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BAB. I

PENDAHULUAN

Didalam perkembangan tingkat kesejahteraan masyarakat In-
donesia akhir - akhir ini terlihat adanya minat yang besar se-
kali terhadap pemeliharaan hewan terutama pada anjing.

Hal ini bukanlah semata - mata didasarkan karena kesayangan /

kegemaran, akan tetapi lebih dari itu banyak manfaat yang da-

pat diperoleh dalam kehidupan sehari - hari diantaranya adalah

sebagai berikut :

- Sebagai penjaga rumah, benjaga hanggar lapangan terbang.

- Sebagai alat polisi negara dalam memberantas kejahatan ( an-
jing pelacak ).

- Sebagai teman bermain anak - anak,

- Atau sebagai lambang status sosial dll.

Mengingat peranannya yang cukup berarti dalam kehidupan -
manusia, adalah kurang bijaksana apabila kita hanya memperhati
kan dari segi kepentingan kita sendiri tanpa memperhatikan ke-
sehatan hewan tsb, Denganidemikian akan timbul beberapa persoa
lan yang menyangkut peraw;tan terhadap penyakit - penyakit -
yang bersifat zoonosis/maupun menular baik dikalangan hewan-he
wan itu sendiri atau pada manusia, dapat pula karena kecelaka-
an yang berakibat cidera pada anggota tubuhnya.

Diantara penyakit - penyakit yang disebabkan oleh kecela-
kaan, disini kami mencoba untuk membahas kejadian pada fraktur
tulang, khususnya mengenai penanganan terhadap fraktur tulang-

femur,
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2.

Dari hasil personal komunikasi dengan Bapak Drh. Koeswadji H .
dapat diketahui bahwa kasus Fraktur femur pada anjing di Poli-
klinik Hewan Kecil, Fakultas Kedokteran Hewan UNAIR masih be-
lum ditangani sebagaimana mestinya. ( 14 )

Dari pengolahan data di Poliklinik Hewan Kecil, Fakultas-
Kedokteran Hewan, Universitas Airlangga, ternyata fraktura fe-
mur meliputi 63 % dari seluruh kasus fraktura; karena itu maka
pada kesempatan ini dikemukakan masalah fraktur femur dari se-
gi diagnostikanya serta usaha - usaha perbaikan / pengobatan -

nya secara telaah kepustakaan,
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BAB. II

OSTEOLOGY UMUM

Istilah tulang ( skeleton ) digunakan untuk kerangka struktur-
keras, yang menyangga dan melindungi Jjaringan lunak pada hewan
Didalam anatomi diskriptif dari hewan - hewan yang lebih
tinggi tingkatannya, biasanya terbatas pada pengertian tulang
dan tulang raw;n, walaupun ligamentum - ligamentum yang mengi
kat tulang tersebut secara keseluruhan dapat pula termasuk di-
dalamnya.
- Tulang rangka tubuh ( skeleton ) secara primer dapat dibagi-
dalam tiga bagian yaitu ;

- Axial skeleton ( tulang rangka poros ) yaitu co-
lumna vertebralis, tulang rusuk, tulang sternum,
dan tulang tengkorak.

- Appendicular skeleton ( tulang - tulang apen -
dik's ) yaitu, tulang - tulang anggota gerak.

- Splanchnic skeleton atau skeleton visceral yang
terdiri dari tulang - tulang tertentu yang ber-
kembang didalam substansi dari organ - organ vis
cera atau organ - organ lunak, misalnya : Os -

penis anjing, Os - cordis sapi dan domba. ( 10 )

II. 1. Klasifikasi Tulng.
Tulang - tulang, umumnya dapat diklasifikasikan menjadi
Iy kelas sesuai dengan bentuk dan fungsinya.
a. Tulang panjang ( ossalonga ) : bentuk tulang - tulang -
ini adalah khas, panjang silindris dengan ujung - ujung

SKRIPSI DIAGNOSA gA'N PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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k.

yang membesar, tulang - tulang semacam ini didapatkan pada mng
gota gerak tubuh, yang berfungsi sebagai penyanggah tulang -
punggung dan sebagai penghngkat.

Bagian silindris disebut corpus / tubuh / batang,berbentuk pi
pa dan mencapai cavum medullare yang berisi sumsum tulang.

b. Tulang pipih ( ossa - plana ) : tulang ini meluas kedua arah,-
yang dapat dipergunakan sebagai pertautan otot dan mampu melin
dungi organ yang dibawahnya; termasuk disini tulang scapula -
dan berbsgai tulsng tengkorsk (10).

Tulang pipih ini terdiri dari dua lapis yaitu bahan padat yang

melindungi substantia spongiosa dan sumsum - sumsum tulang.

c. Tulang pendek ( ossa brevia ) : dimensi memanjangnya, melebar-
nya dan tebalnya hampir sama.
Termasuk disini : tulang - tulang carpus dan tulang - tulang -
tarsus yang semuanya ini berguna untuk memperluas ruang gerak.
Selain itu tulang - tulang sesamoid yang terdapat didalam kap
sul dari beberapa sendi atau tendon dapat dimasukkan dalam ke-
lompok tulang pendek %ni.

d. Tulang - tulang yang tak beraturan : kelompok ini dapat kita -
misalkan pada tulang vertebrae dan tulang - tulang dasar teng
korak. Tulang - tulang ini terletak didaerah median dan tidak
berpasangan. '

Fungsi dari tulang - tulang ini bervariasi serta tidak begitu
khas sebagaimana golongan - golongan yang terdahulu. ( 2. 10 )

II.2,Struktur tulang.
Tulang adalah suatu substansi hidup dengan adanya pembuluh-pem

buluh darah, lymphe dan syaraf,yang tumbuh dan juga dapat meru
SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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p.skan subyek dsri penyskit; bilsmsns tulong tersebut
patsh meks dapset sembubh; dspst menjadi tipis dan le-
msh; dan bils bebsn yang dissnggs meningkat beratnys
dspat mengskibstksn hipertrofi.

Mempunysi sustu kersngks organis dari jeringsn fibro
sa serts sel sel.
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kgku pads tulang dsn memberiksan gsmbaran gelep pods
sinsr X. ,
Tulsng sebagsi rengks tubuh, despat berguns un-
tuk pengangkat dsn tempst pertautesn otot oTot yang
memberikan perlindungsn vpade orgsn organ visceris
tertentu, misslnys paru psru, Jjantung otak tulang
3 It i s J g ’ &
belsksng berisi sumsum tulasng ang berguns dalam
9
pembentukan sel sel darsh, den penyinpansn bshan ba-
han minersl (kslsium dsn fosfor).
Menurut M.C. Lesn (1958) yang mencadalkon peneli
'J = —
ian ra struktur dsn fungsi tulsang; menyabalion {
t ult truktu ulang; ¥,

bshwa arsitektur tulsng dspet dipelasjsri secors iris

an longitudinsl dsn trsnsverssl.

Diperlihstksn tulang tersebut terdiri dgsri : laspisan

luar substansia kompakts ysng psdet, didslornys ber-

= ¢

.

isi Jsringen yang lebih longger, yang dinonalzan subs

tansia spongioss.

Tuleng padat, substansias kompakts tersebut disusun se
bagian besar oleh substensis interstitisl yong menga-

pur disebut dengan matrikus tulsng,tersimpsn didoslem
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lapisan - lapisan yang disebut lamellae.

Celah - celah pada substansia interstitial ini merupakan rua -
ngan yang disebut Lacunae. Ruangan - ruangan ini dipenuhi oleh
sel tulang ( osteocyt ).

Pada lacunae Jjalan - jalan masuk yang berbentuk pipa yang me-
nembus substansia interstitial dari pada lamellae disebut de-
ngan kanalikuli,

Kanalikuli yang bercabang - cabang beranastomose dengan lakuna
e yang berdekatan sehingga membentuk suatu sistim ruangan - ru
angan yang bersambungan dan yang berguna untuk pemasukan maka-
nan bagi sel - sel tulang; Sedangkan sel - sel tulang rawan -
memperoleh makanan melalui matriks hialin yang seperti gell.
Pengendapan garam - garam Ealsium didalam substansia intersti-
tial dari pada tulang mengurangi permiabilitasnya; karena itu
membutuhkan saluran - saluran pembuluh darah. Sebagian besar -
lamellae dari tulang kompakta tersusun secara konsentris dise-
kitar saluran - saluran pembuluh darah memanjang. Striktur da
ri unit - unit silindris ini disebut dengan sistim haversi ata
u osteon.

Pada irisan yang melintang sistim Havers terlihat sebagai cin-
cin = c¢incin yang konsentris.

Saluran - saluran pembuluh darah pada tulang padat menuju -
struktur lamellae dan mengelilinginya.

Saluran - saluran yang memanjang ditengah - tengah sistim ha -
versi disebut kanalis haversi atau kanalis nutrisi yang berisi
pembuluh darah., Kanalis haversi ini berhubungan dengan rua -

ngan sumsum tulang dan permukaan tulang melalui saluran - salu
SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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Te

ran tranversal, disebut kanaiis Volkmann yang membentuk su -
dut miring pada lamelae,

Pembuluh -~ pembuluh darah dari periosteum dan endosteum ber
hubungan dengan sistim haversi melalui kanalis Volkmann.
Periosteum, suatu membran yang terletak pada permukaan luar-
tulang, kecuali yang tertutup cartilago. Periosteum ini ada-
lah suatu lapisan jaringan ikat khusus yang membantu daya os
teogenik.

Periosteum ini terdiri dari lapisan fibrous pelindung luar -
dan suatu lapisan dalam sel - sel osfeogenik.

Sedangkan endosteum merupakan selaput fibrosa tipis yang ter
dapat pada cavum medullare dan pada kanalis haversi yang le-

bih besar ( saluran makanan ).( 1. 3. 10 ) |
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Gembar I : Irisan melintang systim baversi;dari tulang
= - panggul. 3 s T e RO >

Ketersngan : 1. Lumen dsri csnslis haversi, 2,3. Lamellse,

4, Lacuna, 5. Csngliculi externa dari systinm
haversi, 6., Tepi dari lacuna.

Sunber : Bloom, W. and D.W, Fawcett , 1970. A text book

th

of histology 9" Ed. W.B. Ssunders Compsny. Phi- |

ladelphia. London. Toronto.
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\O

II., 3. Perkembangan dan Pertumbuhan tulang :
Rangka embryonal yang primitif terdiri dari Jjaringan -
cartilago dan fibrosa dimana tulang akan berkembang ;

proses ini disebut dengan ossifikasi atau osteogenesis.

Ossifikasi ini terdiri dari 2 type; yaitu : Ossifikasi in
tra membranose dan ossifikasi enchondral.

Tulang yang terbentuk secara langsung pada Jaringan ikat-
primitif disebut ossifikasi intramembranosa.

Sedangkan tulang yang dibentuk pada éartilago yang telah
terbentuk sebelumnya disebut ossifikasi enchondral atau -
ossifikasi intracartilagenosa.

Yang disebut dengan ossifikasi intra membranosa adalah -
pembentukan tulang yang l?bih sederhana dan ossifikasi -
intra cartilagenosa adalaﬁ melibatkan proses yang sama se
bagai pembentukan tulang }ntra membranosa, tetapi didahu-
lui oleh suatu priode awai dari pada erosi pemusnahan car
tilago, sebelum pembentukan tulang dimulai.

