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GIRIŞ
Mükemmel üç kolon stabilizasyonu sağlama-

sı nedeniyle, pedikül vidaları omurga cerrahisin-
de kırık, deformite, tümör vs. nedeniyle tespit 
gereken durumlarda uzun yıllardır kullanılmak-
tadır. Daha yaygın olarak bel ve sırt omurların-
da kullanılan pedikül vidaları, servikal bölgenin 
karmaşık anatomisi ve içerdiği riskler nedeniy-
le daha az tercih edilmekte iken diğer posterior 
tespit yöntemlerine göre biyomekanik avantaj-
ları olması pedikül vida kullanımını gün geçtik-
çe yaygınlaştırmaktadır (1,2). Servikal pedikül 
vidası düşünülen hastalarda, vertebral arter ve 
pedikülü değerlendirmek için mutlaka cerrahi 
öncesi bilgisayarlı tomografi (BT), anjiyografi 
veya manyetik rezonans (MR) anjiyografi ya-
pılmalıdır. Bu uygulama, ipsilateral dominant 
vertebral arter ve karşı tarafta nonfonksiyonel 
vertebral arter olgularında, konjenital dar pe-
dikülü (<4,5 mm) olan ve travma ya da tümör 
nedeniyle pedikülün zarar gördüğü hastalarda 
kontrendikedir (3).

İlk olarak 1964 yılında Leconte servikal 
spondilolistezis tedavisi için servikal 2. omura 
(C2= aksis) pedikül vidası uygulamıştır (4). Bu 
çalışmayı 1979 da Saillant ve Bleynia (5), 1984 
de ise Borne ve ark. nın çalışmaları takip etmiş-
tir (6). İlk modern teknikler 1994 yılında Abumi 

ve ark. (7) ve Jeanneret ve ark. tarafından tanım-
lanmış olup bu çalışmalar bilim adamlarına ce-
saret vermiş ve sonrasında birçok teknik tanım-
lanmıştır (8-13).

Cerrahi Anatomi ve Riskler
Literatürde C2 pedikülü terminolojisi cerrahi 

ve anatomik olarak iki farklı pedikülden bah-
sedilmesi nedeniyle kafa karıştırıcıdır. Bunun 
yanı sıra, cerrahi pedikül genellikle ve yanlış-
lıkla C2’nin pars interartikularis bölgesi için 
kullanılır. C2’nin gerçek anatomik pedikülü, 
dens aksis’in tabanını lateral mass bölgesine 
bağlayan ve omur cismini koronal düzlemde 
terk eden kemik stoğudur. Cerrahi C2 pedikülü 
ise lateroinferiordan mediosuperiora doğru eğik 
bir yönelime sahip olan ve doğrudan transvers 
foramenlerin posteromedialinde yer alan ve me-
dial olarak superior eklem fasetiyle kaplanan 
yapıdır. Pedikülün üst kısmı alt kısmından daha 
geniştir. Pedikülün en dar kısmı, transvers fo-
ramene bitişik alandır. Bu bölgedeki pedikülün 
lateral duvarı, medial ve superior duvarlara kı-
yasla daha incedir ve lateral duvar kırıkları daha 
sık görülebilir (6,14-16).

C3-C6 pedikülleri daha benzerlerdir. Omur-
ga gövdesinin posterolateral köşesinden çıkan 
ve anteromedial yönüne yapışan kısa, tübüler 
yapılardır. Sagital düzlemde, C3 – C4 pedikülü 
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