozulmas1 seklinde tanimlanir. Bu durum, kedilerde

ani agn, sislik, hareket kisithiligi ve eklem instabilitesi gibi klinik bulgulara yol agar

(Y1ilmaz ve Demir, 2019c¢).

Sekil 1.15: Topallik sikayeti ile gelen 8 aylik Birman 1rki kedide (A) Normal diz eklemi
(B) Lateral kollateral bag rupturu (Eklem araliginin lateralinde belirgin genisleme) (Allan
ve Davies, 2017).
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1.2.3.4. Patellar Ligamentin Kopmasi

Kedilerde patellar ligament kopmasi, genellikle ani travmatik darbe, diisme ya da
tekrarlayan mikrotravmalar sonucu ortaya ¢ikan, diz eklemi ¢evresindeki fibréz yapinin
kopmasi seklinde tanimlanir. Bu durum, kedilerde ani agri, dizde sislik ve fonksiyon
kayb1 gibi klinik bulgulara yol acan acil miidahale gerektiren bir problemdir. Kedilerde
patellar ligament yaralanmalari, travmatik olaylar ya da kronik dejeneratif siirecler
sonucunda ortaya cikabilir. Ligament hasarlari, diz ekleminde instabilite, patellanin
anormal yer degistirmesi ve uzun vadede osteoartrit gelisimi gibi komplikasyonlara neden
olur. Patellar ligament ani darbe, asir1 zorlanma, yasa bagl dejenerasyon ve nadiren de
olsa metabolik bozukluklar sebebiyle dejenere olabilir, kopabilir. Ozellikle ev kedilerinde
ani ziplama, hizli kogma ve ani yon degistirme hareketleri, ligament ilizerinde asir1 gerilme
olusturarak yirtitk gelisimine zemin hazirlayabilir. Ayrica, kronik tekrarlayan
mikrotravmalar ligament dokusunun zayiflamasina neden olur (Oztiirk ve Arslan, 2019;

Yilmaz ve Demir, 2019d; Sahin, 2020).

Klinik muayenede dizde hassasiyet, sislik ve fonksiyonel kisithilik belirgin bulgular
arasindadir. Radyografi, ultrasonografi ve manyetik rezonans goriintiileme (MRG) gibi
ileri gorintiilleme teknikleri, yirtigin boyutu, yerlesimi ve eklem g¢evresinde meydana
gelen diger degisikliklerin degerlendirilmesinde kullanilir ( Aydin, 2021).

Cogunlukla ¢ok siddetli travmalar sonucu olusan ve patellanin proximale hareketi ve
patellar ligamentin gevsekligi ile seyretmekle beraber hastanin diz eklemine ekstansiyon
yaptiramamasi ile karakterizedir. Cerrahi olarak bagin onarimi yaninda genellikle serklaj

ile ek fiksasyon saglanir (Vélez-Fraguela, 2021).

Hafif vakalarda, istirahat, anti-inflamatuar ilaglar ve rehabilitasyon programlari tercih
edilirken; siddetli ve tam kopma vakalarinda artroskopik veya agik cerrahi miidahale
uygulanarak ligamentin onarimi1 ya da yeniden yapilandirilmasi hedeflenir. Cerrahi tedavi
sonrasi, yogun fizyoterapi programlar ile eklem fonksiyonunun yeniden kazanilmasi

saglanmaktadir (Sahin, 2020).
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1.2.4. Eklem Kapsiilii Hastaliklar1

Genis yapili olan eklem kapsiili membrana fibrosa; facies articularisin kenarina ve
menisuslere yapisarak condylus femoralisleri kaplar. Membrana synovialis capraz
ligamentleri 6rterken femorotibialis medialis ve lateralis arasinda da atlar hari¢ boliinme
olusturur. Femorotibial eklem keseleri de meniskiisler aracilifiyla distal ve proksimal iki
boliime ayrillir. Lateral femorotibialis keselerinden birisi m.popliteus’un baslangic

tendosunu sararken digeri ise m.extensor digitorum longusun tendosunu sarar.

Carnivorlarda bulunan fabella isimli yapilar femorotibial eklem bosluklar1 icerisinde

m.gastrocnemiusun baglangi¢ tendosu icerisinde yer alan susam kemikleridir.

Lateral femorotibial eklem kapsiilii ise proximal tibiofibular eklem kapstiliinii olusturan

keseyi yapar.

1.2.4.1. Kapsiil Yirtiklar

Kedi diz eklemi, kapsiil, meniskiis, ligamentler ve sinovyal zar gibi bilesenlerden olusan
kompleks bir yapidir. Eklem kapsiilii, eklemde sinovyal sivinin dolasimini ve eklem
yiizeylerinin korunmasini saglayarak, mekanik stabilite i¢in kritik bir rol oynar. Kapsiilde
meydana gelen yirtiklar, eklemde normal fonksiyonun bozulmasina ve inflamatuar
stireclerin baglamasina neden olabilir. Diz eklem kapsiil yirtiklarinin olusumunda,
dogrudan travmatik etkiler, asir1 kullanim ve yaglanmaya bagli dejeneratif degisikliklerin
yani sira, genetik ve metabolik faktdrler de etkili olabilmektedir. Ozellikle aktif kedi
popiilasyonlarinda, ani ziplama, kosma ve ani yon degistirme hareketleri kapsiil {izerinde
asir1 gerilme olusturarak yirtiklara zemin hazirlamaktadir (Oztiitk ve Arslan, 2018a;

Karaca, 20201).

Kedilerde diz eklem kapsiil yirtiklari, genellikle travmatik olaylar, ani zorlanmalar veya
dejeneratif siirecler sonucunda ortaya ¢ikan, eklem ¢evresindeki fibr6z yapinin yirtilmasi
seklinde tanimlanir. Bu patoloji, kedilerde agri, hareket kisitliligi ve fonksiyon kaybina

yol agar (Yilmaz ve Demir, 2019d).
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1.2.4.2. Synovitis

Kedilerde diz ekleminde synovitis, eklem zarinin iltihaplanmasi sonucu ortaya ¢ikan ve
diz ¢evresinde agri, sislik ile fonksiyon kaybina yol agan klinik bir durumdur. Bu durum,
Ozellikle travmatik yaralanmalar, kronik kullanom ve enfeksiyon gibi etkenlerle

tetiklenebilir (Oztiirk, 2023).

Synovitisin olusumunda, eklem zarina yonelik mikroskobik yaralanmalar, travmatik
hasarlar ve kronik inflamatuar yanitlar temel etkenlerdir. Kedilerde, eklem g¢evresinde
meydana gelen tekrarlayan stres ve mikrotravmalar, sinovyal membranin irritasyonuna
neden olarak inflamatuar hiicre infiltrasyonuna yol agmaktadir. Bu patofizyolojik siireg,
eklem zarmin kalinlagmasina, artan sivi iiretimine ve sonug¢ olarak agri ve hareket

kisitliligina sebep olur (Karaca, 2022).

Kedilerde diz ekleminde synovitis, klinik olarak eklem ¢evresinde sislik, artan 1si,
hassasiyet ve kisitli hareketlilik gibi belirtilerle kendini gosterir. Fizik muayene sirasinda,
diz ¢evresinde palpasyonla saptanabilen hassasiyet ve lokalize sislik, synovitisin varligina
isaret eden temel bulgulardandir. Hastalarin anamnezinde travmatik 6ykii ve kronik

eklem agris1 da siklikla rapor edilmektedir (Demir, 2022).

Hafif vakalarda, istirahat, anti-inflamatuar ilag tedavisi ve fizyoterapi gibi konservatif
yaklagimlar tercih edilirken, ileri evrelerde cerrahi sinovektomi gibi miidahaleler
giindeme gelebilmektedir. Tedavi siirecinde, eklemdeki inflamasyonun kontrol altina

alinmas1 ve fonksiyonun korunmasi hedeflenmektedir (Yildirim, 2023).

1.2.4.3. Hemotom

Kedilerde diz ekleminde goriilen hematom, travmatik yaralanmalar veya ani kanama
sonucu eklem cevresinde olusan kan birikimi olarak tanimlanmakta olup klinik olarak

agri, sislik ile hareket kisithilig1 gibi bulgulara neden olmaktadir.
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Ozellikle spor yaralanmalar1 ve diismeler sonrasi ortaya ¢ikmakta olup, erken tani ve
miidahale kedilerin yasam Kkalitesinin korunmasinda kritik rol oynamaktadir (Oztiirk,

2023).

Hematom olusumunun temel nedenleri arasinda, travma, asirt mekanik yiiklenme ve ani
damar yirtilmasi yer almaktadir. Hematomun patogenezinde, eklem ¢evresinde meydana
gelen kan damarlarinin hasar gérmesi ve sonrasinda olusan kanin, sinovyal bosluk veya
cevre dokulara sizmasi 6nemli rol oynamaktadir. Bu mekanizma, kedilerde hematom
olusumunun klinik seyri ve tedavi stratejilerini belirlemede belirleyici faktdrlerden biridir

(Karaca, 2022).

