Ozgiin Makale / Original Article MKU Tip Dergisi 2020; 11(39): 14-17

Lomber Disk Hernili Hastalarda intradiskal Ozon Enjeksiyon
Tedavisinin Retrospektif Olarak incelenmesi
Omiir Ozturk™, Ali Bilge, Mesut Erbas

DOI: 10.17944/mkutfd.428428

Omiir Oztiirk: Dr. 0gr. Uyesi, Canakkale Onsekiz
Mart Universitesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon
Anabilim Dali, Canakkale, Turkiye

Email: dromur52@hotmail.com

ORCID iD: https://orcid.org/0000-0003-2270-2778

Ali Bilge: Dr. Ogr. Uyesi, Canakkale Onsekiz Mart
Universitesi Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali,
anakkale, Tarkiye

Email: alibilge498@hotmail.com

ORCID iD: https://orcid.org/0000-0002-8277-8697

Mesut Erbas: Dr. Ogr. Uyesi, Canakkale Onsekiz
Mart Universitesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon
Anabilim Dali, Canakkale, Turkiye

Email: benimmesut@hotmail.com

ORCID iD: https://orcid.org/

Bildirimler/Acknowledgement
# Sorumlu Yazar/Corresponding Author

Cikar Catismasi/Conflict of Interest

Yazarlar bu makale ile ilgili herhangi bir cikar
catismasi bildirmemislerdir.

The authors declare that they have no conflict of
interests regarding content of this article.

Maddi Destek/Financial Support

Yazarlar bu makale ile ilgili herhangi bir finansal
destek bildirmemislerdir.

The Authors report no financial support regarding
content of this article.

Etik Beyan/Ethical Declaration

Yazarlar, calismanin yiritilmesi esnasinda Helsinki
Beyannamesi 2013, ICJM tavsiyeleri ile COPE'un
Editor ve Yazarlar icin Uluslararasi Standartlarinin
yanisira ilgili diger biyoetik kilavuzlanin dikkate
alindigini beyan etmislerdir.

Gelis/Received: 29.05.2018
Accepted: 19.01.2020

e-ISSN: 2149-3103
Web: http://dergipark.gov.tr/mkutfd

MKU Tip Dergisi 2020; 11(39): 14-17

0z

Lomber Disk Hernili Hastalarda Intradiskal Ozon Enjeksiyon Tedavisinin Retrospektif Olarak Incelenmesi

Amac: Lomber disk hernisi (LDH) toplumda giderek artan bir hastalik olarak karsimiza ¢lkmaktadir. Ginimizde mi-
nimal invaziv tedaviler hem maliyet hem de zaman acisindan onemini artirmistir. Bizde calismamizda LDH olan
hastalarda minimal invaziv tedavilerden biri olan intradiskal ozon enjeksiyon tedavisinin retrospektif olarak radikiler
agnda kisa ve uzun dénemde etkilerini incelendik.

Gereg ve Yontem: Kafkas Universitesinde Agustos 2015-Kasim 2016 tarihleri arasinda, LDH sebebiyle agri poliklinigi-
mize basvuran ve ameliyathanede C kollu floroskopi esliginde intradiskal ozon uyqulanan 40 hastanin (13 erkek, 27
kadin) dosyalari geriye donik olarak incelendi.

Bulgular: islem oncesi vizuel analog skala (VAS), direk bacak kaldirma testi (DBKT) ve el parmak zemin mesafesi
(EPZM) degerleri ile 1. ay ve 6. ay VAS, DBKT VE EPZM degerleri karsilastinldiginda istatistiksel olarak anlamli fark
saptand..

Tartisma ve Sonug: Giinimizde disk hernilerinde cerrahi tedavi en son alternatif olarak distntlmekte olup minimal
invaziv yontemler 6n plana ¢ikmistir. intradiskal medikal ozon enjeksiyon tedavisinin kisa ve uzun dénemde etkin
oldugu ve bu nedenle LDH olan hastalarda tercih edilebilecek bir tedavi yontemi oldugunu diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Lomber Disk Hernisi, Ozon, Radikiiler Agri

Abstract
Examination of Intradiscal Ozone Injection Treatment as Retrospective in Patients with Lumbar Disc Herniation

Introduction: Lumber disc herniation is confronted as an ever-increasing illness in people. Today minimal invasive
treatments have increased its importance in terms of cost and time. In our study we examined the short- and
long-term effects of intradiscal ozone treatment which is one of the minimal invasive treatment in radicular pains
retrospective in patients with LDH.

