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OZET
Amag: Du cahsmann e arroskopik debridman cermbisine cn uygun adaylann
beliclenmesidic.

Yoneem: 19%6-1999 arsindaki dénemde diz osieoartrin nedeniyle artroskopik

debridman upgulanan 51 hastnn 52 dizi retrospekif olarmk deperlendirildi En ke
sonuclinn obesite, varus angulasyonu ve grade 3-4 dejenceadf defisikliklen olan has-
talar e, len yag prubunda olan bastalards alindig gézlendi.

Bulgular: 17,2 aybk oralama ileme stiresi sonunda hastalann %600ada stirekl
memnuaiyer bulunurken,  tkinel bir ameliyata perek duyulan hasi oram %93 idi
Uygun segilen hasmalacds arroskopik debridmanin hala iyi bir aleernacf tedavi yin-
emi oldifu sonucuna varidda,

Anahtar sézetlikler: Diz osteoarerid, artroskopik debridman.

SUMMARY

Objective: The aim of the swdy is to determine the bese candidates of arthroscopic
debridement surgery.

Method: Beoween the pedod of 1996-1999, 52 knees in 51 patients who were
aperated on by arthroscapic debridement due 1o knee osteoarthrins were evaluated
reerospectively. The worest results weee obbined in patients. who  have warus
angnilacion, obesity, grade 3-4 degenerstive changes and also in patients who were in
older age group,

Resulis: Ar the end of 17,2 months avamge Follow-up dme, while %60 of the
patienes remain satisfied, the ratio of underzo a second operaton was %93,
Conclugion: It was concluded that arthroscopic debridement is sill @ valuable
alecenative in the weatment of osceoartheins of the kace joint in carcfully selecoed
[ratients,
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Dejeneratf  osweonredoe acdk eklem  debrdmang
artreskopiden dnce de yaypm olaak  uypulanmus ve
basanh sonuchr Haggart, Magnuson ve Podie gibi
yazariar rarafindan 1940 ve 1950°E yvillarda bildidlmistic
(1} DBu uvypulama, cklemde waglama, menisekiomi,
usieofit reacksivonu, serbest cisimlerin rezeksivonu,
parsivel sinovektomi ve bazen de abrazyon gibi muldpl
islemlerd igerir. Bunlann arcroskopik olamk yapiimast
morbiditeyt azaltarak normal yasanuya daba izl do-

nitlmesinl sailar (2,3), Uypulamianin basans:, remelde
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hasta seciminin ivi vaptlmasing bagh olup, bugiin ign

konunun en ¢ok rarasdan yéniidar (4,3,

Ote yandan farkls tedavi protokolierinia aymt ands
uygulanmast gergek sonuglan maskeleyerck ayn bix
ekonomik kayiba yol agmakeadir.,

Bu gabgmanuy amaci arroskopik debridman adayla-
oot dalia saglikl sapramak ve endikasyon stucann:
daha kesin cergeveleyerek ckonomik katky saglamak-
Iir.
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GEREC VE YONTEM

Bu calizma 1996-1999 yillan arasinda Celal Bayar
Universitesi Tip Fakiiliesi Aragnrma ve Uygulama
Hastmnesi'nde opere edilen 51 hastanin 52 dizini kap-
samakadic, 34 kadin ve 17 erkek hasta meveur olup,
yas ormalamast 52,1 (30-76)'dir. Sonuglr son kontrol-
leri yapuabilen 43 hasta Gzerinde degerlendirilmigeir.
Bunlann hepsi en ax O hafta konservatf redavi
(medikal tedavi, fizik redavi ve rehabilicasyon dahil)

pérmiisler ve istfade comemislerdic,

Bashica dislama kriteclern sunlardir:

- Onembi sistemik hastabipy olanlar

2- Onceden o waraf dizinden cerrahi girisim gegiren
hasmalar

Lad

Asin Hpamenttz laksite ve parsivel ankilozu olan
hastalar
Koopere olamayan yada mental sorunlu hasalae

LAl =

- Operasyon tarihinden itibaren konerol sirest 6
aydan kisa olanlar

G- 10 dereceden fazla varus veya valgus eksen bozuk-

lugu clan hastalar

- Asin obesite | obesite kavram olmast gereken ki
lodan %830 fazla olanlan kapsamakeadie)

Oralama izleme siiresi 17.2 ay {6-27ay) dur

Radyelojilk  degedendicme  Ahlback sunflamasina
gire yuklenmede gekilen eksen grafileri Gzernnde ya-
pikdi, Postoperadt dénemde aym grafilerde porulen
defisimler kavdedildi (6.7),

Artroskopt bulpulan klinigimizde kallandan formla
dzerinde isaredendi ve kikiedak lesyonlan Ourerbridge

simflamasing gbre belitlendi (6,7).

