SKOLYOZ CERRAHISINDE DEVRIM NITELIGINDE GELISME!
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Skolyoz cerrahisinde
devrim niteliginde gelisme!

Skolyoz, omurganin saga ya
da sola dogru egilmesi ve omur-
larin kendi etrafinda dénmesi ola-
rak tanimlaniyor. Kiz gocuklarinda
erkeklere gore 10 kat daha fazla
gorulen skolyoz, tedavi edilmezse
yasam kalitesini ciddi boyutlarda
distrmesinin yani sira ileride ak-
ciger, solunum ve kalp problem-
lerine yol agabiliyor, hatta hastayi
yataga bagl kilabiliyor. Glzel ha-
ber ise tip dinyasinda atilan dev
gelismeler sayesinde gencler artik
oldukga konforlu bir yasam stre-
biliyor, hatta sagliklarina timuyle
kavusabiliyorlar. Ortopedi ve Trav-
matoloji Uzmani Prof. Dr. Ahmet
Alanay ile Fizik Tedavi ve Rehabi-
litasyon Uzmani Prof. Dr. Reyhan
Celiker, ‘Haziran Skolyoz Farkin-
dalk Ay’ kapsaminda halka yo6-
nelik olarak diizenlenen ‘Skolyoz
Tani ve Tedavisindeki Gelismeler’
konulu sdyleside, skolyoz hakkin-
daki garpici gercekleri paylasti.

Skolyoz’da 3 tedavi ydntemi-
ne bagvuruluyor. Birincisi gbzlem,
ikincisi korse ve UGguncusu de cer-
rahi tedavi. Cerrahi tedavi genel
olarak 40-45 derece Uzerindeki
egriliklerde glindeme geliyor. Gu-
nimuzde cerrahi tedavide yasa-
nan gelismeler sayesinde artik en
komplike deformiteler bile tedavi
edilebiliyor. Ortopedi Uzmani Prof.
Dr. Ahmet Alanay, hem hekimlerin
hem hastalarin ylzlerini gilduren
cerrahi tedavideki gelismeleri soy-
le siralad:

1. Gelisme: Uzatilabilen man-
yetik cubuklarla ameliyatsiz ve ag-
rsiz ¢ézim

Cocukluk caginda daha o6n-
celeri viicuda cubuklar yerlegtiri-
lir ve 6 aylik aralarla tekrarlayan
ameliyatlarla uzama saglanirdi.
Bu ameliyatlarin hasta ve yakinla-
r Uzerinde yarattigi stres, komp-
likasyonlar ve ekonomik kulfet,
doktorlar bagka c¢cézimler ara-
maya yoneltti. En O6nemli calis-
malardan biri de, omurgadaki
asimetrik blylme sorununu, ¢o-
cugun buylimesini durdurmadan
ve hareketliligi bozmadan kontrol
etme esasina dayaniyor. Uzaktan
kumandayla uzatilabilen ve omur-
ga sabitlenmeden adeta iceriye
yerlestirilmig bir korse gibi caligan
manyetik cubuklar, bu calismala-
rn Urtnlerinden biri. Bu yéntem
2-3 ayda bir poliklinik sartlarinda
uzaktan kumandayla ameliyatsiz
ve agrisiz bir sekilde yapiliyor.

2. Gelisme: Noéromonitorizas-
yon yéntemiyle en komplike egri-
likler bile duzeltilebiliyor

Skolyoz cerrahi tedavisindeki
onemli kaygilardan biri, ameliyat

sirasinda hastalarin felg olmasi.
Daha 6nceleri ameliyatin omurilik
Uzerine etkileri anlagilamiyor ve
hastalar ancak ameliyatin sonuna
dogru uyandirilip fel¢ olup olma-
diklari kontrol ediliyordu. Bu islem
hem hasta i¢in sikintili oluyor, hem
de ameliyatin sonunda anlasila-
bildigi icin midahalede ge¢ kali-
niyordu. Ulkemizde son 4-5 yildir
uygulanan ve ameliyat sirasinda
sinirlerin iglevlerini devaml olarak
gOsteren  ‘néromonitorizasyon’
yontemiyle ameliyat sirasinda si-
nir yaralanmasina neden olabile-
cek herhangi bir islemin yarattigi
etki aninda anlasiliyor, bu sayede
gerekli mudahaleyi aninda yap-
mak mumkin olabiliyor. Néromo-
nitorizasyon teknigi bir zamanlar
felg korkusuyla yapilamayan ame-
liyatlarin  gunimizde rahatlikla
uygulanabilmesini de sagladi. Bu
teknik sayesinde en komplike eg-
rilikler bile artik dlzeltilebiliyor.

