T.C.

ULUDAG UNIVERSITESI

TIP FAKOLTESI DERGISI
Sayi: 2, Yil: 16, 1989

BT ille Disk Hernisi Tanisi Alan
484 Olguda BT Bulgularinin
Analizi

Tamer KAYA
llhan ODACILAR™®
Ragip OZKAN™'
Giirsel SAVCI
Erol KILIC™
Ercan TUNCEL'"™’

OZET

BT’nin disk.hernilerinin tarisindaki énemli yeri iyi bilinir. Cahgmamiz Ha-
ziran 1987-Haziran 1988 tarihleri arasindaki bir yillik dénemde ana bilim dalinizin
BT boliimiinde tetkik edilip lomber disk hemisi tanisi alan 484 olguyu kapsamak-
tadir. Cahgmanuzda kadin-erkek arasinda gonilme siklifn bakumindan anlamli bir
fark saptanmamugtir. En sik gonilen seviye L4-5 olarak bulunmug bunu L5-S1 ve
L3-4 seviyelerinin izledigi dikkati cekmigtir. En sik santral tip hemiasyon, daha
sonra sirasiyla santrolateral ve lateral disk hemileri saptanmugtir. Hemnilerin sag ve
sol ayinmu incelendiginde L4-5 seviyesinde sol lateral disk hemilerinde saga gore
anlamii bir fazlahk bulunmugtur. Tiim seviyelerin {oplaminda, istatistiksel olarak
anlaml olmamakla birlikte, hernilerin solda daha fazla oldugu gorilmiigtiir. Bir-
den fazla seviyede hemi gonilme sikhify %o 26.5 olarak bulunmugstur (% 25 iki se-
viveli, %0 1.5 ii¢ seviyeli). Vakum fenomeni saptadifinuz seviyelerde ise % 40 ora-
minda disk hemnisi gozlenmigtir.
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SUMMARY

Analysis of The CT Findings in 484 Patients who Take
The Diagnosis of Herniated Lumbar Disc by CT

The role of CT in the diagnosis of hemiated lumbar disc is well known In
this study, 484 patients with herniated discs were investigated from June 1987 to
June 1988. Hemiated discs were most frequently seen at L4-5 level and this was
followed by L5-S1 and L3-4 levels. The central herniation was most frequently ob-
served type and this was followed by centrolateral and lateral type hemiations.
There was statistically significant predominance on the left lateral at the L4-5 level.
The frequency of hemiations in more than one levels were 26.5 % (25 % in two le-
vels, 1.5 Y% in three levels). At the levels that vacuum sign were seen, we found the
rate of the hemiated discs as 40 %.

GIRIS

BT ile disk hernilerinin aragtirilmas: ilk olarak 1979-1980 yillarinda yapil-
ml§tll'1. Bu zamana kadar temel tam yontemi olan myelografi ile diskin kontrast
dolu tekal arabga yaptif: basi ile tani konuyordu. BT ise herniye diskin kendisini
gostermektedir. Bir bagka deyisle BT ye kadar dolayh basi bulgulan ile saptanan
herniye diskler, BT ile dogrudan saptanmaya baslanmigtir. BT ayrica spinal ka-
nah ve dejeneratif degisikliklerin dagihmim da dogrudan gostererek bityitk tam
kolayliklari saglar.

Bu galigmada BT ile disk hernisi tamis1 alan olgulanmizin BT bulgularins
degerlendirdik. Bu degerlendirmede olgulann cinsiyete gore dagiimm, herninin;

seviyesini, eklini, lateralizasyonunu saptayip literatiir verileri ile kargilagtrmay
amagladik.

GEREC VE YONTEM

Cahgmanyz,.Haziran 1987-Haziran 1988 tarihleri arasindaki bir yilik do-
n.emdc Uludag .Umversitcsi Thp Fakilltesi Radyoloji Anabilim Dal’mn BT iinite-
sinde lomber dxsk_ her_nisi tamsi alan 484 olguyu kapsamaktaydi. Her olguya L3-
4, LA-5, L5-81 seviyesinde olmak iizere toplam 1452 seviyede tarama yapilds.

Caligmada Philips Tomoscan 350 cihazi kullamlds, tarama zamam 9.6 sn.,

ekspojur siiresi 2.4 sn, 120 kV, 200 mA olarak segildi ve 512x512 matriks, 576
adet xenon dedektor kullamids.

‘H'astalar, sirtiistil yatar pozisyonda, kalga ve diz fleksiyonda olmak izere,
gerektiginde destekler kullamlarak incelendi. Gantry, disk aralifina paralel ol-

mak fizere agllandinld: ve her bir disk seviyesi igin kesit kalinhg 3 mm. olan or-
talama alt1 kesit alindi.

