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Meniskus oklar1 (Arrows) ile farklh meniskus dikis tekniklerinin

primer stabilitelerinin karsilastirilmasi
(Biomekanik deneysel calisma)

Sarper M. Cetinkaya(!), Burak Boynuk(®), Omer F. Taser®

Son yillarda, meniskus dokusunu korumanin diz eklemi i¢in nekadar énemli oldgu ortaya konulmustur.
Fonksiyonel olarak meniskuslarin dizdeki onemli rolii anlagilmigtir. Meniskusun iyilesme kapasitesi ve tamir
ile ilgili olumlu sonuglar gosterilmistir. Artroskopik meniskus tamirlerinin sonuglarinin agik tamir kadar iyi
oldugu gosterilmistir. Bunun lizerine degigik meniskus tamir teknikleri kullanima sunulmugtur. Meniskus
tamirinde son zamanlarda, viicud igcinde tamamen emilebilen (self reinforced polyactic acid,. SR-PLA ‘den
olusan) meniskiis oklari (Arrows-Biofix) kullanilmaya bagland:. Bu ¢alismada, meniskus oklarinin
stabilitesini, iki degisik meniskus dikis teknigi (horizontal ve vertikal loop) ile deneysel olarak karsilastir-
dik.Diz protezi ameliyati sirasinda elde edilen 15 insan meniskusunda olusturulan yirtiklar, meniskus oklari
ve dikis (vertikal ve horizontal loop) ile tamir edildi Bu tamirlerin stabiliteleri instron Tensometre cihazinda
olciildii. Sonuglar arasinda istatiksel olarak anlamli fark bulunmadi. Meniskus tamirlerinde; teknik uygula-
masi daha kolay, daha az zaman alan ve nérovaskiiler riski daha az olan meniskus oklari kullanilmasinin
daha avantajli oldugunu diisiinmekteyiz.

Anahtar kelimeler: Meniskus oklari, meniskus tamiri, artroskopi

The comparison of the failure strength of meniscus arrows (absorbable fixation material) with different
meniscal suturing techniques

The importance of preserving meniscal tissue in the knee joint is well established recently. Functionally,
the menisci have been shown to play a significant role in the knee. The capacity for meniscal healing and
repair has also been well documented. The results of arthroscopic repair have been shown to be ar least as
good for open repair. Then different arthroscopic meniscus repair techniques have been started to use. More
recently, meniscus arrows (Biofix) which are made of totally absorbable self-reinforced polylactic acid(SR-
PLA) have been used for meniscus repair. In this experimental study, we compaired the failure strengths of
meniscus arrows with different meniscal suturing techniques (vertical and horizontal loop). Meniscal tears
created on 15 human menisci which obtained from total knee arthroplasty applications were repaired with
meniscus arrows,vertical and horizontal loop sutures. Primary stabilities of these repairs were tested with
instron tensometer. There were no significant difference between primary stabilities of each technique
statistically. We think that the usage of meniscus arrows in meniscal repair has big advantages like easy
application, less time consuming and less neurovacsular risk.

Keywords: Meniscus arrows, meniscal repair, arthroscopy

Meniskus tamiri, ilk olarak 100 y1l dnce Annan-
dale tarafindan gerceklestirmistir; fakat o zamanlar
bu girisim ¢ok onemsenmemistir. Ciinkii o donemler-
de meniskusun diz eklemi i¢in ¢ok 6nemli olmadigi-
na ve iyilesme potansiyelinin olmadigina inamilirdi.
Bu nedenle total menisektomi uygulamalarina devam
edildi. 1930'larda King, meniskusun periferik vaskii-
ler bolgesinden yirtildigi zaman iyilesme potansiyeli-
nin oldugunu gosterdi. 1948 yilinda Fairbank meni-
sektomi sonrasi dizlerdeki dejeneratif degisiklikler-
den bahsetti. Boylece total menisektomi yapilan diz
eklemlerinin retrospektif olarak incelenmesi sonucu
meniskusun diz eklemi i¢indeki rolii ve dnemi anla-
silmaya baslandi. Daha sonra meniskuslan koruma-
ya yonelik ¢cahsmalar baslauldi. Meniskus, diz ekle-
mi iginde, pasif stabilizasyonu ve lumbrikasyonu
saglar. Diz eklemi igine gelen kuvvetleri emer. Asir
ekstansiyon ve fleksiyonu onler. Sinovial dokunun

stkismasim engeller. Diz igindeki kontakt alanin art-
masini, birim alana diigen streslerin azaltilmasini sag-
lar ve tibia platosuna gelen yiiklerin dengeli bir sekil-
de dagitilmasim saglarlar. Meniskus lezyonlarinin te-
davisinde bugiin i¢in meniskus dokusunu korumaya
yonelik konservatif tedaviler 6n plandadir. Meniskus
tamirinin popiilaritesi artmistir. Artroskopik menis-
kus tamirlerinin sonuglarinin agik tamir kadar iyi ol-
dugu gosterilmistir. Bunun iizerine degisik meniskus
tamir teknikleri kullanima sunulmustur. Meniskus ta-
mirinde son zamanlarda, viicut i¢inde tamamen emi-
lebilen (self reinforced polyactic acid, SR-PLA'den
olusan) meniskus oklar (Arrows-Biofix) kullanilma-
ya basland1 (Sekil 1).

