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Diz travmalarinda immunolojik yanitlar

Miijdat Enginsu(), Hulki Geng(@

Calismamizda, travmalar sonucu diz eklemi sinovial mayiindeki immunoglobulinler ve komplemanlarin
olugturdugu yamiti arastirdik. 48 saatte alinan eklem mayiinde Ig G, Ig A ve C3 degerlerinde yiikselme olmus
ve bu artma slire gegtikge normal seviyelerine inmigtir. Travma sonucu olugan permeabilite bozuklugunun ve
lenfatik drenaj gecikmesinin histopatolojik degisikliklerle paralellik gésterip immunolojik yanitlar olusturdugu
kanisina varilmistir.

Anahtar kelimeler: Diz travmasi, immunolojik yanit

Immunological response to the knee joint trauma

In our study, we looked for the answer of the complements, immunoglobulins in the synovial fluid of knee
Jjoint after traumas. In the joint fluid that was taken in the first 48 hour, there was an increase in the levels of
IgG, 1gA, Caand these high levels were decreased to normal in the passed time. We decided that, permeabi-
lity disorders and delay in lymphatic drainage after trauma, shows paralellysm with histopatological changes
and induces immunological answers.
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Eklem kollagenoz dokusundan sinovyal dokudan
've kikirdaktan izole edilen Cj, Cy4, IgA, 1gC ve IgM

seviyelerinin dejeneratif artrit, romatoid artrit, lupus
eritematozus gibi olgularda arttigi, psoriatic .artritte
artmadi@i bilinmektedir (1, 2, 3). Genelde tim vicut
sivilarinda bulunan IgA, immunglobulinlerin % 15'ini
olusturur. Dejeneratif artrit olgularinda serum seviye-
lerinin arttig bilinen IgG'ler %80'ini; romatoid artritte
artis gbsteren IgM ise immunoglobulinlerin %5'ini
olusturur (4, 5, 8, 7).

Calismamizda travmatik yaralanmalarda synovial
sivida meydana gelebilecek immunolojik yanitlari
arastirdik.

Gereg ve yontem

Konya Hava Hastanesi ve Bursa Devlet Hastane-
si Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi'nde ¢aligmamiza
ailinan 50 hastanin ortalama yas! 26.2 idi (18-40 yas
arasi). Diz travmasina bagl hidrops sikayeti ile bag-
vuran 40 hasta ile 10 kisilik kontrol grubu kargilagtirl-
mistir. Yaralanmadan sonra 48 saatten fazla sire
gegmis olanlar galisma kapsami diginda tutulmusglar-
dir. Hastalardan:

1. Ik travmadan sonraki 48 saat iginde,
2. Travmadan sonraki 7. glinde,

3. Travmadan sonraki 3. ayda; sinovial eklem si-
visi alinip incelenmistir. Travmaya maruz kalan 40
hastaya ilk 48 saat icinde diagnostik artroskopi uygu-
lanmig, sinovial biopsi alinmig ve eklem igi yikanmisg-
tir.Artroskopiden sonra tim dizlere "Aircast Cryo/Cuff
Compression Dressing" cihazi ile soguk uygulamasi

yapilmigtir. Alinan sinovial mayiideki Cy Cg4' IgA,

IgM, 1gG seviyeleri Immunoturbidimetri yontemi ile
belirlenmistir. Numuneler direkt olarak ve 1/51 dilus-
yon ile ¢alisiimistir.

Bulgular

Travma sonucu ilk 48 saat iginde dizde sislik, agr
sikayeti ile bagvuran 40 hastada "Travmatik efflizyon”
teshis edilmistir. Hastalarin kadin/erkek orani 1/3 idi.
Ortalama yas 26.2 (18-40 yas arasi) idi. Bulunan so-
nuglar Tablo 1'de gdsterilmistir.

IgA ve Cj degerlerinde ilk 48 saatte belirgin bir
yUkselme olurken, IgG'de minimal bir artma olmakta,
C4 ve IgM seviyeleri ise normal sinirlar icinde kal-
maktadir. 7. glinde, artmis olan IgA, IgG ve C; deger-
lerinde azalma olmakla beraber bu normal sinirlar igi-
ne dénme seklinde olmamistir.

Tartisma

Eklem sinoviasinda travmadan sonra gelisen his-
topatolojik degisiklikler kisaca 6zetlenebilir (6).

Sinovial mayide artma —— sinovial dokuda
6dem—— kanlanmada artigs———-doku per-
meabilitesinde bozulma —— lenfatik drenajda
yavaslama ——» reaktif sinovial hipertrofi.

