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ONSOZ

Degerli Meslektaslarimiz,

Bildiginiz gibi iki y1lda bir gerceklestirilen Ulusal Agri Kongremizin 16. sinin Kasim
2020 de yapilmasi planlanmisti. Ancak Covid-19 pandemisi nedeni ile diger tiim
kongreler gibi Agr1 Kongremizde ertelenmek zorunda kaldi. Dernegimiz yonetim
kurulu durumun bilinmezligi ve belirsizlikler nedeniyle 16.Ulusal Agr1 kongresini
11-14 Kasim 2021 tarihinde Antalya Kemer’de Mirage Park kongre merkezinde
diizenleme karari aldu.

Algoloji biliminin ilgi alanina giren her konu iizerinde zengin ve doyurucu
oturumlarla donatacagimiz kongremizde pek c¢ok teorik ve uygulamali kurs ile katilimcilarimizi ilgili
konulardaki otorlerle bir araya getirmeye calisacagiz.

Algoloji uzman ve asistanlari, 6zellikle Algoloji yan dali olan ii¢ ana dalin uzman ve asistanlar1 basta olmak
iizere tiim hekimlerimizi davet ettigimiz kongremizde bilimsel programin disindaki saatler i¢in de bizlere
yakigir nitelikte ortamlar yaratmak amacindayiz.

Tiim diinyada sosyal hayatin durdugu, biitiin toplant1 ve kongrelerin ertelenmek zorunda kaldig1 bu tatsiz
giinlerin bir an 6nce geride kalmasi umudu ile 11-14 Kasim 2021 tarihinde 16. Ulusal Agr1 kongresinde
Antalya’da bulusmak tizere hepinize saglikl giinler diliyoruz.

Prof. Dr. Mehmet Sacit Giileg
Tiirk Algoloji — Agr1 Dernegi Yonetim Kurulu Adina
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KURULLAR

TURK ALGOLOJi - AGRI DERNEGI YONETIM KURULU
BASKAN
Prof. Dr. Mehmet Sacit Giileg

BASKAN YARDIMCISI
Prof. Dr. Meltem Uyar

GENEL SEKRETER
Prof. Dr. Giingdr Enver Ozgencil

UYELER
Prof. Dr. Ruhiye Reisli
Prof. Dr. Giil Koknel Talu
Prof. Dr. Mehmet Ali Tagkaynatan

Soyisim alfabetik siralanmistir.

KONGRE DUZENLEME KURULU

Dr. Sacit Giileg Dr. Meltem Uyar

(Baskan) (Baskan Yarrdimcisi)

Dr. Enver Ozgencil Dr. Ibrahim Agik

Dr. Levent Ertugrul Inan Dr. Ruhiye Reisli

Dr. Giil Koknel Talu Dr. Mehmet Ali Tagkaynatan

KONGRE DANISMA KURULU

Soyisim alfabetik siralanmistir.
Dr. Serdar Erdine Dr. Siileyman Ozyalgin

KONGRE BIiLIMSEL KURULU

Soyisim alfabetik siralanmistir.

Dr. Kenan Akgiin Dr. Erdem Nail Duman Dr. Hayri Ozbek
Dr. Omer Taylan Akkaya Dr. Mahmut Durmus Dr. Ali Ferit Pekel
Dr. Sebnem Atici Dr. Hatice Evren Eker Dr. Liitfiye Pirbudak
Dr. Osman Nuri Aydin Dr. Yiiksel Erkin Dr. Sabaattin Saip
Dr. Avni Babacan Dr. Alp Gurbet Dr. Hiiseyin Ozden Sener
Dr. Hayriinnisa Bolay Belen Dr. Fuat Giildogus Dr. Suna Akin Takmaz
Dr. Ayten Bilir Dr. Osman Hakan Giindiiz Dr. Idil Tekin
Dr. Nalan Celebi Dr. Nurten Inan Dr. Fatih Ugur
Dr. Isin Unal Cevik Dr. Bilge Karsl Dr. Sema Tuncer Uzun
Dr. Demirhan Diragoglu Dr. Pakize Kirdemir

BiLIMSEL SEKRETERYA

Soyisim alfabetik siralanmistir.