.., Disk hernisi tamst alan olgular giris boliimiinde belirtildigi sekilde analiz
edildi, lumbosakral gecis vertebrasi ve blok vertebra goriilen olgular cahigma
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kapsamina alinmadi. Dért olguda gesitli nedenlerle L5-S1 seviyesi degerlendiri-
lemedi.

BULGULAR
Caligma kapsamina aldiimiz 484 olguda bir veya fazla seviyede olmak

iizere 607 seviyede disk hernisi saptand.
Olgulann 238'i (% 49.2) kadin, 246’s1 (% 50.8) ise erkekti (Tablo: I).

Tablo: | - Disk Hernilerinin Cinsiyete Gore Gorillme Sikhd:

Kadin Erkek Toplam
Disk hernisi 238 (49.2) 246 (50.8) 484 (100)

Hernilerin % 9u 13-4, % 50'si L4-5, % 41’i L5-81 seviyesinde gorildii.
Sekillerine gore dagahimda disk hernilerinin % 46’s1 santral, % 38’1 santrolateral,
% 15'i lateral ve % 0.7’si bilateral olarak bulundu (Tablo: IT). Santrolateral disk
hernilerinin % 46’s1 saf, % 54’1 sol tarafta, laterallerin ise % 42'si sag, % 58'i sol
taraftayd: (Tablo: IIT). Sekil 1’de hernilerin seviyelerine, sekillerine ve lateralizas
yonuna gore goriilme sikhifz gematik olarak (her biri % 1'i gosteren transvers giz-
gilerle) gosterilmigtir,

Tablo: Il - Disk Hernilerinin Seviyelere ve $ekillerine Gdre Dagilimu

Santral Santrolateral Lateral Bilateral =~ Toplam
L34 30 (5) 13 (2) 1(2) 1 55 (9)
145 133 (22) 123 (20) M4 (7) 1 301 (50)
L5-S1 118 (19) 9% (16) 35 (6) 2 251 (41)
TOPLAM 281 (46) 232 (38) 90 (15) 4(0.7) 607 (100)

Tablo: Ill - Santrolateral ve Lateral Disk Hernilerinin Sag Sol Aywrimi

Santrolateral Lateral
Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam
L34 7 3 6 (3 13 (6) 3 @ 8@ 1 1
145 61 (26) 6 (1) 123 (53) 15 (A7) 29 (32) 4 (99)
L5-s1 39 (A7) 57 (4) 9% (41) 20 (2 153170 35 (39)
Toplam 107 (46) 125 (34) 232 (100) 38 (42) 52 (58) 90 (100)
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Sekil: 1
Sematik olarak herbiri %o 1'i gosteren transvers ¢izgilerle
hemilerin seviyelerine, gekillerine ve lateralizasyonuna
gore goriilme oranlan

Lomber disk hernilerinin % 73.5’nin tek, % 25’inin iki ve % 1.5inin ise iig
seviyede birden bulundugu dikkati ¢ekti (Tablo: IV).

Tablo: IV -Tek ve Birden Fazla Seviyede
Saptanan Hernilerin Gorilme Siklii

L34 “ 3

LA4-S 183 (38) % T35
L5-S1 158 (325)

L34

1A-5 29 (6)

1A-5

L5-S1 86  (175) % 25
134

15-S1 7 VO )

L34

LA-5 7 (5) %15
L5-S51

TOPLAM 484 (100)
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Dejeneratif disk hastabfinin bir bulgusu olan vakum fenomeni saptanan
doksan seviyede % 40 oraninda disk hernisi bulundu (Tablo: V).

Tablo: V - Vakum Fenomeni Saptanan Seviyelerde Disk Hernisi

Disk Hernisi ‘
Normal Santral Santrolateral Toplam
L3-4 12 3 1 16 (18)
1A4-5 16 12 . 34 (38)
L5-S1 2% 3 1 40 (44)
Toplam 54 (60) 18 (20) 18 (20) 90 (100)
TARTISMA

Yapilan bir ¢ok arastirmada, BT nin lomber dlsk hermsl tanisinda olduk-
ca yiiksek dogruluk oram verdigi dikkati cekmektedir®>*, Ayrica blr §°k ca-
hsmada BT’nin myelografiye esit ve hatta iistiin oldugu gostcrﬁmxshr

Lomber disk hernilerinin erkeklerde daha fazla goriildiizi belirtilmektedir
Firooznia ve arkadaglar: 100 olguyu kapsayan serilerinde % 61 (1984), Mouffarij
ve ark. 25 olguda % 66 (1983), Mutlu 100 olguda % 55 (1987) oranlarinda erkek
lerde gorildigiinii bulmuslardlr Calismamizda disk hernisi saptanan olgularin
% 50.8'i erkekti.