Methods: We examined 40 patients (13 men, 27 women) who applied to our policlinic because of LDH in Kafkas
University between August 2015- November 2016 and were applied intradiscal ozone accompanied with C armed
fluoroscopy in surgery room.

Results: Before the procedure, statistically meaningful difference was recognized when the value of visual analog
scale (VAS), straight leg raise test and fingertip-to-floor test were compared with 1. month and 6. month visual
analog scale, straight Leg Raise test and fingertip-to-floor test.

Discussion and Conclusion: Today surgery treatment is considered as a final alternative in disc herniation whereas
minimal invasive methods have stood out. We think that intradiscal medical ozone injection treatment is effective in
short and long term and for this reason it can be preferred in patients with LDH.

Keywords: Lumber Disc Herniation, 0zone, Radicular Pain

1. GIRIS

Lomber disk hernisi (LDH), omur kemiklerinin arasinda hareketi kolaylastiran
ve darbelere karsi koruyucu gorev yapan disk seklindeki yapilarda dejenerasyonla
karakterize mekanik bozukluktur (1). LDH'da en 6nemli semptom bel agrisidir. Bel
agrisi tani ve tedavi gideri, olusturdugu is giicii kaybi ile maliyeti yiiksek bir hastalik
grubunu olusturmaktadir. Toplumlarin gelismesine paralel olarak yillar icinde gide-
rek epidemik bir 6zellik kazanmistir (2).

Disk cerrahisinin yiiksek maliyeti ve riski minimal invaziv girisimlerin 6nemini
giinlimiizde daha belirgin bir hale getirmistir. Lomber disk hernisi olan hastalarda
ameliyathane sartlarinda floroskopi esliginde intradiskal ozon uygulamasi bunlardan
biridir. Ozon tedavisi ile disk hernilerinde, niikleus pulpozus yapisinda yer alan pro-
teoglikan yapi okside olur, herni ¢evresinde hiicre metabolizmasi artar, diskte kemo-
denervasyon meydana gelerek fitik hacmi kiigiiliir. Diskin icinde, suda hizh sekilde
rezorbe olan ozon karbonhidrat, aminoasit ve proteoglikanlar ile reaksiyona girerek
dejenerasyonu saglar, hidrolitik iirlinlerin ve suyun rezorpsiyonu ile diskte biiziilme
meydana gelir (3).
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Tablo 1. Calisma Grubunun islem 6ncesi ve sonrasi donemdeki VAS degerleri

Islem 6ncesi Islem sonrasi

Ort+SS Min-Maks Ort+SS Min-Maks

VAS 9,0+0,8 9,0 (7-10) 2,4+1,0 2,0 (1-5)

1. ay 6. ay p

Ort+SS (Min-Maks) Ort+SS (Min-Maks)

3,7+1,6 3,0 (2-8) 4,1+1,8 4,0 (2-9) <0,001

SS=Standart Sapma, Min=Minimum, Maks=Maksimum, p=Friedman Testi, VAS: Visual Analog Scale

Calismamizda retrospektif olarak, intradiskal ozon uy-
gulamasinin radikiiler agrida kisa ve uzun dénemde etkile-
ri incelendi.

2. GEREC VEYONTEM

Kafkas Universitesinde Agustos 2015-Kasim 2016 ta-
rihleri arasinda, lomber disk hernisi sebebiyle agr1 polik-
linigimize basvuran ve ameliyathanede C kollu floroskopi
esliginde intradiskal ozon uygulanan 40 hastanin (13 erkek,
27 kadin) bilgileri geriye doniik olarak dosya taramasi yapi-
larak elde edildi.

