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Girig ve literatiir bilgi

Ankara Veteriner Fakiiltesi $irurji kliniklerine son 35 yil iger-
sinde getirilmig olan hasta hayvanlar arasinda sadece 1963, 1964 ve
1965 yillarinda olmak iizere 2 at ve 1 kedide tam anlamiyle 3 ¢enc
kilitlenmesi olay ile kargilastik. Bunlar sahip ve bakicilar: tarafindan
yem ahp ¢igncyemedikleri, dolayisiyle de giinden giine zayiflamakta
olduklari sikdyeti ile getirilmislerdir. Yapilan muayenclerde her iig
hayvanda da belirli ve cs olan semptom, cigneme kaslarinda (m.
rriasseter) sekillenen tek tarafl kronik yangi, degisik dereceli atrofi
(atrophic) ve contracture’den ibaretti. Literatiirlerde bu konu ilc
ilgili bilgiler olduk¢a az ve yetersiz oldugu kadar clde bulunanlarda
da daha ¢ok Trismus ve ¢igneme kaslarinin kramplari (crampus)
bahis konusu edilmig ve eclegtirmeler bu agidan yapilmigtir. Bunlanin
diginda ayrn bir ézellik tagyan olaylarimizin klinikle ugragan mes-
lekdaslar igin faydali olacag: diisiincesiyle gozlemlerimizi kisaca ya-
ymilamay: uygun bulduk.

Bilindigi tzere Trismus, ¢igneme kaslarinda sckillenen giddetli
kontraksiyonlardir ve bilhassa Tetanus’un seyri ve Strychnine’le ze-
hirlenme sirasinda olusur. Genel tctanus’la ilgili oldugu zaman Ba-
cillus tetani veya Bac. Nicolaier toxine’lerinin medulla spinalis’de
yerlesmesinden ileri gelen viicudun cesitli bélgelerindeki kuvvetli
Convulsion’lar arasinda genc kaslarinda da ek semptom halinde tris-
mus’lar meydana gelir. Ancak bu durum local bir enfeksiyonda da
goriilebilir ve bu takdirde hele atlarda bas kaslari diger bolgclere
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kiyasla daha énce etki alunda kalir(1). Bu gériige uygun olarak has-
taligin sadece ¢igneme kaslarinda ve bunlardan birinde lokalize ol-
mast miimkiindiir ve bu gibi olaylarla arasira karsilaglmaktadir.

Gene literatirlerden ¢igneme kaslar 'kramplarmm her zaman
Tetanus ve Strychnine zchirlenmesinden degil, bazen de musculaer
romatizma, sicak hava sartlari, siddetli yorgunluk ve adi gegen kas-
larin traumatismus’una bagh olarak sekillendigi (2, 4) ve bir kisim
olaylarda ise herhangi bir neden tesbit edilemedigi anlajiimaktadir

(3)-

Son gériiglere uygun olarak at, katir ve siirlardaki bir gok olay-
larda masseter kaslarinin romatizmal kramplan (Crampus) teshis
edilerek antireumatismal tedavilerle 3—4 giinde iyilestirilmigtir. Uzun
siireli dinlendirilmeden sonra sicak havalarda yorucu islerde ¢aliga-
rak terleyen bazi atlarda hafif sanci semptomlan ile birlikte masscter
ve temporal bolge kaslarinda benzeri kramplar goriilmiig, fakat bu
sonrakiler 24 saatte kendiliginden kaybolmustur (4). Gene baz ké-
peklerin ¢igneme kaslarinda kargilagilan kazalar veya kemiklerin dig-
lerle ezilip kirilmas: sirasindaki kuvvetli ctkilerle énce kas fibrillerinde
gerilme ve kopmalar, dolayisiyle de Myositis acuta semptomlari mey-
dana gelmis, bunun sonradan kroniklegsmesi suretiyle crampus, ileri
derecede atrofi ve sklerozlagma ile sonuglandii (Myositis atrophi-
cans) gbzlenmistir (2). Aym bozuklugun atlarda da yanaklann yara-
lanmas: ve reflektorik yollarla olustugu gorilmis ve lokal olarak mor-
fin (Chl. de morphine 0,50) sinngasile 48 saatc iyilestirilmigtir (4).

Florio ve Puget Fransamin Tulouse bolgesinde 2 kopegin ¢ig-
neme kaslarinda yemek yiyemiyecek derecede Trismus bulunan ve ne-
denleri tamamiyle aydinlanmayan Myositis atrophicans olaylariyle kar-
stlagmig ve bunlar alt ¢enenin pasif hareketleri, B 1 ve E vitaminleri,
parenteral Glycocol, Arscnicol enjeksiyonlari ve hafif Couterisation
uygulamak suretiyle tedavi etmiglerdir (3).

