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Spontan regresyon gosteren lomber disk hernisi
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Lomber disk hernisi, bel agris1 ve radikiiler agrinin yaygin bir nedenidir. Hastalarin
cogu konservatif tedaviden fayda goriir ve giinliik yasantisina donebilir. Goriintiileme
yontemlerindeki gelismeler ve kullamim sikliginin artmasi nedeniyle, herniye diskin
geriledigi literatiirde bildirilmigtir. Fakat hangi 6zellikteki disklerin ve ne kadar siire
icerisinde geriledigi hakkinda kesin elde edilmig bulgular yoktur. Dort ay gibi bir siirede
sekestre disk hernisinin regrese olmasi nedeniyle olgumuzu literatiirler esliginde sunmay1
uygun bulduk.
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ABSTRACT

Lumbar disc herniation is a common cause for low-back and radicular pain. Most of the
patients benefited from the conservative treatment and return to daily life. Due to the
improvements in the imaging technology and increase in the usage frequency, regression
in the herniated disc is reported in the literature. There is no significant information about
the duration of the events that needed to regression. Because of the regression of se-
questrated disc in 4 months, we have decided to present our case in the light of literature.
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1. Giris

2. Olgu

Lomber disk herniasyonu, bel agris1 ve radikiiler agri-
nin yaygin bir nedenidir (Gezici ve Ergiin, 2009). Hastalarin
cogu herhangi bir cerrahi islem uygulanmadan konservatif
tedaviden fayda goriir ve giinliik yasantisina donebilir. Son
yillarda tani1 koydurucu goriintiileme tekniklerin cesitliligi
ve kalitesindeki artig, lomber disk hernisine sahip hastalarda
yasanan bu spontan regresyon olaymin daha sik tespit edil-
mesine sebep olmustur. Spontan disk regresyonunun meka-
nizmasi halen tam olarak ortaya konulamamistir. Hangi disk
hernilerinde spontan regresyon olur? Regresyon icin ne kadar
beklemek gerekir? Bu konular1 olgumuz ve literatiirler esli-
ginde tartigmay1 uygun bulduk.

Kirksekiz yaginda kadin hasta siddetli bel ve sag bacak
agrisi sikayeti ile bagvurdu. Hastanin hikayesi incelendiginde
yaklagik dort ay once agir yiik kaldirmayi takiben bel ve sag
bacak agrisinin basladig1 ve uzman hekim tarafindan acil cer-
mis ve medikal tedavi uygulanmasini istemis. Takiplerinde
sikayeti tedricen azalan hasta kontrol amaciyla klinigimize
bagvurdu. Hastanin nérolojik muayenesinde patolojisinin
olmadig1 ve agrisinin belirgin olarak azaldig: tespit edildi.
Hastanin dort ay once c¢ekilen lomber manyetik rezonans go-
riintiisiinde (MRG) L, lokalizasyonunda siiperiora migrate
disk hernisinin oldugu gozlendi (Sek. la, 1b). Hastaya yeni
bir lomber MRG tetkiki istendi ve tetkik sonucunda migrate
diskin tamamen regrese oldugu gozlendi (Sek. 2a, 2b) ve has-
ta klinik takibe alindi.



Sek. 1a. Hastanin sagital MR ’1inda L4-5 lokalizasyonunda stiperiora
migrate sekestre disk hernisi goriinmektedir.

Sek. 1b. Hastanin sagital MR inda disk hernisinin regrese oldugu
izlenmektedir.
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Sek. 2a. Hastanin aksiyel MR goriintiisii, sag noral forameni daral-
tan, LS sinir kokiinii sikistiran disk hernisi.

Sek. 2b. Hastanin aksiyel MR kesitinde disk hernisinin regrese

oldugu gozlenmektedir.

3. Tartisma

Literatiirler incelendiginde spontan disk regresyonu igin
tic temel mekanizma tanimlanmustir. Birinci mekanizma her-
niye diskin dehidratasyonu: Diskin kademeli olarak suyunu
kaybetmesi ve biizigmesinden dolay1 herniye intervertebral
diskin spontan regresyonunu ifade eder (Slavin ve ark.,2001).
Ikinci mekanizma herniye diskin geri ¢ekilmesi: Herniye disk
intervertebral disk boslugu igine geri ¢ekilebilir. Fakat bu te-
orik olarak eger herniye intervertebral disk parcalanmaksi-
zin annulus fibrozis boyunca uzaniyorsa goriilebilir (Teplick
ve Haksin, 1985; Chang ve ark,. 2009). Ugﬁncﬁ mekanizma
inflamasyonla iligkili rezorbsiyon: En kabul goren ve calisi-
lan teoridir. Herniye nukleus pulpozus, omurganin epidural
vaskiiler bogluguna herniye olur olmaz, inflamatuvar reaksi-
yona sebep olur ve otoimmiin sistem tarafindan yabanci ci-
sim olarak tanimlanir (Chang ve ark,. 2009). Bu inflamatuvar
reaksiyon, neovaskiilarizasyona, enzimatik parcalanmaya ve
makrofaj fagositozuna yol acar. Bu teoriyi destekleyen bir
cok hayvan deneyi arastirmalari ve cerrahi spesmenlerden
histopatolojik ¢alismalar bulunmaktadir (Haro ve ark.,1999).

Haro ve ark. (1999) makrofajlarin fagositozunun, se-
kestre disk hernilerinde subligament6z tip disk hernilerine
gore daha sik oldugunu gozlemlemislerdir. Bircok ¢alismada
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spontan disk herniasyonlarimin orani rapor edilmistir. En bii-
yiik vaka serisine sahip ¢alisma Autio ve ark. (2006) tarafin-
dan yapilmistir ve kayit altina alinan 160 hastanin 68’inde (%
42.5) hastalik ortaya ¢ikigindan 2 ay sonraki lomber MRG
kontrollerinde herniye disk yogunlugunda azalma tespit et-
mislerdir. Buna ragmen bir¢cok hastada uzamis, kontrol edi-
lemeyen agr1 ve gelisen norolojik defisit nedeniyle cerrahi
miidahaleye gereksinim duyulmaktadir.

Takada ve ark. (2001) 42 vakalik serilerinde 37 hastada
herniye diskin % 50’den fazlasinin 3-12 ay i¢inde voliimiinde
azalma oldugunu bildirmislerdir. Buttermann (2002) calis-
masinda ozellikle ekstrude ve sekestre disk hernisine sahip
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olgularda epidural steroid enjeksiyonunun hastanin klinigini
diizelttigini fakat herniye fragman iizerinde degisiklige yol
acmadigin bildirmigtir. Olgumuzda dort ay gibi bir siirede
sekestre diskin tamamen regrese oldugu gozlenmektedir.

4. Sonu¢

Kesin mekanizma bilinmemekle birlikte, herniye diskle-
rin tam veya kismi regresyonu literatiirler 1s18inda incelen-
diginde tespit edilen bir gercektir. Agris1 kontrol edilebilen,
norolojik defisiti olmayan hastalara yakin takip altinda kon-
servatif tedavi uygulanabilecegi diislincesindeyiz.
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