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ABSTRACT
Different methods are used recently in order to measure bone mass, bone densitometry and
bone mineral value of the different parts of the skeleton. In this study simple conventional
radiography and conventional radiography (BMD) was compared.Thirty-seven patients
were included. Radiographic measurement of vertebral body height was compared with the
bone mineral densitometric value of the same level. There was no difference between the
BMD value and vertebral height loss statistically
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OSTEOPOROZUN DEGERLENDIRILMESINDE
VERTEBRAL OLCUMLER

OZET

Gilinimiizde iskeletin degisik bolgelerinde kemik kiitlesinin, kemik dansitesinin ve kemik
mineral igeriginin saptanmasi i¢in cesitli metodlar kullanilmaktadir. Bu c¢aligmada bu
yontemlerden en basiti olan konvansiyonel grafilerle, en gelismis teknik olan kemik mineral
dansitometrisi arasindaki iligkiyi arastirdik. Calisamaya alman 37 hastanin vertebra
yiikseklikleri konvansiyonel grafilerle ol¢iiliip ayni seviyedeki kemik mineral dansitometri
degerleriyle  karsilagtirildi.  Calisma  sonucunda; BMD  degerleriyle  vertebra
yiiksekliklerindeki kayiplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunamadi.

Anahtar Kelimeler: Osteoporoz, Konvansiyonel grafi, Vertebral Kemik Dansitometrisi
1.GIRIS

Osteoporoz kemik kiitlesinde azalma, mikromimaride bozulma ve frajilite kiriklar ile
karakterize bir hastalik olarak tanimlanabilir. Osteoproz tiim viicuttaki kemik dokuyu
etkilese de en ¢ok iz birakip komplikasyonlara neden oldugu hedef yap1 vertebralardir.

Spinal kirik osteoporozun énemli bir sonucudur. Ozellikle yash insanlardaki spinal kirigin
onemli bir nedenidir (1). Osteoporozun degerlendirilmesinde vertebral kemik mineral
dansitometri (BMD) 6l¢iimii 6nemli olmasina ragmen konvansiyonel spinal radyografi ile
osteopenik kemik degerlendirilmektedir (2). BMD ile osteoporozun belirlenmesi yant sira
spinal ve femur kirik riski de degerlendirilmektedir (3). Yapilan arastirmalarda vertebral
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kirig1 olan hastalarin vertebral BMD degerleri ile kirtk arasinda kesin bir iliski
bulunamamistir. Bu arastirmalarda vertebra yiiksekliginin kirik riskini etkiledigi
bulunmustur (2). Vertebranin anterior yiiksekliginin (Ha), vertebranin posterior
yiiksekligine (Hp) orani veya vertebranin medial yiiksekliginin (Hm), Hp’ ne oran1 %
75’ten az ise bu risk artmaktadir. Bu dl¢iimler kompiiterize tomografi (CT) ile yapilmistir.
CT ile yapilan dl¢iimler siklikla kullanilmamakla birlikte vertebra yiiksekliginin Sl¢lilmesi
kirik riskinin degerlendirilmesinde énemlidir (2). Calismamizin amaci BMD degerleri ile
vertebra ylikseklikleri arasindaki iligkiyi degerlendirmektir.

2. GEREC VE YONTEM

Calismaya postmenapozal 37 kadm alindi. Caligmaya alinan hastalarin herhangi bir
sistemik (endokrin bozukluk, malingnensi...) hastaligi yoktu ve kemik metabolizmasini
etkileyecek kortikosteroid, antikonvulsion, Ostrojen replasman tedavisi gibi herhangi bir
ilag kullanmiyorlardi. Hastalarin yas, kilo ve boylar1 6l¢iildii. Vertebral kemik dansitesi L1
den L4’e kadar Dual enerji X Absorbsiyometri (DEXA) yontemi ile osteofite bagl
olusabilecek yanilgilar1 azaltmak amaciyla lateral pozisyonda oOlgiildii. Vertebra
yiikseklikleri lateral spinal grafi ile T12’den L5’e kadar Ha, Hm ve Hp yiikseklikleri
olciilerek Ha/Hp ve Hm/Hp orami degerlendirildi. Istatiksel yontem olarak pearson
korelasyon testi kullanildi.

3. BULGULAR

Calismaya alinan hastalarin yas araligi 52-73 ve yas ortalamasi 63,14+6,94 idi. Hastalarin
ortalama boy uzunluklar1 150,16+6,07 cm ve ortalama viicut agirliklart 63,14+11,02 kg idi.
Caligmaya alinan hastalarin %68 kadarinda BMD degerleri normaldi. Hastalarin %24’ tinde
BMD degeri -2.5 tizerindeydi.