2.1. istatiksel Analiz

Calismanin verileri istatistik paket programi SPSS 20.0
siriimii ile analiz edildi. Verilerin sunumunda sayi, or-
talama, standart sapma, ortanca, minimum, maksimum
degerleri kullanildi. Normal dagilima uygunluk testi so-
nuclarina gore nonparametrik test olarak Friedman Testi
kullanildu. istatistiksel anlamlihgin oldugu durumlarda far-
kin kaynaginin saptanmasi amactyla Bonferroni Diizeltme-
li Wilcoxon Eslestirilmis ki Ornek Testi kullanildu. istatiksel
anlamlilik icin p<0,05 kabul edildi. Bonferroni Diizeltmeli
Wilcoxon Eslestirilmig iki Ornek Testinde ise; anlamlilik

Tablo 2. Galisma Grubunun Iglem 6ncesi ve sonrasi dsnemdeki DBKT ve EPZM Degerleri

Once Sonra
Ort+SS Min-Maks Ort+SS Min--Maks
DBKT (Derece) 82384910 30,0 (10-50) 71,5+12,3 70,0 (40-90)
EPZM (cm) 10,5£6,5 10,0 (0-20) 10,1£6,5 10,0 (0-20)

1l.ay 6.ay P
Ort+SS Min-Maks Ort+SS Min-Maks
62,6+13,7 60,0 (30-90) 30,3£9,0 30,0 (10-50) <0,001
12,946,7 15,0 (0-25) 12,9+6,7 15,0 (0-25) <0,001

SS=Standart Sapma, Min=Minimum, Maks=Maksimum, p=Friedman Testi, DBKT: Diiz bacak kaldirma testi, EPZM: El parmak zemin mesafesi

***ezpm: (EPZM, cm, hasta ayakta iki bacak bitisik ve dizlerinden biikiilme olmadan belinden 6ne dogru egilerek el parmaklarini ayak parmaklarina yaklastirma hareketi)

Hastalara islem detayli olarak anlatilip yazili onam
alindiktan sonra biitiin islemler ayni uzmanlar tarafindan
yapildi. Hastalara IV damar yolu agilarak standart monito-
rizasyon yapildi. Steril sartlarda boyanip ortiildiikten sonra
islem yapilacak seviye C kollu skopi ile belirlendi. Florosko-
pi esliginde 20 G chiba ignesiyle disk i¢ine dirildi ve kont-
rast madde ile yer dogrulandi. Daha sonra 35 mcg/ml 15 cc
ozon yavas bir sekilde infiize edildi. Islem bitiminde 4 saat
servis odasinda gozlem altinda tutulan hastalarin yapilan
muayenelerinde sorun olmamasi sebebiyle taburcu edildi.

Hastalarin agr1 degerlendirmesinde viziiel analog ska-
las1 (VAS, 0-10) kullanildi. Ayrica, diiz bacak kaldirma tes-
ti (DBKT) ve el-parmak zemin mesafesi (EPZM) olciildii.
Tiim hastalarin kontrolleri islemden sonra 1. ve 6. aylarda
yapildi, muayene testleri tekrarlandi ve agr1 degerlendir-
mesi yapild.
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diizeyi icin p<0,008 (Grup sayisi 4, Friedman Testi sonucu
anlamlilik saptanan durumlarda) ve p<0,005 (Grup sayisi
5, Friedman Testi sonucu anlamlilik saptanan durumlarda)
kabul edildi.

Etik Beyan

Calismanin yiiriitiilmesi esnasinda Helsinki Beyanna-
mesi 2013, ICJM tavsiyeleri ile COPEun Editor ve Yazarlar
icin Uluslararasi Standartlarinin yanisira ilgili diger biyoe-
tik kilavuzlar dikkate alinmistir.

3. BULGULAR

VAS islemi 6ncesi, sonrasi, islem sonrasi 1. ay ve islem
sonrasi 6. ay VAS degerleri karsilastirildiginda istatistiksel
olarak anlaml fark saptandi (p<0,001). Bonferroni Diizelt-

MKU Tip Dergisi 2020; 11(39): 14-17



0. Oztiirk, A. Bilge, M. Erbas

meli Wilcoxon Eslestirilmis ki Ornek Testi sonucunda; VAS
islem 6ncesi ve sonrasi (p<0,001), VAS islem 6ncesi ve VAS
islem sonrasi 1. ay (p<0,001), VAS islemi dncesi ve vase isle-
mi sonrasl 6. ay (p<0,001), arasinda istatistiksel olarak an-
laml fark belirlendi (Tablo 1).