Hastalar subjekdf ve objekiif keiredere pére defer-
lendinldi. Subyeknf sorpulamada hastnm operasyon
sonas memouniyed ve afrsiom konteola temelalindy,
Bunun igin vizte! agn skalas (VAS) kullanldi. Ancak
bu kesin sinulan olan bie yonem olmadifindzn iyi-
lgzme kritea olarak skala tzedndeki 50 ve zerindeki
degisimler dikkate abndi Fonksiyonel sonuclar da
Lysholm skalasindan yararlanamk defedendinldi ve 10
ve tzerindeki defismeler dikkare alindu
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BULGULAR

Operasyon  Oncest  mdyelojik  degeclendirmede
Ahlbiick prade Ude 42, grade 2'de 6, grade 3're 4 olpu
mevcutmur, Eksen prafilen yoninden, en fazla varug 5

derece, en fazla valgus 6 derece olarak sapranmigar.

VAS ortalamast operasyon dncest :87(60-100), ope-
rasyon soneas: 28 (0-85); Lysholm ortalamast ope-
rasyon Gncesi: 57 (14-81), operasyon sonmst 77 {42-
100) olarak bulunmugmur.

YAS ve Lysholm skorundaki dizelmeler wvarus
anpulasvonle diglerde valgus's oonba belirgin olacsk
azdic. (Tablo ). Eslesdrilmis iki grupta nonparamerrik
isaret restnde 5 dercce varus igin p=0L00005 ve 5 de-
rece valgus igin p=0.00005, aym gekilde 3 derece varus
ve valgus igin p=0.00005 olup, istatksel olarak anlaml
bulunmustur. Ay gekilde gruplararast karpilagormada
(lKruskal-Wallis  ve
Whitney testd) 1. ve Zgrup p=0.0281 ve dgrup
p=0.044, 2. ve Spop p=00003, 3. ve 4grp
p=0.0028 olup anlaml bulunmugrar, Zgrop diger

Bonferront  dozeltmelh Mann-

pruplacla karplasunldiminda Lysholm skor armp vi-
niinden yine anlaml bulunmustur (Kruskal-\Wallis esd
p=0.003).

Tablo I. Lysholm skorundaki dizelmeler

Eksen angulasyanu Lyshohn Sker Arois

Grup 1 3 dereee vatus 14
Girap 2 5 dereer valmnas 9
Cirup 3 3 dereee varus f
Cirup 4 3 dervee valus 23

VASda T0%n dizernnde ditzelme olin 15 hasmamn
vas oralamast 46,6, radyolojik degerlendirmesinde bir
tanesi diginda diferleni Grade 1. evredeydi, iki olgu
distnda hepsinde 2-5 derece arasinda valgus meveo.
Yanm Ozetle olgular geng, grade 1 ve walgus dizilim
gisteniyordu.

Artroskopik bulpu olamak kikisdak lezyonlanin
lokalizasyornu Tablo IPde rammianmakeadis Bualann
vamsice patella medial fasetinde grade 1-2 arasinda 8
ol meveurtur. Toplam: hasta ssyistna gice ortalama
degerler Tablo I edic
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Tablo II. Arroskopik bulpa olacak kidardak lezyonlannin
lokalizsyonu

Outerbridge  Femur Femur Tibia Tibia
medial lateral medial lateral
kondil kondil plata plato