Herniasyonun seviyelere gore dagilimi, Fries ve arkadaglarinin 188 se-
viyeyi kapsayan aragtirmalarinda (1982) L3-4 seviyesinde % 8.5, L4-5’te % 53.7
ve L5-S1’de % 37 olarak bulunmustu ve hernilerin % 9’u lateral, % 33’ii santral,
% 18'i sol santrolateral, % 21'i saf santrolateral, % 19’u bilateral santral olarak
degerlendiri]mistis . Caliymamizda seviyelere gore daghm Fries'in serisine olduk-
¢a uyum gosteriyordu. Ancak herniasyon sekilleri karsilastirildifinda; Fries ve
arkadaglarinin galigmalarinda bilateral santral olarak tamimlanan ve serilerinin
% 19’unu olusturan bir grup vards, biiyitk bir olasilikla aym goriiniim, ¢aligma-
mizda dejeneratif diskin bir bulgusu olarak degerlendirip calisma kapsamina al-
madigimiz diffiiz protriizyon grubuna uymaktadir. Fries’in serisindeki bu grup
gbzoniine ahnmadiginda santral ve lateral herniasyonlar grubumuzla uyumlu ol-
makta, santrolateral disk hernileri istatistiksel olarak anlamli fark gostermekteydi
(Tablo: VI).

Tablo: VI - Seviye ve Sekillerine Gore Dagilimin Fries’in
Serisiyle Kargilagtinimasi

Hernti Seviyeleri L3-4 L4-5 L5-S1
Bizim calismamiz % 9.0 % 50.0 % 41.0

Fries'in galigmasi % 8.5 % 54.0 % 375
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Bilateral
Herni Sekilleri Santral Santrolateral  Lateral Santral  Bilateral

Bizim galigmamiz % 46 % 38 % 15 L % 0.7
Fries'in galigmasi % 33 % 39 %9 %19 g
Fries'in caligmasinda

diizeltme yapildiktan % 41 % 48 % 11 =) A
sonra .

Cesitli arastirmacilar disk herniasyonunun sol tarafta biraz daha fazla go-
rilldiigiinii iddia etmektedirler, Caliyma grubumuzda, lateral disk hernilerinin
LA4-5 aralifinda istatistiksel olarak anlamli bir gekilde solda daha fazla goriildiigi
dikkati gekmistir. Santrolateral ve lateral herniler, tiim seviyelerde toplam olarak
solda fazla goriilmekle birlikte bu farklilik istatistiksel olarak anlamh degildi
(Tablo: TIT).

Hernilerin birden fazla seviyede goriilme sikhi literatiirde % 10-15 olarak
belirtilmistird, Disk hernisi tespit ettifimiz olgularin % 25 iki seviyeli, % 1.5 iic
seviyeli oldugu goriildii. Disk hernilerinin seviye atlayarak (aym olguda L3-4 ve
L5-81) ve iig seviyede birden goriilme sikig oldukga azdi (% 1.5, % 1.5). Bunu
yalniz L3-4 seviyesinde goriilen (% 3) ve L3-4, 14-5 seviyesinde birlikte goriilen
(% 6) disk hernileri izlemekteydi (Tablo: IV).

Vakum fenomeninin dejeneratif disk hastaliginin patognomonik bir bulgu-
su oldugu bilinir. Dejeneratif disk hastalifx genellikle bir yaslanma projesi olan
dejeneratif spondilite eslik eder. Akut disk hernilerinin kroniklegmesi de benzer
goriiniim olusturur. Calismamizda saptadifimiz vakum fenomenlerinin yalmz %
40"inda herni saptanmas: bunun herniye sik eslik eden bir bulgu olmadifim gos-
termektedir. 3

Galigmamizin sonuglar disk hernilerinin en sik L4-5 seviyesinde ve san-
tral ve santrolateral tipte oldugunu gostermektedir. Birden fazla seviye tutulumu
en sik LA4-5 ve L5-51 araliklarindadir. Seviye atlayarak iki araliin tutulmast ile iig
araligin birden tutulmast oldukga nadirdir. Bu veriler genellikle literatiirle uyum-
ludur, Literatiirde hernilerin solda hafifge daha fazla oranda gériildiga bildiril
mektedir, 14-5 seviyesinde sol lateral disk hernilerinin istatistiksel olarak anlamlt
bir sekilde daha fazla goriilmesi ise galismamizin, bu literatiir verisi ile uyumlu
olan, oldukga énemli sonuglarindan birisidir.,
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