DBKT islemi 6ncesi, sonrasi, islem sonrasi 1. ay ve islem
sonrasi 6. ay degerleri karsilastirlldiginda istatistiksel ola-
rak anlamli fark saptandi (p<0,001). Bonferroni Diizeltmeli
Wilcoxon Eglestirilmis iki Ornek Testi sonucunda; DBKT
islemi dncesi ve sonrasi (p<0,001), DBKT islemi éncesi ve
DBKT islemi sonrasi 1. ay (p<0,001), DBKT islem 6ncesi ve
DBKT islemi sonrasi 6. ay (p<0,001), arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark belirlendi. DBKT iglemi 6ncesi ve DBKT
islemi sonrasi 6. ay arasinda istatistiksel olarak anlaml fark
saptanmadi (p=0,449).

EPZM islemi 6ncesi, sonrasi, islem sonrasi 1. Ay ve islem
sonrasi 6. ay degerleri karsilastirlldiginda istatistiksel ola-
rak anlamli fark saptandi (p<0,001). Bonferroni Diizeltmeli
Wilcoxon Eglestirilmis iki Ornek Testi sonucunda; EPZM is-
lem 6ncesi ve sonrasi, EPZM islemi 6ncesi ve EPZM islemi
sonrasi 1. ay (p=0,013), EPZM islemi 6ncesi ve EPZM islemi
sonrasi 6. ay (p=0,013), arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark saptandi (Tablo 2).

4. TARTISMA

Son yillarda disk hernisi tanisi alan hastalarda cerrahi
diskektomi sonrasi1 % 5-20 oraninda basarisizlik gozlenmis
olup bu vakalarin % 15’inde basarisiz sirt cerrahisi send-
romu gozlenmistir. Gliniimiizde disk hernilerinde cerrahi
tedavi en son alternatif olarak diistiniilmekte olup minimal
invaziv yontemler 6n plana ¢ikmistir. Bu calismada intra-
diskal ozon tedavisi uygulanan hastalarda islem 6ncesi ve
sonraki 6 aylik donemde VAS degerlerinde anlamh olarak
azalma gozlendi. Diger taraftan hastalarin DBKT ve EPZM
Olctimlerinde anlamli iyilesmeler izlendi.

Bel ve boyun diskopatilerine bagh agrilarda, intradiskal
ve peridiskal ozon enjeksiyonlar1 uygulanabilmektedir (1).
Disk hernilerinde ozon tedavisi ile niikleus pulpozus yapi-
sinda yer alan proteoglikan yap1 okside olur, herni ¢evre-
sinde hiicre metabolizmas artar, diskte kemodenervasyon
meydana gelerek fititk hacmi kiigiiliir. Diskin icinde, suda
hizl sekilde rezorbe olan ozon karbonhidrat, aminoasit ve
proteoglikanlar ile reaksiyona girerek dejenerasyon saglar,
hidrolitik {irlinlerin ve suyun rezorpsiyonu ile, diskte bii-
ziilme meydana gelir. intradiskal ozon, konservatif teda-
viye direngli ve operasyon diisiiniilen disk hernisi hastala-
rinda tedavi alternatifi olusturmaktadir. Ozon gazinin dozu
25-40 pg/mL olarak diizenlenebilir. Radikiiler bel agrisi
bulunan hastalarda yapilan klinik calismalarda, steroid ile
beraber ya da tek basina ozon uygulamasi sonucunda hem
bel agris1 diizeylerinde hem de fonksiyonel olarak anlaml
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iyilesme gosterilmistir (4-6).

Calismamizda intradiskal ozon uygulanan hastalarin
islem 6ncesi ve sonraki 6 aylik donemde VAS degerlerinde
anlaml olarak azalma gozlendi. Diger taraftan hastalarin
DBKT ve EPZM ol¢iimlerinde anlamli iyilesmeler izlendi.

