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Meniskis lezyonlarinda artrografik bulgularla
operasyon bulgularinin karsilastiriimasi

Nafiz Bilsel "

Yazida Ist.Univ.Cerrahpasa Tip Fak Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dalinda 1983-1987 yillari arasinda 118 menisektomi
yapilan vakanin preoperatif teshisi ile (fizik muayene, ¢ift kontrast Artrografi yardim ile) peroperatuar bulgular karsilastinlmistir.
Ameliyat oncesi bulgularile ameliyat bulgulan arasinda % 90,29 oraminda uyumsuzluk saptanmstir. Yazida ayrica Artroskopinin
diz ici patolojisinin aydinlatilmasindaki énemine de yer verilmistir.

Comparison of arthrographic findings with operative findings in meniscus lesions

In this study, we compared preoperative diagnosis (clinical examination, double-contrast arthrography) with intra-operative
findings in 118 pateants who had menisectomy between 1983-1987. We found a discordance of 90.29% between pre-and intraoperative
findings. The importance of arthroscopy of the knee in clarification of intraarticular abnormalities has also been reviewed.

Diz igi patolojilerin ayirici tanist bazen ¢ok giic hatta
imkansiz olabilmektedir. Dikkatle alinmis bir anemnez
iyi bir klinik muayene, radyolojik tan1 yéntemlerinin kul-
lanilmasi ve artroskopik muayene yanilma payini ancak
% 5'in altina indirebilmis, ortadan kaldiramamustir. De-
neyimli diz cerrahlan dahi klinik muayene ile % 70-80
oraninda dogru sonug bildirmektedirler.

Gelisen teknolojik imkanlar éniimiize cesitli secenek-
ler sunmustur. Bunlardan ilki artrografik inceleme, ikin-
cisi artroskopi, 3.BT, 4'(incisi ise ¢ok yeni bir yéntem
olan magnetik rezonans ydntemidir.

Diz yaralanmalarinin tarusinda kullanilan en gelismis
taru yontemlerinin basinda stiphesiz ki artroskopi gelmek-
tedir. Pahaliifi dolayisi ile yurdumuzda sadece birkag
klinikte bulunmaktadir. Maddi olanaksizliklar yéniinden
yurdumuzdaki diger ortopedi kliniklerinden pek farkl ol-
mayan klinijimizde de bu nedenlerle artroskopik mua-
yene ve tedavi imkanmna yillardir siren cabalarimiza
karsihk halen kavusamadik.

Klinik muayene ile ulastifimiz basar orammnin disik
olmas ve artroskopi alimimin uzakta bir hayal oldugunu
gorerek 1983 yili basindan itibaren artrografik muayene
yontemini yardime: taru yontemi olarak kullanmaya bas-
ladik.

Artrografinin tani yoninden klinik muayeneye dstin-
ltiklerini sayarak materyal ve metod kismina gegmek is-
tiyorum.

— Gereksiz ameliyati 6nler.

— lyi uygulanan bir tetkikle % 90-95 oraninda:dogru
tani koymak mimkanddir.

— aynu dizde her iki meniskis yirifim birden tespit
miimkindr.

— Arka boynuz yirtiklarini bazen artroskopiden daha
iyl gosterir.

— Menisektomi esnasinda ¢ikarilamamus arka boynuz
kalintis1 goriilebilir.

— Tarnuda gecikmeyi onler.

— Diskoid meniskislerde tama yakin dogru tani im-
kani saglar.

Materyal Metod

Meniskiis lezyonlarinin tarusinda klasik yontemlere ek
olarak cift kontrast artrografiyi kullanmamiz 1983 yili ba-
sina rastlamaktadir, O tarihten 1987 yih mayis ay1 sonu-
na kadar gecen 3.5 yilik siire de klinigimizde 118
menisektomi ameliyati yapilmustir. 118 olgudan 15'ine
klasik muayene yontemleri ile kesin tam konulmus, bu
15 olguda karsilastirma grubu olarak yazida kullanilmstir.
Yaziya bu siire i¢inde tedavi edilen majér bag lezyonu
ile beraber gorilen meniskis yirtiklan katlmamistir. An-
lasilacad: gibi ameliyat dncesi artrografik tetkik yapilan
103 olgu arastirmanin temelini olusturmaktadir. Diz ag-
ris1 sikayetleri ile gelen hastalar énce klasik muayene yon-
temleri kullarularak muayene edilmis, ancak yirtik stiphe
edilen olgular artrografik tetkike génderilmislerdir. Art-
rografik tetkik ilk ti¢ olguda klinigimizde kendi imkanla-
rimizla yapilmistir. Anabilim Dalimiz radyoloji
departmaninda skopi imkanlannin bulunmayis: ve ima-
ge intensifier cihazinin da bu ise uygun bulunmayis: ne-
deni ile hastalanmiz 1.UITip Fakiiltesi Radyoloji
Enstitisti'ne génderilmistir.

