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Anatomi ve biyomekanik

Kollateral ligamentler incelerken diz medial ve lateral taraf olarak iki ayr1 ana
baghik altinda incelenir. Dizin medial ligament kompleksi, biiyiik bir ligament
ve bir seri kapsiiler kalinlagma ve tendinoz yapisikliklardan olusur. Yiizeyel me-
dial kollateral ligament genellikle tibial kollateral ligament, derin medial kolla-
teral ligament de orta iigiincli medial kapsiiler ligament olarak adlandirilir (1).
Semimembranosus ana ortak tendonunun kapstiler eklentilerine posterior oblik
ligament ismi verilir (2). Posterior oblik ligament genellikle karsimiza ayr1 bir li-
gament olarak degil posteromedial kapsiiliin kalinlagmasi olarak ¢ikar. Dizin me-
dial stabilizasyonunda posteromedial kapsiil de 6nemli rol oynar (3). La Prada ve
arkadaslar1 yapmis olduklar1 ¢alismada yiizeyel medial kollateral ligamenti, bir
femoral ve iki tibial yapisma alani olan diz medial yapilar: arasindaki en biiyiik
ve belirgin yap1 olarak tariflemislerdir (4). Yiizeyel medial kollateral ligamanin
femoral yapisma bolgesi, yuvarlak ya da hafif oval sekilde ve medial epikondile or-
talama 3,2 mm proksimal ve 4,8 mm posterior olacak bir pozisyonda yerlesmistir
(sekil 1). Yiizeyel medial kollateral ligament ile altta yatan derin medial kollateral
ligament arasinda kesin bir baglant1 yoktur ve bu iki yap1 arasinda tanimlanabi-
lir bir bursa tespit edilmemistir. Yiizeyel medial kollateral ligaman distale dogru
ilerledikge, iki ayr1 tibial eke ayrilir (5). Fleksiyonda gergin konumda olan bag diz
ekstansiyona getirildikge gevser. Diz fleksiyonu boyunca dizin valgusa gitmesini
primer olarak yiizeyel medial kollateral ligament engeller. Derin medial kollate-
ral ligament, yiizeyel kollateral ligamentin diz medial epikondil yapisma yerinin
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lismalarin da gosterdigi gibi medial epikondilde daha posteriora yerlestirilen ana-
tomik greftler daha bagarili sonuglar vermistir. Rekonstriiksiyon femurda medial
kondilin hemen superoposterioru ve tibiada eklem ¢izgisinin 5-7 mm distalindeki
anatomik ytizeyel medial kollateral insesiyosu arasinda yapilmalidir (24).

Tek femoral tiinelle yiizeyel medial kollateral ligament ve
posteromedial kése rekonstriiksiyonlari

Bu teknikle hem yiizeyel medial kollateral ligament ve hem de posteromedi-
al koge rekonstriikte edilir. Ozellikle tam ekstansiyonda belirgin laksisitesi olan
olgularda tercih edilmelidir. Bu teknikte medial epikondilde agilan bir tiinel igi-
ne ikiye katlanmis tendon grefti yerlestirilir. Greftin bir bacag ile yiizeyel medial
kollateral ligament rekonstriikte edilirken diger bacag: ile posteromedial kose re-
konstriikte edilir.

Yiizeyel medial kollateral ligament ve posterior oblik ligament i¢cin
ayr1 tibial tiinellerin kullanildig: rekonstriiksiyonlar

LaPrade ve arkadaslar1 yiizeyel medial kollateral ligament ve posterior oblik
ligament igin ayr1 tiinellerin kullanildig1 rekonstriiksiyonu tarif etmislerdir. Bu-
rada iki ayr1 tendon grefti, femur ve tibiadan agilan ikiser farkl tiinel igine farkl
diz pozisyonlarinda gerdirilerek yerlestirilir. Posterior oblik ligament grefti tam
ekstansiyonda yiizeyel medial kollateral ligament grefti 20 derece fleksiyonda tes-
pit edilir (25).

SONUC

Medial kollateral ligament yaralanmalar1 daha gok konservatif yontemlerle tedavi
edilirken PLK yaralanmalar1 dizde daha siklikla instabilite olusturabileceginden
ve ¢oklu bag yaralanmalari ile birlikteliginin sik olmasindan otiirii genellikle cer-
rahi olarak tedavi edilmektedir.
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