Dr. Mesut Bakir Dr. Derya Giiner Dr. Ender Sir
Dr. Tiilay Ergalik Dr. Idris Kéken Dr. Bora Uzuner
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AKADEMI

Soyisim alfabetik siralanmistir.

Dr. Mert Akbas

Dr. Didem Tuba Ak¢ali
Dr. Kenan Akgiin

Dr. Taylan Akkaya

Dr. Hact Ahmet Alict

Dr. Ibrahim Agik

Dr. Atacan Atalar

Dr. Osman Nuri Aydin
Dr. Celaletdin Avni Babacan
Dr. Mesut Bakir

Dr. Aysegiil Bilen

Dr. Ayten Bilir

Dr. Serdar Ceylaner

Dr. Nalan Celebi

Dr. Halil Cetingok

Dr. Isin Unal Cevik

Dr. Demirhan Diragoglu
Dr. Erdem Nail Duman
Dr. Mahmut Durmus
Dr. Esme Ekizoglu

Dr. Serdar Erdine

Dr. Yiiksel Erkin

Dr. Devrimsel Harika Ertem
Dr. Can Eyigor

Dr. Birzat Emre Golboyu
Dr. Alp Gurbet

Dr. Fuat Giildogus

Dr. Mehmet Sacit Giileg
Dr. Osman Hakan Giindiiz
Dr. Yavuz Giirkan

Dr. Simin Hepgiiler

Dr. Levent Ertugrul Inan
Dr. Nurten Inan

Dr. Meral Kanbak

Dr. Bilge Karsl

Dr. Fahrettin Kirgigek

Dr. Pakize Kirdemir

Dr. Selin Giiven Kose

Dr. Mustafa Kurgaloglu
Dr. §ehim Kutlay

Dr. Selim Kutlu

Dr. Gonca Oguz

Dr. Elif Kocasoy Orhan

Dr. Burcu Ozbaran

Dr. Hayri Tevfik Ozbek

Dr. Mete Ozcan

Dr. Aynur Ozge

Dr. Giingor Enver Ozgencil
Dr. Fatih Ozkan

Dr. Ekim Can Oztiirk

Dr. Nuri Siileyman Ozyal¢in
Dr. Selguk Peker

Dr. Liitfiye Pirbudak
Dr. Ruhiye Reisli

Dr. Sebnem Rumeli
Dr. Fatma Saricaoglu
Dr. Hiisnii Sislii

Dr. Tiilay $ahin

Dr. Suzan Saylisoy

Dr. Savas Sencan

Dr. Hiiseyin Ozden Sener
Dr. Thsan Sengiin

Dr. Suna Akin Takmaz
Dr. Giil Koknel Talu
Dr. Mehmet Ali Tagkaynatan
Dr. Ismet Topgu

Dr. Ugur Toprak

Dr. Emine Nur Tozan
Dr. Giirkan Tiirker

Dr. Ahmet Ulugol

Dr. Meltem Uyar

Dr. Sema Tuncer Uzun
Dr. Bora Uzuner

Dr. Doga Vuralli

Dr. Ibrahim Yegiil

Dr. Emin Alp Yentiir

Dr. Damla Yiiriik
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ANA SPONSORLAR

Boston
Scientific

Advancing science for life™

Medtronic

) Abbott

DIGER SPONSORLAR

Alfabetik siralanmustur.