Tulang - tulang pada dasar tengkorak, columna vertebralis
s pelvis dan extremitas dﬁsebut tulang rawan ( cartilago)
» kKarena tulang - tulang &ni terbentuk pertama kali oleh-
cartilago hyalin. |

\
Pertumbuhan memanjang darP tulang panjang tergantung pada

(

ossifikasi endochondral; tetapi pertumbuhan diameter tu-

lang, adalah sebagai akibat dari perletakan selaput tu -
lang, baru dibawah peri osteum. ( 3. 7. 10 )
Menurut Bloom dan Faw - cett ( 1968 ) tulang kompakta mem

bentuk batang tubuh tulang panjang hampir secara keseluru
SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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hannya sebagai hasil dari ossofikasi intra membranosa; pro-
sesnya dimulai pada pusat ossifikasi tertentu ( punctum os-
sifikasionis ), dimana osteoblast mengelilingi dirinya sen-
diri, dengan pengendapan tulang.

Trabekulae secara cepat menebal dan bersatu membentuk suatu
lempengan tulang terpisah dari tulang - tulang yang bersang
kutan oleh adanya Jaringan fibrosa yang menetap.

Bagian superfisial dari Jjaringan ini akan menjadi perioste-
um. Pada permukaan dalam#ya,lapisan - lapisan tulang peri-
osteal berturut - turut dibentuk oleh osteoblast, sampai de
ngan tulang tersebut mencapai ketebalan tertentu.
Meningkatnya lingkaran, memberikan tempat ossifikasi diseke
liling Jjaringan fibrosa, yang selanjutnya tumbuh hingga tu-
lang mencapai ukuran tertentu pula.

Ossifikasi endochondral; pada dasarnya proses ini adalah se
perti proses yang terdahulu; tetapi lebih sedikit meluas.
Osteoblast pindah dari permukaan dalam perichondrium atau -
periosteum primitif menuj? ke cartilago dan menyebabkan pro
ses calsifikasi dari matriks atau substansia dasar yang te-
rakhir,

Pembuluh - pembuluh meluas kedaerah perkapuran, sel - sel -
cartilago menyusut dan lenyap, membentuk ruangan - ruangan-
sumsum primer yang ditempati oleh proses - proses Jaringan
osteogenik.

Pada waktu yang sama tulang perichondral dibentuk oleh oste
oblast dari periosteum.

Perkapuran tulang rawan terural dan diserap sel - sel besar
SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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besar yang disebut osteoclast; kemudian ditempatkan kemba-
1i menjadi endapan tulang oleh osteoblast. Osteoclast-os-
teoclast juga menyebabkan absorbsi tulang primitif mengha-
silkan ruang - ruang sumsum; maka dari itu bagian tengah -
tulang panjang, spongiosa sebagian besar di absorbsi untuk
membentuk cavum medullare dari batang tulang yang tetap se
lalu ada pada tulang - tulang extremitas.

Penghancuran dari bagian tengah tulang dan pembentukan tu-
lang sub periosteal, berlanjut terus sampai batang tulang
tumbuh secara lengkap. ( 1. 3. 10 )

II.4.Sifat kimia dan fisika dari tulang ;

Tulang kering terdiri dari bahan - bahan organis dan anor-
ganis dalam ratio hampir 1 : 2.

Femusnahan bahan - bahan organis dengan pemanasan tidak me
rubah bentuk umum dari tulang, tetapi beratnya berkurang -
+ 1/3 nya dan tulang menjadi sangat rapuh dan mudah patah.
Sebaliknya dekalsifikasi yang tidak mempengaruhi bentuk -
bentuk dan ukuran tulang, menyebabkan tulang lunak dan da-
pat dibengkokkan. Bahan - bahan organis ( ossein ) bila =~
direbus akan menghasilkan gelatin. Bagian organis ini te
rutama terdiri dari suatu protein yang disebut Collagen tu
lang ( ossein ).

Tulang itu sendiri adalah bentuk yang amat khusus dari ja-
ringan yang keras dan putih serta berisi sel - sel.
Kekerasan tulang adalah karena pengendapan garam - garam =-

mineral didalam matriks organis yang lunak.
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IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGG

12

Dalam hubungannya dengan kandungan air, tulang terdiri dari-
dua komponen yaitu : kerangka organis dan garam - garam mine
ral an organis atau abu tulang. Diantara serabut -~ serabut-

kologen terdapat cairan, hampir sama dengan cairan Jaringan.

Komposisi dalam 100 bagian tulang sapi, dari kwalitas rata -

rata :
- Gelatin 33,30
- Phosphate Kalsium B57.35
- Kalsium Karbonat 3,85
- Magnesium Posphat 2,05

Natrium Karbonat dan Na Cl 3,45. ( 10 )

Menurut Breazile. E.j. ( 1971 ) tulang mengandung 99 % total
kalsium yang terdapat didalam tubuh,
88 % phosphat, 70 % citrat, 80 % Bi karbonat.
50 % Magnesium, 35 % Sodium dan sekitar 9 % air ( 1.
3)
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BAB. I11

TINJAUAN FRAKTURA SECARA UMUM

Definisi fraktura
Fraktura adalah hilangnya kontuinitas tulang, baik karena

trauma ataupun karena proses pathologis ( 6. 7. 13. 16 )

Sebab - sebab terjadinya fraktura ( patah tulang ) : kare
na adanya trauma yang berasal dari luar { External trauma)
seperti tergilas kendaraan, berkelahi dan lain - lain,
Selain itu dapat pula disebabkan karena trauma dari dalam
( internal trauma ) hanya secara teoritis saja; misalnya-
karena spasmus otot - otot / kontraksi otot - otot yang -
kuat secara mendadak; karena kepayahan akibat perjalanan-
yang Jjauh, lalu terjatuhg fraktura spontan; karena keada-
an pathologis seperti pada osteomalacia, sedangkan akibat
dari fraktura ini; maka akan menimbulkan gejala - gejala-
klinis, seperti adanya crepitasi yaitu suara yang timbul-
karena pergesekan dari kedua ujung tulang yang patah, de-
formitas seperti pembekaan dari bagian tubuh yang bersang
kutan; gangguan fungsi sehingga tidak dipakal untuk berja
lan / bergerak; adanya haematoma atau kemerahan karena pe
cahnya pembuluh darah; serta adanya rasa nyeri bila dite-
kan bagian yang patah tersebut.

Sehingga pada kasus fraktura ini adanya beberapa hal yang
perlu diperhatikan, seperti adanya dislokasi dan aposisi-
dari fragmen lain, atau dengan kata lain kedudukan frag-

DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
men satu dengan yang lain tersebut menjadi baik Jjika ter-
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dapat 2/3 bagian dari permukaan masing - masing fragmen
dapat berhubungan tetapi ada baiknya pula pada kasus -
fraktura ini dibuat foto postero anterior atau lateral-

untuk mengetahui posisi fraktura dengan lebih jelas.

Macam - macam fraktura.

Ditinjau dari bentuknya maka fraktura dapat terdiri da-

ri, fraktura yang kompleta, dimana terjadi gangguan kon

tinuitas yang sempurnaj; fractura in kompleta; gangguan-

kontinuitasnya tidak sempurna; abspreng ( chip's ) frac
tura; pada pinggiran sendi ada potongan tulang yang ter

lepas terjadi oleh karena penarikan ligamentum / tendon

/ otot yang melekat pada tulang yang mengalami fraktura.
Sering pada { os patella, os phalank ).

Fraktura yang membuat suatu sudut ( dislokasi adaxim ),

fraktura dimana terjadi penarikan tulang kesamping ( di

slokasi adlaktus ); kedua tulang tertarik kejurusan -

yang memanjang ( dislokasi ad longitudinem ), dislokasi

karena traumeibiasa ( dislokasi primer ), selain itu -

ada pula dislokasi sekunder yang terjadi dikemudian ha

ri, setelah tulang sudah mulai sembuh; dislokasi tertier
karena transport, fixasi atau pembalutan yang kurang -

baik.

Berdasarkan Jjumlah - jumlah dari fragmen - fragmen tu -

lang yang patah, maka ada pula fraktura communitive, di

mana Jjumlah fragmentasi lebih dari dua; fraktura tran -

versa sering pada lengan dan kaki, fraktura spiralis -

DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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sering pada tulang panjang, impakted fractura bila sa -

lah satu fragmen masuk kedalam fragmen yang lain.

Greenstick fractura; terdapat gambaran seperti bambu

yang dipatahkan, sering terjadi pada anak - anak oleh -

karena tulang - tulangnya masih lunak; biasanya terjadi

pada Radius distal.

Fraktura yang berbentuk T / V / Y
Sering terjadi pada Epi_.ondylus femuris dan pada tulang

panjang. ( 7. 19. 23 0

Menurut Leonard. E.P. ( 1971 ) macam fraktura terdiri -
dari fraktura yang sederhana atau fraktura yang tertu
tup bila tidak berhubungan dengan dunia luar;

Fraktura komplikasi atau fraktura terbuka, yang keliha-

tan dari luar. ( 4. 5 )
Yang terbagi lagi menjadi fraktura pada bagian caput fe

muris, fraktura callum femuris; fraktura dibagian proxi

mal femuris, fraktura pada bagian medial femuris dan

fraktura pada bagian distal femuris. ( L. 16 )

3.4. Diagnosa Fraktura secara umum :

Dapat berdasarkan gejala klinis yang ada.
Seperti " Deformitas ( kelainan bentuk ), gerakan abnor

mal, kebengkaan, kehilangan fungsi dan rasa sakit.

Dengan observasi; caranya, setelah pasien diletakkan pa

da meja pemeriksaan, maka dipalpasi secara perlahan

lahan untuk mencari adanya gejala sakit.

Pendekatan secara pelan - pelan dan berangsur - angsur,

DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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sedemikian rupa sehingga menyebabkan rasa gelisahnya-
| sedikit mungkin.

| Bila perlu, maka pasien diberi sedativa, terutama apa

: bila diadakan pemeriksaan Rontgenography.

| Pembuktian dari semua fraktura sebaiknya dibuat de -
ngan rontgenography, yang dapat memberikan gambaran -
| secara pasti dari pada kerusakan dan akan membantu un

tuk memperlihatkan berbagai faktor komplikasi.( 13. -

16, 19 )
3.5. Cara pengobatan fraktura secara umum :
| Disini kami hanya mengemukakan sepintas lintas saja;
karena secara mendalam akan kami uraikan pada bab
yang berikutnya.
Untuk mengobati fraktura tulang maka sebaiknya kita -

beri anasthesia terlebih dahulu ( terdiri dari local-
anasthesia / general anathesia ).

Sebaiknya pada radiography Jjangan memakai bahan-bahan
yang mudah terbakar, karena ini berbahaya ( seperti -

eter ).
Tapi, yang kita pakai disini adalah :

1. Pentotal ( Pentotal Sodium ).

Aplikasi : larutan 2,5 %

| Dosis : 5-6¢cc /9,1 kg, berat badan,

|
Secara Intra venous,.

2. Pento barbital sodium ( Sagatal )
Tiap cc mengandung Pento barbital sodium 60 mg/cc.

DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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Dosis : O,L4ly cc / kg berat badan.

Secara Intra venous. ( 17. 18 )

Theraphy ( Pengobatan ) :

Caranya :

1. Reposisi.
Dari fragmen - fragmen tulang / potongan fractura -

tulang dikembalikan ketempat semula.

Caranya :
- Dengan mannual ( il ) dengan tangan.

- Traksi balutan

2. Retensi :
Mencoba mempertahankan posisi.

Fragmen - fragmen fraktura tersebut hendaknya sta -

bil dan usahakan adanya Inmobilisasi yang sebaik

mungkin .

Inmobilisasi : - perban harus kuat.