Ishikawa, Smiley ve Ziff; romatoid artrit, Lupus eri-
tematozis vakalarinda sinovial sivida Cs, C4, IgM,
IgA, IgG'nin arttigini; romatoid kartilajda immunoglo-
bulinlerin depolandigini elektron mikroskopu ile gds-
termiglerdir (3). Ayni galismada travmatik olgularda
sadece IgA ve IgG de artis oldugu saptanmistir.

(1) Bursa Devlet Hastanesi Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi, Op. Dr.
(2) Ankara Numune Hastanesi Endokrin Metabolizma Kilinigi, Op. Dr.
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ik 48 saat 7. glin 3.ay
206 mg/d 190 mg/dl 140 mg/di
194 mg/dl 180 mg/di 150 mg/dl
199 mg/d 180 mg/di 147 mg/dl
Ca 190 mg/di 177 mg/di 150 mg/di
221 mg/dl 200 mg/di 170 mg/dl
218 mg/dl 195 mg/dl 160 mg/dl
Kontrol grup 80-170 mg/di
15 mg/di 15 mg/dl 15 mg/di
21 mg/dl 19 mg/dl 19 mg/dl
26 mg/d! 25 mg/dl 20 mg/d!
Cs 15 mg/di 15 mg/dl 15 mg/di
46 mg/dl 30 mg/d 23 mg/dl
17 mg/dl 17 mg/dl 17 mg/di
Kontrol grup 15-45 mg/d
367 mg/d 350 mg/di 305 mg/d
571 mg/di 560 mg/dl 315 mg/dl
741 mg/d| 640 mg/d| 320 mg/d|
IgA 391 mg/di 340 mg/di 280 mg/di
408 mg/di 370 mg/dl 290 mg/dl
458 mg/dl 420 mg/dl 310 mg/di
Kontrol grup 80-310 mg/dl
1512 mg/dl 1512 mg/dl 1365 mg/d|
1725 mg/dl 1620 mgy/dl 1320 mg/dl
1610 mg/dl 1575 mg/dl 1400 mg/dl
1gG 1720 mg/di 1650 mg/dl 1500 mg/dl
1491 mg/dl 1320 mg/dl 1300 mg/dl
1600 mg/d| 1550 mg/dl 1420 mg/dl
Kontrol grup 650-1500 mg/dl
90 mg/dl 80 mg/di 65 mg/dl
117 mg/dl 119 mg/dl 110 mg6d|
165 mg/dl 155 mg/d| 150 mg/dl
IgM 78 mg/dl 78 mg/di 78 mg/dl
149 mg/dl 145 mg/d 145 mg/di
42 mg/dl 60 mg/dl 60 mg/dl

Kontrol grup 55-300 mg/dl

Tablo 1

Cooke ve arkadaslari, eklem hastaligl olan 93
hastanin eklem kollajenéz dokularindaki immuno-
kompleks ile yaptiklari galigmada, hyalin kartilajdan,
meniskuslerden ve sinovial dokudan aldiklari biopsi
érneklerinin %83'linde IgA, 1gG, IgM seviyeleri ile Cg,
C4 konsantrasyonunun arttigini ve lenfatik drenajin
yetersizligini saptamiglardir.

Frangoise ve Zatarin aragtirmalarinda; enflamas-

yon olan eklemde immunoglobuluin ve kompleman
seviyesindeki artigi, synovial ve kikirdak dokudaki

histopatolojik dedisikliklere baglamiglardir (8, 9). Bu
bozukluklarin ana nedeni olarakda mikrovaskdler
permeabilite bozuklugunun ve lenfatik drenaj yeter-
sizligini gostermislerdir.

Calismamizda ilk 48 saatte artan IgA, 1gG, ve Cy

seviyeleri ilk 7 glinde azalmakla birlikte normal de-
gerlerin Uzerinde kalmis; 3. ayda ise normal seviyele-
rine inmistir. Bu siire dokunun iyilesme ve rejeneras-
yon siresi olarak de@erlendirilmigtir. Bu sire igerigin-
de immunoglobulinler ile komplemanlar, sinovial ve
kikirdak dokuya baglanmaktadir. Ik 48 saatte yapilan
artroskopik muayene hem teshisin daha erken kon-
masina, hem de eklemin yikanmasi iglemiyle enfla-
masyon fazinin kisalmasina ve histopatolojik degisik-
liklerin daha erken dénemde engellenmesi agisindan
yararlidir.
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