Saglik Urdinleri

)»“>CATAK FARADAY

‘s @ Neuro D orcan

TIBBI CIHAZLAR SAN. ve TiC. LTD. STIi

MPiikoker | | .4 Sanovel

& VIATRIS & VIATRIS

Pfizer ilaglarl Limited Sirketi, bir Viatris kurulusudur Meda Pharma ilag San. ve Tic. Ltd. Sti., bir Viatris kurulusudur

Kosulsuz katki ve desteklerinden 6tiirii tesekkiir ederiz.
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11 KASIM 2021, PERSEMBE

11:00-16:20
11:00-11:40

11:50-12:30

12:30-13:30
13:30-14:30

14:40-15:20

15:30-16:20

16:30-18:30

GELISTIRME KURSU

Gortintiileme yontemlerinin algolojide kullanima:
Kranial, servikal, torakal, lomber, sakroiliak
Suzan Saylisoy

Goriintiileme yontemlerinin algolojide kullanima:
Kranial, servikal, torakal, lomber, sakroiliak
Ugur Toprak

Ogle yemegi

Agrida hayvan calismalari: Agrinin deneysel hayvan modelleri
Mete Ozcan

Opioid bagimlilig1 modeli

Selim Kutlu

Agr1 ve ozon tedavisi-deneysel caligmalar

Avni Babacan

Proloterapi

Didem Akg¢alt

Kok hiicre ve rejeneratif tip

Demirhan Diragoglu

USG KURSLARI - Servikal bolgede USG

Kurs Bagkanlart: Taylan Akkaya,Selin Giiven Kose, Damla Yiiriik

GON, TON, LON blok

Servikal faset, servikal kok bloklar1
Stellat ganglion blokaji

Servikal ESP blok

Atlanto aksiyal blok

Saat |Istasyon 1 |Istasyon 2 istasion 3
16:30-17:00 Grup 2
17:00-17:15 Gruplarin Degisimi
17151745 NGRS Gripd | _Grip?
17:45-18:00 Gruplarin Degisimi
18:00-18:30 Grup 2
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12 KASIM 2021, CUMA

09:00-10:30

10:30-11:00

—————RRR

PANEL 1: Agrili omuza multidisipliner yaklasim

Oturum baskani: Kenan Akgiin, Osman Hakan Giindiiz
Cerrahi endikasyonlar
Atacan Atalar

Fizik tedavi gozii ile
Kenan Akgiin
Girisimsel tedaviler
Halil Cetingok
Tartisma

Kahve ikrami

SAI.ON B

10:30-11:40

10:30-10:37

10:37-10:44

10:44-10:49

SOZLU BILDIRI OTURUMU 1 (SS-01 / SS-12)
Oturum baskanlari: Erdem Nail Duman, Aysegiil Bilen

SS-01: Girisimsel tedavi uygulanan bas agrilarinda pupil capinin
degerlendirilmesi

Resul Yilmaz, Gokhan Kocadag, Sule Arican, Mustafa Ozdemir,

Ruhiye Reisli, Sema Tuncer Uzun

SS-02: Farkl Etiyolojilerle Kronik Pelvik Agr1 Tedavisinde Ultrason
Kilavuzlugunda Pudendal Sinirin Pulsed Radyofrekans:: Bir Olgu Serisi
Omer Taylan Akkaya, Damla Yiiriik

SS-03: Skapula parcali kirig1 olan hastada gelisen torasik outlet
sendromu
Shahla Alimadatli, Deniz Palamar, Kenan Akgiin, Nuri Tugbay Yildiran
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12 KASIM

SAI.ON B

10:49-10:56 SS-04: Lumbosakral Radikiiler Agrili Hastalarda Pulsed Radyo
Frekans Tedavisinin Etkinliginin Degerlendirilmesi: Tek Merkez
Verilerinin Retrospektif Analizi
Seref Celik, Gokhan Yildiz, Erkan Yavuz Ak¢aboy, Saziye Sahin,
Samet Sancar Kaya, Miige Baran, Hamit Goksu

10:56-11:03 SS-05: Kronik lomber radikiiler agrili hastalarda transforaminal
epidural steroid enjeksiyonundaki klinik basarisizlik ile
somatizasyon arasindaki iliski
Selin Balta, Eda Ferahkaya

11:03-11:08 SS-06: Sadece kemik metastazi olan hastada agr
Seher Ilhan

11:08-11:13 SS-07: Ultrasonografi esliginde lomber erektor spina plan blogu
sonrasi pqraspinal apse
Arzgu Mug, Ismail Eren Durmus, Azize Serge, Servi Yildirim, Suna Akin Takmaz