Bu ¢alismanin amaci, meniskus oklarinin stabili-
tesinin, 1ki degisik meniskus dikis teknigi (horizontal
ve vertikal loop) ile karsilastirmakutir.
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Sekil 1: Meniskus oklar ve uygulama aletleri

Sekil 2 insan meniskusunda olusturulan yirtik

Materyal ve yontem

Total diz artroplastisi yapilan hastalardan alinan
15 insan meniskusu deneyde kullanildi. Orneklerin
hepsi kadin hastalardan alindi. Hastalarin yaslan 50-
63 arasinda degisiyordu. Operasyondan hemen sonra
meniskuslar donduruldu. Meniskuslar deneyden 6 sa-
at once serum fizyolojik icinde ¢oziildii. Her menis-
kusa longitiidinal olarak meniskus periferinden yak-
lagik 3mm uzaklikta bistiiri ile kesiler yapildi (Sekil
2). Kirchmayr teknigi ile (2 numara ipek kullanila-
rak) meniskusun konkav tarafina dikis atildi. Menis-
kus periferine de tutucu dikisler atildi.

15 meniskiis randomize olarak 3 gruba aynldi. 1.
Grupta, absorbe edilebilen atravmatik (No; O-PDS,
Ethicon) dikis materyali ile tek vertikal loop dikis
atildi. 2. Grupta, aym iplik ile horizontal loop dikis
atild1. 3. Grupta ise meniskuslar 13 mm'lik uzunluk-
taki 1'er adet meniskiis oklar1 (Arrow) ile tamir edil-
di. Meniskuslarin her iki tarafindaki tutucu ipler daha
sonra tek tek Instron tensometre (Model 1195, Ins-
tron Itd. Wycombe, Buckinghamshire, England) ci-
hazinin kollarina asildi (Sekil 3). Germe testleri 5
mm/dak.hizla ve kagit hizi1 22mm/dak. hizla iletildi.
Testlere meniskus dikiglerinin ve oklarin meniskus-
tan siyrilmasina veya dikislerin kopmasina kadar de-
vam edildi. Cikan sonuglarin istatistik analizleri var-
yans analizi (ANOVA) testi ile degerlendirildi.

Sonuclar

Her grup igin kuvvet / uzama diaframi hazirland
(Tablo 1). Kopma veya siyirma stressleri kayit edildi
(Tablo 2). 1. grupta vertikal loop dikisler meniskus-

Sekil 3: Tamir uygulanmig meniskusun Instron Tensometre
cihazina asili hali

Sekil 4: Farkli boyutlardaki (11, 13 ve 16mm) meniskus oklar
(Arrows)

tan ortalama 51.8 Newton (N) kuvvetlik stress (Stan-
dart deviasyon= 7.75) altinda ayrildi. 2. Grupta hori-
zontal loop dikisler meniskustan ortalama 53.4 N
(Standart deviasyon= 11.23) kuvvetten sonra ayril-
diklan goriildii. 3. Grupta oklar (arrows) 46.2 N
(Standart deviasyon= 6.14) kuvvete kadar dayanabil-
diler. 2. Grupta 1 horizontal dikis meniskusun digin-
da ipinden koptu. Digerleri meniskusun

tamir edilen bolgesinden siyrildi. Varyans analizi
(ANOVA) ile yapilan istatistiki ¢alismada gruplar
arasinda. kopma kuvvetleri acisindan anlamli fark
yoktu (F= 0.01).

Tartisma

Menikuslarin diz eklemi igindeki 6nemi son za-
manlarda oldukga iyi anlasildiktan sonra menikusla-
rin iyilesme potansiyelleri dokiimante edilmis ve
farkli tamir teknikleri sunulmaya baslanmistir. Art-
roskopik tamir sonuglarinin en az agik tamir metodla-
r1 kadar iyi oldugunu bildiren goriigler mevcuttur. Bu
yiizden degisik artroskopik tamir teknikleri tarif edil-
mistir.