Materyal ve Metod

Materyalimiz girig béliimiinde de belirttigimiz gibi 2 at ile 1
kedidir ve bunlara klasik tedavi metodlarn uygulanmigtir,

Gozlemler
Olay: 1-16 yasinda yerli kir at (Protokol 1963/No: 258).
Anamnez: Bir hafta énce satin alinmig ve alindigindanberi de
agzin1 agamiyormus, hayvan gittikge zayifladifindan tedavisi igin
klinigimize getirmigler.



Hayvanlarda Cene kilitlenmesi Olaylan 19

Muayene: Hayvan kasektik bir goériinigte oldugu gibi ¢encsini
kendiliginden ancak 1 sm. kadar aralayabilmekte oldugu anlagilmis-
tir (Sekil: 1). Elle yapilan agma tesebbiisii bir sonug vermemis, di-
gerine nazaran sert ve atrofik olan sag m. masseter bolgesinin lizerine
vurulunca tahta gibi ses gikardigr fark edilmigtir. Mandibular eklem-
lerde herhangibir bozuklugun olmadig: alinan rontgen filmi ile tesbit
olunmugtur. :

Diagnose: Sag m. masseter’de Myositis chronica fibrosa et atrop-
. hicans’la ilgili myogen Contracture,

Tedavi: Hayvan 6.2.1963 giinii klinikte alikonuldu ve ertesi giinii
a¢ birakilarak narkoze edildikten sonra yatirildi ve Giinther padani ile
yavag yavag zor kullanarak agiz 8 sm. kadar agildi. Bu agilma esnasinda
_adele kopmasindan ileri gelen bir kiitleme sesi duyuldu. Narkozun
etkisi gectikten sonra g¢enesini rahatga oynatip, agip kapamaga bas-
layan hayvan &niine konulan yeme siddetle saldirdi ve rahatga yeme-
ge baglad.

8.2.1963 de hayvan aym sekilde yemesinc devam etmekle be-
raber sag masseter bolgesinde kismen fliiktiiasyonlu bir siskinlik be-
lirdi (Haematom), bunun iizerine Pom. lodo-iodurée siiriilmekle
yetinildi.

14. 2. 1963 de sa§ m. masseter’deki siskinligin kismen inmis va-
ziyette ve Incisura vasorum’un 6n ve 3 sm. yukanisinda agilmug olan
ufak bir delikten irin akmakta oldugu gériildi. Bu suretle gekillenen
Haematom’un apselestigi anlagilarak yara deligi uygun sekilde genig-
letildi. Antiseptik irigasyon ve drenaj uygulandi. Bundan sonraki
giinliik benzeri tedavilerle 17.2.1963 de siskinlik indi ve delik kapandi,
fakat cene genec kilitlenme durumu gosterdi ve pasif sckilde ancak
2 sm. kadar acilabildigi tesbit edildi. 11k giinii oldugu gibi ¢ene cebren,
fakat ihtiyath bir sel'il de padanla 8 sm. kadar acgild: ve sag m. mas-
seter iizerine ong. vesicatoire siiriildii. Hayvanin yem yemesi kolay-
last1.

22.2.1963 de Ong. vesicatoire yikandi, regio kurulandi ve yerine
Pom. camphrée siirildii, gencnin cebren 8 cm. kadar agilma tesebbiisi
tekrarlandi. Peros olarak 5 giin miiddetle ve giinde 8 gr. hesabiyle
fodure de potassium verildi. Ayrica bolge iizerine giinde yarim saat
sicak duslar yapild.

27.2.1963 de cene elle 5 sm. kadar agilabiliyordu. Bu ycterli gé-
- riilmediginden padanla ve gene zor kullanarak 10 sm. kadar agild:.
Bundan sonraki 4 giin igersinde, giinde bir defa olmak tizere aym
manevralar tekrarlandi.
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4.3.1963 de hayvanin kagcktik hali kismen kaybolmus ve ¢enesi
normal olarak 7-8 sm. agilmakta oldugundan sahibine teslim edildi.

Olay: 2 — 9 yaginda yanik kestane doru at (Protokol 1964 /No:
935).

Anamnez: 20-25 giin 6nce sol articulus mandibula iizcrinde bir
siskinlik belirmis, birkaggiin sonra bu sigkinlik kendiliginden agilarak
iginden irin gelmege baglamig. Bu akinti 10-12 giin devam ettikten
sonra kesilmig ve birkaggiin sonra da mevcut yara kapar%m1§z Bundan
sonra gene hareketlerinde bir yavaglama dikkati ¢ekmis ve yem yemede -
hayvan giiglik ¢ekmege basghmug. Cenesi agilmiyor diye tedavisi i¢in
klinigimize getirmisler.