- spalk harus kuat.
3. Stabilisasi :
Didapat dengan Jjalan
a. Spalk ( bahan penunjang ) dapat dibuat dari :
- Aluminium,

= KaYU.
- Plastik ( Jjarang, karena lebih flexible hanya-

bersifat sementara saja ).
Spalk harus dibungkus dulu dengan lapisan pelin-
dung ( kapas ) teﬁpatkan pada bagian tubuh, kemu

DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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dian dibalut sehingga terjadi : - retensi pada tubuh
- peredaran darah

terganggu

- terjadi necrose.

Bila tidak dibalut dapat menimbulkan laesi dan le -

bih parah lagi mengakibatkan infeksi.

b« Gips 3 ~
Sebelumnya dibuat dulu lapisan pelindung pada bagi-
an yang akan dibalut ( kapas ). Kemudian kapas

tersebut dilapisi dengan gips.

Dapat memberi hasil positip, bila letak fragmen -

fragmen fraktura tidak terlalu Jjauh.

Lomanya pemasangan gips kurang lebih L - 6 minggu.

c. Penggunaan Kombinasi :
setelah itu baru diberi

Pertama beri spalk dulu,

{
b

balutan gips.
d. Balutan dengan Traksi ( Kekuatan tarik ) :

Disebut dengan spalk/Thomas spalk.

Ujung tulang yang patah ditarik dengan katrol.

Thomas spalk ini hanya untuk hewan kecil. Karena

adaptasi terhadap keadaan lain lebih mudah (seper-

ti pada anjing).
Methode dari a. sampai dengan d. ini adalah termasuk

yang tidak haemorrhagis.
DIAGNOSA DAN PENGOBATAN...
Methode yang Haemorrhagis,
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Fragmen - fragmen tulang dihubungkan satu sama lain de
ngan Osteo Synthese terdiri dari :
1. Fixasi internal yang menggunakan Pin dengan Sekrup-
( bahan yang tidak bisa berkarat ).
2. Kombinasi fixasi internal dan external.
3, Fixasi external dengan balutan ; - gips.
- traksi dan
- spalk.( 7. 16.
19. 21 )

3.6, Proses penyembuhan fraktura : tergantung faktor - fak-
tor umur, dimana pada umur yang lebih muda penyembuhan
akan lebih mudah; disamping itu faktor berat badan, -
yang terlalu berat akan lebih susah atau tidak sempur-
na sembuhnya; Jjenis hewan seperti pada kuda pony lebih
lama proses kesembuhannya dari pada pedet, sifat serta
karakter Jjuga ikut menentukan dalam proses penyembuhan
ini,

Adapun tingkatan dari proses penyembuhan fraktura ini
adalah dimulai dengan adanya proses keradangan disini
terbentuk radang bukan karena mikro organisme, tetapi-
radang yang aseptis, dengan tanda - tanda adanya hype-
raemia, resorbsi, phagositosis, granulasi angioblast,-
organisasi, difrensiasi dari pada Jjaringan angioblast-
tersebut berubah menjadi osteoblast dan chondroblast -
yang kemudian akan terbentuk callus osteoid, setelah -
itu akan terbentuk matrix yaitu merupakan suatu tempat

asal tumbuhnya tulang yang baru, disebut dengan phase-
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regeneratif; dan proses selanjtnya terbentuk pula phase

konsolidasi, dimana akan terbentuk tulang yang sebenar-

nya.

3,7. Komplikasi - komplikasi yang ditimbulkan dari fraktura-
yang dapat dilihat secara radiologis yaitu @

- radang : merupakan peristiwa akutvberupa osteolytic di-

sekitar lokalisasi fraktura, dengan adanya radang ini,

biasanya callus terbentuk minimal, karena rusaknya os-

teoblast.
ditandai bila pergeseran fragmen fraktura -

- Non Union :
terus terjadi, maka hyalin Cartilage terlalu banyak ter
bentuk; sehingga primary bone kurang sempurna dan akhir
nya merupakan sendi yang tersendiri.

Akibat dari non - union ini dapat terjadi pseudo arthro

sis, dan lebih hebat lagi dapat terbentuk neo arthrosis.

- Dis Union; disebabkan karena vaskularisasi yang Jjelek -
setelah terjadinya fraktura; dimana ujung fragmen necro

se, sedangkan callus tidak terbentuk pada keadaan ini,

dan Neo articular terjadi pula.

- Mal - Union; apabila fraktura terjadi pada tulang yang-
berdekatan / berdampingan; disini terjadi empat fragmen.
Callus yang terbentuk menjadi satu, sehingga pada akhir

penyembuhan keadaan ini tetap dipertahankan.,

- Bone Atrophy; akibat immobilisasi yang terlalu lama
ataupun rasa nyeri pada daerah fraktura, maka pergera -

kan menjadi
SKRIPSI g ter Bﬁc?v@%)& DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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Hal ini memungkinkan terjadinya pertumbuhan yang ter
hambat dari otot maupun tulangnya.

Tulang menjadi osteoporosis; pada rontgenologis ter-
lihat berkurangnya trabeculae; dan densitas tulang -

berkurang juga. ( 7 )

- Menurut Mayer J.V. Lacroix and H. preston hoskins -
( 1959 ), berbagai komplikasi yang menghambat proses
penyembuhan fraktura yaitu :

Decubitus, terjadi karena hewan - hewan yang terus -
terusan berbaring pada 1antai'yang keras, atau balu=-
tan Gips yang membuat suatu tekanan dan mengakibat -
kan laesi pada kulit, adanya tetanus; Pseudo Arthro-
sis yang timbul bila proses penyembuhan fraktura ter
lalu lama, pembentukan callus menjadi lambat sekali;
sehingga terjadi celah diantara kedua tulang yang pa
tah tersebut, yang lama kelamaan akan timbul suatu -
sendi yang baru, timbul karena adanya pergeseran,

Sendi yang kaku Jjuga dapaﬁ menghambat proses penyem-

buhan. ( 19 )
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Bentuk bentuk dsri frskturs.

FRACTURES

Keterangan :
A Fractura tranversal

B Fractura oblique
C Fractura berbentuk Spiral

Sumber : Leonard, E.P. 1971. Orthopedic Surgery of the dog
and cat. 2th Ed. W.B. Saunders Company Philadel -

phia. London. Toronto.
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Gambar I1Ib : Bentuk bentuk fracturs.

Keterangan : A. Fraskturs ysng kompleta.

B. Frskturs ysng mengslami tsriksn.

Sumber : Leonard, E.P., 1971. Orthopedic Surgery of the dog
and cst, 2th Ed. W.B. Ssunders Compsny Philadel -
phis. London. Toronto.
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Gambsr IIIc : Bentuk bentuk frakturs.

FRACTURES

Keterangsn : A. Fracturs fis§ura.
B. Green Stick Frsctursa.

Sumber : Leonsrd, E.P., 1971. Orthopedic Surgery of the dog

and cat. 2th Ed. W.B. Ssunders Company Philadel-

phis. London. Toronto.
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BAB. IV.

FRAKTURA OS - FEMUR.

Fraktura Os Femur atau patah tulang paha;

Pada anjing os femur yang patah akan lebih sering dari tulang
lainnya.

Fraktura dari diaphysis femur sangat sering mempunyai kompo -
nen torsio, hal ini adalah penting bilamana kita mempertim -
bangkan bagaimana menangani fragmen, dan kekuatan - kekuatan-
apa yang dapat diatasi untuk mencapai stabilitas.

Os - femur anjing cenderung untuk terpecah kecil - kecil dan-
hancur bila fraktura diakibatkan oleh fissura longitudinal.
Pengetahuan tentang bentuk normal femur dan seluruh kemiripan
dengan batas anatomis dan pendekatan operasi ketulang adalah-
perlu untuk diingat.

Pertimbangan yang hati - hati kearah asepsis tehnik atrauma -
tik, pengeringan luka yang tepat, dan pemeliharaan supplay da
rah kebagian fragmen frakfur adalah sangat menentukan untuk-
suksesnya penanganan operasi,

Adapun prinéip umum tertentu yang harus diingat bila memperba
iki fraktura adalah : rekonstruksi anatomi, pemeliharaan vas-
kularisasi serta fiksasi dalam yang baik (tidak bergeser).(6)
Berikut ini akan kami perlihatkan mengenai frekwensi kejadian
-fraktura os - femﬁr pada anjing yang kasusnya kami ambil da-
ri kejadian fraktura os - femur anjing dipoliklinik hewan ke-
cil Fakultas Kedokteran Hewan Unair, Jalan Stail No. 3 Sura-

baya.

N
[9))
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DAFTAR TABEL

Tabel 2 1.

Frequensi kejadian fraktura femur pada anjing dipo-

1iklinik hewan kecil FKH. Unair dari tahun 1976-1981

! FRAKTURA

Bangsa anjing ~ Frak.! Frak.! Frak.! Frak.! Frak.
kaki !rahang! tibia!digiti!tarsal! meta !Tul.

!

Frak. !Frak. !Frak. !Frak.

! femur !umum.

‘depan ! ! ! ! !'tarsal!pipi ! !
. Anjing biasa! 15 ! 1 ! b ' o1 ! - ! - I el 37 % 22
'« Anj.spaniel ! 2 &1 .1 - ! - ! - ! - ! - 34- 3
B. " Boxer ! 11 9 1 |= 1 &« 1o =8 = 0 = | 688
te " Gembala ! St 2 | o ' -1 o T o o 61 3
Jjerman(AGJ) !
5. Anj.Chow=2 ! - ! - ! - ! - ! - ! - ! - 1 31°0
rier. !
17« * Pincher ! - ! - ! - ! - ! - ! - ! - 1.9
Hoo % Fakingese! . ~. L = . |=. b ln o f P = foomilin)..d
S. " Pomera - ! 3 1 - ! - ! = ! e ! o, 1 poen ' 1 3
nian, !
10, " Poedel ! - ! - ! - ! - ! 1 ! - ! - - ! 1
11, " Doberman ! - 1 = ! 1. 1 = ! = § = § = S
21 3 6 1 2 2 1 57 36
27
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fraktura umum
% tase kejadian fraktura femur = x 100 %
fraktura femur

=38 x 100 % = 63,1 %
57

Sumber : Data pada poliklinik hewan kecil FKH. Universitas -

Airlangga.

- Mengenai penyebab umum dari pada kejadian fraktura ini ada
lah karena " Trauma " ( 14, 22 ).
- Sebagai perbandingan lainnya kami Jjuga telah membaca kasus

yang terdapat pada klinik hewan kecil Fakultas Kedokteran-

Hewan New York; dimana fraktura os femur menempati frekwen

si yang terbesar pula . ( Tabel II Yz ( 16 )

Tabel :-2

DISTRIBUSI DARI FRAKTURA PADA TUBUH ( ANJING & KUCING )
( DARI L4146 KASUS FRAKTURA )

! Lokasi !% Frekwensi ! Lokasi ! % Frekw,
i

! Femur i t 25,8 ! Tibia & fibula 10,2
Anggota ! Shaft & ! ! !

! Condyles! 19,0 ! Tarsus ! 0,6
pelvis. ! Neck & ! ! !

! Head. ! 6,8 ! Meta Tarsus ! 1:

! Patella ! Uy 1 ! Phalank ! 0,9

! Scapula ! P ! Radius ! 5e
Anggota ! Humerus ! 6,9 ! Ulna ! 3,7
Pektoral K oShaft ! Bt ! Olecranon ! O,L

! Condyles! 152 ! Carpus ! g5

! Radius &! ! !

