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Irinli artritisli buzagilarda, klinik, radyografik ve artroskobik
bulgularin degerlendirilmesi
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Ozet: Bu gahigma ile irinli artritisli buzagilarda; klinik. radyografik ve artroskobik bulgulanin degeriendirilmesi ile hastahigim
prognoz ve saalum yonteminin belirlenmesi amaglanmisur. Caliymada artritis gikayet ile getirilen 2] buzag dedcrlendinidi.
Anamncz ahndiktan sonra rutin klinik. radyografik. artroskobik muayenc ilc artroskobik olarak eklem i¢inin wrigasyonu yapild.
Khinik olarak buzailarm genel durumlan bozuk olup 14 olguda devaml yatmaya bagh fistiilize olmus dekubitus yarast
bulunmaktaydi. Yirmi bir olgunun 17'sinde poliartritis. 4'iinde karpitis tams: konuldu. Radyografide cklem hacminin artug.
Kapsulanm kallagugr ve opasitesinde artig oldugu belirlendi. Artroskobide cklem iginde kanh ve irinli icerik. sinovial membranda
hiperemi ve hiperpluza goriildii, eklem igi anatomik olugumlarin tizeri irin ve fibrin ile kaphydi. Sonug olarak: buzagilarda cnfeksiyds
artritislerin degerlendirilmesinde klinik muayene ve radyografik bulgularin yanisira artroskopi ile cklemde minimal yrkimlanma
olusturarak cklemin detayli muayenesinin yapilabildigi, bu yekilde kesin tam konulabildigi ve prognozun belirlenebildigi. artroskopi
sirasinda yapilan basingh irrigasyon ve kiiretaj sayesinde eklemde biriken fibrin kitlelerinin uzaklagtinlmasi ile sazaluma bityiik
Olglide katkr saglandigr kamisina vanldr.

Anahtar kelimeler: Artroskopi. buzagi, enfeksiyoz artritis, radiografi

Clinical, radiographic and arthroscopic evaluation of purulent arthritis in calves

Summary: In this study. the clinical, radiographic and arthroscopical findings of calves with purulent arthritis were
cvaluated: the prognosis and determination of the treatment mecthod were aimed. Twenty-one calves which were presented with
arthritis were evaluated. After anamnesis: clinical. radiographic and arthroscopical examination were made. and intraarticular
wngations were applicd by arthroscopy. Clinically, general conditions of the calves were poor and there were decubitus wounds in
14 ol the cases as a result of continuous recumbency. Seventeen of 21 were poliarthritis and 4 were carpitis. The increases in the size
and opacities of joints were scen radiographically. By arthroscopical examination, the bloody and purulent content. hyperemia and
hyperplasia in synovial membrane were observed inside the joint and fibrinous suppuration existed on the anatomic structures of the
Joint. In conclusion; in addition to clinical examination and radiographical findings. detailed arthroscopy of the joint can be done in
infectious arthritis with minimal destruction. The removal of the fibrinous particles from the joint by pressured irrigation and
curclitage during arthroscopy is another advantage of the method.

Key words: Arthoscopy. calf. infectious arthritis, radiography

forasyona ncden olan dirckt travmalar (1.10), sekonder
olarak ise ekleme komsu yapilarda olusan yangilarm he-
matojen yolla eckleme ulagmasi etkili olur. Bunlann di-
sinda, tersiyer olarak ckleme uzak dokulardaki yvangmm

Giris
Artritis kisaca eklem yangist demektir. Yangi, ck-
lemi olusturan komponentlerden birini, birkagim veya tii-
miinii ctkileyebilir. Buzagilarda artritislere sik olarak rast-

lanmakiadir. Bu hastabk, erken doénemde dogru tam
konulmamasi ve buna bagh olarak uygun sagalumin uy-
gulanamamasy durumunda biiytik ekonomik kayiplara yol
acmaktadir (1,15,16).

Artritisler khnik yénden akut veya kronik seyir gés-
termektedir (15). Bir cklemde (monoartritis) veya birden
fazla cklemde (poliartritis) sckillenebilir. Eklemi olug-
turan anatomik yapilar ile periartikiiler, intermuskuler ve
subkutan bagdoku gibi olusumlar da yangilandiginda pa-
nartritis achnr ahir (1,13.15-17).