Genellikle eklem cevresinde belirgin sislik, lokalize agri, 1s1 artis1 ve hareket kisitlilig
gozlemlenir. Ayrica, hematom varligi ile birlikte eklemde morarma ve hassasiyet gibi

bulgular da rapor edilebilmektedir (Demir, 2022).

Hafif vakalarda, istirahat, soguk uygulama ve anti-inflamatuar ila¢ tedavisi ile yonetim
saglanirken, ileri vakalarda cerrahi drenaj ve hematomun temizlenmesi
gerekebilmektedir. Tedavi siirecinde, postoperatif donemde agr1 kontrolii ve
rehabilitasyon programlarinin uygulanmasi, fonksiyonel iyilesmeyi desteklemektedir

(Yildirim, 2023).

1.2.5. Timorler

Genellikle yasli kopeklerde goriilen osteosarkom tipik anormallikleri eklem kapsiilii
tiimorlerinde goriilmemesi sebebiyle artrotomi sirasinda silipheli gelen herhangi bir
durumda kesinlikle biyopsi alinip incelemesi yapilmalidir. Tedavi son care olarak

ampiitasyon veya artrodezle son bulmaktadir (Vélez-Fraguela, 2021).

Her y1l ortalama 2000 civari kedi gelen bir hastanede yapilan 14 yillik calisma sonucunda
58 kedide tiimor rapor edilmis olup, bunlardan 2 tanesi hemangiosarkom olarak teshis
edilmistir. Bunlardan biri humerus digeri ise tibiada gergeklesmistir. Humerustaki

hemangiosarkom akcigere metastaz yapmistir.
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Bu calismada tibiada 3 femurda 3 hastada tiimor belirlenmis olup, 2 hastanin distal

femurunda timor kaynakli patolojik kiriklar belirlenmistir. (Quigley ve Leedale, 1983).

1.2.5.1. Yumusak Doku Tiimorleri

Dejeneratif eklem hastaligi genellikle eklem gevsekligi ile iliskili poeriartikiiler kemik
proliferasyonu ile eklem kikirdaginin kademeli olarak bozulmasi olarak tanimlanir.
Radyografide teshis edilebilir. Kedilerde yagun goriilmekle birlikte yasla oranla
artmaktadir. Artmig eklem i¢i basing goriiliir. Synovial kist nadir goriiliir. Dejeneratif

eklem hastalikli 22 kedide synovial kiste rastlanmamistir (Craig vd., 2020).

1.2.5.1.1.Tenosynovial Dev Hiicreli Tiimor

Kedilerde diz ekleminde goriilen tenosinoviyal dev hiicreli tiimdrler, nadir rastlanan
patolojilerdir. Bu tiimdrler, diz ekleminin sinovyum ve ¢evresindeki bag dokusunun
anormal proliferasyonu sonucu ortaya c¢ikar ve kedilerde agri, sislik, topallama ve eklem

fonksiyonunun bozulmas: gibi belirtilere neden olabilir (Oztiirk, 2022).

Tenosinoviyal dev hiicreli timdrlerin olusumunda, genetik faktorler, kronik inflamasyon
ve mikrotravmalarin tetikledigi hiicresel adaptasyon siirecleri temel etkenler arasinda yer
alir. Bu patolojik siirecte, normal sinovyal dokunun hiicresel farklilagmasi sirasinda dev
hiicrelerin ortaya ¢ikmasi, benign veya nadiren malign seyreden tiimorlerin olusumuna
zemin hazirlamaktadir. Bu durum, kedilerin eklem mikroyapisindaki bozulmalarla

iliskilendirilmektedir (Karaca, 2022).

Tedavi stratejileri, timdriin histolojik 6zelliklerine, yayilim durumuna ve kedinin genel
saglik durumuna gore belirlenmektedir. Benign formlarda cerrahi rezeksiyon genellikle
tercih edilirken, malign seyreden vakalarda genis cerrahi miidahale, adjuvan kemoterapi
ve/veya radyoterapi gibi yontemler uygulanabilmektedir. Tedavi siirecinde ayrica,
postoperatif agri yonetimi ve rehabilitasyon da hasta iyilesmesinde ©Onemli rol

oynamaktadir (Yildirim, 2023).
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1.2.5.1.2. Bag Doku kokenli Tiimorler

Kedilerde diz ekleminde goriilen bag doku kdkenli tiimorler, nadir olmakla beraber diz
ekleminde mevcut bag dokusu elemanlarinin (6rnegin sinovyum, ligamentler ve kikirdak)
anormal proliferasyonu sonucunda ortaya ¢ikabilir. Erken tani, dogru tan1 yontemleri ve
uygun tedavi stratejilerinin belirlenmesi, hastaligin seyrinin kontrol altina alinmasi

acisindan biiyiik Snem tasimaktadir (Oztiirk, 2022).

Diz ekleminde olusan bag doku kokenli tiimorlerin etiolojisinde, genetik yatkinlik, kronik
inflamasyon, travmatik yaralanmalar ve hormonal dengesizlikler gibi faktorler rol
oynamaktadir. Bu patolojik siiregte, normal bag dokusu hiicrelerinin kontrolsiiz
cogalmasi ve mutasyona ugramasi, benign (6rnegin fibrolipom) veya malign (6rnegin

fibrosarkom) formasyonlarin ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Karaca, 2022).

Bu tiir tiimorler, genellikle diz ekleminde yumusak doku altinda palpasyonla saptanabilen
kitleler seklinde kendini gosterir. Kedilerde; eklem ¢evresinde lokalize sislik, hassasiyet,
agri, topallama ve eklem hareketliliginde kisitlilik gibi bulgular gézlemlenebilir (Demir,

2020).

Tedavi stratejileri, timoriin tipine, boyutuna, yayilim durumuna ve kedinin genel saglik
durumuna bagl olarak belirlenmektedir. Benign tiimorlerde genellikle cerrahi rezeksiyon
tercih edilirken, malign formlarda genis cerrahi miidahale, adjuvan kemoterapi ve
radyoterapi secenekleri degerlendirilebilir. Tedavi siirecinde, agr1 yonetimi, postoperatif
bakim ve rehabilitasyon da biitiinciil yaklagimlarin 6nemli bilesenleri arasinda yer

almaktadir (Yildirim, 2023).
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1.2.5.1.3. Yag Doku Tiimorleri

Kedilerde diz ekleminde goriilen yag doku kdkenli tiimorler, en sik benign lipomalar
seklinde ortaya cikmakla birlikte, nadiren malign yag dokusu tiimdrleri de rapor
edilmektedir. Bu tiimorler, kedilerin yas, genetik yapis1 ve yasam tarzi gibi faktorlerle
iligkilidir. Erken tani ve uygun tedavi, eklem fonksiyonunun korunmasi ve yasam

kalitesinin artirilmasi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir (Oztiirk, 2023).

Diz ekleminde olusan yag doku tlimérlerinin gelisiminde genetik faktorler, hormonal
dengesizlikler ve lokal inflamatuar siiregler 6nemli rol oynamaktadir. Lipomalar, yag
hiicrelerinin anormal proliferasyonu sonucu ortaya ¢ikarken, bazi malign formlarda
agresif biyolojik davranis gozlemlenebilmektedir. Bu patogenez siireci, tiimorlerin
biyolojik ¢esitliligini ve klinik seyirlerini etkileyen temel etmenleri ortaya koymaktadir

(Karaca, 2022).

Kedilerde diz eklemindeki yag doku tiimorleri, genellikle yumusak doku altinda kitle
formunda palpasyonda tespit edilir. Klinik muayene sirasinda, kitle bolgesinde hafif agr1,

yerel sislik ve nadiren de inflamasyon gozlemlenebilir (Demir, 2022).

Tedavi stratejileri, tiimOriin benign veya malign yapisina, boyutuna ve kedinin genel
saglik durumuna bagh olarak degisiklik gostermektedir. Benign lipomalar genellikle
cerrahi rezeksiyon ile tedavi edilirken, malign formlarda daha genis cerrahi miidahale ve
adjuvan kemoterapi secenekleri degerlendirilmektedir. Ayrica, postoperatif donemde agr1

yonetimi ve rehabilitasyon da tedavi siirecinin 6nemli bir pargasidir (Yildirim, 2023)
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1.2.5.2. Kemik Tumorleri

1.2.5.2.1. Distal Femur Kokenli Tumorler

Kedilerde distal femur kdkenli tiimorler, nadir goriilen bir patolojidir.Bu tiimdrler, kemik
dokusunda anormal hiicre proliferasyonu sonucu ortaya ¢ikarak, kedilerde agri, sislik ve

fonksiyon bozukluklarma yol agmaktadir (Oztiirk, 2022).

Bu tiimorler, genellikle osteoblastik kaynakli olmakla birlikte, malign ve benign alt tipleri
igcerebilir. Lokal mikrosirkiilasyon bozukluklar1 ve kronik inflamasyon da patogenezde

rol oynayan 6nemli faktdrler arasindadir (Karaca, 2020i).

Klinik olarak diz ¢evresinde agri, sislik, krepitasyon ve topallama gibi belirtilerle kendini
gostermektedir. Yapilan fizik muayene ve detayli anamnez degerlendirmeleri, hastaligin
varhgina isaret eden bulgularm saptanmasina olanak tanir. Ileri evrelerde eklem

stabilitesinde bozulma ve kisitl hareketlilik de gézlemlenebilmektedir (Demir, 2020).