! Ulna ! 9,8 ! Metacarpus ! 1,8
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| ! Calvarium ! 1,4 ! Pelvis ! 22,6
ji Skull, ! Maxilla ! Qy 7 ! Ischium ! g Py 4
spine & ! Mandibula ! 6,3 ! Acetabulum ! g =
pelvis, ! Spine J 5,7 ! Pubis ! 1,1
! Rib's ! 148 ! T1lium ! 18,1
] ! | {
i
]
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Anatomi dari Os - femur :

Os - femur ( tulang paha );

Tulang ini membentuk sudut 70° - 80° dari garis horizontal-
bentuknya adalah pasang yang panjang dan lebar.

Bagian medial dari pada Epiphyse - proximalis terdapat sebu
ah kepala sendi yang disebut Caput femoris.,

Caput ini berbentuk peluru, dibagian medial terlihat sebuah
lekuk Fovea capitis yang dihubungkan dengan pita.
Disekitarnya caput disebelah distal terdapat leher dari pa-
da femur disebut collum femuris.

Disebelah lateral disekitar caudal dari epiphyse proximalis
terdapat sebuah benjil tulang yang agak besar disebut ben -
jol berputar besar atau trochanter mayor yang berguna untuk
pertautan otot, ‘

Benjol ini terdiri dari bagian muka dan bagian dalam (bela-
kang), bagian belakang sedikit lebih tinggi dari pada bagi-
an muka.

Bagian belakang trochanter mayor disebelah dasar terdapat -
sebuah lekuk disebut fossa Trochanterica.

Bagian tengah (diaphyse) disebut corpus terdapat sebuah le-
kuk yang dalam yang disebut fossa plantaris atau fossa su -
pracondyloides.

Tuberositas condyloides sebelah medial terletak di ventral
dari sulcus femoris dan merupakan origo dari musculus gas -
trocnemius ( betis ).

Sedangkan tuberositas supra chondyloidea lateralis terletak
dilateral dari Fossa plantaris Jjuga tempat perlekatan muscu

lus gastrocnemius.
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Disisi lateral diatas fossa plantaris terdapat benjol tulang
yang cukup besar disebut " Benjol berputar ke III " atau tro
chanter septius, yang digunakan untuk pertautan otot.
Disebelah medial dari diaphyse proximalis terdapat sebuah -
benjol kecil disebut trochanter minor yang berguna Juga un-
tuk pertautan otot.

Dibatas muka yang medial dan muka belakang terdapat lubang -
lubang untuk pembuluh darah disebut Foramina nutrium, dibagi
an cranial dari epiphyse yang distalis didapatkan sebuah mu=
ka sendi untuk menutup tempurung lutut atau patella.

Sedang dibagian belakang didapat muka sendi untuk tulang ke-
ring, muka sendi yang sesuai dengan tempurung lutut mempunya
i dua tepi yang berbentuk katrol dan berdiri hampir sejajar-
serta dipisahkan oleh sebuah alur.

Alur / sulcus serta kedua muka dari tulang katrol tadi mempu
nyai lapisan tulang rawan disebut Facies Patellaris.

Facies ini sesuai dengan muka sendi ini terdapat sebuah le-
kuk yang disebut fossa supra patellaris.

Muka sendi untuk tulang kering ( os Tibia ) mempunyai dua =
buah kepala yang disebut Condyl; yang sebelah medial disebut
Condylus medialis dan lateral diéebut Condylus lateral.
Kedua condyl ini dipisahkan oleh sebuah alur / lekuk yang di
sebut fossa Inter condyloides.

Didalam fossa ini kita dapatkan alur sebanyak tiga buah yang
berguna untuk pita - pita muka sendi dari pada condyl late -
ral dan medial, yang dihubungkan dengan patella pada facies-
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patellaris oleh dua buah tulang yang berbentuk tulang rawan
disisi condyl; mempunyai ujung yang disebut Epicondylus.
Epicondylus ini ada dua bagian yaitu lateral dan medial, -
yang berguna untuk pertautan otot - otot.

Condylus lateralis mempunyai lekuk yang dalam yang disebut-
Fossa Musculi Poplitea yang berguna pula untuk pertautan -
otot,

Diantara condylus lateralis dan tulang katrol lateral, ter-
dapat lekuk yang dalam, disebut Fossa Extensoris yang ber-
guna untuk menghubungkan otot - otot pelurus / musculi ex-

tensorius. ( 11, 12 )
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A. Fractura Caput dan Collum Femoris.

e

SKRIPSI

Batasan.

Fractura - fractura ini bisa diklasifikasikan sebagai:

- capital fractura ( pada caput )

- epiphyseal fractura ( sepanjang garis epiphyse ) -
atau

- neck fractura ( pada collum ).

Tergant..g dari lokasinya ( lokasi garis fractura ) -

bisa diklasifikasikan :

- intra capsuler atau,

- extra capsuler.

Kejadiannya.

Fractura didaerah caput femoris dan collum femoris se
banyak 6,8 % dari semua fractura.

Kejadiannya jauh lebih banyak pada anjing yang beru -
mur dibawah satu tahun dibandingkan pada anjing - an-
Jing yang tua, yang dapat meningkatkan kejadian pemi-

k...
sahan epiphyseal diatas collum.

Etiologi.

Sebagai akibat dari trauma yang tak langsung, melalui
femur, baik itu fractura caput atau collum, dengan ca
tatan bahwa posisinya baik didalam acetabulum.,

Jika karena suatu $ebab kedudukan caputnya tidak baik
, hal ini bisa menyebabkan tertekan keluvar dari lu -

bang sendinya, yang menyebabkan luxatio. ( 16. 19 )
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d. Pathologi.

SKRIPSI

Menurut Miller bahwa suply arterialnya secara garis be
sar adalah sebagai berikut;

Ramus obturatorius dari z. femoralis profunda, mensup-
ply Collum femoris dan bagian Caudal dari Capsula arti
cularis persendian Coxae,

Arteri femoralis cranialis mengadakan bifurcatio pada-
Collum femoris, dan ramus ascendens nya memberikan b- -
nyak ranting - rantingnya ke bagian Cranial dari capég
la articularis Coxae.( L. 16 j

Sirkulasi darah didelam fraktura intra capsuler adalah
merupakan faktor yang sangat penting pula.

Meskipun sistim Vaskularisasi untuk persendian paha pa

da anjing ini belumlah diselidiki sebagaimana mestinya.

Ini hanya berupa penelitian yang sederhana saja.
Pada fraktura epiphysizl dimana ligamentum teres tetap

utuh, dijumpai caput tetap normal tetapi collum menga-

|

lami aseptic necrosis. :

Hal ini menunjukkan bahwa sirkulasi darah didapat mela
lui ligamentum ini.

Banyak pertentangan - pertentangan, apa sesungguh
nya yang menyebabkan aseptic necrosis tersebut. ‘
Dikatakan karena necrosis tersebut berhubungan secara-
langsung dengan sirkulasi darah, kerusakan yang meluas
pada capsula, akan menyebabkan leher femur necrosis -

dan mungkin Jjuga kepala femur necrosis Jjika ligamentum
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teres juga rusak.
Bila sirkulasi capsule terpelihara baik, barangkali ne-

crosis tidak terjadi. Yang pasti ada suatu sirkulasi -

melalui penarikan tulang pada daerah ini, tetapi ini ha
nya bisa effective bila ujung fractura berada didepan -
nya.

Lebih logis lagi mengassumsikan bahwa penyembuhan yang
berhasil itu karena masih terpeliharanya sirkulasi cap-
suler yang baik dan bahwa kegagalannya disebabkan oleh-
tidak cukupnya sirkulasi capsuler,

Tidak diragukan lagi bahwa sebagian dari supply da
rah datang melalui periosteum, tetapi karena supply ini
datang dari satu arah saja, maka letaknya periosteum =~

akan menghambat supply darah lebih jauh ke segment pro-
ximal,

Jika fractura yang‘terjadi extracapsular, sirkulasi ma-
sih tetap terjadi Qada kedua sisi dari garis fractura -
dan ada kemungkinan pényembuhan yang lebih mudah.

Suatu kesimpulan yang sukar dimengerti sering kali

terjadi dalam hubungannya dengan aseptic necrosis pada

collum.,
Bila perlukaan telah berlangsung selama beberapa minggu

s necrosis bisa meliputi trochanter major dan bahkan se

bagian kecil dari batang proximal.
Karena ketentuan ini hanya didasari pada observasi radi
o grafi, maka mungkin sekali hal ini lebih menyerupai -

SKRIPSI i ;  JRAGNOSA DAN PENGOBATAN. . . HASDIANAH HASAN ROHAN
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Sekalipun demikian telah dapat dilihat bahwa pada pengo-

batan dan prognosa, perubahan tulang ini mempunyai penga

ruh secara langsung.

Tanda - tanda.
Anjing - anjing yang lebih tua dengan fractura pada col-
lum femoris cenderung untuk lebih menunjukkan tanda -
tanda yang lebih nyata, dibanding anjing - anjing muda -
yang mengalami capital / epiphyseal fractura. Daerah -
pinggul biasanya memberikan gerak adduksi, dan flexi pa-
da persendian lutut dan persendian tarsal. Ada rotasi ke
luar dari paha dengan femur mengarah kebawah.

Trochanter major terangkat dan berputar oleh karena dif-
fuse swelling ( pembengkakan oleh karena mengalami diffu
si ). Rasa sakit yang hebat dapat timbul bila anggota =~
gerak belakang dimanipulasf, meskipun biasanya memang ku

rang tahanlbila dipegang secara demikian.
Suara crepitasi bisa terjadi bila meluruskan dan memutar
kaki belak;né. Ketidak tahanan terhadap gerak abduksi -
adalah suatu tanda differensial yang baik bila diduga me
ngalami dislokasi.

Jika anJing dianesthesi dan punggungnya ditempatkan
pada meja, panjang kaki belakangnya dapat dibandingkan -

satu sama lain.

Bila kaki belakangnya dipegang dalam posisi tegak, kaki

yang terluka akan lebih pendek; jika dipegang dalam posi
si horizontal, keduanya akan kelihatan sama panjang.
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Collum femoris dapat diuji dengan meletakkan anjing pa
da sisinya, sehingga femur dapat digerakkan dalam posisi -
ini. Tekanan digital péda femur agkan sering menghasilkan -
gesekan dan persendiannya terass tidsk stabil.

Pelpasi yang dalam dengan ibu jari diantare Trochanter ma-
jor dan tuber ischii skan menunjukkan bzghwa femur tidak ber
sumbu pafa persendian pahe bila ber agbdulisi; gblduksi rotasi
terjadi pada sumbu panjengnya, atau juge vadsa flexi dan ex-

tensi.

fo. Diagnoss,.

Sebelum membuat cdiagnosa adalah penting bshwa Roentze—
nogram c&ibuat untulz memperlihatkan tanda - tandz physic déon
menentukan setiap faktor komplikasi.

Pasien hendaknya dianesthesi dan punggungnyz ¢itempatkan pa
da meja sinar x. |
Anggota gerak belakangnya hendsknya diluruskan dalam garis-

horizontal dan keki baweh dianskat sejajer dengan pinsoul.

0

Ieki belakangnys ditahan sehingea tepi lateral patells ter-
letak pada garis Vertikal seperti juga tepi lateral dari fe
nur .

Conusnya hendaknya dipusatkan Giztas pinggul yang terluks.
Suatu Roentgenogram yang baik dapat menetapkan ¢iagnosa, Pa
Ca posisi seperti ini.