Artritiste ortamda irin bulundugunda septik. piyojen
yva da purulent artritis olarak isimlendirilmektedir (14-
16). Scptik poliartritis buzagilarda yaygin bir problem
olup (13) bazen dllimle sonu¢lanmaktadir (5). Septik art-
ritislerin - etyolojisinde: primer olarak ¢evresinde per-

hematojen yolla tasinmast s6z konusu olabilir (10.15.16).
Ozellikle umblikal bolgedeki arter, vena ve urachus cn-
feksiyonlar1 sonucu enfeksiyon etkenleri umblikal yol ile
sistemik dolagima gegmekte ve uzak dokularda enfeksi-
yona neden olmaktadir (12.15.16). Bazen de buzadilann
dogumdan sonra yeterli agiz siitii alamamalari sonucu ba-
SGigiklik sisteminin tam geligmemesine bagh olarak cn-
feksiyon hizla yayilmaktadir (3). Semptom olarak: akut
olgularda eklemde sicaklik. sinovial sivi artigia ve pe-
riferik 6deme bagh olarak agnh bir siskinlik, beden 1s1-
sinda artig, degisik derccelerde topallik ve ayakia du-
ramama gibi semptomlar vardir. Genel durum bozuklu-
Suna bagh olarak stirekli yatmalar sonucunda dekubitus
yaralan olusabilir ve enfeksiyon ctkenleri buradan cklem
i¢cine gircbilir (16). Devaml yatmaya bagh olarak olusan
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dekubitus yaralarindan irinli cklem icerigi disan akar
{16,17).

Hastalik belirtileri ortaya gikuktan sonra sagalum
yapilmayan buzadslann 2 -14 giin i¢inde 61diigi, hastalik

kroniklestifinde periostun etkilenmesi sonucu osteofitle-

rin sckillendigi ve daha ileri donemlerde cklemlerde an-

kilozlarin geligtigi bildirilmektedir (4,16).

Exlemlerdeki radyografik bulgular hastahgmn olu-
sumundan itibaren 24 saat sopra baslar ve en erken 5-10
giin iginde belirginlesir. Bu dénemde eklem hacminde
artig vardir: ancak radyograli ile clde edilen bulgular be-
lirgin degildir. Radyografik bulgular 4-5 hafta sonra or-
taya gikmaktadir; bu donemde, subkondral kemikte litik
degisiklikler, kapsulada kalinlagma ve opasitesinde artis.
karpal cklemde interkarpal kemiklerin  dizilisinde bo-
sukluklar sckillenmektedir (2.5.13.18.19).

Fklem hastahiklarinda tam ve safalum amaciyla art-
roskopi uygulanmaktadir. Artroskopi ile eklemi olugturan
im anatomik yapilar goz ile goriilebilmekte, bu ana-
tomik yapilarda sekillenen degigimler kolayca belirlene-
bilmekiedir. Buzagilarda irinli artritislerde artroskopi ile
.cklem icinin lavajr yapimakta ve cklem iginde bulunan
ve radyografi ile goriilemeyen lezyonlar artroskobik ola-
rak belirlenmektedir (6,7.9.11.12).

Sagalum amaciyla antibiyograni yapildiktan sonra
antibivotik kullanilmasi gerckmektedir (1.8,16,18). Uy-
eulanacak antibiyotiin dozunun, eklem zarlarmdan ge-
¢isi ve cklem sivisindaki konsantrasyonu agisindan ye-
terli olmasy gerekir (1.9.16). Antibiyogram sonucu belir-
lenene kadar cklem icinin antiseptik soliisyonlarla lavaj
vapilmah ve antiseptikle yag pansumana alimmahdir (16).

Bu ¢aligma ile irinhi artritishi buzagilarda; klinik,
radvografik ve artroskobik bulgularm degerlendirilmesi
ile artroskobik sagalim sonuglannin pratige aktarilmasi

amaglanmisur.

Materyal ve Metot

Materyal

Caligma materyalini Ankara Universitesi Veteriner
Fakiiltesi Cerrahi Anabilim Dah klinigine 1997-2000 yil-
lars arasinda eklemlerinde sislik ve topalhk sikayeti ile
getirilen deigik k. yag ve cinsiyette 21 buzadr olus-
turdu.