Tedavi stratejileri, tiimdriin histolojik yapisi, yayilim durumu ve kedinin genel saglik
durumuna gore sekillendirilmektedir. Konservatif tedavi yontemleri; agr1 kontrolii, anti-
inflamatuar ilaglar ve destekleyici tedavi uygulamalarini igerirken, ileri vakalarda cerrahi
miidahale — tiimor rezeksiyonu veya kismi femur rezeksyonu gibi — tercih edilmektedir.
Ayrica, adjuvan tedavi secenekleri (kemoterapi ve radyoterapi) de hastaligin yonetiminde

rol oynayabilir (Yildirim, 2023).

1.2.5.2.2. Patella Kokenli Tumorler

Patella kokenli tiimdrlerin olusumunda, genetik faktorlerin yami sira travma, kronik
inflamasyon ve lokal ¢evresel etmenler 6nemli rol oynamaktadir. Bu tiimorler genellikle
osteoblastik ya da kondrosit kaynakli olabilir ve patella bolgesindeki kemik hiicrelerinin

anormal proliferasyonu ile karakterize edilir (Karaca, 2022).
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Kedilerde patella kokenli tiimorler, nadir goriilmekle birlikte eklem yapisinin islevini
etkileyen ve kedilerde ciddi agri, topallama ve hareket kisithiligma yol acabilen
patolojilerdir. Erken tan1 ve etkili miidahale, bu tiimoérlerin tedavi siirecinde belirleyici

oneme sahiptir (Oztiirk, 2022).

Kedilerde patella tiimorleri, diz ¢evresinde sislik, agri, 1s1 artis1 ve topallama gibi klinik
belirtilerle kendini gostermektedir. Fizik muayene ve anamnez degerlendirmesi,
hastaligin varligina isaret eden temel bulgular arasinda yer almakta olup, ileri evrelerde

eklem fonksiyonunda belirgin bozulmalar gozlemlenebilmektedir.

Klinik  degerlendirmeler, hastalifin seyrini belirlemede ve tedavi planinin

olusturulmasinda kritik 6neme sahiptir (Demir, 2022).

Tedavi stratejileri, tiimoriin histolojik tipine, yayilim durumuna ve kedinin genel saglik
durumuna bagh olarak belirlenmektedir. Konservatif tedavi yontemleri; agr1 yonetimi,
anti-inflamatuar ilaglar ve fizik tedavi uygulamalarin igerirken, ileri vakalarda cerrahi
miidahale (6rnegin, kismi rezeksyon ya da tiimor rezeksiyonu) ve adjuvan terapiler tercih
edilmektedir. Bu multidisipliner yaklagim, hem semptomlarin hafifletilmesini hem de

tiimoriin kontrol altina alinmasini hedeflemektedir (Erdogan, 2022).

1.2.5.2.3. Proximal Tibia Kokenli Tumorler

Kedilerde proksimal tibia kokenli tiimorler, nadir goriilen patolojilerdir. Bu tiimorler,
kemik yapisinin anormal proliferasyonu sonucu ortaya ¢ikmakta olup, erken tani ve
tedavi ile kedilerin yasam kalitesinin korunmasi hedeflenmektedir. Klinik bulgular

arasinda diz bdlgesinde agr, sislik ve hareket kisitlilig: sayilabilir (Oztiirk, 2022).

Bu tiimorlerin gelisiminde genetik faktorler, cevresel etmenler ve travmatik yaralanmalar
onemli rol oynamaktadir. Proksimal tibia bolgesindeki osteoblastik aktivitenin artmasi,
anormal hiicre proliferasyonuna zemin hazirlamakta ve tiimor olusumunu
tetikleyebilmektedir. Bu siirecte, lokal inflamatuar yanit ve mikrogevre degisiklikleri de

patogenezde belirleyici faktorler arasinda yer alir (Karaca, 20201).
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Kedilerde proksimal tibia tiimoérleri, diz ekleminde lokalize agri, sislik, 1s1 artis1 ve
fonksiyon kaybi gibi belirtilerle kendini gosterir. Ayrica, ileri vakalarda topallama ve

eklem stabilitesinde bozulma gézlemlenmektedir (Demir, 2020).

1.2.6. Osteoartritler

Kedilerde diz ekleminde osteoartritis, eklem kikirdaginin dejenerasyonu, subkondral
kemik degisiklikleri ve osteofit olusumu ile karakterize kronik, ilerleyici bir hastaliktir.
Bu durum, eklemde agri, hareket kisitliligi ve yasam kalitesinde azalmaya yol agar

(Oztiirk, 2021).

Osteoartrit (OA), yash kedilerde kronik agr1 ve islev bozuklugunun yaygin bir nedeni
olmakla bereber hasta kedilerin ¢ogunlugunda belirgin topallik belirtileri gozlenmez
ancak ortopedik hastalig1 olan kedilerin viicut agirligini topallik belirtilerinden etkilenen

uzuvdan diger viicut boliimlerine dagittig1 biliniyor ( Stadig vd., 2016).

Osteoartritisin gelisiminde, genetik faktorler, yaslanma, travmatik olaylar ve kronik
mikrotravmalar gibi etmenler 6nemli rol oynamaktadir. Bu etkenler, eklem kikirdaginda
yavag yavas incelmeye, subkondral kemikte dejeneratif degisikliklere ve osteofit

olusumuna yol agarak, diz ekleminin fonksiyonunu bozabilmektedir (Karaca, 2022).

Kedilerde osteoartritis, genellikle diz ekleminde kronik agr1, sislik, sertlik ve topallama
gibi belirtilerle kendini gostermektedir. Fiziksel muayene sirasinda, eklem cevresinde
artan 1s1, krepitasyon ve fonksiyon kaybi gibi bulgular, hastaligin ilerleme evrelerini

destekleyici niteliktedir (Erdogan, 2022).

Osteoartritis kediler arasinda yaygin goriilen bir rahatsizliktir. Ilerleyici dejeneratif eklem
rahatsizli81 ile karakterizedir. Subkondral metabolizmasindaki degisiklikler osteofitoz ve
synovial iltihaplanma ile birlikte eklem kikirdaginin onarim ve dejenerasyonundan
kaynaklanir. Genellikle travma gibi altta yatan ikincil neden vardir. Diz ekleminde
osteoartirit olan kediler; aktivitede genel bir azalma, ziplama isteksizligi, goriinlimde
bozulma ve hatta saldirganlik gibi tipik semptomlar gosterebilir. Diz sorunlari olan

kedilerde tipik topallama semptomlari goriilmeyebilir. Diger semptomlar elendikten
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sonra radyografik belirtileri goriintiilemek icin daha ileri tanisal goriintiileme Onerilir.
Osteofitlerin entesofitlerin efiizyonu yumusak doku 6deminin subkondral sklerozun ve
eklem i¢i minerilizasyonun goriintiilenmesi osteoartritin giddetinin belirlenmesinde
kullanilir. 64 kedi {istiinde yapilan bir ¢alismada diisiik kilolu, normal kilolu ve agir1 kilolu
kedilerde osteoartiritin benzer sikliklarda goriildiigii bu nedenle osteoartirit i¢in kilonun

bir biyobelirte¢ olmadigi belirlenmistir (Bonecka v.d., 2023).

1.2.7. Osteonekrozis

Eklem bolgesindeki kemik dokusunun yetersiz kan akisi sonucu nekroze ugramasiyla

ortaya ¢ikan nadir lakin ciddi bir ortopedik hastaliktir (Ozdemir, 2022).

Hastaligin gelisiminde, travma, vaskiiler bozukluklar, enfeksiyon ve bazi medikal
tedavilere bagl yan etkiler gibi ¢esitli etkenler rol oynamakta olup bu durum, diz
ekleminin subkondral bdlgesinde meydana gelen kan akimi bozukluguyla, kemik
hiicrelerinin 6lmeye baslamasina ve zamanla yapisal biitiinliigiin kaybolmasina neden

olur (Karaca, 2022).

Osteonekrozis gelisen kedilerde klinik olarak diz ekleminde agri, sislik, krepitasyon ve
hareket kisitlilig1 gibi belirtiler gozlemlenmektedir. Bu semptomlar, hastaligin ilerlemis
evrelerinde eklemde ciddi yapisal hasarlara ve fonksiyon kaybina yol agabilmektedir

(Erdogan, 2023).

Tedavi stratejileri, osteonekrozisin evresine ve kedinin genel saglik durumuna gore
sekillenmektedir. Konservatif tedavi, anti-inflamatuar ilaglar, agr1 kesici ve eklem
destekleyici tedavi yontemlerini icerirken; ileri vakalarda cerrahi miidahale, nekrotik
dokunun temizlenmesi ve eklem ylizeyinin yeniden yapilandirilmas: gibi yaklagimlar

giindeme gelebilmektedir (Demir, 2022).
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1.2.8. Osteoartrozis

Kedilerde diz ekleminde osteoartrozis, eklem kikirdaginin dejenerasyonu ve kemik
yapisinda meydana gelen degisikliklerle kendini gosteren kronik, dejeneratif bir
ortopedik hastalik olup; eklemde agri, sislik ve hareket kisitlilig1 gibi klinik bulgulara yol
acar (Oztiirk, 2020).