11:13-11:18 SS-08: Nadir bir olgu: Pontoserebellar kose tiimoriine bagl
trigeminal nevralji - )
Hiisnii Yilmag, Burcu Ozalp Horsanali, Irem Ozdemir, Can Eyigor, Meltem Uyar

11:18-11:23  SS-09: Brakiyal Pleksus Yaralanmasi Olan Gebe Hastada Ultrason
Esliginde Interskalen Kateter Uygulanmasi
Sibel Celiker Uslu, Halil Cetingok, Giil Koknel Talu

11:23-11:28 SS-10: Nadir bir Noropatik agr1 nedeni: Keloidler
Hiiseyin Utku Yildirim

11:28-11:33  SS-11: Akut Zonayi izleyen Periferik Fasiyal Paralizi: Ramsey Hunt
Sendromu- Olgu Sunumu
Ahmet Cemal Kaya, Cile Aktan, Recep Karamert, Didem Tuba Ak¢all,
Avni Babacan

11:33-11:40 SS-12: Kronik Migrende Ultrason Rehberliginde Proksimal Seviye
Biiyiik Oksipital Sinir Blogu Etkinligi
Derya Giiner
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11:00-12:30 PANEL 2: Algolog gozii ile
Oturum baskanlari: Nuri Siileyman Ozyalcin, Hiisnii Siislii
Romatolojik agrilarda algolojinin yeri
Tiilay Sahin
Algolog icin EMG
Hiiseyin Ozden Sener

Algoloji gozii ile iskemik agri
Mehmet Sacit Giileg
Tartisma

12:30-13:30 Ogle yemegi

12:30-13:30 SOZLU BILDIRI OTURUMU 2 (SS-36 / SS-44)

Oturum baskanlari: Enver Ozgencil, Alp Gurbet

12:30-12:35 SS-36: Zona Zoster Ve Postherpetik Nevraljide Agr1 Tedavisinde Alan
Bloklarinin Yeri- Olgu Sunumlar1
Cile Aktan, Ahmet Cemal Kaya, Aydan Iremnur Ergoriin, Didem Akgalt

12:35-12:42 SS-37: Trigeminal nevraljide yiiksek konsantrasyonlu lokal anestezik ve
steroid ile uygulanan periferik bloklarin etkinlik siiresinin degerlendirilmesi

Esra Ertilav, Osman Nuri Aydin

12:42-12:49 SS-38: Basarisiz Bel Cerrahisi Sendromunda Epiduroskopik
Adezyolizisin Retrospektif Olarak Degerlendirilmesi

Derya Bayram, Dostali Aliyev, Ibrahim Asik

12:49-12:56  SS-39: Servikal Disk Hernisine Bagli Kronik Agrida Perkiitan
Intradiskal Lazer Disk Dekompresyon Ile Radyofrekans Ablasyonun
Klinik Etkilerinin Retrospektif Olarak Karsilastirilmasi

Dostali Aliyev, Derya Bayram, Ibrahim Asik

12:56-13:03 SS-40: Transkutanoz Pulsed Radyofrekans Tedavisinin Diyabetik
Periferik Noropatik Agrida Etkinligi

Gevher Rabia Geng Perdecioglu, Mehlika Panpalli Ates, Damla Yiiriik,
Halil Cihan Kose, Omer Taylan Akkaya

13:03-13:10 SS-41: Tiirkiye'de algoloji yan dal tercihine etki eden faktorlerin ve
yan dal egitim siirecinin degerlendirilmesi

Tural Bayramov, Halil Getingok, Giil Koknel Talu
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13:10-13:15

13:15-13:20

13:20-13:25

S$S-42: Pelvik agrinin nadir bir nedeni: Floroskopi rehberliginde
steroid enjeksiyonu ile tedavi edilen osteitis pubis
Hamit Goksu, Erkan Yavuz Ak¢aboy, Seref Celik

SS-43: Lomber diastematomyeliye bagh kronik bel agris1 olgusunda
ultrasonografi rehberliginde erektor spina plan blogu
Gulustan Bayramova, Aysegiil Akyiiz, Gokhan Mevliit Sucu, Nalan Celebi