Muayene: 9.6.1964 tarihinde hayvanin yapilan muayenesinde
gencl durumun normal, yiiriiytis ve harcketlerin rahat, sol m. masse-
ter’in digeri ile kargilagtirlmasinda hafifce atrofik oldugu goriildii.
Diglerin muayenesi igin agiz boslugu tazyikli su ile yikandiginda geri
gelen su ile birlikte bol yem artiklarinin siiriiklendigi farkedildi. Agiz
elle pasif olarak agilamadigi gibi padanla da 1/2-1 sm. den fazla bir
sonu¢ alinamad.

Diagnose: Sol m. masseter’de Myositis chronica fibrosa sonucu
myogene contracture.

Tedavi: Hayvan hospitalize edildi ve sabah aksam regio’ya 30
dakika siireli sicak duglar ve masajlar yapildi, bolge iyvice kurulan-
diktan sonra da Pom. iode-iodurée siiriildii. Cene agilamadigindan
burun-yem borusu sondas: ile sulu besinler verilmege ¢aligildi. Fakat
hayvan g¢ok huysuz oldugundan bu tegebbiis bagarilamadi, buna kar-
stk box’unda kova ile verilen suyu kendiliginden icti. Gerek gidasini
alabilmesi ve gerckse genesini harcket halinde tutabilmesi icin 6niine
kirma ve kepek kondu, hayvanin bunlan yemek i¢in gayret sarfettigi
goruldii.

13.6.1964 de kadar aym tedaviye devam edildi. Hayvan oniindeki
kepek ve kirmayi 1slatarak yavag yavag ve 1 gecede ancak 1 kgr. kadar
yiycbiliyordu. Onun igin ¢enesi elle ve bircok tesebbiislerle 5 sm. ka-
dar aqildi ve arkasindan padan konularak bu agikhik 6 sm. ya cikar-
tildi. Ancak padan alindiktan sonra hayvanin agzini hemen kapa-
yamadigi goriildi, bunun sonucunda agizdan salya gelmege baglads,
fakat genesini kendi kendine saga ve sola oynatabiliyordu. Hastalikli
bolge ilzerine Pom. camphrée siiriildi.

14.6.1964 de gene tckrar kapanmisti ve ancak 2 sm  kadar
agilabiliyordu ve agizdan salya geliyordu. Bununla beraber éniindeki
kepekten alarak cigneme hareketleri yapiyordu.
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15.6.1964 de yani klini§imizde ahkonuldugunun 6. giinii hay-
vamn genel durumu biraz bozulmugtu, agizdan salya geliyor, alt
dudak hafifce sarkik goriiniigte, karin ¢ekik durumda ve rektal 1sis1
37,6 derece idi. Regio’ya dus ve masajdan sonra. tckrar Pom. camph-
rée siirildi. | '

Ayni giin 6gleden sonra sahibi yem getirmis ve bizden habersiz
digarida gezdirmege gikarmig, fakat hayvan bu sirada i¢ hastaliklar
klinigi 6niinde birdenbire yere diigmig, durum adi gegen klinik ele-
manlan tarafindan gériilerek gencl Tetanus semptomlar: tesbit edil-
mig ve hasta hospitalize edilerek tedavi altina alinmigtir. Az sonra
tarafimzdan da goériilen hasta siddetli bir eksitasyon (Convulsion)
icersindeydi ve solunum da gok siklagmigti. Tetanus yoniinden gereken
biitiin tedaviler yapilmasina ragmen hastanin o gece sabaha kars
oldiigi 6grenildi. '

Bu olay bize hastamizda | ay énce sol articulus mandibula bél-
gesinde meydana  gelmis olan apse yarasimn tetanus etkenleri ile
enfckte oldugunu, fakat az sonra olugan Myositis chronica ile ilgili
atrofi ve contracture’iin tetanus’a bagh trismus’u maskelemesinden
otirii csas nedenin gozden kagugim, fakat cerielerin ccbri agilmasi
sirasinda m. masseter liflerinde ve bolge damarlarinda meydana gé-
len kopmalarla bir generalisation’a yol a¢tifi kamsinm1 dogurmugtur.

