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Total diz artroplastisi (TDA) dejeneratif eklem hastalıklarına bağlı gelişen ağrı 
ve fonksiyonel bozukluk için etkili bir tedavi yöntemidir.Total diz artroplasti sık 
yapılan bir ameliyat olup sayısı artmaya devam etmektedir.Total diz artroplastisi 
çevresindeki periprostetik kırıklar nispeten nadir görülen bir komplikasyon ol-
masına karşın kompleks yaralanmalar oldukları için cerrahın artroplastiyle birlik-
te travma ve rekonstrüktif tekniklere de aşina olması gerekir. İnsanların beklenen 
yaşam sürelerinde ve yaşlı hastaların fonksiyonel taleplerindeki artış periprostetik 
kırıkların görülme sıklığında artışa yol açabilir. Suprakondiler femur kırığı diz 
çevresi periprostetik kırıklar içinde en sık görülendir. Bu bölümde total artrop-
lastisi çevresinde gelişen periprostetik kırıklar için görülme sıklığı, risk faktörleri, 
sınıflandırma, inceleme ve tedavi seçenekleri gözden geçirilecektir.

GIRIŞ

Yıllık olarak yapılan diz artroplastilerinin sayısı dramatik bir şekilde artmaktadır. 
Birleşik Krallık’ta, 2012 yılında 90.842 diz protezi uygulanmış ve bu sayı bir önce-
ki yıla göre % 7.3 oranında bir artışı göstermiştir (1). Bu yüzden primer ve reviz-
yon total diz artroplastisi ile ilişkili diz çevresindeki periprostetik kırık görülme 
sıklığında da artış beklenmektedir. Bu kırıklar tedavilerinin karmaşık olmasının 
yanında zaman ve kaynak tüketimine de neden olur.Kilitli plak ile osteosentez 
,çivileme ve eksternal fiksasyon teknikleriyle birlikte endoprotezler gibi yeni teda-
vi yöntemleri ile teknik olarak bu zorlu yaralanmalarda sonuçları iyileştirmiştir. 
Bu bölümün amacı: diz çevresi periprostetik kırıklarının görülme ve tekrarlama 
sıklığını gözden geçirmek, güncel sınıflandırma sistemleri ile birlikte bu kırıkların 
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