Radyografik muayeneler igin 30 mA giictinde Schi-
marzu marka rontgen yararlanildi.  Art-
roskobide 4 mm ¢apinda Richard Wolf marka teleskop.
150 watt gliciinde 4200 LP Richard Wolf marka soguk

151k kaynagi, 5500 Endocam Richard Wolf marka kamera

ayaiuindan

sistemi. 180 e¢m uzuniugunda fiberoptik kablo ve art-
roskobik cerrahi aleteri ile rutin yumusak doku seti kul-
lamldr. Elde edilen goriintiiler bir video aracilif ile kayit

cdildi.

Metot

Tiim olgularda dnce buzag sahiplerinden hastah@in
geemisi ile ilgili anamnez alindi. Daha sonra klinik mu-
ayencleri yapildi. Klinik muayencde topallik. cklemin
pasif harcketlerinde agn ve sinirlanma olup olmadigi ve
lokal 1s1 artist kontrol edildi. Olgularn klinik muaycne
sonras anteroposterior ve mediolateral olmak lzere en az
iki yonlii radyografileri ile gerektiginde oblik grahler
alinds. Artroskobik degerlendirme igin xylazin hydroch-
lorid 0.1 ml/10 kg CA (Rompun 23.32 mg/ml. Bayer) ile
sedasyon ve artroskobi yapilacak cklem gevresinin lokal
anestezisi yapildi. llgili bdlgenin killant kesildi, an-
tiscpsisi saglandi ve serviyeterle siilandinidi. Daha
sonra ilgili eklemin artroskobik muayenesi yapildi. Art-
roskopt egliginde cklem iginin  %0.1'lik rivanolle ir-
rigasyonu gergeklestirildi. Artroskobik olarak cklem i
temizlendikten sonra parenteral yol ile penisilin + strep-
omisin 1ml/25 kg CA dozda (Steropen®. 200.000 TU
prokain benzilpenisilin + 250 mg/ml dihidrostreptomisin
siilfat) 15 giin siircyle uyguland: ve bu stire icinde her gtin
antiseptik soliisyonlarla cklem ig¢inin irrigasyonu yapildr.
Her irrigasyondan sonra ilgili cklem 0. 1'lik rivanol ile
antiseptik yas komprese alindr. Hastalar hospitalize edil-
medigi igin 15 giinliik uygulama hastamn bulundugu yer-
deki veteriner hekimler tarafindan yapildi. Buzagilann
buluduklan ahir ortaminda gerekli hijyenik sartlar sag-
landi.

Bulgular

Hayvan sahnplumdun alinan anamnez ve yapilan
klinik muayenc sonucu tiim olgularin kronik donemde
klinigimize gulrlldlgl anlagildi. Ayrica. bir ¢ok olguda
hasta sahibi veya bakicilan tarafindan miidahalede bu-
lunuldugu ve degisik antibiyotiklerin kullanildigy anlasil-
di. Muayene sirasinda buzagilarn dogumdan sonra hij-
yenik ortamda bulundurulmamasina bagli olarak 18 ol-
guda degisik derecelerde gibek enfeksiyonu belirlendi.
Genel olarak beden 1sisinda artig, igtahsizhik. halsizhik.
ayakta duramama, devamll yatma istedi ve bunun so-
nucunda dzellikle karpal cklemlerde 14 olguda dekubitus
yaralan belirlendi. Lokal olarak cklemin pasif harekctle
rinde azalma, agri, sigkinlik ve fistilize olmug dekubitus
yaralarindan yapigkan ve kopiikli jrin akug gorildi. De-
kubitus yaralari olugmamug olgulara artrosentez ya
pildiginda sinovianin bulamik, kot kokulu oldugu ve irin-
lestigi belirlendi. Muayene sonucunda 17 olguda poliart
ritis, 4 olguda karpitis tanist konuldu.

Radyogralfik olarak tiim olgularda cklem hacminde
artis, eklem kapsulasinda kalinlagma ve opasilesinde arug
vard (Sckil 1). Siddedi iki olgud'a interkarpal kemiklerin
dizilisinde bozukluk ($ekil 2). 1ki olguda eklemi oluy-
wran kemiklerde osteolitik lezyonlara bagh olarak kon-
tiirde bozulmalar, iki olguda isc intraartikiiler radyoliisent
alanlar tespit edildi (§ckil 3)
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Sckil 1. Eklem kapsulasinda kalinlagma ve opasite artist ile int- Sekil 3. Sag karpal cklemde interkarpal kemik dizilisinde bozukluk.
raartikiiler radyolusent alanlar. Figurc 3. Failure in intercarpal bone configuration in the right

Figure 1. Increasc in thickening and opacity in articular capsula carpal joint.
and intraarticular radiolusent arcas.