Tablol: T12’den L5’e kadar vertebralarin Ha, Hm ve Hp degerlerinin ortalama, standart
sapma ve p degerleri

T12 L1 L2 L3 L4 L5 P
degeri
Ha | 2.69+0.32 | 2.74+£0.32 | 2.92+0.28 | 2.80+0.29 | 2.77+0.25 | 2.73+0.29 | p>0.005
Hm | 2.12+0.23 | 2.22+0.29 | 2.31£0.26 | 2.32+0.26 | 2.34+0.27 | 2.31+0.29 | p>0.005
Hp | 2.71+£0.27 | 2.81+0.24 | 2.65+0.28 | 2.85+0.21 | 2.85+0.26 | 2.95+0.28 | p>0.005

Caligmamizda hastalarin BMD degerleri ile vertebralarin Ha, Hm ve Hp degerleri arasinda
anlaml bir iligki yoktu.
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Tablo2: Vertebralarin Ha/Hp ve Hm/Hp oranlar1 ve bu oranlarin BMD ile iligkisi.

Ha/Hp R p Hm/Hp R P

T12 0,9192 P>0.005 T12 0.8007 P>0.005
L1 0,9510 P>0.005 L1 0.7903 P>0.005
L2 1.0245 p>0.005 L2 0.8105 p>0.005
L3 0,9824 p>0.005 L3 0.8140 p>0.005
L4 0.9719 p>0.005 L4 0.8210 p>0.005
L5 0.9254 p>0.005 L5 0.7830 p>0.005

Caligmamizda hastalarin yaglar1 ile BMD degerleri arasinda anlamli bir iliski tespit
edilmedi. Viicut agirliklart ile BMD arasindaki iliski de anlamli degildi. Ha/Hp ve Hm/Hp
ile BMD arasindaki iliski de anlamli degildi.

4. TARTISMA

Kompiiterize tomografi (CT) lateral vertebra boyunun Olgiilmesinde kullanilabilir.
Konvansiyonel lateral lomber grafide kemik kalinlig1 ve vertebra diizeyinin degisik aralikta
olmasindan dolayr CT kullanilmaktadir. Kemikteki degisiklikler CT ile daha aza
indirilmektedir (2). Vertebra yiikseklikleri ile BMD ve kirik riski arasinda da birtakim iligki
vardir (5).

Biz calismamizda konvansiyonel grafi ile vertebra yiikseklikleri ve BMD arasindaki iliskiyi
arastirdik. Caligmamizda vertebra yiiksekligi ile yas arasinda anlamli korelasyon tespit
etmedik (p>0.005). Bunun nedeninin de g¢alismaya aldigimiz hastalarin yas araliklarinin
farkli olmasindan kaynaklandigini diisinmekteyiz. Ayrica ¢alismaya aldigimiz hastalarin %
68’inde BMD degerlerinin normal olmast da bu sonucu etkilemektedir.

Yapilan bir ¢alismada yaglar1 34-67 arasinda olan 150 kadinin lomber vertebralarmnin
posterior yiikseklikleri yasla birlikte azalirken, torakal ve lomber vertebralarin anterior
yiiksekliklerinde yasla bir degisim goriilmemistir(2). Ayrica yapilan bir ¢aligmada Ha/Hp
ve Hm/Hp oraninda farklilik %75°den az tespit edilmistir. Yine ayn1 ¢alismada Ha/Hp ve
Hm/Hp orani ile T12 ve L3 arasinda anlaml korelasyon tespit edilmistir (2,6,7,8).

Biz caligmamizda vertebra yiikseklikleri ile BMD arasinda anlamli bir iligki tespit etmedik.
Ancak calismaya aldigimiz hastalarin yaslar arttikga vertebra yiiksekliklerinde istatistiksel
anlamlilik olmasa da azalma mevcuttu. Calismamizda Ha/Hp ve Hm/Hp oram ile BMD
arasinda anlamlt bir iligki tespit etmedik. Bunlarin nedeni ¢aligmaya alinan hastalarin az
olmasi ve calismaya aldigimiz hastalardaki Ha/Hp ve Hm/Hp oranmin % 75’ten biiyiik
olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Oranlarin %75’ten biiyiik olmasi da 6lglimlerin CT
kadar duyarli olmamasindan kaynaklantyor olabilir.

Konvansiyonel radyografi ile vertebranin osteoporotik durumu tespit edilmektedir (9).
Vertebra yiiksekligindeki konvansiyonel grafi ile tespit edilen azalma da BMD ile iligkilidir
(10). Bu konuda, daha ¢ok hastanin alindigi daha kapsamli calismalara ihtiya¢ vardir.
Caligmaya alinan hastalarin BMD degerleri osteoporotik simirda olan hastalar alinarak daha
kesin sonuclar elde edilebilir.
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