Jika ter@apat keragu - raguan, pengambilan gambar yang ke —

dua bisg dilakukan.
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membentuk pemotongen terbuks dengan incisi kulit yang dimu-
lai dekat pertengahan dorsal, menjelang trochanter major, -
dan berakhir dekat pertengshan paha.

Incisi dilanjutkan, seperti dituliskan pada prosthesis ping
gul. Capsulnys biasanys tidek perlu dibukas, karena fraktu-
ra gkan terlihat ketika mencapai capsule.

Sebugh intra medullary pin kemudian disisipkan melalui cor-
tex lateral dari femur tepat dibawah trochanter major pai i~
suatu sudut yang alan membawa suatu titik kontak dengan dol
lum fenmur pada suatu posisi pemoténgan. Pin kemudian ditan
capkan melalui collum ke caput femoris, untuk meyakinkan -
bahwa tidak gkan ber penetrasi ke metaphysis. Pin yang lain
kemudiasn ditempatkan Cenzsn struktur yang sama, tetapi vada
suatu sudut yang mengara=h ke pin yang pertama. Setelalh penu
tupan dari incisi keduz nin tersebut hendaknya dipertautkan
satu samza lain dengzn sehugh Kirschner bar.

Bensng kswst dengs=n pensnpang keeil ( 0,050 inch ) telan

st
o % " A
gungkan dengan sukses nséo breed = breed anjing dan kucing

-

yang lebih kecil. Iiu= buzh lubang yang convergen pertama -
tama dibuat dengen cebuah kewat kirschner yang halus melelu

i bagian distal collum <nn trochanter dengsn suatu arsh | -

yang mengarah kebelalan: akan terpusat padg sisi fraltturs

Fl)

i

(J

kemwdian dipasang dengan handdrill Ce-

Kawal - kawat bens=ng
ngan kecepatan pelan / rendah, Bila telah sampai ke titiic
fraktura, dibuat pemotongan yang sangat cermat. Kemudizh pe

nang benang kawst dJdimascultkan kedalam caput dengan memutar-

SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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hand drill pelan - pelan sampai mencapai tulang sub chondral.

Kedgleman dari pgggtrasi kawat hendaknya Gitentukan se-
cara tepat sebelum drilling, sehingga cartilago articularis-
nya tidak sampai rusak.

Penting sekali bahwa kawat - kawat tersebut dipasang pa
da caput dalam arah yang devergen untuk menambah kekuatan pe
nahannya.

Kawat - kawat tersebut dipotong dekat cortex lateral dari fe
mur dan dibiarkan tetgp didalam tulang, sekurang - kurangnya
bila tidgk memberikgn indikasi pada waktu berikutnya.

Pendekatan yang sering dilakukan adalah pendekatan arsh
dorsal dari Brown.

Pendekatan dorsal dari Brown dengan cara Incisi kulit dimu -
lai dekat garis medial dorsal dan terus keatas trochanter ma
jor sampai kira - kira pertengahan pagha.

Transeetion ( seksi melintang ) dari m. fascia lata akan ter
lihat mm gluteus dan vastus lateralis. Pada suatu sagat, mm.
gluteus terpisah secara nyata dan tendo dari insertionnys -
terpotong sekitar satu em.dari trochanten.

Hal ini dgpat memberikan kesulitan dalam penyatuan kembgli -
bila incisi ini ditutup. Bila m.m gluteus dibuka, capsula -
articularis akan terlihat. Karena n. ischiadicus melintasi-
tepat dicaudal dari persendian dan trochanter major, meka ha
ruslah berhati - hati supagya tidak melukai-bagian tersebut.

Nervus ini terletak tepat dicaudal acetagbulum dan sa -~

ngat peka. Perlukaan pada nervus ini akan sangat berbghaya-
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jika pada fraktura extra capsular, kadang - kadang lebih -
mudgh merapikan dan meluruskan tulang terlebih dahulu, se-~
belun dilakukan penggerakan dari segment proximal. Ini di
lzkukan dengan memutar femur ke arah luar sampai collum -
vang mengalami frakture dapat dicapai. Sebgliknya pada -
frakturs intracapsular, diperlukan pertama kali penggera -
kan dari segment proximel. 7
Karena keanekes ragaman kondisi dapat terj-3i pada segment-
proximal, mungkin perlu untuk memisahkagnnys dari capsul -~
atau lig. teres atau dipisahkan éama sekali kecugli bebe-
rapa pertautan jaringan ikat.
Sekali ie dipindahkan / digerakkan, capsula dan ligament -
diluruskan serespat mungkin ke acetabulum sebelum dimulei
penutupan.

Dalam kasus pateh yang berat, collum ( leher ) dari -
pada tulang harus dipotong melintang ke ar'sh capsul.
Hal ini dapat dilgkukan dengan gergaji gi%gi atau dengan -
gergaji tulang yang sederhana. ‘

Sesudah cagpsulnya dikeluarkan dan femur diputar kelu

ar sehingga caput femur terlihat semua. Garis pemotongan-
harus dekat dengan batang femur sehingga sisa potongan a-

kan licin. Peredaran dari batang yang bermedulla bissanya

dapat dicegah dengan malem tulang atau Gelfoam ( Up john )
Penutupsn pencekatan cari dorsal, membutuhkan lebih -
banyak perhatian sebab adanya pemotongan otot gluteus.

Otot -~ otot tersebut harus ditempatkan secars baik ke tro-
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chanter major; dengan beberapa penusuk.
Penjahitan yang terlalu banysk ~ dapat melemahkan penutupan.
Penusuk Mattress dsri kawat berdismeter kecil baik untuk di-
pergunsgkan. Penusuk ini dapat melalui lubang yang sudah di
bor sebelumnya pada tulanzg, atau daspat ditempatkan pada per-
leketan otot fibrous.

Biasanya beban berat akan terangkat juga yang dalam wak
tu yang cukup lama oleh penderita, sehingga immobilisasi ka-
ki tak perlu.

-

Pembebagsan dari balubtan luar dan kayu belat adalah berguna -
bagi sirkulasi ke kaki seperti halnya penghilangan bahaya -
torsio karena pembglutan yans menyebabkan kekaskuan. ( 4, 15

, 165 24 )

B. Kepatahan dibagian Proximsl.
a. Definisi
Kepatahan dari femur yang terjadi pada 1/3 atas dari Dba-
tang, biasanys didaersh trochanter minor. Dalem beberaps
kejadian terjadi pads trochanter major dan kejadian lain-
ada pemisghan pada bagian epiphyse.

De Kejaldian

-

padz batang femur sebanyak lebih dari 1/5

Bila kepatghan
bagian dari kejadian patah pada anjing dan kuecing, maka-
netah pada bagian proximal merupakan proporsi yang terke-

cil dari proses kepatahan tersebut.

SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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Gesmbar : V. Fracturs csput dsn Collum femoris.

Ketersngan : Bagian Epiphyse femur ysng retsk dengan sebagi-

an leher (collum) ysng necrosis.

Sumber : Leonard, E.P. 1971. Orthopedic Surgery of the dog
and cat, Zth Ed. W.B, Saquers Company Philadel-
phia. London. Toronto.
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Gambar VI : Persendian panggul mendekati bagian
dorsal dari Brown pada fractura |
caput dan collum femoris.
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Keterangan : a. Cara melakukan incisi kulit
b. Lapisan Superficial
c. Lapisan atau bagian profoundal

Sumber : Leonard, E.P. 1971. Orthopedic Surgery of the dog
and cat. Zth Ed. W.B. Saunders Company Philadel -
phia. London. Toronto.
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c. Etiologi :
Patah pada daerah ini biasanys terjadi sebagai ekibat ke-
kerasab yang langsung, yang paling sering tentunya adalah

tabrakan dengan kendaraan yang berjalan.

d, Pathologi :
Kepatshan yang kecil - kecil adslsh sering, tetspl patah
gabungan jarang terjadi pada bagian proximal, kemungkinan
‘ disebabkan bahwa bagian atas adalash pencek dan terbungkus
oleh otot secara ketat. Trauma pala otot biasanya luss,
walaupun perdarahan adalah lebih sedikit dibandingken pe-
da bagian bawgh. Begian atas terputar karena kekejangan-

otot.

es Tanda - tandag :
Tande - tanda mungkin sama pada bebergpa hal dengan luxa-
sio dari persendian coxafemorzl atau patsh pada leher.
Kaki menggantung dan timbul kepincangan
Ada gyunan yang tak terkendsli dari anggota gerak, bile-
hewan tersebut bergerak. Keki diperpendek pada posisi ber

diri. PFragment bagian atas berflexi, abducti dan terpu-

ter karena tarikan dari nmusculus gluteus. DBagian bawsh -
berptndegh tempat kearah atas dari depan. Sakit biasanya-
bukan merupakan tanda yang berarti, kemudshan manipulasi-
dari kaki tergantung pada tingkat perubahan tempat dari-
bagian distal dan lamanya kxoncisi itu berada. Karena sete
lah terjadi patah, segment bawah masih bisa bergerak, te-
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f. Diagnosis
Diagnosis terakhir harus dibuat dengan roentgenogram, se
dangkan gejala - gejala dipakai untuk membuat diagnose -
yehg darurat.
Prognose :

Prognose adalah baik pada kasus yang tak ads komplikasi,

Pengobatan i

0
o

Patah dzri trochanter major dapat diperbaiki dengan pe -
ngeboran dan penjehiten dengan kawat monofilament INo.30.
Biasanya dua jahitan yang diletakkan secars baik dapat

menyokong posisi ini.

Bilamana batang proximal patah, fixasi dapat cdisem-
purngkan dengan pesku Kuentscher, setelah dilgkukan
pengambilan terbuka. Sering kali pada bagian
proximal terlalu pendek untuk penyisipan dengsn sepa-
ruh pasak. Walazupun ruji sepeda atabikawat kuentscher -
tertentu dapat dibor melslui trochanter major dan kemudi
an dibengkokkan untuk menyokeng batahg passk Stader.

Kawat sangat baik bilg dibor dari bagian medizl trochan-

ter melalui cortex lateral diargh ventral sehingga dipe-
rolel hesil yang baik dari segment. Separuh pasak Capat

disisipkan pada sepanjang babtang pasask dan diikat kesans

untuk mencegsh rotasi dari sumbu panjang.

Jika kepatahan tidak mengenai leher femur, kemung -
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e———————————————————————————————————




IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGG

kinan dapat menyisipkan susuk ( pasak ) paruhan dari Kers
chner sebanyak dua buah, untuk membentuk rapatan padas ba-
gian atas. Dengan menyisipkan sebuah passk kedalam tro -
chanter pada sudut tajam kearah baweh, dan satunya mela -
lui batang atas masuk ke leher dengan sudut kecil yang me

ngarah keatas.

Padea kealaan dimana ala kepatahan pada leher dan ba-
tang proximgl dari femur, telsh diadakan tindakasn dengsn
menyisipkan autogenousrib melalyi lubang yagé telsh dibu-~
at terdshulu pada fosse trochanterica dan memasvkkannyzs -
kedalam posisi pasak intermeduller. lengikuti prosedur -
reduksi terbuka, magka leher femur yang patah dapagt di per

baiki dengan prothesis Brown. ( 16, 20 )
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C. Patash Pads Bagian Tengsh.

a) Definisi
Patsh basgian tengsh dsri femur secsrs sederhsns di-

klasifikssikan sebagai patsh ysng terjsdi di seper—
tigs tengsh dsri femur.
b) Kejsdian :

Terjadi psds snjing dasn kucing dalam

Patsh pads bagian ini adslsh ysng psling umum dan ke

segala umur.