1987 yili basinda hastanemiz radyoloji enstitiistinde bu
tetkik yapilmaya baslandifjindan hastalar kendi rontgen
Anabilim Dalimizda tetkik edilmislerdir. Ameliyat eftigimiz
103 hastadan 81'1 erkek 22’si kadindir. En geng hasta-
miz 17, en yash hastamiz 60 yasinda olup, ortalama yas
30.1'dir. Artrografik tetkik sonunda 103 hastada menis-
kis yiridi oldugu bildirilmistir.

Bu lezyonlarin meniskislere gore dagilimi radyolojik
inceleme sonucu ve ameliyat bulgusu olarak (Resim 1)'de
gbsterilmistir. flging olan bir noktada artrografi raporla-
rinun ¢codunlugunda yirtik seklinde yirtiin lokalizasyonu-
nun bildirilmesidir. Bu nedenle film raporu ile ameliyat
esnasinda gorilen yirtik sekli arasinda bag kurmak ma-
tematiksel olarak zorlasmaktadur.

Ameliyat ettijimiz 103 olgudan 93 tanesinde menis-
kiis lezyonu saptadik ki bu da artrografi ile ameliyat bul-
gusu arasinda % 90.29'luk bir degisiklik oramm
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i¢ Meniskus 73 %708
Dig Meniskus 2 %213
Diskoid Meniskus veya yirid 3 % 29
Her iki Meniskus yirid 5 4.85

Resim 1-A: Artrografi raporlanina gére yirtik meniscuslar

gostermektedir. (Resim 2)'de literatiirle bizim sonucumu-
zun karsilastiriimasi incelenebilir. Yine bu sire iginde art-
rografi kullanilmadan yapilan 15 ameliyattan 10
meniskiste yirtitk saptanmistir ki dogruluk oram %
66.6'dir.

Butt ve Mc intyre % 92.7
Doral ve Surat % 92.3
Ireland ve Trickey % 64
Noble ve Erat % 73
Nicholas ve Ark. % 97.5
Sarlak ve Ark. % 94.1

Resim 2: LiteratOrde Saptanan Sonuglarin Kargilagtinimas

Tartigma

Baslangicta belirttifim gibi diz ici lezyonlarin ayinci ta-
nusi1 bazen gok gii¢ ve hatta imkansiz olmaktadir. Kendi
klinik arsivimizde yapmis oldufjumuz bir taramanin so-
nucu da bize bunu gdstermektedir. Klinigimizde 1969 yi-
lindan artrografik incelemeyi kullanmaya basladifimiz
1983 yih basina kadar gegen 14 yillik stirede 69 meni-
sektomni ameliyati yapilmistir. Bu yilda 5 ameliyati gos-
termektedir. 1983 yilindan itibaren gegen 3,5 yillik siire
de ise 118 ameliyat yapilmistir ki yilda ortalama 34 ame-
liyah gostermektedir. Kliniimizde yatak ve diger imkanlar
agisindan anlaml bir dedisme olmamas: bize klasik yon-
temlerle meniskis yirtifi tanus: koymadaki zorluklar ne-
deni ile ameliyat oraminin diisiik diizeyde tutuldugunu
disiindirmektedir.

Iyi bir teknikle yapilmus artrografide basari oraninin %
97.5 ciktifim gosteren yaymnlar vardir. 1984 yilinda yap-
mi$ oldufumuz bir yayinda basar oramrmzin % 93 ol-
dugunu bildirmistik. Bu calismada oramimizin % 90
civarina distagind gérmekteyiz. Oramin diismesinin en
onemli nedeni 1987 yithmn basina kadar artrografileri ce-
ken deneyimli enstitii yerine bu ise yeni baslams olan
hastanemiz radyoloji enstitistinin kullanilmasidir. Bu
enstitiide gekilen artrografilerdeki yarnulma oraninin ytik-
sek olmasi genel anlamda tiim basarinin dismesine ne-
den olmustur. Bu émekten artrografik tetkiklerin tecriibeli
bir radyolog veya enstitii tarafindan yapilmasinun basari
oraniru yukselttifini anhyabiliriz.