Grade: | 3 i B 1

Cirirede 2 1t [ 2l 7

Grade 3 9 F 3

Girade 4 11 2 ih 1

Tublo, ITL Toplam hasta saysina gire eroalama degerler

Quterbridge Hasta Post-ap Post-ap
5ayIs] Lysholm VAS

Grup 1 Grade | Lo T4 25

Grup 2 Grade 4 12 G2 45

CGrup 1 ve 2 kapplagurmasinda Lysholm shoru y6-
alinden anlamb sonue bulunmugor, Mann-Whitney
st p=0.0004) VAS karslagnrmasinda da anlamb
(Mann-Whitney
p=0.028). Grade artukea dizelmenin dpik olarak azal-

iy gelilmckiedin,

sonuelar elde  edilmistie, fesH

Postoperant izlemde total olarak hast memouni-
vetnin  cdeferendivilmesine bakildgindaki  pboinim
Tabiter IV tedic;

Tablao IV, Postoperaif wdenude roml olarak hasa memnu-
Pyl

Mempunivet siicesi Hasea sayist Yoede
(%)
Sirekil 26 Gl
Lyl 2 a
fay 4 i
3 ay 5 1t
operasyon sonns memnon olmayan £ 14

Bu cabsma grobumuzda yeweell senug abspmayan
ve dzleme sireot dcedsinde olan 2 elgy weal diz proe-
zineg, 2 oleuda viksek obial osteotomi operasyonuna
aitmiglerdir,

TARTISMA

Eklem lavajnin enflamamear mediatérleni uzaklagn-
earak sinevin azaltng hiyvlece sempuimlacdi bir iyi-
legme yamatugl ve bu dyilegmenin bazen wzun sireli
hacta kaber oldugu cesith yapnlarda belialmigde (3,7-

9. Bu stre defizhenbk gostermeke ve baglangieraki iyt
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sonug yizdeleri giderek diigmekredir. Buna ragmen
Rand (9) ilk yilda %80 olan iyvi sonuclann 5. yilda %067
oldugun, Timaney ve arkadaglan (10} ise 4. ylda 109
hastanin %63%nde kayda deger bir iyilesmenin oldu-
gunu-belictmekrediv. Diger hir galismada Me Laren ve
ack.(11) 25 ayhk ormlama izlemde agnda %38, fonksi-
vonda %22 iyvilesme tespic eomisler ve son bir operas-
yon gereken hasta oramimt %12 olamk vermiglerdir.
Frzyorerap e konteolli olarak yapilan bir bagka calis-
mada da Livesley ve ark.(8) lavaj ve fzyorerapi uygula-
nan 37 dizde, yalmeca Hzyoterapl vypubinan 24 dize
gore daba iyi olan senuglann ilk v sonunda devam
ereyiing laldirmislerdir.

Bizim 43 olguluk kontrol serdmuzde, 17.2 ayhk or-
talama izlem stiresi iginde 2 hastamza il diz proreu,
2 hastamuzn da yiksek tibial osteoromi uygulamak zo-
runda kaldik (%9.3). Agndaki ditzelme %72 olerken
fonksiyondaki dizelmeyi de %67 olamak sapradik. Ag-
o konoroli acsindan daha belicgin dizelmeler elde
edilmistir,

Dikkat geken diger bir nokwa varus angulasyoniu
dizlerdeki fonksivonel iyilegmenin sz olugudur (Tabloe
I}, Bu deellik hasta segiminde varus angulasyonunun

ayirier Gzellifl olugune gbstermekredie. Ismdksel de-

fedendirmede thined propraki olgolacda, yani valgus

olan dizlerde:-bu dizelme anlamb olarak bulunmusoar

VAS degisikliklennin analizt de sealecek olgulann
daha geng, radyolejik grade olarak ileri elmayan ve
valgus diziimi olan hastalar olmase gerektfing phscer-

mektedin,

Kondromalazik degisim gosteren bulgular da ince-
lendiginde iler grade olan haswalards beklenen iviles-
menin daha sinwrh olaca@ anlagibmalkeadie (Table ILILLD
Kikirdak lezyonlanmn karlagormasinda issagstk de-

gerler anlamlt olarak farkh bulenmugror,

Operisvon sonrast  toplim 26 olguda  siirekli
{%60), 2 olguda (%63 1 wl siirels, 4 olguda (%9) 6 ay
s@reli subjekdf pilesmeler (Tablo IV) arcoskopik
debridman uygulamasin, segilen olgularda beliel: hic
zaman diliminde istenen sonucun alinabilineeegini gos-

termekredir. 18 aydan sonraki sempromlann, daha u-
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zun sureli izlemlerde belirdldigi gibt piderek kbilestg
yoniinde bir gorug belirtemiyoruz.