J
mungkinsn merupskan setengsh bagisn dari seluruh pa-

tsh femur yang terjadi.

¢) Etiologi :
Adslsh bentursn ysng lsngsung.

d) Pathologi :
Terdapst kerusaksn jaringsn yeng hebat dan perdsrsh-
an, yang menyebsgbksan kebengkskan pade dserash patsh

tersebut dan oedemsa peda bagisn distal dsri kgki.

Biagssnyae kepatshan ini adselsh trasnsversal stau me -

lintsng. Hanys kadsng kadsng merupsksn gabungan ter
Ada salsh letsk yang nysts den pergeseran ,

merang-

sebut.

yang cenderung merussk jsringan lemsk, yang

sang grsnulasi berlebihsn di dsersh ini. Pads bebe-

rgpa kasus, fascia atau otot terdspat ditengah di -

antars ujung ujung ysng patah.
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e) Gejals :
Pembengkskan adalsh gejsls yang sering, disertai de-

ngan rsss ssgkit dsn crepitus. Anjing berbaring de-

ngan posisi sesrsh tempst yang ciders;ini adalsh ge-

jels yang umum dsri kepstshsn. Bsagisn proximsl dari

fremur dslasm keadssn semi flexi, abduksi dan sedilit

terputar. Bagisn distsl tertsrik keasrsh pshs dengan

pergeseran letsk dibegisn caudal.

f) Disgnosis :
Rontgenogram lstersl harus dismbil supays menguatkan

disgnose. Seringksli keagdssn ini dibust dengan le-

tak pasien psdas posisi dorssl.

untuk menghasilkan roentgenogram, karens sulit untuk
Gembar

Kegdaan ini disenangi

mengangkatkan kski yang ceders secars penuh.
an prospektip dsri rontgenogram sdslsgh sering terja-
di. Jiks dicurigsi sdsnys komplikssi pelvis, 2 buah
gambar harus dibuat, iatu pade posisi ventro dorsal

untuk pelvis dan satutpada posisi lstersl dari kaki.

g) Prognose :
Prognosis yang baik dapat diberikan sebsgb pasda dse -
rgh ini femur bissanys sembuh dengsn bsik., Kompliks

si psds bagisn tengsh ini adslsh buatsn magnusis, dan

depat dihindsrkan dengsn methode ysng benar yang di-

sertai dengsn pembedshan yang sseptis.
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h) Pensngsnan :

Pembetulsn letsk dsn fiksssi dsri bsagisn tengsh ini

dapat dilskukan dengsn berbsgsi csrs, tergantung ty-

pe patsh dsn ukursn dsri pasien. Jarang pembetulan

letak dan fiksassi dengsn penyesusian bagian begisn

satu dengsn lsinnys.

Pads pateh yang transversal, psssk intras medullar da
Je~

ri Kirschner memberikan hssil ysng sangst baik.
nis kepatshan ini tidsk tergelincir sesudsh pembetul
an, dsn jsrang menyebabksn kekuatiran terhsdsp rota-

si tulsng panjsng, karens ujung ujung tulang yang pa

tah cepat bersatu.

Lebih mudsh melskukan reduksi terbuks dan
Setelsh kulit diincisi seca-

menyisip

pasak secara terbalik.
ra lsngsung distss fremur dsn kirs kirs pada seluruh

panjsngnya, fascias lsts dibsgi sehingga biceps femo-

ris dspat terlihat dibelskang, dan vastus lesteraslis

didepan, untuk mensmpskksn bagian yang patah. Pasak

dimulsi dari csnslis medullsris pads ujung distal,

dari bsgisen proximsl, dasn muncul di fossa trochante-
rica. Setelsh kulit diincisi psds tempst ini, pasgk
dimssukkan hinggs ujung ysng tumpul rats dengan ba-

gisn yang patsh. Sesudsh reductie dilskukan, ujung

tumpul dsri passk didorong kedslsm cagnalis medulla -
ris bsgisn distal sehinggs menespai condyle. Kemudi-

an ditsrik sedikit dsn potong, didorong lagi  keda—~
DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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Kedus ujung pasak sdalsh tumpul, sehing

lam dengsn kust.
Bile kesem~

ga kemungkinan kecil sekgli untuk berpindsh.
buhan sempurns, pasak dikelusrkan dengsn memotong kulit

distas fossa trochanterics dan dicsbut dengsn penjepit

steril.
Bils garis patsh lebih besar lagi dari 45° terhs-

dep geris transverssl, methode ini harus dirubsh untuk me

nenuhi kebutuhan sdsnys patsh ysng melintang. Kecuali gs
ris ini cukup bergerigi untuk mencegsh gersksn menutar
bile kedus bsgian itu terpadu; Pergesersn sdaslsh masalsh
vang persh bagi patsh yeng melintsng. Hsl ini depat di-

atasi dengsn menggunaksn psku Krentscher atsu penjepit ks
yu setengsh passk.

Tempat tempat pokok untuk penggunssn pasak parub

sn pads femur adslsh trochenterics major dan patells.
Sesudsh penempstan kedus bagisn ini, maks penempatan dae-~
rgh lsin menjadi mudsh., Pertaema, p&sek disisipkan tepat
dibagisn distsl dari crista trochanterica dan pssak kedus
bagian

pada bagian femur, Titik ysng berlswenan dengan

tengsh dari patells dan digsris tengsh longitudinagl fe -~

mur, adsalsh tempst penyisipsn passk keempst, dan yang ke
tigs disisipkan tepat diproximalnyas. Pads snjing dibswsh

dus puluh kilogrsm demikisn jugs kucing; maka Thomas

Splint dengsn tariksn skeletsl dapat dilskuksan.
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Tempat untuk menyisip pasak penuh ysng digunskan
untuk Thomas Splint, ditemuksn dengsn menentukan tempat
patells. Tempst kirs kirs untuk passk adslsh titik  di
condylus lateralis, dimans sustu goeris ysng melelui pu-
sat patells berpotongan dengen garis tengesh batang fenur.
Jiks ada pergesersn tempat kebsgisn caudal, yang berat pg
ds bagisn distsl, mska perlu untuk disisipkan pasak tepat
dicrsnisl dsri titik ini, supasys dapat melskuksn  rotasi

vang tepat dari bsgisn distal.

Sesudsh penyisipan, psssk dibengkokkan kesudut
sebelsh ksnsn, pada bsgisn medisl dan latersl dari kaki,
serta ujung ujungnys ditutupi dengsn lspissn yang tipis

kemudian diikat kuat.

Penutup dapst dibust dsri sepotong batang alumini
um yang kursng lebih tigs inchi psnjsngnys, dengan lobang
yeng dibor dekat tisp ujung, untuk penempatsn ujung ujung
pasak.

Pensriksn depst dengsn pemberiasn pits karet, ber-
jalen dari penutup ke bstsng penjepit. Care lain untuk

memperoleh pensrikan, adalsh melalui pengsgunsan kawat no.

19 yasng dspst diperketst dengsn dipilin.

Penjepit hsrus dibust sedemikisn rups sehinggas o-

Ttot gastrocnemius relsxssi, karens itu membebasksn ba -

gian distal fémur, sehingga dapst berputsr sesuai dengan

tempatnya. Hsel ini disempurnsken dengsn menflexi persen-

dien lutut dan merentangksn sedikit pergelsngan kaki.
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- Pengecilen yang extensive (pertsutsn), sangst baik

ditangeni dengsan penjepitsn hslf-pin (separuh pasak).
Pengambilan (pengecilsn) terbuka dspst dilskuksn, dan frag
ment tulsng ysng bessr digsnti, setelsh pengambilan dan

fixasi dari dus bagisn pokok. Tulsng yeng patsh tsk boleh

diambil, jiks tidsk Jjsgi terkontsminasi.
kasus, jika periosteum sudsh dilepssksn dsri fragment, ma-

Daglan beberapa

ks dapat dipotong kecil kecil dengsn pemotong tulsng, dan
digunsksn untuk mengisi begisn yang pstsh. Pstah ysng ke~

cil kecil bisssnys lebih cepst sembuh dsri pada patsh yang

trensverssl, karens lebih lusgs permukasn tulang ysng ter—
Tu—-

lihgt. OCallus yang terbentuk lebih besar, dsn resksi

lang lebih besar puls selams proses penyembuhan.
Dalam tshun tshun tersgkhir ini, pemberian plate

yang ditekan, menjadi ssngat populer sebagai methode pe-

nyembuhan kepstshan bstsng femur.
Perlengkapan khusus ysng benysk, demikisn jugs latihsn di-

Jjing.
nyak keberhasilan, kemungkinan ksrens cortex tulang

secara compsrative lebih tebal.

tif lebih tipis.
Beberaps shli menyatsksn keberhasilan ysng tinggi dengan

methode ini pads anjing, tetapi leinnys mendspat bshwa ini
callus

berhssil bsik dslem kasus non - union, dimaens ada

yang bessr dsn penebslsn cortex.

]
butuhksn untuk menggunsksn methode ini, khususnys pads an-

Penggunssn pads msnusia dsn kuds sudsbh dijumpai ba-
yang

Pads snjing, cortex relas-
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Kenyastagnnya, bebersps penegasan bshwa methode ini
tak boleh diterspksn pads pstsh ysng bsru terjsdi. Peme -
lihsrasn yang baik hsrus dilskuksn, untuk menempstkan Jjum-—
1sh yang tepst dsri tsli pilinsn psda sekrup, karena Jiks
tidak terikst cukup kust, makes skasn kelusr; dsn jika tekan

an terlalu kust gksn mengikis cortex.

"Compression plsting" menghasilksn pengecilan pa-
tsh ysng ssngaet tepst, dsn menurunkan pembentukan callus

(6, 16, 20).
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Gambar VII : Fracturs os femur dibsgisn medisl.

Keterangsn : Kepastshasn bagisn tengsh os femur, dengsn ujung

R R R RRRRERRBRRRBBEBEDDSS

yang tajam.

Sumber : Leonard, E.P. 1971. Orthopedic Surgery of the dog
and cat, 2th Ed. W.B. Ssunders Compeny Philadelphis.

London .Toronto. )
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f D. Patah psda Bagisn Distal.

a) Definisi :
Pateh ini mungkin di Suprscondylar, intracondylar,

atau epiphysisl.
Keadsan pasds dus yang disebut terdshulu ke -

banysksn terjadi pasds snjing dewass, dan yang bter—

| akhir ditemuksn pade hewsan muds. Belshan condyle

yeng tunggsl jersng terjsgi, kadang kadsng patah

terlihat seperti huruf " T ", tetspi tidsk sesering

seperti terjadi di Humerus. Kebsnyskasn patsh pads

Supracondylar sdslsh transverssl, wslsupun kadang

f kadsng melintang.

b) Kejedian :
Patsh ysng terjadi pads ujung distsl femur merupa-

‘ kan seperempst dsri semus kejsdisn pstsh pada fe-

mur., Terjsdi pads snjing untuk segals umur, teta-

I\
| Pl nampsknys sedikit lebih sering pads snjing mu-
5 da, dimsnsg patsh ini dslsm bentuk pemisshan epiphy

seal.

c) Etiologi :
Patah psds bagian distal disebszbkan oleh rudapaksa

langsung msupun tsgk lsangsung. Bentursn langsung

oleh kendasrssn bergersk bissanys adalsh penyebsb -

nys, Wglaupun pada peternskan snjing ceders ini

mungkin sebagsai skibat tendangsn dari kuds atsu sa
SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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al)
Qel

Jatuh dasri tempst yang tinggi dan melompat, bi
langsung

anys merupaksn bentuk bentuk yang tak

melibstksn bentursn.

d) Psthology :

Trsuma jeringsn lunak biasssnys berat, bersamgan de

ngan kerusaksn persendisn dalsm banysk kasus.

t

gisn proximsl menembus kulit dibagisn medisl

Pa-

sh gsbungsen tidsklsh bisgss, ujung distsal dari ba-
atau

dorsal dari persendisn lutut dslsm kebanysksn ka-

sSus.
seberat seperti pada petah dipertengshsan

e)

Secsra umum, kepstshan ini tampsknye tidak

batang,

tetapl bagisn distal ysng pendek dan kemungkinsn

keterlibstsn persendisn dspst menimbulkan perubsh—

an patologli yang berat. Dalam kasus pertumbuhan

callus pads persendisn yseng lama, menyebsbkan ke-

kuaten, dan pads kepatzhsn mgjemuk, infeksi dapat

menyebar kepersendisn, karins itu menimbulksn per-

ubshan persendian.