Kedilerde osteoartrozis, diz ekleminde kronik agn, sislik, sertlik ve topallama gibi
belirtilerle kendini gosterirken klinik muayene sirasinda, eklem g¢evresinde 1s1 artisi,
krepitasyon ve fonksiyonel kisithlik siklikla gozlemlenmektedir. (Erdogan, 2022).
Osteoartrozis, kedilerde genetik yatkinlik, yaslanma, travmatik yaralanmalar ve
tekrarlayan mikrotravmalar gibi etkenlerin birlesimi sonucunda gelismektedir. Eklem
kikirdaginin zamanla incelmesi, subkondral kemikte degisikliklere ve osteofit olusumuna
neden olarak, diz ekleminin stabilitesini ve fonksiyonunu bozarken bu patofizyolojik
stire¢, hastaligin ilerlemesiyle birlikte agrinin ve eklem fonksiyon kaybinin artmasina

zemin hazirlamaktadir (Karaca, 2022).

1.2.9. Meniskiis yaralanmalar1

Meniskiisler tibia ve femoral kondiller arasinda; tibial eklem ylizeyinin derinlesmesini
saglayan C seklinde yerlesmis olan fibroz yapilar olup %90 tip I kollagenden
olugmaktadir (Pinar, 1997).

Meniskiisiin, ani travmalar veya tekrarlayan mikrotravmalar sonucu zarar gérmesiyle
ortaya ¢ikan ve eklemde agri, sislik ile fonksiyon kaybina neden olan klinik bir durumdur

(Ozdemir, 2021).

Temelinde, ani ve yiiksek enerjili travmalarin yani sira, kronik mikrotravmalar ve
dejeneratif siiregler yatmaktadir. Bu mekanizmalar, meniskiis dokusunda yirtik, fissiir
veya kismi kopma gibi patolojik degisikliklere neden olmakta; dolayisiyla meniskiisiin

normal iglevini yerine getirememesine yol agmaktadir.
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Ayrica, kedilerin aktivite diizeyleri ve yasa bagli dejeneratif etkiler de hastaligin

gelisiminde etkili rol oynamaktadir (Karaca, 2022).

Mevcut literatiire gore, kedilerde meniskiis yaralanmalarinin prevalansi genel kedi kemik

yaralanmalart arasinda %0,2’nin altinda kalmaktadir (Elsevier, 2019).

Teshis i¢in ultrasonografi, MRI gibi ileri goriintiileme yontemleri kullanilmaktadir.
Kedilerde meniskiis yaralanmalarinin prevalansi ortopedik vakalarin %0,2 nin altindadir.
Bu durum eklem yiik dagilimi ve ligament elastisitesi gibi anatomik ve biyomekanik

ozellikler ile aciklanmaktadir (Elsevier, 2019).
Kedilerde kopeklere nazaran olduk¢a nadir goriiliir.

Tedavi stratejileri, meniskiis yaralanmasinin siddetine ve kedinin genel saglik durumuna
bagli olarak degisiklik gostermektedir. Hafif vakalarda konservatif yontemler; dinlenme,
nonsteroid antiinflamatuar ilaglar ve fizik tedavi uygulamalar tercih edilmekle beraber,
ileri vakalarda cerrahi miidahale — meniskiis onarimi veya kismi menisektomi gibi —

giindeme gelebilmektedir (Demir, 2022).

1.2.10. Uzun Ekstansor Digital Kasinin Origin Tendosunun Kopmasi ve Ossifikasyonu

Ozellikle dev 1rk képeklerin 5-8 aylik yavrularinda goriilmekle beraber danualar ik

olarak daha yatkindir.

Ug dort hafta siiriip kaybolan topalligin residiiel kemik parcalarmin hipertrofisi nedeni ile
iki li¢ ay sonra tekrar ortaya ¢ikmasi ile karakterize hastallikta ilk 6nce patellar yangiya
laterokranial yondeki agr1 eslik ederken sonraki asamada meydana gelen hipertrofi

radyografide kolaylikla ayirt edilebilir (Vélez-Fraguela, 2021).

Kedilerde uzun ekstansor kasmin origin tendosunun kopmasi ve sonrasinda gelisen
ossifikasyon, veteriner ortopedisinde nadiren karsilagilan ancak klinik agidan dnemli bir
yer tutan bu durum, tendon dokusunda meydana gelen ani kopma sonrasinda

kalsifikasyon siirecinin meydana gelmesi ile kendini géstermektedir (Demir,2021).
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Hastaligin olusumunda, asir1 mekanik yiliklenme, ani travmatik yaralanmalar ve olasi
genetik faktorler temel rol oynamaktadir. Uzun ekstansor kasin origin tendosunun
kopmasi, Ozellikle ani ve tekrarlayan zorlanmalar sonucu meydana gelirken,
kalsifikasyon siireci, tendonun orijinal yumusak doku yapisinin kismen kemik dokusuna

doniigmesi ile sonuglanmaktadir (Karaca, 2022).

1.2.11. Osgood — Schlatter Hastalig1

Osgood-Schlatter hastaligi, geleneksel olarak insan gencliginde diz c¢evresinde
tekrarlayan stres sonucu ortaya ¢ikan bir kemik gelisim bozuklugu olarak bilinse de, son
donem aragtirmalar1 kedilerde de benzer patofizyolojik mekanizmalarin rol
oynayabilecegini 6ne siirmekte olup kedilerde diz ¢evresinde agri, sislik ve topallamaya

neden olabilir (Karaca, 2022).

Kedilerde Osgood-Schlatter hastaliginin ortaya ¢ikmasinda, tibial tuberkiiliin tekrarlayan
mekanik gerilime maruz kalmasi ve gelismekte olan kikirdak ile kemik dokusu arasindaki
uyumsuzluk temel etken olarak degerlendirken bu durum, genetik yatkinlik ve asir
fiziksel aktivitenin birlesimiyle, eklem cevresinde mikro travmalar ve inflamatuar

yanitlarin tetiklenmesine yol agabilir (Erdogan, 2021).

Ozellikle bull terrier ve borzoi gibi iri 1rklarda goriilen kalitsal ya da travmatik etiyolojiye
sahip hastalikta temel sorun tibial tiiberkiiliin avaskiiler nekrozudur. Nadiren agri
goriilmekle beraber belirgin topallikla karakterizedir. Ekstraartikiiler olmasi1 sebebiyle
siv1 artist gozlenmez. Tibial tiiberkiil dislokasyonu ve patellanin proksimal hareketinin
olmamasi yonii ile tibial tiiberkiil kiriklarindan rahatca ayirt edilebilmektedir. Tedavide

istirahat onerilmektedir (Vélez-Fraguela, 2021).

Tedavi segenekleri, hastaligin evresine ve kedinin klinik durumuna gore ¢esitlilik
gosterirken; dinlenme, anti-inflamatuar ilag tedavisi, fizyoterapi ve ileri vakalarda cerrahi
miidahale yontemleri tercih edilebilmektedir. Bu yaklasimlar, hastalifin ilerlemesini

durdurmayi ve diz ekleminin fonksiyonunun korunmasini hedefler (Yildirim, 2022).
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1.2.12. Osteokondritis Dissekans

Patellar osteokondrozis insanlarda, atlarda, domuzlarda ve kopeklerde tanimlanmis
olmakla beraber 14 haftalik bir kedide patellanin iist kutbunun iki tarafli osteokondrozu

ile iliskili patella kirig1 histolojik bulgularla rapor edilmistir (Hermer ve digerleri, 2012).

Kedilerde osteokondritis dissekans, eklem yiizeylerinde kikirdak dokunun yetersiz
beslenmesi ve travmatik etkenler nedeniyle ortaya ¢ikan, eklemde agri, sislik ve hareket

kisitliligina neden olan ortopedik bir bozukluktur (Oztiirk, 2019).

Olusumunda genetik yatkinlik, mekanik asir1 yiikklenme ve travmatik olaylar gibi faktorler
onemli rol oynamakla beraber 6zellikle hizli biiyliyen bireylerde, eklem yiizeyindeki
kikirdak dokunun yeterince adapte olamamasi bu hastaligin gelisimine zemin

hazirlamaktadir (Demir, 2021).

Hastaligin evresine ve kedinin genel durumuna bagli olarak; hasarli kikirdagin
cikarilmast ve eklem ylizeyinin diizeltilmesi siirecini igeren cerrahi tedavi ya da agrn
yOnetimi, anti-inflamatuar ilaglar ve rehabilitasyon protokollerini iceren konservatif

tedaviler uygulanabilir (Sahin ve Demir, 2022).

1.2.13. Patellanin Kondropatisi veya Kondromalazisi

Patellofemoral eklemde kikirdak hasari ile karakterize olup eklem agrisi ve ¢esitli
derecelerde fonksiyon kaybiyla yasam kalitesini diisiiriir. Patella kikirdaginin
dejenerasyonu ve yumusamasi olarak tanimlanan kondromalazi genellikle geng ve aktif

bireylerde goriiliir (Giir ve Baydar, 1995).

