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SERVIKAL VERTEBREKTOMI ve STABILIZASYON ICIN
KULLANILAN VITALLIUM DESTEKLI AKRILIK PROTEZ,
TEKNIK NOT

Ahmet Erdogan™ Nur Altndrs® Nuri Arda* Engin Senvell”

Servikal flizyon endikasyonu olan hastalarda bu islemin anterior
girisimle yapilmasimnin snemli nedenleri vardir (10). Ozellikle poste-
rior elemanlarin kirik oldugu hallerde posterior fiksasyon yetersiz
kalmaktadir. Anterior girisimde adalelerin yapisma noktalarimin sag-
lam kalmasi da énemli bir avantajdir.

Fiizyon maddesi olarak, vitcudun degisik yerlerinden alinan ke-
mik otogreft (4), metal plakiar (19), akrilik (15) kullanlmigtir. Oste-
ogenetik potensi olabilecegi diistntulen trikalsiyum fosfat gibi, baz1
maddeler ile de fuzyon olusturma gayesine yonelik calismalar yapil-
mastir (1,18).

Asagda, anterolateral girigim uygulanarak yapilan C 5-8 verteb-
rektomi ve stabilizasyonda kullamlan vitallium destekli metilmetak-
rilat protezin yapihs teknigi ve diger metodlarla kargilagtiriimast lize-
rinde durulmustur.

VAKA VE AMELIYAT TEKNIGI

46 yasimdaki erkek hasta alt1 ay once gecirdigi boyun travmasin-
dan sonra baslayan siddetli boyun agrisi nedeni ile bagvurdu ve 3.3.
1983 tarihinde yatirildi.

Yapilan fizik muayenede : Bas ve boyunda devaml fleksion hali
ve ekstansion sinirhihigl haricinde patoloji voktu.

Noérolojik muayenesinde alt ekstremitelerde minimal spastisite
tesbit edildi. Kranial sinirler ve st ekstremite spinal sinirleri normat
olarak degerlendirildi. Rutin kan ve idrar tetkikleri normal simrlarda
bulundu. Hastanin yan servikal grafilerinde, C 5-6 arasinda yaklagik
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50 derece 6ne angulasyon, faset kilitlenmesi ve C 5-6 korpuslar: ara-
sinda kal tegekkul ettigi goridlda (Resim I). Aym gin hasta yatirila-
rak Crutchfield traksiona alindi. 7 glin traksiondan sonra 10.3.1983 ta-
rihinde sirtiistii yatar pozisyonda, genel anestezi ile ameliyata alind.

Resim 1 : C 5-6 dislokasyon, faset kitlenmesi ve kal olusumu.

Boyun, sag oblik cilt kesisi ile acildir. Klasik metod ile servikal

vertebra on yizlerine ulasildy (4}. One ac yvapmig C 5 ve C 8 korpus-
- lan ekspoze edildi. C 4-5 ve C 6-7 disk mesafeleri bosaltildi. C 5 ve C 6
vertebrektomi yapilarak altda posterior longitudinal ligamana kadar
inildi. Posterior longitudinal ligamamn C 6 korpusu arkasinda yirtil-
mis oldugu ve duranin saglam oldugu gorildi. Yeterli kord dekomp-
resyonu saglanincaya kadar vertebrektomi genigletildi. C 4 ve C 7 kor-
puslar arasina, vertikal planda vitallium plak yerlestirildi. Plagn alt
ve list uclar1 C 4 ve C 7 korpus alt ve tst ylzlerine agilan yuvalara
oturtuldu (Resim 2). Vertebrektomi alan1 ve plak gevresi akrilik (me-
tilmetakrilat) ile dolduruldu. Akriligi korpuslara telle tesbiti ayrica
saglandi (Resim 3,4). Anterior longitudinal ligaman yaklastirilarak
dikildi ve bastaki traksion agirhgn azaltilarak son kontrol yamldi. Ya-
ra usuliine uygun kapatildi. Ameliyat sonu kontrol grafilerde, vital-
lium plagin yerinde oldugu ve servikal aksin diizeldigi gériildii (Re-
sim 3,4). Ikinci giin Crutchield traksion cikarildl ve yakalikla hasta
ayaga kaldinldi. 7 giin dikisleri alinarak yakalikli clarak taburcu
edildi.
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Resim 2 : C 5-C 6 vertebrektomi ve C 4-7 arsina.
yerlestiriimis plak. On-arka gdriintis. Sematik vesim.

Resim 3 : C 5 ve C 6 vertebrektomi ve konulan vitallium plak.
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Resim 4 : Ameliyat bolgesinin yan g&riinigii ve diizelmis aks.

TARTISMA

Servikal fraktir ve dislokasyonlarinda anterior yolla yaklasim
ve flizyon teknigi konusundaki éncii ¢ahsmalar 1960'da Bailey ve
Badgley (2), Cloward (4), Verbiest tarafindan yapilmistir. Gerek bu
calismalar ve gerekse Schweiberer’in (14) kemik greftlerin revaskii-
larizasyonu ve assimilasyonu ile yaptig1 deneylerden g¢ikan sonug oto-
log sponjidéz kemiZin iyi greft oldugudur. Daha sonra iizeri periostla
ortlili ince kortikal kemik tercih edilmistir. Ilk kez Scoville ve ark.
(15) servikal vertebralarin metastatik hastaliginda metilmetakrilat
kullanmiglardir. Daha sonra benzer baska ¢alismalarda bildirilmistir
(8),