Sekil 4. Karpal cklemde sinovial membran hiperplazisi ve hi-
percmisi.

Figure 4. Synovial membranc hyperplasia and hyperemia in the
carpal joint.

Artroskobik muayenede: tiim olgularda cklem iginde
kanl ve irinli igerik belirlendi. Eklemde yaygin sinovitis
goriildi; sinovial membranlar hiperemik ve hiperplastk
Sckil 2. Sol karpal cklemde intraartikiiler kemiklerde osteolitik olup iizerlerinde irin ve fibrin kitleleri bulunmaktayd. Iri-
ll—cl;\lll?lclz Osteolytic lesions in intraarticular bones in the left nin ve fibrin kitlelerinin cklemi olusturan kemiklerin ki

carpal joint. kirdak yiizeylerini kapladid: belirlendi (Sckil 4.5 ve 6).
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Sekil 5. Karpal cklemde cklem igi vapilanin irin ve fibrinle kap-
Lanmiy goriimamu.

Figure 5. Intiarticular structures are covered with pus and tib-
rinin the carpal joint.

Artroskobik muayene ile cklem iginin lavajm ta-
kiben iki olgu diginda tiim olgularin iyilestigi g6zlendi.
Buzagilarin bakim ve beslenme sorunu nedeniyle hos-
pitalizasyonu saglanamadigi igin gerckli onerilerde bu-
lunularak sahiplerine testim edildi. 19 olguda bagari sag-
Janirken, iki olgunun karpal ckleminde ankiloz olustugu

soriildii.

Tartisma ve Sonug

Buzagilarda artritislere sik olarak rastlandigs ve art-
ritislerin klinik yoénden akut veya kronik seyir gosterdigi
(16). irin ctkenlerinin ise karisugr durumlarda enfeksiyoz
(septik. piyojen, purulent) artritis sekillendigi ifade edil-
mektedir (1.16,17). Calismay1 olusturan tim olgularda
kronik irinli artritis belirlenmigtir. Anamnez ve klinik
muayene bulgularindan hastahigin erken dénemde onem-
senmedigi ve yeterli sagalunun uygulanmadif, bu ne-
denle de hastahgin kronik déneme gegtigi anlagilnigur.

Irinli artritislerin buzagitarda 6zcllikle ahir ve hijyen
kosullarmin yelersiz olmasi durumunda yaygin olarak go-
rildiigii ve hayvamn yagamini tehdit cttigi bildirilmek-
tedir (1.6.13). 1997-2000 yillan arasinda klinige getirilen
25 buzandan 2 1'inde (%84) irinli artritis saptanmis olup
cabsmada tiim olgularda irinli artritis belirlenmigtir.

Artritisler. tck eklemde monoartritis ya da birden
fazla cklemde poliartritis yeklinde ortaya gikmakta, bazen
de cklem ¢evresindeki yumugak dokularin da olaya ka-
rismasiyla panartritis gekillenmektedir (1,8,16.18).

Olgularin  17'sinde  poliartritis.  4'tinde ise  mo-
noartritis (karpitis) sekillendigi belirlendi. Poliartritis be-

lirlenen bir olguda yangiun cklem gevresindeki tim yu-

Sekil 6. Karpal cklemde eklem igi yapilarin irin ve fibrinle kap-
lanmiy gériintimt.

Figure 6. Intraarticular substances are covered with pus and [ih-
rin in the carpal joint.

musak dokular ctkiledigi ve buna bagh olarak panartritis
olustugu gozlendi.

trinli artritislerde primer nedenin travma oldugu bil-
dirilmektedir (1.4.18). Bunun diginda. cnfeksiyon ct-
kenlerinin kan yoluyla sekonder olarak ckleme ulag
mastyla da hastahigin olugtugu bildiritmekiedin ( 1.17.18).

Hasta sahiplerinden alinan anamnezde travmaya il
gili bir bilgt ahnmadi. Toplam 21 olgunun 18'inde degisik
derccelerde gobek enfeksiyonu belirlendi. Bu ncdenle
bunlarda artritisin sckonder olarak sckillendigi kamsma
vanldi. Bunun diginda, buza@ilann anpeden yeterl mik-
tarda agiz siitiinii almadigimin anlagilmasy ve hijyen ko-
sullarimin yetersiz olugunun  yanisira buzagilarda kuru
hayvan giibresinin altlik olarak kullamlmas bu kanaati
gii¢lendirdi.