Patellanin nekrotik yumusamasi olarak tanimlanmakla beraber temelde kikirdak
mukavemetinde azalma (metabolik-sinovyal bozukluklar, uzun siireli immobilizasyon,
ileri yas nedenl, asinma) ya da agirlik tasimada patellaya binen yiikiin artmasiyla

(displazi, eklem kiriklari, hizalama hatalar1) ortaya ¢ikar.
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Patella kaynakli eklem yiizey basinci azaltma igin cerrahi olarak tuberositas tibianin

kraniale kaydirilmasi en etkili tedavi seklidir (Vélez-Fraguela, 2021).

2.MATERYAL ve METOD

Bu ¢alismada Ankara’daki bazi veteriner kliniklerine topallama sikayeti ile gelen kedilere
ait kayitlar kullanilacak olup 6zel herhangi bir sart olmaksizin etik kuruluna belirtilen
muayenehane ve hastanelerdeki hastalarin rutin muayeneleri sonrasindaki hasta kayitlari
incelenerek bu kayitlar kullanilacaktir. Calisma kliniklerde hali hazirda bulunan cr ve dr

cihaz kayitlar1 ve hasta kayit defterleri kullanilarak yiiriitiilecektir.

Ik klinikteki ¢aliyma materyalini Gierth marka HFSOML model réntgen cihazi ve
Rayence marka Dr cihaz1 kullanilarak elde edilen gériintiiler olusturdu. Ikinci klinikteki
caligma materyali Hasvet Marka UHF100 model rontgen ve Fujifilm marka FDR SE
LITE model Dr kullanilarak elde edilen goriintiilerden olustu. 3. klinkte Orix 65 rontgen
ve Fujifilm FCR PRIMA T2 model Cr kullanilirken son klinikteki kayitlar markasi
bilinmeyen 10 ma lik bir rontgen cihaz1 ve Fujifilm FCR PRIMA T model Cr cihazi

tarafindan saglandi.

Istatistik Analiz Yontemi

Bu ¢alismada elde edilen verilerin istatistiksel analizi IBM SPSS Statistics 26.0 programi
kullanilarak gerceklestirilmistir. Kedilerde goriilen diz eklemi hastaliklarinin; cinsiyet,
yas ve 1rk gibi demografik degiskenlerle iligkisi degerlendirilmistir. Kategorik verilerin
karsilastirilmasinda Pearson ki-kare (y?) testi kullanilmis, her bir patoloji i¢in gruplara
gore frekans (n) ve ylizde (%) dagilimlari hesaplanmistir. Anlamlilik diizeyi p<0,05
olarak kabul edilmistir. Elde edilen p degerleri ile gruplar aras1 farkliliklarin istatistiksel

anlamlilig1 test edilmistir.
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3. BULGULAR

Tablo 1°de kedilerde goriilen cesitli diz eklemi patolojilerinin cinsiyetle iligkisi

degerlendirilmistir. Toplam 89 vakanin %44,9’unu disi, %55,1’ini ise erkek kediler

olusturmustur. En sik rastlanan hastaliklar arasinda yer alan patellar luksasyon (%53,1

erkek, %46,9 disi) ve osteoartritis (%55 erkek, %45 disi) her iki cinsiyette benzer

oranlarda goriilmiis, ancak erkeklerde hafif bir artis saptanmstir. Ozellikle distal femur

kiriklar (%60 disi), bag doku kokenli tiimorler, medial kollateral bag ve patellar ligament

kopmalar1 yalnizca disilerde gozlemlenmis; buna karsin patella kirigi, patella kokenli

tiimor, kondropati ve synovitis gibi baz1 spesifik patolojiler yalnizca erkeklerde rapor

edilmistir. Ki-kare analizi sonucunda elde edilen p degeri 0,617 olup cinsiyet ile hastalik

goriilme siklig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadigini1 goéstermektedir

(»>0,05).

Tablo 1. Kedilerde Diz Eklemi Hastaliklarinin Cinsiyete Gore Dagilim

Gruplar Disi Erkek  Toplam X? p
Bag Doku kokenli Tiimorler 1(100) 0(0) 1(100)
Distal Femur Kiriklar 9(60) 6(40) 15(100)
Distal Femur Kokenli Tiiméorler 0(0) 1(100) 1(100)
Epifizial Displazi 1(33,3) 2(66,7)  3(100)
Hemotom 1(33,3) 2(66,7) 3(100)
Medial Kollateral Bagin Kopmasi 1(100)  0(0) 1(100)
Osteoartritis 9(45) 11(55)  20(100)
Patella Kiriklari 0(0) 1(100) 1(100)
Patella Kokenli Tiimorler 0(0) 1(100)  1(100) 12,813 0,617
E&:}tﬁll::;lalazm Kondropatisi veya 0) 1(100) 1(100)
Patellar Ligamentin Kopmasi 1(100)  0(0) 1(100)
Patellar Luksasyon 15(46,9) 17(53,1) 32(100)
Proksimal Fibula Kiriklari 1(50) 1(50) 2(100)
Proksimal Tibia Kiriklari 0(0) 3(100)  3(100)
Proximal Tibia Kékenli Tiimorler 1(50) 1(50) 2(100)
Synovitis 0(0) 2(100)  2(100)
40(44,9) 49(55,1) 89(100)
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Grafik 1.Diz Eklemi Hastaliklarinin Dagilimi
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Grafik 2. Cinsiyete Gore Dagilim

Tablo 2’de diz eklemi hastaliklarmin farkli kedi irklarinda goriilme sikligi
degerlendirilmistir. Toplam 89 vakaya ait verilerde en fazla etkilenen irklar sirasiyla
British Shorthair (%23,6), Scottish Fold (%22,5), Tekir (%21,3) ve Persian (%20,2)
olarak kaydedilmistir. Patellar luksasyon en yaygin patoloji olarak 6n plana ¢ikmis ve
Scottish Fold (%25), British Shorthair (%21,9) ve Persian (%18,8) irklarinda daha yiiksek
oranda goriilmiistiir. Osteoartritis yine benzer sekilde bu irklarda yogunlasmistir. Distal
femur kiriklar 6zellikle British Shorthair (%33,3) ve Tekir (%26,7) irklarinda belirginlik
gostermistir. Nadiren goriilen bag doku ve tiimoral lezyonlar ise sadece Persian veya
Scottish Fold gibi siirl irklarda tespit edilmistir. Istatistiksel olarak, p = 0,874 degeri ile
irklar arasinda hastalik dagilimi1 bakimindan anlamli bir fark bulunmamustir. Ancak klinik

olarak bazi hastaliklarin belli irklarda kiimelendigi gozlemlenmistir.
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Tablo 2. Kedilerde Diz Eklemi Hastaliklarinin Irklara Gore Dagilimi

Gruplar

Birman

British
Shorthair

Persian

Scottish
Fold

Siyam  Tekir

Toplam X2 p

Bag Doku
kokenli
Tiimorler

0(0)

0(0)

1(100)

0(0)

0(0)  0(0)  1(100)

Distal
Femur
Kiriklari

0(0)

5(33,3)

2(13.,3)

3(20)

1(6,7)  426,7)  15(100)

Distal
Femur
Kokenli
Timorler

0(0)

0(0)

0(0)

1(100)

0(0)  0(0)  1(100)

Epifizial
Displazi

0(0)

1(33.3)

0(0)

2(66,7)

0(0)  0(0)  3(100)

Hemotom

0(0)

0(0)

1(33.,3)

0(0)

0(0)  2(66,7) 3(100)

Medial
Kollateral
Bagin
Kopmasi

0(0)

0(0)

0(0)

0(0)

0(0)  1(100) 1(100)

Osteoartritis

1(5)

5(25)

4(20)

5(25)

1(5)  4(20)  20(100)

Patella
Kiriklari

0(0)

0(0)

1(100)

0(0)

0(0)  0(0)  1(100)

Patella
Kokenli
Tiimorler

0(0)

0(0)

1(100)

0(0)

0(0)  0(0)  1(100)

Patellanin
Kondropatis
iveya
Kondromala
zisi

0(0)

0(0)

1(100)

0(0)

0(0)  0(0)  1(100)

Patellar
Ligamentin
Kopmasi

0(0)

1(100)

0(0)

0(0)

0(0)  0(0)  1(100)

Patellar
Luksasyon

39.4)

7(21,9)

6(18,8)

8(25)

5(156)  3(9,4)  32(100)

Proksimal
Fibula
Kiriklari

0(0)

1(50)

0(0)

0(0)

0(0)  1(50)  2(100)

Proksimal
Tibia
Kiriklari

0(0)

1(33.,3)

0(0)

0(0)

0(0)  2(66,7) 3(100)

Proksimal
Tibia
Kokenli
Timorler

0(0)

0(0)

1(50)

1(50)

0(0)  0(0)  2(100)

Synovitis

0(0)

0(0)

0(0)

0(0)

0(0)  2(100) 2(100)

Toplam

4(4,5)

21(23.6)

18(20,2)

20(22,5)

7(7,9)  1921.3)  89(100)

61,243 0,874
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Grafik 3. Irklara Gére Dagilimi