Gejels
Bils pasien bergersk, psngksal ksgki diangkst bersa-

Ksrena rejsnan otot

ma metastarsus sejsjar pshs.
Kebengkal

gastrocnemius, tsrsus sangst dikuskksn,
an adalah sedang peda dsersh dekst dengsn patsh.
Crepitus biassnys sulit didspat karens pemisshsan

deri fragment, fragment basgiasn atss jadi sedikit

HASDIANAH HASAN ROHAN
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diflexiksn, diasbduksiksn, terputar kedslsm, sedang-
kan bsgisn bawsh tergeser kesrah belskang dan di-
flexi pads persendisn lutut. Hsl ini diksrenaksan

tegangsan dsri gsstrocnemius. Sering sds pergeseran

di lstersl dsri bagisn distsl. Teksnsn digital di-

atas daersh patsh menyebsbksn sskit yang sengat, Te

toapi deersh sekitar nsmpsknys kursng sensitif.

f) Disgnose

Pergersksn sbnormal didsersh.lutut mengarsh kedugs-—
] an kepstshsn supracondyle peds snjing tua, dan pe-~
misshsn epiphyseal pads snjing muda. Bentuk persen
dien den kit yang terlokslisir jugas terlihat. Li
: gament yang putus tidsk selslu memberikan gejsls
yang jelass. Sustu :ogntgenogram harus dibust dalam

kasus ini untuk menilsi kerussksn secars tepat.

g) Prognosis :

Jiks ceders ini lebih dari sstu minggu, prognosis

adelsh jelek, hinggs perlu perhstisn. Grsnulasi ada
lsh bsik dan dslasm segals kemungkinsn melibatksn per
sendian patella. Hal ini biss berarti snkvlosis pada
persendisn, atau setidsknyas pergersksn yang terbatas.
Pads kssus yang diperbsiki secsaraz swal prognose sa -
ngat bsik, dan psngksl kski biasanys kembsali berfung

si normsal, ini menystskan bshwa patsh tersebut telsh

diperbaiki secsrs tepsat.
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h) Penanganan :
Patsh pads epiphysesl dspat diperbsiki dengsn menyi

sipksn passgk intras-medullsris type Kirschner, de-

ngan memberikasn jepiten Thomss dan menggunsksn +ta-
riksn rangksp peds snjing dibswsh 20 Kg; stasu mem -

batasi persendisn lutut dengan pemasangsn setengsh

pasak (Kirschner). Penggunsen passk intrsmedulla -

ris seperti ysng digsmbsrkan oleh Armistead & ITumb
tersebut adslsh methode ysng memuaskan,.
Passk disigpksn dengen reduksi terbuka. Penys

yatan kulit dibuat dibasgisn craniomedisgl dari per-

sendian lutut, den bissanyes melintasi slur yang di-
buat oleh dus basgisn ysng terpissh.

Penyisipsn fascis dipotong secsrs longitudinal,
Rectus

dsn dua perut dsri otot ssrtorius dipisshkan.
femoris dsn vastus mediglis dipisshksn seperti diatas
dan penyayastsn dilskukan kearsh bswah dibswah dari cao-

put tibis. Dengsn menguskksn otot rectus ke 1latersal,

persendisn skan terlihat, kemudisn dengsn memflexi per

sendisn lutut, meks condyle gksn dibawa ke posisi dari

tahap pertems operssi.

Passgk intrasmedullsr dengsn sstu ujung runcing
mulai dimasukkan pads cela intercondylar pads titik

dimans lig. crucists csudslis melekat {5, 16).

Hal ini mudsh dikensl sebagei dsersh ysng sempit, war-
Su-

na segar, berbentuk bulat sabit dikelilingi oleh
HASDIANAH HASAN ROHAN
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lang den cartilago yang putih. Setelah psssk menembus ba

gian distal, hsrus diasngkst perlshan, sehinggs ujung pa-

sak berads ditengsh tengsh censlis medullaris dari bagian
proximal. Hsgl ini harus dilskuksn secars hsti hati, ks-

rens frsgment bsgian bswah adalsh lunsgk dan mudsh patsh.

Ksdang kadang perlu menyisipksan pshiat gepeng disntasrs ke-

dus segment, dengsan menggunsksn ujung bawah dari segnent

proximal sebsgei titik gelang, untuk mengangkat bagian

distal; mengumpil dengan pshat dan menaikksn dengan pasak

intrsmedulla. Jsngan mengumpil dengen intrsmedullar pin,

karens ini dspst memisahksn condyle.

Fosss segment proximal dibor sehinggs passgk muncul ke~

kulit di trochsntericas fosss.

Pencegah gersk ini kemudisn berubsh pasds ujung runcing da
ri passk, dan dengan gersksn memutar ysng hati hati pasak
ditarik, sehingga ujung tumpul rats dengsn fossa trochan-

’ 1
terica., Disini terbukti blaws kepstahan sudsh mengalami

perubahan bentuk ysng bersrti. Perubshsn ini sksn terben

tuk dilusr patella dan persendisn lutut, gunanya untuk

nenghindari snkylosis.Pastsh suprscondylsr harus di-ubah

Jangan kursng dikecilksn, Psds patsh

sedemikisn rups.

epiphyseal pengecilan dengsn perubshsan bentuk lebih aman

dan mudah,

Penutupsn dilskuksn mulsi dengsn capsuls persendi

an, kemudisn lapisan fascig, dsn sgkhirnya kulit. Passk
Sikpgtone sebingga depel LiTRBM.siRRGeD Kulif dan gaure
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pad atau lepissn tipis dsri ksin, dilskukan ditempsat, de-
ngan perekst csir dipsksi untuk menutupi ssystsn. Biasa-

nys tak ads penjepit kayu yang digunsksn, jiks tak ada ce

dera komplikssi ysng membutuhksn sokongsn tambahan.

Jika penjepit Thomss digunsksn untuk kepatahan
epiphyseal, beberaps bentuk tariksn skeletsl hsrus diberi

Karens patsh epiphysegl terjsdi pads anjing mudas ,

kan.
dan

maks harus diingst bshwas basgisn distsl adslsh lunak,

karena itu, sgsknys skan patah (hsmcur) bils teksnsn di-

beri pads passk utuh atau penjepit. Penjepitan jenis ini

dapat digungksn pads bebersps breed kecil, dimsna tegang-

an yang kerss tidsk dibutuhkan, atsu pads penderita yang

sudsh mencspai kedewasssn. Instruksi ysng lebih jsuh pa-

ds pengetraspan, sksn ditemuksn psads pensngsnan kepatshan

Supracondylar,
Brinker memberiksn suastu methode fiksasi, dimana

persendisn lutut diberi jembatan dengsn jepitsn Kirschner.
Metode ini tergsntung ketepstsn pengubshan dan pereksnan

pada segment, untuk meniasdsgksn pergeraksn psda besgian yang

patah.
Karens hsanys tibis dsn segment yang dspst diimmo-

bilisasi oleh penjepit, dan membisrksn segment distal be-
bas dari jepitsn. Jika cars ini dipskeai, dus pilar pene-

gang harus diberiksn psds jepitan, sehinggs pemasangsn pg

sak dapat terjsgs baik.
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Patah Supracondylsr pads snjing ysng lebih tua,

bissanys tersifet oleh sustu segment distelis yasng 1lebih

besar daripads ysng terlihat psds pastsh epiphysesl. Hal

ini lebih memberiksn kebebassn, dslsm pemulihan dengan
Jiks begien distal ini cukup panjsng, penjepit

penjepit.
Tetspi bils segment  ini

pasak separubh dspst dilskuksn,
pendek, maka jepitan Thomgs dengsn tarikan skelet dapat

digungkan. Pada kedus kasus tersebut, sustu passsk intra-

medullsr dspst digunsksn lebih jsuh, ksrens ada sejumlah

tulang ysng cukup untuk menystuksn ujung distsl dsri pa -

sak.
Pengetrspan jepitsn passak paruhsn pads kepatashsn

supracondylsr mungkin diperluksn; ysitu pasak ysng dipas -

sang dibsgisn distsl, ditempstksn lebih berdekstan, dise-

babkan ksrens pendeknys segment tulsng. Jsrsk antara pa-

sak depst dikursngi, sehinggs ujung ujungnys menyebar,te~

pat setelsh muncul dsri cortex medisl. Psssk daspet disi-

sipksn sehinggs menyilsang sstu ssms lainya, tetapi sudut
yang tepat dsri penyisipsn hasrus diperhatikan, jiks pasak
itu digunskan untuk menyokong penystuan,

Bils pssien berstnys dibaswsh dus puluh kilogram ,
sustu fiksasi yang sederhans dan effektif dapst disempur-

ngkan dengen menggunskan Jjepitsn Thomas, dan memberikan

Untuk mengatasi

Fariksn skelet ke segment bagisn bawsh.
perputarsn yang disebabksn oleh otot Gestrocnemius, ruji

sepeda atau psssk harus disisipksn sedikit cranisl ke pu-
HASDIANAH HASAN ROHAN
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sat dsri condyle, dsn kirs kirs berlswasnsn dengsn tepi s-
tss dari pstells. Bils tariksn diberiksn, gkan ads rots
si belik ysang memadei, untuk menyebabksn penjajsran seg -
ment. Pads patsh ysng bsru, reduksi ysng sempurna dapat
diperoleh, bils diperiken jepitan. Kasus kasus yang le-
bih lams, membutuhksn pits kasret yang kust, supsya dapat
menyokong tarikan untuk jsngks panjeng, sehinggs tidak
ada pergesersn. '
Kontrol dari segment stas, dilakukén dengan membungkus ka
ki bsgisn atas dengsn pembungkussn dsn pengencsingan kepa-
da pilar belsksng dsri jepitan.
Perbaiksn kepstshen Suprscondylsr dengsn intrsmedullary
pin, terlsksans bsik dengsn reduksi terbuka. Dengan meng
gunakan passk berujung dus stsu tunggal, pemborsn dimulail
pades ujung terbuks dari segment proximal. Passgk didorons
melalui kulit distas fosss trochesnterica, sesudsh menyi -~
lang canelis medulliris. Penysnggs gerak ini kemudian di
rubsh dibsgisn ujung stas dsri passk, sehinggs ujung dis
tal dapat dimssukken kembsli, dan masuk ke tulsng yang pg
tah. 1

Setelsh kepstshan direduksi, passk dibor kedalam
segment distsl hinggs mencapai cortex dibswah permuksan
patells dari femur. Ujung tumpul skan terpasku sebagaima-
na ujung runcing, dan kemudisn mempunysi pengsruh ysng le
bih stabil.
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Pads seluruh patsh Suprscondylsr dsri femur, dimg-

ng garis patshnys dekst dengsn pstells, adslsh penting un-—
tuk memberikan reduksi ysng cukup. Sebsb pembentuksn cal-

lus dapst meliputi pstells, yang mens dspst menyebsbkan ke

kskuan persendian.
Kepatshan dari condylus tunggsl, sering diperbaikl

Sekxup ini harus cukup panjang

dengan menggunsgkan sekrup.
dengan

untuk menembus cortex, dsn herus disisipksn sesuail

cars ysng dibeberksn psds Methode dsn Masterisl.