Akut artritis olgulaninda cklemlerde sicak. agrili.
odematoz bir siskinligin bulundugu hayvamn beden 15t
sinda artig ve degigik derceclerde topalliga rastland1@
(14.16), kronik donemde ise cklem iginde irinin bu
lundugu, dekubitus ve yara olmasi durumunda bu irinh
igerigin disanya fistiiliize oldugu ifade edilmektedir
(1.16,18).

Caligmayi olusturan olgularin tiimii kronik donemde
geldigi igin literatiirde akut donemde edritlen semp-
tomlara rastlanmadi. Devaml yatmaya bagh olarak de-
kubitus yaralan bulunmaktaydi. Eklemin pasil ha-
reketlerinde agn ve fistiilize olmug yaralardan irinli
igerigin aktigr goriildii.

Artritiste  radyografik bulgularin, hastah@in  ge-
ligimini takiben 24 saat sonra baglacdigr. 5-10 giin icinde
belirginlestigi, subkondral kemikte Jitik degisiklikler.
kapsulde kalinlagma ve opasite artigt gibi tipik helirtilerin
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1s¢ ancak 4-5 hafta sonra ortaya ¢ikugr bildirilmektedir
(11-13.19). Olgularin timii kronik dénemde oldugundan
radyolojik muayenede cklem kapsulasinda opasite artigy,
kahnlagma ve cklem hacminde arusg belirlendi. Iki olguda
osteofitik liremeler, iki olguda da intraartikiiler rad-
yoliisent alanlara rastlandi. Literatiirden farkl olarak iki
olguda da interkarpal kemiklerin dizilislerinde bozukluk-
lar rastlaadr.

Son zamanlarda irinli artriuslerin tan: ve sagaltimin-
da artroskopi kullanilmaktadir. Artroskopi ile cklemin ay-
rinuli muayenesi yapildidi gibi radyografi ile goriileme-
yen lezyonlar belirfenebilmektedir (7.10-13). Artroskobik
muayenenin - basmda ¢oriniimiin
gelleyen kanh ve irinli igerik belirlendi. Ancak. cklem
i¢inin devamli irrigasyonu ile artroskobik goriig artirildi.
Artroskobik muayene ile radyolojik muayenede belirlene-
meyen sinovitis. sinovial membran hiperemisi ve hi-

cklem i¢inin en-

perplazisi, ayrica tiim eklem i¢i yapilann tizerinin irinli
fibrinle kaph oldugu goriildii. Artroskobik muayene ile
irinli cklem igerigi bosaluldi, bogaltilamayan olgularda
irinli fibrin kitlelerinin kiiretajn yapildi.

Artritislerde, antibiyotiklerle sagalima baglanmadan
Once antibiyogram testi yapiimasmin gerekli oldugu ve
aliman an:dbiyogram sonucuna gore cklem zarlarindan
eecip cklem i¢inde yeterli konsantrasyonu saglayacak bir
dozun uygulanmasinin gerektigi belirtilmektedir (10.16).
Calismayr olugturan tim olgularda kronik artritis be-
lirlendiginden ve bu dénemde ¢esitli antibiyotiklerin kul-
lamlnug olmasi nedeniyle antibiyogram  yapurilmadi.
Tiim olgular artroskobik lavaj Oncesinde rivanolle an-
lisepuik yas komprese ahindi. Artroskopi sonrasi eklemin
irrigasyona yapildi ve parenteral yolla antibiyotik uy-
eulandi. Daha sonraki giinlerde antiseptik yas kompres ve
cklem iginin irigasyonuna devam edildi.

Sonug olarak, buzagilarda enfeksiyoz artritislerin
degerlendirilmesinde klinik muayene ve radyografik bul-
eularin yamsira artroskopi ile c¢klemde minimal yi-
kimlanma olusturarak cklemin detayli muayenesinin ya-
pilabildigi, bu sckilde kesin tan1  konulabildigi ve
prognozun belirlenebildigi, artroskopi sirasinda yapilan
basingli irrigasyon ve kiirctaj sayesinde eklemde biriken
fibrin kitlelerinin uzaklagtinimas: ile sagalima biyiik 6l-
¢lde katki saglanch@r kanisina varildr.
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