Olay: 3 — 6 aylik erkek alaca kedi (Protokol: 1965 No/:996);

Anamnez: Dogdugundanberi hayvan g¢enesini agamadigindan
sikayetle klinigimize getirilmis. '

Muayene: Hayvan genesini kendi agamuyor. Digler arasina soku-
lan pens ve stile gibi aletler yardimiyle yapilan manivelalarla sag
taraf 3-4 mm., sol taraf ise ancak 1-2 mm. acilabiliyor (Sekil: 2).
Fazla zorlanmaya da kirik tehlikesinden dolayr imkan gorilemedi.
Alinan réntgen filmi ile lezyonun lokalizasyonu hakkinda kesin bir
karara varilamamakla beraber contracture’iin ¢ene Kemikleriyle de
ilgili oldugu-anlagildi. Her iki m. masscter. atrofiye olmug ve scrtles-
migti, soldaki daha fazla olmak tzere, Gzerlerine vurulunca sert bir
cisim sest veriyordu. . ’

Diagnose: Osteogen contracture.

Tedavi: Hayvan aym giin hospitalize edildi ve 10 giin siiré ile
sol m. masseter vc cene eklemi bolgesine her giin sicak kompresler
yapild1 ve sonra regio’ya Pom. camphrée siiriildii, fakat bir iyilesme
gorillmedi.

Hayvan sahibi bir ay miiddetle hayvanim almdga gelmediginden

¢ tedaviye ayni sekilde devam olundu. Sadece siit igmek surctiyle ya-
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sayan hayvan, sahibinin istegi iizerine 22.9.1965 giinii euthanesic’ye
edildi. ' : '

Bag kemikleri usuliine gére yumugak kisumlarindan temizlen-
dikten sonra ramus mandibula ile maxilla’da képri tarzinda dogus-
tan bir kemiksel kaynagmanin bulundugu tesbit edildi ($ekil: 3) ve
boylece teshisimizin ‘dogrulugu ve yerinin miidahaleye elverigsiz bu-
lunmasindan tedavisinin de imkansiz oldugu karar: kesinlesti.

Tartigsma

"Her 3 vak’amiz da cvvelce belirttigimiz gibi cg bir klinik semp-
tom olan Contracture ile kendini belli etmigtir. Birinci vak’amizda
sag ‘m. masseter’de sekillenen contracture, Myositis chronica fibrosa
et atrophicans’dan ileri gelmis, fakat tam bir anamnez alinmama-
sindan bunun ilk nedeni hakkinda kesin bir hitkkm¢ varlamamugtir.
Ikinci vak’amizda sekillenmis olan contracture is€, anamnczde her-
nekadar ayni taraf mandibula cklemi {izerinde apse ve apse yaras:
tesekkiil etmig olmasinin, bu taraftaki ¢igneme kaslarinda lokal te-
tanus’la ilgili bir trismus’a sebeb olacag: ihtimali Gzerinde durulmug
is: de klinikman burada da contracture’e yol acan ¢igneme kasindaki
kronik yangi ve atrophie bdyle bir ihtimali maskelemistir. Cenelerin
acilmasi i¢in zorlanmasinda bu kronik yangih kasda husule gelen
ruptur’un genel bir tetanus’a sebebiyet vermesi yukarda belirttigimiz
hususu agifa gikartmugtir. Literatiir bilgide de ‘belirti_ldigi gibi bazi
hallerde tetanus’da convulsionell semptomlar enfcksiyonun girig bol-
gesindeki kaslarda goriiliir, hatta bazen m. masseter’lerde lokalizc
olur. Ancak bunun sonucunda ad: gegen kaslarda sekillenen trismus
gecici olur ve sadece nobet zamaninda dikkati geker, halbuki bizim
kargilastigimiz olayda devaml: bir kas kontréksiyonu tesbit edilmistir.
Ugiincii vak’amuz olan kedide ise her iki m. masseter’de fakat solda
daha fazla olmak iizere olugan Myositis chronica atrophicans’in ne-
deni, énce tahmini, otopsi sonunda ise kesin olarak anlapjldigr gibi
sol ramus mandibulae ile maxilla arasindaki dogustan bir kemiksel
baglantiya (Osteogen contracture) dayanmaktadir ve ¢igneme kas-
larindaki atrophie de inaktivite sonunda meydana gelmistir.