Pasgk dari Rush dienjurksn untuk memperbaiki keps-

tahan condylus daripads femur, tetapi hel ini meragukan ,

gapakash cars ini sksn menghasilksn hgsil yang diinginkan di

Cars ini nsmpsknys lebih cocok

tangsn dokter ysng bissa.

pada breed yang lebih kecil,
Ads dus ciri pokok dslam pensngsnan kepatshan dis -

tal dari femur ysng hesrus tetsp diperhstiksn, selame memi-
1ih penjepit sebsgsi fiksasi. Pertamsz sdalsh menggunakan
suatu cars, ysng secars gbsolut sken mengimmobilis,si seg-

Kedus adslah memsstikan pembentukan callus

ment distal.

tidak sken melibstksn patella dan tidsk skan menyebabkan per

sendisn menjsdi ksku (8, 9, 16, 19).
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Gambar VIII : Fractura dibsgisn distsl femoris.

Ketersngan : Epiphysesl distsl dari femur yang patah.

Sumber : Leonsrd, E.P. 1971, Orthopedic Surgery of the dog
end cat. 28 Ed. W.B. Ssunders Company Philadel -

phis. London. Toronto.
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Gambar IX : Fractura os femur dibagian distal

Keterangan :
Jembatan persendian dengan suatu sistim Kirschner ;
suatu metode dari fiksasi pada frakturaepiphyseal

distal.

Sumber :

SKRIPSI
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Qeonard, E.P. 1971. Orthopedic Surgery of the dog

th

and cat. 2 Ed. W.B. Saunders Company Philadel -

phia. London. Toronto.
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RINGKASAN

Didalam perkembangan tingkat kesejahteraan masyarakat
Indonesia akhir - akhir ini, terlihat adanyz minat yang be

sar sekali terhadap pemeliharaan hewan; terutama pada an-

jing.
Hal ini bukanlah semata - mata didasarkan kesayangan / ke-
gemaran saja, akan tetapi lebih dari itu banyak manfaat -
yang diperoleh dalam kehidupan sehari - hari; diantaranya-
sebagal penjaga rumah, sebagai alat polisi negara dalam -
memberantas kejahatan ( sebagai aﬁjing pelacak ) dll.nya,
Tetapi disamping fungsinya yang cukup bérarti dalam -
kehidupan manusia sehari - hari,disini kami ingin mengurai
kan tentang kasus yang menyangkut dari kepentingan anjing
itu sendiri; yaitu kasus fraktura. '
Yang dimaksud dengan fraktura adalah hilangnya kontuinitas
tulang, baik karena trauma ataupun karena protes patholo -
gig. L B Te 13. 18 -
Pada umumnya penyebab dari fraktura ini adalah karena trau
ma yang berasal dari luar; seperti tergilas kendaraan, ber
kelahi dan lain - lain. ( 14. 22 )
Dari pengelolahan data yang kami peroleh di poliklinik he-
wan kecil Fakultas Kedokteran Hewan Universitas Airlangga;
dari tahun 1976 sampai dengan 1981; ternyata dari kesekian
kasus fraktura os - femur anjing menempati % tase yang ter
besar yaitu 63 %. ( 14 ) ‘

Dan sebagai perbandingan lainnya, kami juga telah membaca

SKRIPSI DIAGNOSA DAN7PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN

d




S

——

IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGG

73

kejadian / kasus yang terdapat pada poliklinik hewan kecil-

Fakultas Kedokteran Hewan New York; dimana fraktura Os - fe

mur menempati frekwensi yang terbesar pula yaitu 25,8 %(16).

Kejadian fraktura Os femur anjing dibagi menjadi empat loka

si; yaitu Fraktura Caput dan Collum femuris, fractura dibagi

an proximal femuris, fractura dibagian tengah femuris;

dan-

fractura dibagian distal femuris., ( L. 16 )

Cara mendiagnosa fraktura, yang penting d-ngan memakai Roentge

nogram,

Karena dengan Roentgenogram dspat diketshui kelemahan kelemsh

an physic, dan menentukan setiap factor komplikasi.( 7. 16.

19 )

Pengobatan dari fraktura secara umum yaitu :

dengan; 1. Reposisi,

Dari fragment - fragment tulang / potongan fraktu

ra tulang dikembalikan ketempat semula, caranya -

mannual ( il ) dengen tangan dan Traksi dengan bz

[
|

Tutan,

Retensi
Mencoba mempertahankan posisi,

Fragment - fragment tulang tersebut hehdaknya sta

bil dan usahakan adanya Immobilisasi yang sebaik-

mungkin.
Pada immobilisasi, perban harus kuat dan spalk ha

rus kuat.

3. Stabilisasi
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Didspat dengan jalsn :

a. Spslk (bshan penunjsng) daspet dibuat dari :
~ Aluminium
- Kayu
- Plastik (jsrsng, karena lebih flexible ha-

nys bersifst sementars saja).

Spalk hsrus dibungkus dulu dengsn lepisan pe
lindung (kspas) tempatksn pasds bagisn tubuh,
kemudisn dibslut sehihgga terjsdi :

- .retensi pads tubuh

- peredsrsn darsh tergsnggu

- terjsdi necrose.

Bila tidsk dibslut dspst menimbulksn laesi dan

lebih psrsh lsgi mengskibastksn infeksi.

b« Gips :
Sebelumnys dibust dulu lspissn pelindung pada ba
gian yang sken dibalut (kspss). Kemudian kapss
tersebut dilspisi dengen gips. Dapst memberi ha-
sil positip, bils letsk fragment - fragment frak
turs tidsk fterlalu jauh.

c. Penggunaan Kombinasi
Pertsma beri spslk dulu, setelsh itu harus dibe-

ri bslutan gips.
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d. Baluten dengsn Treksi (Kekustsn terik) :
Disebut dengsn Spslk/Thomas Spalk.
Ujung tuleng yeng patsh ditsrik dengan katrol.
Thomas spslk ini hanys untuk hewsn kecil. Kare
ns sdaptssi terhadsp keadasan lsin lebih mudah

(seperti pada snjing).

Methode dsri s. sampesi dengsn &. ini adalah termasuk

vang tidsk haemorhagis. .

Methode yang Haemorrbagis.
Carsnya dengan serology, yeaitu dengsn operasi.

Fragmen - fragmen tulang dihubungksn satu ssme lain de

——

ngsn Osteo Synthesa terdiri dsri

1. Fixasi internsl ysng menggunaksn pin dengen sekrup

(bshsn ysng tidsek biss berksrst).

2. Kombinssi fixasi internsl dan externsl. i
' i e !

? 3, Fixssi externsl dengan bslutsn : gips, btraksi dan
J

spalk (7, 16, 19, 21).

A. Fracturs Csput den Collum Femoris :
Fracturs ini dspst diklesifikasiksn sebagal :
- Copitel fractura (pads caput)
- Epiphysesl fracturs (sepsnjsng goris epiphyse)
- Teck fracturs (peds collum).
Dipandsng dari lokssinys (lokasi geris frsctura) dapat sg

sppeBet @ Intra Capsuler atsu extrs capsuler.
‘ DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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Kejadisnnys sebanysk 6.8 % dsri semus fracturas; banyak o
ds anjing dibawah unur 1 tshun dibsndingksn dengan anjing
vang tua. Sustu thersphy ysng baik untuk fracturs caput
dan collum femuris telsh lsms dicsri, dengsn skibst ba-
nyak seksali methode methode ysng diusulkan skhirnys dita~
rik sustu kesimpulan bshwa; keberhssilsn masing masing
pengobatan tergantung sebagian besar psds lokssi fracturs
dan adanys sirkulssi dsersh pads kedus segmen.
Penangsnannya, Brinker telsh mencobs dengsn menggunakan
sebush sekrup pads perbsiksn collum femuris dan memberikan
hasil ysang baik.
Tovee dan Gendron memberikan keberhasilan da2lam perbaiksn
fracturas csput femuris dengsn membust sub Capital fractu-
ra.

Pada extrs Cspsulsr frscturs dengsn penggunzan In

tra medullary pins; cukup memberiksn hasil yangz basik.

B. fractura Proximasl Femoris : i
Terjsdi psds sepertiga stss dsri batesng fenur hissanys di
dserah trochsnter minor, dslam bebersps kejaodian terjsdi
pads trochenter mayor.

Kejedian fracturs ini, jerang terjadi.

Ce Frscturs Medisl Femoris :
Terjsdi disepertigs tengsh dari femur. Kejadisnnys pada
anjing dslam segals umur. FPatsh pades bagisn ini adslah

yang paling umum dsn kemungkinsn merupsksn setengsh bagi-
SKRIPSI DIAGNOSA DAN PENGOBATAN... HASDIANAH HASAN ROHAN
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an dasri seluruh patsh femur yang terjsdi.

Cara penangsnsannys; pembetulan letsk dan fiksssi dari ba-
gisn tengsah ini dspsat dilskuksn dengsn berbagei cars; ter
gantung Type péteb dsn ukursn dsri pasien.

Pada patsh yeng transverssl, paessk intramedullsry dari
Kirschner menmberiksn hasil ysng ssngat baik.

Dengen reduksi terbuks dan menyisipksn passk secars ter -

balik, ini jelsn ysng termudsh untuk perbaiksn tersebutb.

D, Fracturs Distsl Femoris :
Patsh ini mungkin di suprecondylar, intrs condylsr, atau
epiphysesl; pads kedus ysng disebut terdshulu, kebanyalkan
terjedi pada anjing dewssa; dan yeng terskhir ditenulian
pads hewsn muds,
Kejasdian frscturs ini merupskén seperempat dari senmus ke-—
Jjadian patsh psds femuw.
Terjsdi pade anjing segals umur, tetspli lebih sering pade

{

anjing muds; dimens pish ini dslesm bentuk pemisshen epi-

physeal.

Pensngsnannys; psteh pads epiphysesl dapat diperbeild de-

ngsn menyisipken passk intrsmedullary type Kinschner nem

beriksn jepitan Thomss. Passgk disisipken dengsn redulisi

terbuks. Tateh pads intrscondylsr, dengsn pasall intra me
dullaris berssms sstu ujung runcing dimssukksn pada celab
nys. Perbaiksn kepstshan Supra condylsr dengan introme -
dullsry pin dengsn reduksi terbuks, dsn memakai paossk ber

ujung dua stau tunggsl.
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_!--!--""----------'-'--lI-lI-III----H------ii-J




1.

3.

SKRIPSI

IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGG

KESIMPULAN

Fracturs dibsgisn medisl femur, sdalsh yasng paling umum
terjadi; dsn kejedisnnys psda anjing dslam segals umur.
Persentase kejsdisn cukup besar, dibsndingksn pada ba-

gisn lsinnys.

Cars penangsnsn ysng bsnysk dipskal pads kejadisn frac—
turs femur ini adalsh, dengan jélan reduksi terbuks dan

memgkai intrs medullsry pin.

Diagnosa yang terbaik adalah dengan hoentgenogram.

78
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