23-59 yas arasindaki lomber disk hernili 172 hasta tize-
rinde yapilan bir calismada hastalar randomize olarak iki
gruba ayrilms, 1.gruba disk ve foramina icine sadece ozon,
diger gruba buna ek olarak 1 mg betametazon verilmistir.
VAS ve Japon Ortopedik Dernegi'nin bel agris1 degerlen-
dirme 0lcegi (JOA skor lamasi) ile hastalar belli araliklar
ile takip edilmistir. Her iki grupta da tatmin edici sonugclar
elde edilmistir. 3 hafta sonraki JOA skorunda iyilesme hizi
2.grupta, 1.gruptan daha iyi oldugu halde, 6 ve 12 aylik iz-
lemlerde iki grup arasinda VAS skorlamasinda fark gozlen-
memistir. Bu ¢alismada da gosterildigi gibi ozon tedavisi
disk hernisi nedeniyle agris1 olan hastalarda semptomlari
belirgin olarak azaltmaktadir ([6-7). Bizim calismamizda
hastalarin islem sonrasi dénemdeki VAS skorlar1 deger-
lendirildiginde hem islemden sonraki akut désnemde hem
de 1.ay ve 6.ay ki degerlendirmelerde islem 6ncesi done-
me gore anlamh diizeyde azalma g6zlendi. Ozon nukleus
pulpozusa ya da enflamasyon olan bélgeye verildiginde ani
oksidatif stres yaratir, buna antioksidan yanit olur ve bu
yanit kolinerjik antienflamatuvar bir etki meydana getirir.
Boylece ozonun analjezik etkisi ortaya ¢ikmaktadir.

Herniye olmus fitiklarda ozon tedavisinin agri, fonksi-
yon ve komplikasyon orani agisindan incelemesi {izerine
yapilan 12 calismada farkli merkezdeki 8000 hasta taran-
mus, Visual analog skala (VAS), Oswestry Engellilik Indek-
si (ODI), diizenlenmis Macnab siniflamasi kullanilarak
hastalar siniflanmistir. Sonug olarak, 13-94 yas arasi hasta
grubunda ozon tedavisinin lomber disk hernisi icin cerrahi
diskektomi ile benzer sonuclar verdigi, komplikasyon ora-
ninin (% 0.1<) cok daha diisiik oldugu ve iyilesme siiresinin
de anlaml olarak daha kisa oldugu tespit edilmistir (8).

Gaz halindeki ozonun viicuda verilmesiyle ozon hizla
oksijenden ayrilir ve ozonoid denilen molekiilleri olustu-
rur (9). Bu ¢cok hizli gerceklesir ve artik gaz halinde degildir.
Peroksidasyon yoluyla olusan ozonoid peroksidler bash-
ca, serbest oksijen tiirevleri (ROS) ve lipid peroksidasyon
tlirevleri (LOPs) olarak ayrilir. ROS, ozonun erken donem
etkilerinden sorumlu olup hizla dogal anti-oksidan sistem
tarafindan nétralize edilir. LOPs, gec etkilerden sorumlu-
dur. Calismamizda islem 6ncesi doneme gore islem sonrasi
6.aya kadar EPZM olciimlerinde ve DBKT nde istatistiksel
acidan anlamli iyilesmeler gozlendi. Bu durumun ozonun
gec donemdeki etkileri ile iliskili oldugunu diistinmekteyiz.

Yaptigimiz bu calisma ile medikal ozonun intradiskal
enjeksiyonunun, tedavinin genel sonucunu artiran kiimii-
latif bir etkiye sahip oldugunu diistinmekteyiz. Bu neden-
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le lomber disk hernili hastalarda, ozon tedavisi, cerrahiye Minimally invasive oxygen-ozone therapy

basvurmadan 6nce veya ameliyatin miimkiin olmadig1 du-

rumlarda etkin bir tedavi yt’)ntemi olarak dﬁsﬁnﬁlebilir. 5. for lumbar disk herniation. AINR Am J Neuroradiol 2003;24(5):996—

1000.
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