Akrilik (metilmetakrilat), sentetik bir polimer olup kranial de-
fekt tamirinde genis élgiide kullanilmis (16) ve lomber disk cerrahi-
sinden sonra stabilizasyon amac ile denenmistir (3). Akrilik kullani-
mu ile ilgili olarak baz1 komplikasyonlar bildirilmistir. Bunlar arasin-
da metilmetakrilatin direkt vazodilatatér etkisine bagh olarak hipo-
tansion (13,5), mesane fistiill, spinal kord hasari ve egzotermik poli-
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merizasyon sirasmda ortaya cikan asirl miktardaki 1s1 ile sekonder
arteriel oklizyondur (1) . Akrilik greftin disloke olarak hava yolunun
tikandig1 bir vaka da ayrica rapor edilmistir (17). Bu drneklere kar-
s1, metilmetakrilatin kemik ve yumusak dokuya olan etkileri Glaser
(7), Hamby ve Glaser (9) tarafimdan incelenmis ve canl dokuya kar-
g1 inert oldugu bildirilmistir. Scoville ve ark. (15) yaptiklar: hayvan
deneylerinde tekpigine vygun sekilde kullanilan akriligin vitallium-
dan veya paslanmaz celikten daha irritan olmadigini ortaya koymug-

lardar.

Polimerizasyon olayinin olusturdugu 1siin ancak akriligin no-
ral yapilarla direkt termnasda olup seruvm fizyoloiikle sogutulmadigl
durumlarda zararh oldugunu itade etmislerdir (15). Polimerizasyon
sirasmda, epidural aralikta en yiksek 1simn, devaml yikama altin-
da 32 dereceden yukarl citkmadigl gosterilmistir (15).

190 vakada, femoral endoprotez fiksasyonu icin akrilik kullanil-
mis ve kontrol grafilerde % 2.2 vakada kronik nonsiiptratif osteitis
olarak acgiklanabilecek degigiklikler ghzlenmistir (6).

AXkrilik, daha o6nce hazirlanms, standart metal protez igine yer-
lestirilerek, vertebrektomide fuzyon jgin kullamimis ve uygulandigl
hastalarda doku reaksionuna rastlanmamsgtir (12).

Vakamizda vitallium plak alt ve ust saglam korpuslar arasima
yerlestirilerek, bas ve boyun agirhigl uzerine bindirilmis ve etralina
doldurulan metilmetakrilat ile kaymasl onlenmistir. Metilmetakrilat
ve vitallium plak hem birbirlerini kuvvetlendirmelte, hemde biri di-
gerinin yuvadan c1kmasint dnlemekiedir. Buna ilaveten metilmetak-
rilat telle korpusada tutturulmustur. Zamanla protezin gevgeyebile-
cegi dustmnilse bile orteda, alt ve Ust yuvalar icine yerlestirilmis bu-
lunan vitallium kaymaya engel olacaktir. Olusturulan protez bag ve
boyun agrhigmt rahatlikla tasiyabilecek gugctedir.

Bu vakaya, boyle modifiye bir teknik uygulamamizda ana amag,
literatiir bilgileri 15181 altinda, canli dokuya hemen hemen inert ol-
dugu bilinen metilmetakrilat ve vitallinm gibi kuvvetli iki ayri mad-
de yardim le degisik hir protez olusturmaktir. Bu protez, ameliyat
stiresini kisaltmamaktadir. Yabanci madde oldugu icin enfekte olma
gansi vardir. Ancak viicudun bagke yerinden greft almak geregini
ortadan kaldirmakta ve uygulanan teknik ile kayma sansi en aza

indirilmektedir. Etrafi metilmetakrilat ile saglamlastirilmig ve alt ve
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iist yuvalarina yerlestirilmis vitallium plak ameliyat sonrast kemik
greftlerde beklenmesi gereken kemik kaynama siiresini ortadan kal-
dirmistir. Vakamizda kullandigimiz metal plak yerine daha amaca
uygun sekli olan metal ¢ubuk kullamlabilir.

Sonug olarak, bu modifiye metot az riskli ve giivenilir bir uygu-
lama olarak kabul edilebilir.

OZET

6 ayhk C 5-6 fraktiir dislokasyonda uygulanan vertebrektomi ve
metilmetakrilat-vitallium plak ile olusturulan protezin servikal sta-
bilizasyon i¢in kullanilma teknigi takdim edilmektedir. Gegirdigi bir

travma sonucu C 5-6 aras1 angulasyon, faset kitlenmesi ve kal olu-~
sumu gortlen bir erkek hastaya belirli bir stire Crutchfielde traksion
ile eksternal stabilizasyon uygulandiktan sonra cerrahi olarak C 5
ve C 8 vertebrektomi yapilip vitallium plak destekli metilmetakrilat
protez ile fiizyon saglandi.

Servikal flizyon icin kullanilan diger, degisik maddeler ve takdim
edilen teknigin gesitli yénleri tartisilmaktadir.

SUMMARY

Cervical Vertebrectomy and Vitallium Supported Acrylic Prosthesis Used for
Stabllization. Technical Note.

Vertebrectomy performed in a C 5-8 fracture of six months dura-
tion and the technique of using a prosthesis, made of methylmetacry-
late and vitallium plaque, for stabilization.

Crutchfield traction was applied for external stabilization to a
male patient who had a C 5-6 angulation, locked facets and callus for-
mation as a result of a trauma he had. Afterwards C 5 and C 6 verteb-
rectomy was performed surgically and fusion was accomplished by
using a vitallium plaque supported acrylic prosthesis.

The other, different material used for cervical fusion and various
aspects of the presented technique is discussed.
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