S$S-44: Primer Dismenorede Oksipital Sinir Blokajinin Etkinligi
Edip Goniillii

SAI.ON B

12:30-13:30

12:30-12:35

12:35-12:40

12:45-12:50

12:50-12:57

12:57-13:02

13:02-13:07

SOZLU BILDIRI OTURUMU 3 (SS-45 / SS-54)
Oturum baskanlart: Emine Nur Tozan, Yiiksel Erkin

S$S-45: Nevraljiform yiiz agrisi olan olguda trigeminal nevralji ve
trigeminal otonomik sefalji ayiric1 tanisi
Burcu Ozalp Horsanali, Hiisnii Yilmaz, Irem Ozdemir, Meltem Uyar, Can Eyigor

S$S-46: Spontan intrakraniyal hipotansiyona bagl kronik bas agrisi
olan hastada epidural kan yamas: tedavisi
Irem Ozdemir, Burcu Ozalp Horsanali, Hiisnii Yilmaz, Meltem Uyar, Can Eyigor

$S-47: Yogun Bakim I"Jnitgsinde Sternum Fraktiiriine Bagl Agr1
Yonetiminde Parasternal Interkostal Sinir Blogu
Aslt Alkan, Canan Giirsoy, Sinan Pektas, Bakiye Ugur

SS-48: Lomber spinal stenozda konservatif tedavi cerrahiye
alternatif olur mu?
Murat Baloglu, Abdurrahman Cetin

SS-49: SARS-CoV-2 Enfeksiyonu Sonrasi Gelisen Periferik
Noropatinin Gabapentinoidlerle Tedavisi
Miige Baran, Saziye Sahin, Hamit Goksu, Seref Celik

$S-50: Ust sirt agrisinda dorsalis scapula siniri ve spinal aksesuar
siniri blogu .
Illknur Hatice Akbudak, Seher Ilhan
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SAI.ON B

13:07-13:12

13:12-13:17

13:17-13:24

13:22-13:27

L eee—

SS-51: Travmatik siyatik sinir hasar1 olan noropatik agrili hastada
intravenoz ketamin ve lidokain infiizyonu:
Gokhan Mevliit Sucu, Nalan Celebi

S$S-52: Ust Torakal Bolgede Bos Kacakli 15 Haftalik Gebede Basagrisi

Tedavisi
Erdem Nail Duman, Sekine Turan, Hande Ustalar, Ahmet Besir,
Engin Ertiirk, Ilker Eyiiboglu

SS-53: Ultrasonografi Esliginde Yapilan Erektor Spina Plan
Blogunda ilac Yayiliminin Floroskopi Esliginde Degerlendirilmesi;
ilac Nereye Yayiliyor? Hangi Sinirler Uzerinden Etki Ortaya Cikiyor?
Halil Cetingok, Havva Meltem Mutlucan, Duygu Gizem Karali Bingiil,

Giil Koknel Talu

§§-54: Pudental Noralji Tedavisi: Pudental Pulse Radyofrekans
Mustafa Ozdemir, Ayse Seda Eren, Sule Arican, Ruhiye Reisli,
Sema Tuncer Uzun

an

13:30-14:30

14:30-16:00

16:00-16:30

UYDU SEMPOZYUMU

Oturum baskani: Mehmet Sacit Giile¢

Assessing patient burdens to optimize patient care a Abbott
Reda Tolba

PANEL 3: Kompleks rejyonel agr1 sendromuna multidisipliner yaklasim

Oturum baskanlari: Mehmet Ali Taskaynatan, Bilge Karsl
KRAS’da mekanizmalar

Thsan Sengiin

KRAS’da klinik

Simin Hepgiiler

KRAS’da tedavi yaklagimlari

Sema Tuncer Uzun

Tartisma

Kahve ikrami
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12 KASIM 2021, CUMA

