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SERVIKAL, TORAKAL VE LOMBER
DISK HASTALARINDA AKUT
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Spinal cerrabhi ile ilgili hekimlerin polikliniklerinde karsilastig1 en sik hasta gru-
bu kuskusuz bel, boyun ve sirt agrilar1 sikayetleri olan hastalardir. Tiim diinyada
insanlarin %70’i hayatlarinda en az bir kez bir donem bel agris1 yakinmalar: ol-
mustur. Bunu %23 ile boyun ve %17 sirt agrisi ile takip etmektedir (1-3). Polikli-
nikte bir¢ok hasta “ben acilim” diye sikayet etmelerine ragmen, bunlarin bircogu
mekanik agriya bagli basit kas spazmina sekonder gelisen agrilardir ve konservatif
tedavi ile medikal ve fizik tedavi ile kontrol altinda alinabilir. Kas agris1 ile beraber
ekstremitelerde radikiiler agr1 ve veya motor veya duyu zafiyet ekleniyorsa disk
herniyasyonu gibi daha ciddi patolojileri akla getirir. Patofizyolojik olarak, servi-
kal, torakal ve lomber disk herniyasyonlar1 benzerlik gosterirler. Vertebra korpus-
larin arasindaki siirtiinme ve sok rezorbe edici gorevi goren disk, kompleks fibroz
halkalardan olusan annulus fibrosus ve kolajen ve elastin lifler iceren nucleus
pulposus’tan ibarettir. Yas ilerledik¢e veya siirekli olusan mikrotravmalar ve dig
etkenlere bagli, bu disk s1v1 yapisini kaybeder ve eski esnekligini kabiliyeti bozulur.
Omurgaya binen yiik ve gevresel sitokin cevabina bagli, nucleus pulposus’un za-
yiflamasi ve disk materyalin spinal kanala tagmasi veya yirtilip sinir koklerine te-
mas etmesi ile sonuglanir (4). En sik herniyasyon posterolateral bolgeden olusup,
¢tkan sinir kokiine basar. Santral veya inen sinir kokiine temas eden lateral fitik-
lagmalar1 nadir goziikiir (5). Lomber disk herniyasyonlari, servikal disk fitiklarin-
dan 15 kat daha sik goriiliir. Torakal disk hernileri, dorsal omurganin yapis1 geregi
ve bolgeden boyun ve beline gére daha az esnek oldugundan torakal vertebralarda
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