Biraz once artrografi raporlarinda yirtik seklinden de-
gilde daha ¢ok lokalizasyondan bahsedildigini belirtmis-
tik. Raporlarda 6n boynuz yirtin diye bahsedilen
yirtiklarin % 50’ye yakin kisminin kovasapi yirtik seklin-
deki yirtiklar oldugu gorilmektedir.

Nadiren belirtilen corpus’daki balik agzi seklindeki yir-

lg Meniskus yirtig 68 % 66
Dig Meniskus yirigi 20 9% 194
Diskoid Meniskus veya yirtig) 3 9% 2.9
Her iki Meniskus yirtigi 2 %194
Normal ameliyat bulgusu 10 %97

Resim 1-B: Amelivat Bulgulan (103 olgu)
tiklarda buytk siklikla raporda belirtilen sekilde géril-
mektedir.

Artrografinin en énemli yararlarindan biri hi¢ siiphe-
siz arka boynuz yirtiklarinda biytik bir siklikla dogru ta-
m konulmasidir. Artroskopide her ne kadar yeni
yontemlerle arka boynuzu daha iyi gdrmek mimkiinse
de bazi, ligamanlan gergin dizlerde veya lokal anestezi
altinda yapilan muayenelerde bunun gormenin her za-
man mimkin olmadig bildirilmektedir. Bu nedenle stp-
heli arka boynuz yirtiklarinda artrografi ve artroskopinin
birlikte kullarilmasi tavsiye edilir. Yapilan arastirmalar
artrografik tetkikin 4'tiincii dekata kadar hastalarda tar
yontnden biyuk oranda basan bulundugu bildirilmek-
tedir. 4'incti dekattan sonraki hastalarda yapilan artrog-
rafi tetkiklerinde basan orar % 60'a kadar dismektedir.

Bugtin gelismis tlkelerde diz ici lezyonlarimin bu ara-
da Meniskis yirtiklarimin tanusinda daha yiiksek oranda
dogru sonug veren ve bizzat cerrahin dizin icini gérme-
sini sadlayan artroskopi kullanulmaktadir. Ancak artros-
kopi ekipman ticretinin fazlahi@ eleman yetistirilmesindeki
giiclikler ameliyathanelerimizin yiktnin ¢ok adir olma-
sina bagh olarak gerekli zamanin ayrilamamast, gibi ne-
denlerle yurdumuzda yaygin olarak kullarulamamaktadir.

Yukarnida belirttijimiz nedenlerle oldukgca yiiksek oran-
da dogru tan1 imkani veren bir tetki yolu olan artrografi-
nin cesitli imkansizliklar iginde c¢irpinan ortopedi
kliniklerimiz i¢in kolay bir tetkik yolu oldugu kanisinda-
yim,

Bugiin gelismis tlkelerde ancak 6zel durumlarda kul-
lanulan artrogrofide heniiz yurdumuzda tam olarak yer-
lesmis degildir. Ortopedistlerden gelen yogun taleplere
ragmen su anda Istanbul’da sadece 4 hastanede bu tet-
kikin yapildigini saptadik. Kendi hastanemizde ancak
1987 yili basindan itibaren yapilmaya baslanmistir. Cok
geriden takip edebildigimiz yeni gelismelerde belli bir
noktaya gelebilmek igin klasik yéntemlerle meniskiis yir-
i1 tarus: koyup, artrotormni yapmaktan yavas yavas vaz-
gecmek gerektigi kanisindayim.

Bu nedenle ilk etapta radyoloji departmaru bulunan her
hastanede rahatca uygulanabilecek olan bu yéntemi ru-
tin hale getirmek gerekmektedir.

Sonug olarak klinik muayene ile meniskis yirtifi tani-
s1 konmus hastaya artrotomi yapmak tarihe karismakta-
dir. Elimizde % 90- % 95 oraminda dogru tani veren
artrografik tani yéntemi, artroskopik muayene ve tedavi
imkanlarina kavusana kadar meniskis lezyonlarinn ta-
rusinda gerekli ve yeterli bir tam yéntemidir.