" Contracture’le yani ¢ene kilitlenmesi ile karakterize olan bu iig
olaydan yalmz birincisi yapilan tedavi ile iyilesmistir. Birinci vak’-
adaki zor kullanarak yapilan ¢ene a¢ma iglemleri esnasinda esnekligi
ve normal yapisim kaybetmis olan sag ¢igneme kasinda meydana
gelen ruptur ve bunun reparasyonu ile ilgili tedaviler sonucunda
hayvan klinigimizden taburcu edildigi zaman agiz boglugu 7-8 sm. *
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lik bir agilma kazanmug, buna karsihik 2. olay gencl tetanus’dan 6l-
miig, 3. olay. da iyilestirilme imkansizhgindan sahibinin istegi tizerine
olddaralmistir. S ' '
Bu durumlar g6z 6niinde bulundurulunca kargilagtigimiz gene
kilitlenmesi olaylarinin myogen veya osteogen contracture’lerden
ileri gelmek iizere devamh birer bozukluk ve hastalik olduklar ve
literatiir bilgilerde yer-alan ve gegici olan trismus veya gigneme kas-
lart kramplar: ile ilgili olmadiklar agikca anlagilmig olur. '

| Sonug

Cene kilitlenmesi olaylarinda - tam ve dogru anamncz ve dikkatli
sekilde muayene yapilmas: zorunludur. Ciinkii ancak bu suretle has-
taligin nedeni agikca idantifiye cdilebilir ve ona gore en dogru olan
tedavi uygulanmakla faydal bir sonug elde olunabilir, yahutta teda-
vinin liizumsuzluguna karar verilir.

Ozet

1963-1965 yillarinda 2 at ve 1 kedi yavrusu ¢ene kilitlenmesinden
dolay1 klinigimize getirildi. 11k iki olayin nedeni ¢igneme kaslarinda
sekillenen Myositis chronica fibrosa et atrophicans’le ilgili myogen
contracture, sonuncuda ise sol taraf ¢enc kemikleri arasinda cogen-
nital bir kaynagma yani Osteogen contracture’dii. Buna gére her g
olayda literatiir bilgilere uymamakta, yalmz bunlardan 2. olaydaki
lokal Tetanus’la ilgili Trismus tablosu, kronik Myositis dolaysiyle
maskelenmigti. Uygulanan klasik tedavilerle 1. olay iyilesmis, 2. ncisi
genel tetanus’la komplikc olarak 8lmiig, 3. st ise tedavi imkansizhi-
gindan sahibinin istcgi iizerine oldiirilmiistiir.

Zusammenfassung

Wir haben drei Falle von Kieferschluss bei zwei Pferden und
einer jungen katze beobachtet, dic in den Jahren 1963-1965 als Pa-
tienten in unserer Tierklinik vorgestellt wurden. Dabei befanden
sich die Kaumuskeln cinseitig im Kontrakturzustande. Die Ursache
bei den ersten zwei Fillen war Myositis chronica fibrosa et atrophi-
cans (Myogene Kontraktur), bei dem letztercn Fall eine congenitale
Verwachsung des Ober- mit dem Unterkieferknochen (Osteogenc
Kontraktur). Somit stchen diese drei Falle in Gegensatz zu den bis-
herigen literaturangaben. Nur im zweiten Fall waren die mit einem
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lokalen Tetanus verbundencn Trismussymptome durch einc Myo-
sitis chronica versteckt. Der erste Patient wurde durch klassische lo-
kale Eingriffe geheilt, der zweite ist an den Tetanuskomplikationen
eingegangen, der drittc wurde wegen der unheilbarkeit auf wunsch
der Besitzerin eingeschléfert.

Summary .

2 Horses and 1 cat were brought to our clinic because of their
locjaw between the years of 1963-1965. In the first two cases the symp
toms were the results of myogen contractures in the masseter musc-
les due to myositis chronica fibrosa ct atrophicans. In the last case,
the symptom was the result of a congenital osteogen contracture
which had been developed due to the ossification batween mandibular
and maxillar bones. All of the threc cases were not the same as shown
in the literature, but in the second case the trismus corresponding to
the tetanus was covered by myositis chronica. The first case was tre-
ated using the ordinary treatment mecthods. The second case was com-
plicated with general tetanus and died. The third case was eutha-
nasied on the request of his owner. Because it had incurable condi-
tions.
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Sekil 1: Sag m. masseter’'de myogene Contractur’le ilgili Gene kilitlenmesi ve hastanin
kasektik durumu.
Fig 1: Lockjew related to myogen Contracture on the right masseter muscle, and Ca-
chectic appearence of the animal.

Sekil 2: Kedide dogus anomalie’si olarak sekillenen osteogene contracture ve gene kilitlen-
mesi.

Fig. 2: Ostcogen contracturc and lockjaw in the cat due to the congenital abnormality.
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Sckil 3.2. Olaydaki dogus anomalie’sine ait Piyes. Not: Oklarla gésterilen kisim kemiksel
Kaynasma yeri.

Fig. 3: The Picce, showing the congenital abnormality, seen in the 2. nd case. *
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