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ANATOMI

Labrum, glenoidin gevresine yapisan fibrokartilaj yapidaki komponentidir(1).
Glenoid kenarinin ana hatlarini tistten takip eder ve oval bir sekli bulunmaktadir.
Labrum, glenoid fossa’y1 yaklasik iigte bir oraninda derinlestirir ve humerus basi
ile glenoid kavite arasindaki temas alanini arttirir, boylece eklemin stabilitesini
arttirir (2).

Tanimlayici amaglar iin, labral pozisyon, Synders’in kadranlari ve ya bir sa-
atin kadrani glenoidin yiizeyi iizerine bindirilerek lokalizeedilir. Geleneksel ola-
rak, saat 12 iistte, saat 3 6nde, saat altta ve saat 9 arkadadir (Sekil 1) (3). Alternatif
olarak labrum alt1 sektore ayrilabilir: stiperior, anterosiiperior, anteroinferior, in-
ferior, posteroinferiorve posterosiiperior (sekil 2)(3).

Sekil 1. Sekil 2.
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Walch'in internal impingiments, tedavi oncelikle rehabilitasyonla yapilir: dis
rotator ve skapula stabilizator kaslarinin giiglendirilmesini iistlenmeden dnce bir
tizyoterapist gozetiminde postero-inferior kapsiil germe egzersizleri. Bagarisizlik
durumunda cerrahi 6nerilmelidir. Lévigne glenoidplasti tatmin edici sonuglar
veren tek prosediirdiir(34).

Buford kompleksinde yeniden yerlestirmeye asla tesebbiis edilmemesi gerek-
tiginden, stiperiordaki varyantlarin farkinda olmak 6nemlidir.

Anterior instabilite

artroskopi, ayrilmis 6n kapsiil ve labrumun yeniden yerlestirilmesine ve Bankart
kapsiil-labrum dekolmaninin (yani, esas olarak SLAP lezyonlarinin) siiperior
uzantist dahil olmak tizere iligkili lezyonlarin tedavisine izin vermektedir. Kemik
blogu yapilirsa, 6n labral yirtik rezeke edilecektir; bagka herhangi bir labral lez-
yon teshis edilmeyecek ve bu nedenle birakilacaktir.

Posterior instabilite

[k tedavi tercihi konservatif; tedavi aktivite modifkasyonu non-steroid anti-inf-
lamatuar ilaglar ve fizyoterapi. Konservatif tedaviye cevap alinamayan hastalarda
artroskopik posterior stabilizasyon artik yer bulmaya basliyor. Arka labral ona-
rim, kapsiilorafi tedavi secenekleri arasinda bulunmakta. A¢ik cerrahiye giderek
yaklasan artroskopi sonuglarina giivenilirlik artmaktadir.
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