Hubbardin caliymasinda 2. yihin sonunda sonucla-
o bimz  kodilesmesine debtidemanin
kaydadeger iyilesmesinin devam ettifi belirtilmekredir

(1.

Yazar bu galigmasinda debrrman ve washour so-
nuglanint kargilagnemakoadie. Bizim calismamizda ise
konservaf redavi ile yeterli sonug abnamayan hasta
grubu incelenmekredic. 43 hastanin 32%sinde meniskal
patoloji, geri kalanlannda ise gesidli kikirdak lezyonlan
bulundugundan  washout grubu  slugrurulamamisor.

rafimen,

Ancak hemen wim galismalarda debrdman sonuclan
washout gruplanna gore belirgin Gstinlik gostermek-
redic {1,8,12), Bizim de vardigimz scnu::- bu dogrul-
tuda olup, Gzellikle meniskal parolojilerin divzeldldi
luisen grubunda Lysholm skoru anlamb olarak aroous-
ur. Rekonstuksiyon igin ideal yagta olmayan hasea
grubunda  artroskopik  debridmanin alternatif redavi
yontemi oldugu belirtlmekeedic (12-14), 2em’den bi-
vilk kondromalazik sahalarda Onerlmemekle bidikee
abrazyon arreoplastisinin de st bie redavi yontemi
oldugune soyleyen amsunelar vardie (59,12). Bizim
bijyle bir uygnlamamuz olmady, yalnzea derd grade olan
G olpuda  drlleme  uygulandi. Bunlann  Szellikle
Lysholm skorlan aynt prade kondromalazik degisiklik-
ler pisterenlere pire daha yliksek bulundu,

Debridman siasinda meniskal patoloji bulunan ve
mudahale edilen 32 olgunun 24%nde medial meniskils
postenior boynuzda dejenere yurnk sapranmugur. Difer
sekiz yirnk dpi; dider horizonl, thi kova sapt yieng ve
ikt radyal yiroklardir Bu basmalann hepsinde Lysholm
skorlan posr-op dénemde, menisckromi gecirmeyen-
tere gére daba iyl bulundu, Burks'de bildinsinde &zel-
likle kewva gapl yiruk sonughnnim daba iyl oldogunu ve
bunun da deéjenerasyonun daha ax olugu dle agklana-
bilecegini belirrmekiedir (2). Bildirdigi olgular bizimde
saptadifumz pibt varus angulasyonu bulunmayanlardir.,
Bu son ézellik; Casscells’in editonial yamsimda da bah-
sediimekee ve uypulamanin ekonomik yonu raroul-
mazktadic (4. Karakag, arcroskopik ve radyolojik olarak

4 eveeve aynlan ve kikicdak  hasaonm ﬁi;lri]:l.s:.‘fm
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sahfasinda oldugu, 1. ve 2. evre hasta grubunda en iyi
sonuglann alindigin belirtmekeedic (15},

SONUC

Bu calismamin sonuglanni sdylece dzetevebiliciz:

1- Hasmlann biyitk ¢ofunlugunun varar gdediifi
arreoskopik debridman halen alternatif tedavi se-
¢enefini korumakmdie, 17.2 aybk izlemde %60
hastada memnuniyee stirekli olurken ikinei bir cer-
rahiye gereksinim gosteren hasoa ylzdesi %9.3 ola-
rak bulunmustur.

2o lleri yag grubunda sl bir iyilesme saglanmakla
beraber, daha gen¢ yay grubunda we varus
angulasyonu olmayan osteocaruidi dizlerde sonuc-
lar daha tyi olmakmdie, 5 derece valpus olan diz-
lerde istatistik sonuglar iyilesme vontinden daha
avanmil bulunmustur,

3+ ler grade kondromalazik olpular propnozu ve
sonugraki cerrahi planlamay belicler, ancak kigiik
olanlarn drillenmesi sempromlan hafiflenr.

4 Yalmzea anstabil fragmanin gikanlmast ile yaptlan
sintell parsiyel meniscktomi skotlan iyilegtiomekre-
dir.

5- Arrroskopik debridman  endikasyonu  hoyarken
belirtilen Gzellikeeki hastalanin segilmesi hem isme-
nen iyl sonucu gedrecek, hem de percksiz ekano-
mik harcamalan onleyecekdr.
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