Tablo 3°de diz eklemi hastaliklarinin yasa bagli dagilimi incelenmistir. Toplam 87 vaka,
1 yas grubundan 7 yas ve lizeri gruba kadar siniflandirilarak degerlendirilmistir. En sik
goriilen patoloji olan patellar luksasyon, tiim yas gruplarinda dagilmis olmakla birlikte en
cok 4 yas grubunda (%21,9) gézlenmistir; 3 ve 5 yas gruplarinda da belirgin bir yogunluk
(%18,8 ve %12,5) mevcuttur. Osteoartritis vakalari yasla birlikte artis gdstermekte olup,
en ¢ok 4-7 yas araliginda (%25 + %20 + %20) rapor edilmistir. Ote yandan, epifizial
displazi yalnizca 1 yas grubunda goriilmiis, gelisimsel bir hastalik oldugunu ortaya
koymustur. Distal femur kiriklar1 en ¢ok 1, 3 ve 5 yas gruplarinda yogunlagmis, patellar
ligament kopmasi ve patella kdkenli timor gibi spesifik lezyonlar ise yalnizca ileri yas
gruplarinda gozlemlenmistir. Istatistiksel analiz sonucunda elde edilen p = 0,192 degeri

yas gruplar arasinda anlamli fark bulunmamustir.
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Tablo 3. Kedilerde Diz Eklemi Hastaliklarmin Yas Gruplarina Goére Dagilimi

4 7 Yas Topla
Gruplar 1 Yas 2 Yas 3 Yas 5 Yas 6 Yas ve X2 p
Yas o m
Uzeri
Bag Doku
kokenli 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100) 0(0) 0(0) 1(100)
Tiimorler
Distal
Femur 4(26,7) 1(6,7) 4@26,7) 1(6,7) 3(20) 1(6,7) 1(6,7) 15(100)
Kiriklarn
Distal
Femur
Kékenli 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100) 0(0) 0(0) 1(100)
Tiimorler
Epifizial
Displazi 3(100) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 3(100)
Hemotom 0(0) 1(50) 0(0) 1(50) 0(0) 0(0) 0(0) 2(100)
Medial
Kollateral
Bagin 1(100) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100)
Kopmasi
O“e":‘m‘“ 00)  15) 15 5025 525  4(0)  420)  20(100)
Patella
Kirklart 1(100) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100)
Patella
Kokenli 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100) 1(100)
Tiimérler 101,478 0,192
Patellanin
Kondropati
si veya 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100) 0(0) 0(0) 1(100)
Kondromal
azisi
Patellar
Ligamentin 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100) 1(100)
Kopmasi
Patellar
Luksasyon 5(15,6) 53156  6(18,8) 721,90  4(12,5) 4(12,5) 1(3,1) 32(100)
Proksimal
Fibula 0(0) 1(50) 0(0) 0(0) 1(50) 0(0) 0(0) 2(100)
Kiriklarn
Proksimal
Tibia 2(66,7) 1(33,3) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 3(100)
Kiriklarn
Proksimal
Tibia 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(100) 0(0) 1(100)
Kokenli
Tiimorler
Synovitis 1(50) 1(50) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 2(100)
Toplam 17(19,5)  11(12,6)  11(12,6)  14(16,1)  16(184)  10(1L5)  8(9,2)  87(100)
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Grafik 4. Yasa Gore Dagilim

Patellar Instabilite Derecelendirmesi

Patella luksasyonu klinik olarak ii¢ ana gruba ayrilarak siniflandirilir. Bu siniflama ilk
olarak Arendt ve arkadaslar1 tarafindan Onerilmis ve daha sonra Dejour tarafindan

modifiye edilmistir (Dejour , Saggin, 2010).

1. Tip I (GRADE I) — Akut Ilk Luksasyon

[k kez meydana gelen patella ¢ikigidir.

Genellikle travmatiktir.

Altta yatan anatomik risk faktorleri (trochlear displazi, patella alta vs.) olmayabilir.
Tedavi genellikle konservatiftir (immobilizasyon, fizik tedavi).

Rekiirrens riski %15-44 arasindadir (Fithian vd., 2004).

2. Tip I (GRADE II) — Rekiirren Luksasyon

Tekrarlayan patellar ¢ikiklardir.

Cogunlukla anatomik predispozisyonlara baghdir (trochlear displazi, Q acis1 artisi,
lateralizasyon).

Tedavi yaklasimi konservatiften cerrahiye kayar.

MPFL rekonstriiksiyonu sik uygulanan cerrahi tekniktir (Nomura vd., 2000).
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3. Tip III (GRADE III) — Kronik Patellar instabilite

Siirekli instabilite hissi vardir.

Fizik muayenede "patellar apprehension" pozitiftir.

Rutin aktivite sirasinda bile subluksasyon ya da luksasyon goriilebilir.

Genellikle kompleks anatomik deformiteler eslik eder.

Multimodal cerrahi yaklasim gereklidir (6rnegin: trochleoplasti, tibial tuberosite
medializasyonu).

Tablo 4’de kedilerde goriilen patellar luksasyon vakalarinin cinsiyete gére dagilimi ve
liiksasyon dereceleri (Grade I-III) analiz edilmistir. Toplam 32 vakanin %53,1°1 erkek,
%46,9’u disi kedilerden olusmaktadir. Grade I diizeyindeki liiksasyon yalnizca bir erkek
kedide gozlenmisken, Grade II esit olarak hem erkek hem disi kedilerde (her biri %50)
goriilmistlir. En yaygin olan Grade III liiksasyon ise erkeklerde %52, disilerde %48
oraninda gozlenerek her iki cinsiyette de benzer yayginlikta seyretmistir. Liiksasyon
derecelerine gore cinsiyet dagilimi arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir (p =
0,632).

Tablo 4. Kedilerde Patellar Luksasyon Derecelerinin Cinsiyet Bazinda Dagilinu

Gruplar Disi Erkek Toplam X? p
Grade I 0(0) 1(100) 1(100)
Grade II 3(50) 3(50) 6(100)

0,919 0,632
Grade III 12(48) 13(52) 25(100)
Toplam 15(46,9) 17(53,1) 32(100)

Tablo 5’de kedilerde goriilen patellar luksasyonun siddet dereceleri (Grade I-III) farkli
irklara gore analiz edilmistir. Toplam 32 vakanin dagiliminda en fazla vaka Scottish Fold
(%25) ve British Shorthair (%21,9) wrklarinda gézlemlenmis, bunu Persian (%18,8),
Siyam (%15,6), Tekir (%9,4) ve Birman (%9,4) irklar1 takip etmistir. Grade I1I liiksasyon,
tim vakalarin %78,1’ini olusturmus ve klinik olarak hastaligin siklikla ileri evrede
tanilandigin1 gostermistir. Grade III diizeyinde en fazla etkilenen irklar Scottish Fold ve
British Shorthair olmustur (her biri %24), bu durum genetik yatkinlik ihtimalini
giiclendirmektedir. Grade II olgular daha dengeli dagilirken, Grade I yalnizca bir Persian
kedide tespit edilmistir. Yapilan Ki-Kare analizi sonucunda p = 0,746 olup, irklar arasinda
luksasyon derecelerinin dagilimi agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark

bulunmamustir.
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Tablo 5. Kedilerde Patellar Luksasyon Derecelerinin Irklara Gére Dagilimi

Gruplar  Birman British Persian Scottish Siyam Tekir Toplam X? p
Grade I 0(0) 0(0) 1(100)  0(0) 0(0) 0(0) 1(100)

GradeIl  1(16,7) 1(16,7) 1(16,7) 2(33,3) 0(0) 1(16,7) 6(100)

Grade III  2(8) 6(24) 4(16) 6(24) 520)  2(8) 25(100)

Toplam 3(9.4) 7(21,9) 6(18,8) 8(25) 5(15,6) 3(9,4)  32(100)

6,776 0,746
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Grafik 5. Kedilerde Patellar Luksasyon Derecelerinin Dagilimi

Osteoartrit Evreleme Sistemleri

OA'nin degerlendirilmesinde en yaygin kullanilan sistem Kellgren-Lawrence (KL)
siniflamasidir. Bu sistem, radyografik bulgulara dayanir ve diz, kalga gibi biiyiik eklemler

icin uygundur (Kellgren ve Lawrence, 1957).

Kellgren-Lawrence Siniflamasi
Derece Tanim

0 Normal: Radyolojik bulgu yok.

1 Stipheli: Minimal osteofit, eklem aralig1 korunmus (Grade 0).

2 Hafif: Belirgin osteofit olusumu, hafif eklem aralig1 daralmasi (Grade I).

3 Orta: Coklu osteofit, belirgin aralik daralmasi, skleroz (Grade II).

4 Siddetli: Eklem aralifinda ileri diizey daralma, biiyiik osteofitler, skleroz ve
deformite (Grade III)
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Bu sistemin en biiyiik avantaji, evrensel olarak taninmasi ve kolay uygulanabilirligidir;
ancak yalnizca radyolojik bulgulara odaklandigi i¢in klinik semptomlarla her zaman

korelasyon gostermeyebilir (Wright vd., 2020).

