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_METASTATIK OMURGA TUMORLERINE BAGLI
GORULEN KIRIKLARDA VERTEBROPLASTININ YERI

Semih Kivang¢ OLGUNER', Ali ARSLAN?

GIRIS

Omurga tiimorlerine bagl olarak gelisen kiriklar ciddi agri ve hareket kisitlili-
gina neden olmaktadir. Onkoloji hastalarinda iskelet sistemi metastazlari; akciger
ve karaciger ardindan tigiincii sirada gelmektedir.(Boland, Lane, and Sundaresan
1982; Shimony et al. 2004). Vertebra metastazlari ise iskelet sisteminin en sik go-
rillen metastazlaridir.(Steinmetz, Mekhail, and Benzel 2001). Meme, akciger ve
prostat kaynakli neoplaziler sik olarak omurgaya yayilim gostermektedir. Omur-
gaya metastaz yapan tiimorlerin 70%’ i torakal bolgede goriiliirken; 20%’si lom-
ber bolgede ve 10%’luk bir kismi servikal omurgay1 tutmaktadir.

Modern tipda kullanilan yontemlerin ilerlemesi ve teknolojik gelismelerle bir-
likte onkoloji hastalarinin beklenen yasam siiresi artmistir. Buna ikincil olarak
semptomatik omurga metastazlari ve ona bagl kiriklarla daha sik karsilagilmakta
ve neden oldugu saglik sorunlariyla miicadele edilmektedir. Agr1 ve hareket ki-
sitliligina neden olan bu tabloda cerrahi yontemlere siklikla bagvurulmaktadir.
Minimal invazif bir cerrahi girisim olan vertebroplasti; epidural basis1 olmayan
tiimorlerde lokal anestezi esliginde yapilan, hizli ve komplikasyonu diisiik olan
palyatif bir segenektir.

Ik kez 1987 y1linda Fransa da vertebra hemangiomlarinda perkiitan vertebrop-
lasti islemi uygulanmistir. (Galibert et al. 1987) Sonrasinda osteoporotik vertebra
kiriklarinda ve metastatik omurga kiriklarinin agri palyasyonunda kullanilmaya
baslanmistir. Agr1; tiimdriin vertebraya metastazi sonucu onkolojik yada mekanik
olarak ifade edilebilir.(Barzilai et al. 2017) Onkolojik agr1; tiimdr hiicrelerinin pe-
riostda neden oldugu gerilmeye bagl olarak ortaya ¢ikmaktadir. Genellikle gece
olur ve hastay1 uyandiracak kadar siddetli olabilir.(Galgano et al. 2018) Mekanik
agr1 istirahatle azalirken, fiziksel aktivite ile artar. Mekanik agri, omurga cismin-
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de artis tespit edilmistir.(Blasco et al. 2012) Bunun aksine vertebroplastinin kom-
su vertebrada yeni kirik olusumuna neden oldugunu ve yasam kalitesini olumsuz
etkiledigini One sliren yayinlarda mevcuttur.(Lee et al. 2015; Li et al. 2017) Yeni
kirik olusumu literatiirde yaklasik 4-10% arasinda goriilmekte ve vertebroplasti
isleminin komplikasyonlar1 arasinda kabul edilmektedir. Diger komplikasyonla-
r1; intradiskal sement sizintisi, spinal kanala ve néroforamene sement sizintisi,
yara yeri enfeksiyonu ve ¢ok nadir olarak goriilen pulmoner sement embolizm
tablosudur. En ¢ok korkulan komplikasyon olan spinal kanala sement sizintisina
sekonder parapleji 1% den daha az siklikla goriilmektedir. Disk igerisine sement
kacag1 genellikle asemptomatik seyreder.

Vertebroplasti omurga cisminin posterior korteksinin saglam oldugu hastalar-
da giivenle tercih edilebilecek bir cerrahi segenektir. Posterior korteksin defek-
tif oldugu veya timdr tarafindan lizise ugratildig1 vakalarda sement enjeksiyonu
sonrasi epidurale sizint1 goriilebilir. Bu nedenle sement enjeksiyonu sirasinda
yavas enjeksiyon yapmak ve eszamanli floroskopi kullanimi biiyiik 6nem arz et-
mektedir. Islem esnasinda sement(pmma) enjeksiyonu sirasinda alerjik reaksiyo-
na sekonder ani hipotansiyon gelisebilecegi akilda tutulmalidir.

Ozetle perkiitan vertebroplasti metastatik vertebra kiriklarinda uygulanan gii-
venli, etkili minimal invazif bir islemdir. Hizl1 agr1 kontrolii ve omurganin stabi-
litesini korumada gosterdigi etkinlik ile onkoloji hastalarinin palyatif tedavisinde
omurga cerrahlar tarafindan sik tercih edilmektedir.
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