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ACIL ARTROSENTEZ VE YORUMLAMASI

Elif ÇELİKEL 1

1. GIRIŞ

Acil serviste artrosentez; eklemde enfeksiyon şüphesi, gut krizleri veya şiddetli ağrıya yol 
açan patolojilerin teşhisi amacıyla uygulanabilir (1,2). Travma sonrası gelişen hemartroz 
ya da efüzyonun değerlendirilmesinde de değerli bir yöntemdir (3,4).

En sık uygulandığı eklemler sternoklavikular, temporomandibular, omuz, dirsek (ul-
nohumeral), el bileği (distal radioulnar), karpometakarpal, parmak eklemleri, kalça ve 
ayak bileği (tibiotalar)’dir (5,6). Pediyatrik yaş grubunda ise artrosentez öncelikle eklem 
enfeksiyonu-bakteriyal artrit şüphesinde kullanılır. Ayrıca eklem boşluğunda büyük efüz-
yon oluşumu durumlarında, dekompresyon amaçlı kullanımı mevcuttur. Gut şüphesi ris-
ki olan çocuklarda Monosodyum ürat (MSU) kristallerine bakmak için yapılabilir (7).

Acil servislerde artrosentez işlemi için ultrason kullanımı önerilmektedir. Eklem ya-
pısının ultrason ile görüntülenmesi işlemin doğru yapılmasını %83 oranında arttırırken, 
komplikasyon riskini azaltmaktadır. Ultrason ile eş zamanlı iğne yerleşiminin doğrulan-
ması, iğne yerinin belirlenmesi ve daha az komplikasyonlu işlem yapılması, ultrasonun 
avantajları arasındadır. Artrosentez de ideal iğne boyutu 22 gauge’dur. Eklemin büyüklüğü 
ve efüzyonun büyüklüğüne göre iğne ucu boyutları 18-27 gauge aralığında seçilebilir (9,10).

Artrosentez için kesin bir kontrendikasyon bulunmamakla birlikte, girişim bölgesin-
de geniş cilt ve cilt altı enfeksiyonu varlığında önerilmez. Antikoagülan tedavi göreceli 
kontrendikasyon olup, terapötik INR düzeyindeki hastalarda geniş uçlu (örn. 22 gauge) 
iğnelerle işlem güvenle yapılabilir (8).

2. TANISAL ARTROSENTEZ

Tanısal artrosentez, sinovyal sıvının laboratuvar ve mikroskobik yöntemlerle değerlendi-
rilmesini amaçlar. Berraklık, renk, viskozite ve hücresel içerik incelenerek sıvı inflamatu-
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11. ÖNERILER

Hastaya artrosentez işlemi öncesi yapılacak işlem, olabilecek komplikasyonlar detaylı an-
latılmalıdır. İşlem yapılırken hasta konforuna dikkat edilmelidir. Ultrason kullanımı ile 
işlemin doğru ve komplikasyon yapılabilme imkanı artmaktadır. İşlem yapılan eklemin, 
işlem sonrası bakımı hakkında bilgi verilmelidir.

Resim 1: Diz ekleminde artrosentez tekniği
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