Tablo 6’da 20 kedide toplam 29 eklem iizerinden yapilan radyolojik degerlendirme
sonuclarini igermektedir. Bulgular, Osteofit, Yumusak Doku Siskinligi, Mineralizasyon,
Osteoskleroz ve Entezoit olusumlar acgisindan dort dereceli (GRADE 0-III)
siniflandirma sistemi kullanilarak analiz edilmistir. Osteofit acisindan GRADE 1 (%37,9)
ve GRADE 0 (%34,5) diizeylerinde yogunluk go6zlenmis, daha ileri dereceler
gbozlenmemistir. Benzer sekilde, Yumusak Doku Siskinligi bulgulart da ¢ogunlukla
GRADE 0 (%40,0) ve GRADE 1 (%33.3) seviyelerinde toplanmistir. Mineralizasyon
bulgulart incelendiginde en stk GRADE 0 (%50,0) ve GRADE I (%33,3) olarak
kaydedilmis, GRADE 1II ise daha az siklikla (%16,7) goézlenmistir. Osteoskleroz
degerlendirmesinde sadece GRADE 0 (%55,6) ve GRADE I (%44,4) diizeylerinde bulgu
saptanmis, daha yiiksek dereceler tamamen yoktur. Entezoit bulgularinda ise GRADE 0
(%41,7) en yaygin kategori olurken, GRADE II (%33,3) ikinci siradadir.
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Tablo 6. Kedilerde Radyolojik Bulgularin Derecelendirilmesi

Grade Eklem Sayisi %
Grade 0 10 34,5
Grade | 11 37,9
Osteofit Grade 11 8 27,6
Grade III 0 0,0
Toplam 29 100,0
Grade 0 12 40,0
Grade | 10 333
;‘;E‘;f;lj Doku G deT 8 26,7
Grade III 0 0,0
Toplam 30 100,0
Grade 0 9 50,0
Grade 1 6 33,3
Mineralizasyon Grade II 3 16,7
Grade III 0 0,0
Toplam 18 100,0
Grade 0 10 55,6
Grade I 8 444
Osteoskleroz Grade 11 0 0,0
Grade III 0 0,0
Toplam 18 100,0
Grade 0 10 41,7
Grade | 6 25,0
Entezoit Grade 11 8 333
Grade III 0 0,0
Toplam 24 100,0
Etkilenen Eklem Sayis1 29
Etkilenen Kedi Sayis 20
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Eklem Sayisi

GRADE I GRADE 1lI

Derece

Grafik 6. Kedilerde Osteofit Dagilimi

Eklem Sayisi

GRADE I GRADE 1lI

Derece

Grafik 7. Kedilerde Yumusak Doku Siskinligi
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Eklem Sayisi

GRADE II GRADE IlI

Derece

Grafik 8. Kedilerde Mineralizasyon Dagilimi

Eklem Sayisi

GRADE I GRADE 1lI

Derece

Grafik 9. Kedilerde Osteozkleroz Dagilim
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Eklem Sayisi

GRADE I GRADE 1lI

Derece

Grafik 10. Kedilerde Entezoit Dagilimi
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4. TARTISMA

2019-2024 tarihleri arasindaki toplam 10500 xray grafi incelenmis olup oncelikle
bunlardan ortopediyi ilgilendiren 4500 grafi ayrilmis olup kopek grafileri elendikten
sonra son asamada kedilerin diz eklemini ilgilendiren 400 grafi bulunabilmistir. Bu
noktada hem diizenli kayit tutma hem de cihaz kalitesinin 6nemi ortaya ¢ikmakla beraber
rontgen cekilip hastalik bulunan her hastanin muayene kayit defterine tiim bilgilerinin

eksiksiz girilmesi bundan sonraki ¢alismalarda arastirmacilarin isini kolaylastiracaktir.

Bulunan grafilerin 95inde muhtemelen kedinin durmamasi sebebiyle net goriintiiler
alinamamistir. Bu nedenle ¢alisma incelenebilen 305 grafi iizerinden yapilmistir. 216
grafide hastalik belirlenememis olup hasta kayit defterleri ile karsilagtirildiginda yumusak
doku zedelenmeleri oldugu anlagilmistir. Cogunlugu tek dozluk non steroid uygulamasina
cevap versede 18 vakada glukozamin kondroitin siilfat ve 7 ile 15 giin arasinda degisen
kafes istirahati uygulanmstir. 1-15 yas aras1 degisen 89 vaka hayvanin 1rki, cinsiyeti ve
yas parametreleri de belirlenerek gruplanmistir. 32 vakada patellar luksasyon, 20 vakada
osteoartrit, 15 vakada distal femur kirig1, 3 vakada epifizeal ayrilma, 3 vakada proksimal
tibia kirig1, 2 vakada proksimal fibula kirig1, 2 synovitis, 3 hemotom, 2 ligament kopugu,
6 timor vakasi bildirilmistir. Buradaki oranlar berlirlenmis hastaliklarin kendi
aralarindaki oranlarina gore hesaplanmistir. Hesaplanan oran ve yapilan istatistikler
sadece diz eklemini ilgilendiren ortopedik hastaliklarin kendi aralarinda birbirine oranini
vermekte olup genele gore yapilan ¢aligmalara nazaran hastalik oranlart bu ¢alismada
daha farkli ¢cikmistir. Calismadaki oranlar genele gore degil sadece diz eklemi ortopedik

hastaliklarinin birbirine orani seklinde degerlendirilmelidir.

Toplam hastalik olgular1 degerlendirildiginde %19,5 ile 1 yas ve %18.,4 ile 5 yasinda
yogunlasmis olarak goriilmekle beraber diger yas gruplari ortalama olarak %10 civarinda
degerlendirilmistir. Hastaliklarin cinsiyet iizerine dagilimlarinin anlamli bir fark

icermedigi gorilmistiir.

Bizim ¢alismamzda patellar luksasyon vakalarinin %53,1 1 erkek, %46,9 u disi kediler
olarak belirlenmis olup bu caligmada erkeklerde disilere oranla %13 daha fazla
goriildiigli bildirilmistir. Bu ¢alismada lateral patellar luksasyona rastlanmamis olup
olgularin tamamini ¢esitli evrelerdeki medial patellar luksasyon vakalar1 olusturmustur.
%78,125’1ik oranla grade III evre patellar luksasyon en ¢ok teshis edilen patella
luksasyonu evresi olup %52 erkek %48 disi kedilerden olugmaktadir.
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Calismaya dahil edilen irklar arasinda en ¢ok goriilen irk %25 ile Scottish Fold olup bunu
%21,9 ile British Shorthair 1rki takip etmektedir. Bunlar1 %18,8 ile Persian, %15,6 ile
Siyam, %9.,4 Tekir ve Birman 1rklar1 takip etmektedir. Scottish Fold ve British Shorthair
irklar1 dejeneratif eklem rahatsizligina yatkin irklar olarak bilinmekle beraber ¢calismada
ilk iki siray1 almalarinda hastalik 1rk yatkinlig1 yani sira evlerde en ¢ok beslenen irklar
olmasinin da etkisinin oldugu diisliniilmektedir. Grade I evre patellar luksasyonlar ¢ok az

gortliip genellikle medikal sagaltim yoluna gidilmistir.

Yapilan bir calismada 2,5 yash 43 erkek 35 disi toplam 78 kedide 33 kedinin normal
eklem yapisina sahip oldugu; 45 kedinin ise unilateral ya da bilateral grade I medial
patellar luksasyona sahip oldugu belirlemistir. Ayn1 calismada hasta kedilerin %71 inin
bilateral MPL luksasyona sahip olduklar1 ve %24 iiniin de ayn1 anda hem bilateral MPL
hem de bilateral kalca displazisine sahip olduklar1 belirlenmistir (Smith vd., 1999).

Calisilan bolge ve hayvan sayisi ile de alakali olarak bizim yaptigimiz ¢alismada grade
IIT evre patellar luksasyon %78,125’lik oranla ilk sirada yer almaktadir. Hastalik oranm
olarak literatiir bilgiyle uyumlu gozlenmekle birlikte evreler arasi farkin bolge ve hayvan
sayist ile birlikte maalesef bolgemizdeki sosyoekonomik durum ve bilingle de alakali
olarak olas1 erken teshisler i¢in hayvanlarin kliniklere erken getirilmemesiyle de iliskili

oldugu diistiniilmektedir.

Kedi ve kopek dizleri arasinda anatomik farkliliklardan biri kedi patellasinin troklear
sulkusa oranla daha genis olmasidir. Bu nedenle kedilerde patellar subluksasyon yaygin
gortliir. Kedilerde geleneksel cerrahiye ragmen patellar luksasyonun devam ettigi
durumlar i¢in kismi parasagittal patellektomi operasyonu onerilmektedir. Bu teknik, iyi
sonuglarla dort kedide basariyla uygulandi. Ancak, kismi parasagital patellektominin acil
riskleri ve uzun vadeli etkileri bilinmemektedir. Bu teknik PL'nin geleneksel yontemlerle
kontrol edilemedigi cerrahi vakalar i¢in Oneriliyor (Rutherford ve Arthurs, 2014).
Calismamizda ¢oziilemeyen bir vaka bildirilmemis olup bu teknigin denendigi herhangi
bir olgu goriilmemistir. Bundan sonra yapilacak ¢alismalarda karsilasilacak olasi vakalar
icin kismi parasagittal patellektomi yonteminin degerlendirilmesinin faydali olacagi

diistiniilmektedir.

