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A thirty-nine-year-old female patient was brought to the

e m e rgency room following an automobile accident.

Radiographic examination revealed a subcapital fracture

of the left femur associated with anterior femoral head

dislocation, and a contralateral comminuted femoral shaft

fracture. Computed tomography showed that the acetabu-

lum was empty, with the femoral head dislocated anteri-

orly close to the obturator foramen. Uncemented total hip

arthroplasty and locked intramedullary nailing were per-

formed on the left and right sides, respectively. Sixty-two

months after surgery, she had no difficulty in performing

daily activities. 

Key words: Femoral neck fractures/surgery; femur head/

injuries; hip dislocation/complications; hip fractures/complica-
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Otuz dokuz yafl›ndaki kad›n hasta acil poliklini¤imize tra-

fik kazas› öyküsüyle getirildi. Direkt radyolojik muayene-

sinde sol tarafta subkapital femur k›r›¤›yla beraber trav-

matik öne kalça ç›k›¤›, sa¤ tarafta femur diafiz parçal› k›-

r›¤› saptand›. Bilgisayarl› tomografi incelemesinde, sol

tarafta asetabulumun bofl oldu¤u ve femur bafl›n›n obtura-

tor deli¤e yak›n bölgeye deplase oldu¤u görüldü. Sol kal-

çaya primer olarak çimentosuz total kalça protezi, karfl›

taraftaki femur k›r›¤›n›n tedavisi için kilitli intramedüller

çivi uyguland›. Ameliyattan 62 ay sonra yap›lan kontrol-

de, hastan›n günlük aktivitelerini zorlanmadan yapabildi-

¤i saptand›.
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yon.
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Ayn› tarafta femur boyun k›r›¤›yla birlikte oluflan

travmatik öne kalça ç›k›¤› seyrek görülen bir yara-

lanmad›r.[1-4] Epstein ve ark.[5] travmatik öne kalça ç›-

k›¤›n› oluflturan en önemli etkenin afl›r› zorlanm›fl

abduksiyon konumu oldu¤unu; bu konumda femur

boynu veya trokanter majörun asetabulum kenar›nda

s›k›flmaya neden olmas› sonucu femur bafl›n›n kap-

sülün ön bölümüne do¤ru kuvvetle itildi¤ini belirt-

mifllerdir. Bu zorlanma s›ras›nda kalça fleksiyonda

ise obturator tip ç›k›k; ekstansiyonda ise pubik tip

ç›k›k oluflur.[5] E¤er zorlanma devam ederse femur

boynunda k›r›k ortaya ç›kabilir.[4] Bu yaz›da, ayn› ta-

rafl› subkapital femur k›r›¤›na efllik eden travmatik

öne kalça ç›k›¤› saptanan bir olgu sunuldu.

Olgu sunumu

Otuz dokuz yafl›nda kad›n hasta Te m m u z

1996’da araç içi trafik kazas› sonucu Haydarpafla

Numune Hastanesi Ortopedi ve Travmatoloji Klini-

¤i Acil Poliklini¤ine getirildi. Genel durumu de¤er-

lendirildikten sonra yap›lan fizik muayenesinde, d›fl

rotasyon konumundaki iki alt ekstremitesini de hare-

ket ettiremedi¤i görüldü. Radyolojik incelemede sol

femur subkapital boyun k›r›¤›yla beraber ayn› taraf-
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ta travmatik öne kalça ç›k›¤› (fiekil 1) ve karfl› taraf-

ta sa¤ femur diafiz parçal› k›r›¤› saptand›. Pelvis ve

kalçalar›n bilgisayarl› tomografi kesitlerinde sol ta-

rafta asetabulumun bofl oldu¤u ve femur bafl›n›n ob-

turator deli¤e yak›n bölgeye deplase oldu¤u belirlen-

di (fiekil 2). Sa¤ taraftaki femur k›r›¤›n›n redüksiyo-

nu ve kilitli intramedüller çivi ile tespiti yap›ld›ktan

sonra, sol kalçaya yan kesiyle cerrahi yaklafl›m uy-

guland›. Gluteus medius ve vastus lateralis adalele-

rinin ekimotik olduklar› izlendi. Kesi derinlefltirildi-

¤inde, kalça eklemi ön-alt bölümünde yayg›n hema-

tom saptand›. Eklem kapsülünün ön-alt bölümünün

kenarlar›n›n düzensiz flekilde y›rt›k oldu¤u görüldü.