1993 yilinda Albrecht-Olsen ve ark.(3), self-rein-
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Tablo I: Meniskus oklarnin, vertikal ve horizontal dikislerin
kuvvet/fuzama diaframi

forced polylactic asit ( SR-PLA )' ten iiretilmis tama-
men biolojik olarak emilebilen meniskiis oklarini ilk
defa kullanima sundular. Meniskus oklar1 ' T ' seklin-
de vc ok ucu gibi centikleri olan bir gévdeden olus-
mugstur. Uzunluklar 10, 13, 16mm olan ii¢ degisik
boyu mevcuttur (Sekil 4). Tiim boylarinin ¢api 1,1
mm'dir ve sabittir. "T' seklindeki bag kisminin genisli-
gi 4 mm'dir. Oklar bir kag ay stabil fiksasyonu sagla-
yabilirler. insan ve hayvan deneylerinde yapilan arag-
tirmalarda  PLA'nin biolojik olarak uyumlu oldugu
kanmitlanmistir. implant, diz icinde ¢oziilmeye basla-
yinca kendi kuvvetinden kaybeder, bu zamanda iyile-
sen meniskiis dokusunada artan oranda stres aktaril-
maktadir. Kongre tebligleri ve yayinlarda (1, 2, 4, 6,
7), meniskusun bu teknikle tamamen dizin i¢inde art-
roskopik olarak tamir edilebilmesi ve normal teknik-
te kullanilan kapsiil insizyonunun yapilmasina gerek
duyulmamasi, nérovaskiiler yaralanma riskinin olma-
masi, ameliyat zamaninin kisa olmasi gibi avantajla-
rinin mevceut oldugunu bildirilmistir.

Deneysel ¢alismalarda, Albrecht-Olsen (2 4) ve
Kristensen (5). Dana dizinde horizontal dikis teknigi
ile '‘Biofix Ok' teknigini karsilastirmiglar. Oklarin di-
kise gore dayanikliliginin daha fazla oldugunu belirt-
mislerdir.

Bizim ¢alismamizda meniskiis oklar dayaniklilik
testlerinde dikislere oranla daha az dayanikl gikti.
Ancak istatistik olarak anlamli fark yoktu. Meniskiis
oklari ile tamir edilen meniskuslar manuel olarak test
edildiginde primer stabilitesinin yeterli oldugu goriil
dii. Eger 2-3 ok bir arada tamir i¢in kullanilirsa stabi-
lite ¢ok daha artacaktir. Yaptigimiz deneysel calis-
mada, her ili¢ grupta bulunan dayaniklilik ve kopma
degerleri literatiirde bildirilen diger degerlerin ¢ok al-
tindadir. Bunun nedenini, galismamizda 6rnek olarak
alinan meniskuslarin tiimiiniin total diz artroplastisi
yapilmis dejenere dizlerden alinan histolojik olarak
dejenere meniskiislerin olmasina bagladik.

Sonug¢

Meniskus oklarinin stabilitesi meniskus tamiri
icin yeterlidir. Tiim isleminin diz iginde gergekles-
mesi, norovaskiiler yapilarda yaralanma riskinin en
aza indirilece8ine inaniyoruz. Bu teknikle operasyon
zamaninin kisalacag) goriisiindeyiz. Ciinkii bu tek-

Meniskus Fiksasyon Kopma Ortalama  Standart Kopmanin
no: tipi kuvveti kopmakuv. deviasyon tipi
(N)
3 44 Ipligin siyrilmas)
14 1 46 Ipligin siyrilmasi
4 Vertikal 63 51.8 +/-7.75  Ipligin siynlmas:
15 50 Ipligin syynilmasi
7 56 Ipligin stynilmasi
1 45 Ipligin siyrilmas)
11 I 48 Ipligin siyriimasi
6 Horizontal 73 53.4 +/-11.23  Ipligin kopmas:
13 52 Ipligin siynilmasi
49 Ipligin siyritmast
2 m 42 Arrow'un siyrilmasi
10 Meniskus 47 Arrow'un siyrilmasi
5 Oklar 39 46.2 +/-6.14  Arrow'un siyrilmasi
12 (Arrows) 55 Arrow'un siyriimasi
8 48 Arrow'un siyrilmasi

Tablo 2: Degisik meniskus dikislerinin ve meniskus oklarinin kopma
kuvvetleri ve kopmanin tipleri

nikte kapsiil agilmamakta ve dolayisiyla cilt insizyo-
nu yapilmamaktadir. Meniskus oklari meniskusun
posterior yirtiklarinda da giivenli olarak kullaniimasi-
na olanak saglamaktadir.

Meniskus tamirlerinin basarili olmasinda fiksas-
yon teknikleri ile beraber, yirtigin tipi, yeri, hastanin
yas1, beraberinde olan patolojiler ve en 6nemlisi pos-
toperatif rehabilitasyon 6nemli yer tutar. Bu bilgiler
dogrultusunda klinik uygulamalarimiz arttikga tecrii-
belerimizin ve bilgilerimizin daha fazlalasacag: inan-
cindayiz.
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