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Intervetebral disk viicuttaki en biiyiik avaskiiler yapidir ve kan dolagimi1 olmadigi igin yapisal bo-
zukluklar diizelemez ve disk eski haline donemez. Servikal disk protezi uygulanan hastalarda pos-
top protezin spinal kanalla iligkisinin aragtirilmasinda MRG tanisal amagli kullanilabilir. Ayrica,
miyelo-BT sonuglar1 da oldukea iyidir.
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Neuropathic Pain After Operated Cervical Disc Prosthesis

Intervertebral disc is the biggest avascular structure in the body, and due to the lack of blood cir-
culation, structural defects can not get better, and so the disc can not return to its previous state.
In patients undergoing postoperative prosthesis, MRI can be used for diagnostic purposes for the
investigation of the relationship between the spinal canal and prosthesis. Besides, its myelo-CT
results are also quite good.
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°
ntervetebral disk viicuttaki en biiyiik avas-

kiiler yapidir ve kan dolasimi olmadigi

icin yapisal bozukluklar diizelemez ve
disk eski haline donemez. Servikal disk her-
nisinde klinik belirtiler fitigin yerine, siiresi-
ne ve ciddiyetine baglhdir. Hastalar genellikle
kok basisindan kaynaklanan radikiilopati kli-
nigi ile bagvurur.

Tanisinda MRG noninvaziv olmasi ve disk ano-
malileri ve spinal kanaldaki degisikliklere daha
hassas olmasi1 nedeniyle avantajlidir. Myelografi
ve BT ile tek tek karsilastirildiginda MRG iis-
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tiindiir, ancak Myelo-BT sonuglar1 da oldukca
iyidir.

Servikal disk protezi servikal disk hernisi cerra-
hi tedavisinde kullanilan bir yontemdir. Protez-
lerin avantaji diskektomiden sonra fonksiyonel
segmentte hareketin korunmasi ve fiizyondan
sonra siklikla gelisen komgu segment hastaligini
engellemesidir.

Olguda; oykiide 7 ay once servikal 5-6 servikal
diskektomi ve disk protezi uygulanmig ve sag
kolda karpal tiinel sendromu nedeniyle ope-
re edilmis, operasyon oncesi sag kolda agri ve
uyusma yakinmalari olan hasta postoperatif do-
nemde ayni yakinmalarin sol kolda baglamasi
tizerine klinigimize bagvurdu. Yapilan norolojik
muayenesinde 6nkol fleksiyon, ekstansiyon ve el
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Sekil 2. Postop MRG T2 agirhikh sekans.
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Sekil 3b. Postop Myelo BT.
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stkmasinda 1/5 motor kayip ve sol el ilk ii¢ par-
makta hipoestezi mevcuttu. Ust ekstremite derin
tendon refleksleri normoaktifti. Bir motor néron
bulgusuna rastlanmadi.

Bu bulgular servikal MRG (Sekil 1, 2) sonugla-
riyla korele edildiginde disk protezinin radikii-
lopatiye yol acabilecegi, ancak MRG artefakti
olabilecegi de diisiiniildii. Ayirict tanida Myelo-
BT (Sekil 3a, Sekil 3b) cekildi. Disk protezinin
spinal kanala bas1 yapmadig tespit edildi. Has-
taya iist ekstremite EMG planlandi. Solda karpal
tiinel sendromu bulgular: tespit edildi. Servikal
lokalizasyonu isaret eden patolojik EMG bulgu-
suna rastlanmadi.

SONUC

Yerlestirilen servikal disk protezinin konumu
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servikal MRG’de yaniltict basi bulgulari gos-
terebilir. Ayirici tanida invaziv bir yéntem olan
Myelo-BT bize yol gosterebilir.
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