3. Gelisme: Gerdirme yonte-
miyle omurga hareketi yok edilmi-
yor, cocugun buyimesi engellen-
miyor

Skolyoz ameliyatlariyla ilgi-
li en 6nemli sorunlardan biri de,
omurganin sabitlenip belli kisimda
omurga hareketliliginin ortadan
kalkmasi. Omurga cerrahlari-
nin dondurma iglemi yapmadan,
omurganin blylimesine ve hare-
ketli kalmasina izin verecek bir du-
zeltme teknigiyle ilgili calismalar
yavas yavas meyvelerini vermeye
basladi. Omurgasinda skolyoz
olup halen blyume potansiyeli
olan cocuklarda “gerdirme yonte-
mi” diye adlandirilan bir yéntemle,
sirt egriliklerinin dig blikey tarafina
endoskopik girisimle yandan vida
konuyor ve bu vidalar kalin bir
iple baglanip gerdirilerek bir mik-
tar dizelme saglaniyor. Egriligin
dis bukey tarafinin blylimesi de
engelleniyor. Boylelikle i¢c bukey
taraf buyimeye devam ederken,
dis blkey tarafin biylmesi vida-
lara bagh ip sayesinde duruyor
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ve zaman iginde egrilik kendiligin-
den duzeliyor. Bu yéntemin diger
avantajl da, vidalari tutan yapinin
bir platin degil, ip olmasi, boylelik-
le ameliyat edilen kismin hareket-
liliginin devam etmesi. Bu yontem
dondurma yapiimaksizin egrilik
dlzelmesi sagladigi, hareketi yok
etmedigi ve blylimeyi bozmadig
icin Skolyoz tedavisinde devrim
niteliginde bir tedavi yontemi ola-
rak nitelendiriliyor.

Seminerde konusulan konu-
lardan biri de, sporun skolyoza
faydasinin olup olmadig idi. Skol-
yozun sportif aktivitelere engel ol-
madigini beliten uzmanlar, diinya
capinda basarili bircok skolyozlu
veya skolyoz nedeniyle opere olan
sporcu bulundugunu belirterek,
gereksiz kisitlamalar yapilmamasi
gerektigine dikkat cektiler. Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon Uzmani
Prof. Dr. Reyhan Celiker, seminer-
de yapti§i konugmasinda sporun
skolyoz tedavisinin 6nemli bir
parcas! oldugunu ifade ederek,”
Fizyoterapi sirasinda uygulanan
egzersizlerle daha ¢ok Skolyozun
egimi, omurga cevresindeki kas-
lar, durus kontroli ve biyomeka-
nik sorunlar lzerinde durulurken,
sportif aktivitelerle de tim vicut,
Ozellikle blyuk kas gruplar calis-
tinliyor. Boylece hem genel aero-
bik kapasite, hem de zindelik arti-
yor.” dedi. Sporun ayni zamanda
cocugun vicuduyla ilgili negatif
algisi sonucu olusan psikolojik
ve sosyal sorunlari agsmasina da
yardimci oldugunu belirten Prof.
Dr. Reyhan Celiker, “Dolayisiyla
sporun rehabilitasyon programini
destekleyici ve tamamlayici etki-
leri mevcut. Ustelik korse tedavisi
uygulanan ve cerrahi tedavi géren
cocuklarin da egzersizlere ve spo-
ra devam etmelerinde bir sakinca
olmuyor.” diye konustu.

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Uzmani Prof Dr. Reyhan Celiker,
Skolyozu olan ¢gocuklarda en ideal
ve guvenle yapilacak olan spor da-
linin yzmek oldugunu belirterek,
“Yazmek hem ylk bindirmeden
omurga kaslarini  glclendiriyor,
hem de solunum fonksiyonlarinin
gelismesini sagliyor.” dedi. Peki
ama Skolyoz sorunu olan gocuk-
lar her sporu yapabilirler mi? Prof.
Dr.Reyhan Celiker, seminerde bu
soruyu soyle yanitladi: “EGimde
ilerleme riskinin yuksek oldugu
cocuklarda agirlik kaldirma, vicut
gelistirme gibi omurgaya asin yuk
bindiren sporlardan kaginmal.
Kayak, kosu, tenis, golf, futbol gibi
sporlar bel ve sirt agrisi olanlarda
tercih edilmemeli.”
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