En cok belirlenen ikinci hastalik olan osteoartritis vakalarmin 4 ve 5 yaslarinda

yogunlagtigl izlenmistir. Osteoartritis belirlenen 20 kedinin toplam 29 eklemi bu
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durumdan etkilenmistir. Toplam 29 eklemde cesitli derecelerde osteofit, 29 eklemde
O0dem, 18 eklemde mineralizasyon, 18 eklemde osteoskleroz, 24 eklemde enzoit
belirlenmistir. Osteofit olusumu grade I de yogunlasmisken diger olusumlarin yogunlugu

grade 0 evrede artisg gosterdigi belirlenmistir.

Utrecht Universitesi'nde iiniversite klinigine getirilen 6 yas iizeri toplam 100 kedinin
apendikiiler eklemlerinin radyografilenerek yapilan bir ¢calismada kedilerin %61'inde en
az bir eklemde OA varlig1 ve %48'inde birden fazla eklem etkilendigi bildirilmistir. 14
yasindan biiylik kedilerin %82'sinde en az bir eklemde OA oldugu ve OA’nin yasla
beraber arttigi belirtilmistir (Benett vd., 2012). Bizim calismamizda kedilerin yas
araliginin daha genis olmasi sebebiyle 89 kedinin 11’inde unilateral OA varken 9 unda
bilateral OA teshis edildi. Temel farkin calismalardaki yas aralik farkiyla beraber
iilkemizde bulgular siklasmadan kontrole goétiirme aliskanlifinin olmamasi sebebiyle

kaynaklandig1 diistiniilmekedir.

Distal femur kiriklar disilerde %60 erkeklerde %40 olarak belirlenmis olup bag doku
kokenli tiimorler ve medial kollateral bag kopuklar1 sadece disilerde belirlenmis olup

yatkin olduklarini diisiinmek i¢in daha fazla veriye ihtiya¢ oldugu kanaatine varilmistir.

Bir caligmada Tiirk Ankara kedisinde kopek saldirisinin neden oldugu ilk CCL rupturu
vakasini bildirilmistir (Kili¢ ve Derincegdz, 2012).Bizim vakalarimiz arasinda boyle bir
olguya rastlamadik. Kedilerde CCL kalinliginin kdpeklere nazaran daha kalin olmasi
sebebiyle rupturlarin kopeklere oranla daha az oldugu bilinmektedir. Tam kranial ¢apraz
bag kopmalarim1 takip eden instabilite; inflamasyon, dejeneratif eklem rahatsizligi,
kikirdak ve meniskiis hasarina yol agabilir. Tam CrCL rupturunun TPLO ile sagaltimin
parsiyal CrCL rupturlarmin TPLO ile sagaltimi ile karsalastirildiginda parsiyal

rupturlarin daha az dejeneratif eklem rahatsizligina ilerledigi bildirilmistir.
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TPLO ya da TTA ile sagaltilan partial CrCL rupturlarinda kalan parganin saglanan
stabiliteyle birlikte daha az DJD gittigi ve nonsteroid ihtiyacinin 6nemli derecede azaldig1
bildirilmistir ( Skytte vd., 2014). Bizim ¢alismamiz siiresince CrCL rupturuna
rastlanmasa da calisma Oncesi ve sonrasinda rastlanilan vakalarda yakin zamana kadar
TTA daha cok tercih edilirken giinlimiizde TPLO operasyonu tercih eden hekim sayisinda

artis gézlenmektedir.

1999-2012 yillar1 arasinda Birlesik Krallik ve Irlanda’da cerrahi miidahale yapilan
unilateral patellar ligament kopmasi yasayan 12 kedi kayit altina alinmig olup 6 sinin
travma ya da tibial kirik stabilizasyonu sirasinda iatrojenik olarak ortaya c¢iktig
bildirilmistir. Tiim vakalar kopan bagin anastomozu ile sagaltilmis olup 31 giinliik
tyilesme siirecinin ardindan higbir vakada revizyon islemi gerekmedigi ve herhangi bir
komplikasyon yasanmadigi bildirilmistir (Smita Das, 2015). Calismamiz kapsaminda
sadece 1 vakaya rastlanilmis olup bolgesel farkliliklar, calisma grubu yas ortalamasi
farkliliklari, beslenme aligkanliklart gibi degiskenlerin etkisinin yani sira ¢alisma yapilan
stireler arasindaki biiyiik farkin da ¢aligmalar arasi hastalik sayis1 farkliliklarina sebep

oldugu diisliniilmektedir.

Travmadan 11 yi1l sonra kirikla iligkili osteosarkom gelisen evcil bir kisa tiiylii kedi bir
kedi rapor edilmis olup yaralanmdan 10 y1l sonrasinda bile kirik iligkili osteosarkomlar
olabilecegi bildirilmistir (Baum vd., 2018). Calismamizda rastladigimiz osteosarkom
vakast 1 adet olup hem hayvan sayisi hem g¢alisma siiresi karsilastirma igin yeterli
degildir.

Distal femoral fizisin kapanmasi, saglam kedilerde 54 ila 76 hafta arasinda gerceklesir.
Erken kisirlastirma, erkeklerde fizis kapanmasini geciktirir ve agik fizler 24 aylik yasa
kadar goriilebilir; bu nedenle, geng yetiskin erkek kisirlastirilmis kedilerde de distal
femoral fizis kiriklar1 goriilebildigi bildirilmistir (Conte ve Addison, 2019). Calisma

kapsaminda 3 epifiz ayrilmasina rastlanilmis olup tiim vakalar 1 yas altinda gézlenmistir.

Distal femur kiriklari, suprakondiler, distal fizyal, unikondiler, bikondiler ve troklear
kiriklart icerir. Bolgeler, cerrahi yaklagimi ve se¢enekleri belirledikleri i¢in 6nemlidir.
Cok gen¢ kedilerdeki yas aga¢ kiriklar1 hari¢ tiim femoral kiriklar cerrahi olarak

sabitlenmelidir, sadece yas aga¢ kiriklar1 kafes istirahati ile iyilesebilir. Al¢1 veya atel
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bandaji ile femoral kirik iyilesmesi i¢in yeterli stabilizasyon saglamak miimkiin olmadig1

bildirilmistir (Roberts ve Meeson, 2022).

Kedilerde neredeyse tiim suprakondiler femoral kiriklar1 i¢in agik cerrahi onarim, diz
ekleminin normal islevini kolaylastirmak ve fizin daha fazla biiyiimesini saglamak i¢in
gereklidir. Bu kiriklarin stabilizasyonu i¢in uygulanan birka¢ teknik vardir. Kiriklarm
cerrahi stabilizasyonu, ¢capraz pimler, dinamik olarak yiiklenen ¢apraz pimler veya tek bir
intramediiller (IM) pim, kiigilk konturlu plakalar, slingerimsi kemik vidalari
yerlestirilerek gergeklestirilebilir (Rathnadiwakara vd., 2020). Calisma kapsaminda
gozlenenen 15 vakanin 10’unun tedavisi i¢in ¢apraz pin teknigi kullanilirken 5 vakada ise

plakla sagaltim yoluna gidilmistir.

Literatiir bilgilerin bazilar1 ile caligmamiz arasinda farkliliklar olmasinin sebebinin
caligmalar aras1 siire farki, ekipman farki, bolgesel cevre faktorleri, beslenme
aliskanliklari, calisma kapsaminda degerlendirilen hayvan sayis1 ve hayvanlarin yas

farkliliklar1 gibi degiskenler oldugu diisiiniilmektedir.
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5.SONUC VE ONERILER

Kediler OA ve patellar luksasyon gibi agir ilerleyen hastaliklarda topalliklarr basarili

sekilde uzun siire gizlemektedir.
Kronik hastaliklarin kedilerde anamnez bulgular ile teshis edilmesi zor oldugu gozlendi.

Kedilerin alisik olmadiklar1 ortamlardaki ortopedik muayeneleri de hastaligin teshisini

zorlagtirmaktadir.

Ani travmalar kaynakli hastaliklar haricindeki birgok hastaligin yogunlastigi evreler
grade Il ve grade III; yaslar 4-7 arasi olarak belirlenmis olup erken yaslarda rutin

kontrollerin aksatildig1 diistiniilmektedir.

Diz eklemi kronik hastaliklar1 yoniinden bulgu ortaya ¢ikmadan rutin kontroller ve

muayenelerin gerekliligi hasta sahiplerine anlatilmalidir.

Erken yaslardaki kontrol sikliginin artmasi, giincel ve yeterli ekipman, radyoloji uzmani
veteriner hekimler ve daha fazla hayvan sayisi ile beraber calismamiza yansimayan diger

hastaliklarin da tespit edilebilecegi diisiiniilmektedir.

Bundan sonra yapilacak caligsmalar i¢in kayitlar1 diizenli tutmanin ¢alismay1 yiiriitecek

arastirmacinin isini kolaylastiracagi diistiniilmektedir.
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