Asetabulum bofltu; trokanter minörun yaklafl›k 2.5-3

cm yukar›s›ndan femur boyun k›r›¤› saptand›. Ame-

liyat öncesi çekilen direkt grafiler ile bilgisayarl› to-

mografi kesitlerinde saptanan, k›r›lan femur bafl ve

boynuna ait parçan›n asetabulumun ön-iç bölümün-

de, obturator deli¤e yak›n bölgede oldu¤u belirlendi.

Bu parça ç›kart›ld›¤›nda, femur bafl›n›n eklem yüze-

yini örten k›k›rdakta defekt oldu¤u görüldü (fiekil

3). Sol kalçaya primer olarak, asetabuler bölümü ge-

niflleyebilir türde metal destekli (expansion cup) ol-

mak üzere, femoral ve asetabuler bölümlerin her iki-

sine de çimentosuz Spotorno total kalça protezi uy-

guland› (fiekil 4). Hasta problemsiz iyileflti. Takiple-

rinde femur k›r›¤›n›n kaynamas› veya protezle ilgili

bir komplikasyon oluflmad›. Hastan›n Ekim 2001’de

yap›lan son kontrolünde sol kalça iç rotasyon d›fl›n-

da kalça hareket aç›kl›¤›n›n tama yak›n serbest oldu-

¤u belirlendi. Hasta, herhangi bir k›s›tlama olmaks›-

z›n ve destek kullanmaks›z›n, ev içinde ve d›fl›nda

her türlü aktivitesini yapabildi¤ini belirtti. 

Tart›flma

Femur bafl[6-9] ve boyun[1,7,10,11] k›r›¤›yla beraber

travmatik arkaya kalça ç›k›klar› ender görülen yara-

lanmalard›r. Femur bafl[3,5,12-14] veya boyun[1-4] k›r›kla-

r›yla beraber ayn› taraftaki travmatik öne kalça ç›-

fiekil 1. Sol tarafta subkapital femur boyun k›r›¤›yla bera-
ber ayn› taraftaki travmatik öne kalça ç›k›¤›n›n
düz ön-arka grafideki görünümü.

fiekil 2. Sol tarafta obturator tip öne kalça ç›k›¤›n›n bilgisa-
yarl› tomografi kesitlerindeki görünümü. ( a ) B o fl
asetabulum ve ( b ) öne, obturator deli¤e yak›n böl-
geye deplase olmufl femur bafl›.

fiekil 3. Ameliyat s›ras›nda ç›kart›lan femur bafl›n›n ek-
lem yüzündeki k›k›rdak defekti.

(a)

(b)



Acta Orthop Traumatol Turc368

k›klar› daha da ender görülür. Hart,[2] femur boyun

k›r›¤›yla beraber öne-afla¤› kalça ç›k›¤› olgusunu

Whitman tipi rekonstrüksiyon ile tedavi etti¤ini be-

lirtmifltir. Sadler ve DiStefano[4] ayn› tarafta bazoser-

vikal femur boyun k›r›¤›yla beraber öne kalça ç›k›¤›

olan bir olguda redüksiyonun ard›ndan kalça plak ve

vidas› ile tespit uygulam›fllar; izlemde avasküler

nekroz geliflmesi üzerine, yaralanmadan 12 hafta

sonra Judet-Meyers tipi kas pediküllü greft uygula-

m›fllard›r. McClelland ve ark.[3] femur bafl ve boyun

k›r›kl› obturator kalça ç›k›¤› olan bir olguda, boyun-

luksuz ve bask›yla oturan (collarless press-fit) bipo-

lar protez uygulad›klar›n› bildirmifllerdir. Dummer

ve Sanzana[1] ise subkapital k›r›¤› olan benzer bir ol-

guda primer olarak çimentosuz total kalça protezi

uygulad›klar›n› belirtmifllerdir. Olgumuzda da bafl

ve boynu içeren subkapital k›r›k parças›n›n eklem

yüzeyini örten k›k›rdak bölümünde defektler (fiekil

3) oldu¤u için primer olarak çimentosuz total kalça

protezi uygulad›k.
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