16:00-17:05

16:00-16:07

16:07-16:12

16:12-16:19

16:19-16:24

16:24-16:29

16:29-16:34

16:34-16:39

16:39-16:46

16:46-16:53

16:53-16:58

16:58-17:03

SOZLU BILDIRI OTURUMU 4 (SS-13 / SS-23)

Oturum bagkanlarit: Taylan Akkaya, Suna Akin Takmaz

SS-13: Kronik Agr1 Nedeniyle Algoloji Poliklinigine Basvuran Yash
Hastalarin Degerlendirilmesi

Giilcin Gazioglu Tiirkyilmaz

$S-14: Lumbosakral Radikiiler Agrida, Kontralateral Oblik Goriintiileme
Altinda Transforaminal Epidural Steroid Enjeksiyonu Uygulamasi
Idris Sevki Koken, Tiilin Arict

§S-15: Yogun Bakim Hemsirelerinde Kas iskelet Sistemi Agrilari, Ise
Baglilik ve Iste Olma
Selin Balta, Mehmet Erdem Alagiiney

S$S-16: On Kol Agrisinin Nadir Bir Nedeni: Pronator Teres Sendromlu
Iki Olgu .

Damla Yiirtik, Ilknur Aykurt Karlibel

SS-17: Lomber bolgede on bes sene 6nce unutulan spinal igne
Mustafa Kurcaloglu

SS-18: Mandibular bloga sekonder gelisen nadir bir komplikasyon
olan amaurosis ve gecici diplopi: Olgu sunumu
Mustafa Karaoglan, Levent Ertugrul Inan

SS-19: Gasser Ganglion Blogu Sirasinda Gelisen Trigeminokardiak
Refleks Olgu Sunum .
Gozde Celik, Cile Aktan, Nurten Inan

SS-20: Direncli Kanser Agrilarinda Bilgisayarl1 Tomografi Esliginde
Kordotomi Uygulanmasi
Mert Akbas, Gozde Dagistan, Ferhat Ege

$S-21: Kronik noninflamatuar kas iskelet sistemi agrilarinda santral
sensitizasyon: on sonuclar
Erkan Mesci, Belgin Erhan, Giilnihal Kagar

SS-22: Alt abdomen cerrahisi sonrasi gelisen kronik agrida ultrason
esliginde yapilan transversus abdominis plan blogunun etkinliginin
degerlendirilmesi

Umit Akkemik, Dostali Aliyev, Giingor Enver Ozgencil

S$S-23: Kanserli hasta da epidural kataterden kan gelmesi
Seher Ilhan
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16:30-18:00 PANEL 4: Postoperatif agr1 yonetimine genel yaklasim

Oturum baskanlari: Meral Kanbak, Ismet Topcu

Farmakolojik tedavi
Fatma Saricaoglu

Rejyonal anestezik yaklasim
Yavuz Giirkan

Kroniklesen agri
Giil Koknel Talu

Tartisma

18:00-19:00 Palyatif bakim hastalarinda agriya olgu temelli yaklasim

Oturum baskanlari: Meltem Uyar, Giil Koknel Talu

Kanserli olguda palyatif bakim
Gonca Oguz

Demansl: olguda palyatif bakim
Aynur Ozge

Tartisma

19:00-20:00 Acilis toreni
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08:00-09:00

09:00-10:30

10:30-11:00

Algoloji egitimi — Interaktif toplant1

Oturum baskanlari: Mehmet Sacit Giilec, Osman Hakan Giindiiz
Ulkemizde ve diinyada algoloji egitimi

Ekim Can Ostiirk

PANEL 5: Ozellikli islemler

Oturum baskanlari: Serdar Erdine, Ibrahim Asik
Disk ici islemler

Can Eyigor

Epidural noroplasti

Mert Akbas

Perkutan kordotomi

Ibrahim Yegiil

Tartisma

Kahve ikrami

SAI.ON B

10:30-11:45

10:30-10:37

10:37-10:44

10:44-10:51

SOZLU BILDIRi OTURUMU 5 (SS-24 / SS-35)
Oturum baskanlari: Ayten Bilir, Savas Sencan

SS-24: Parkinson hastaliginda agr1 karakteristigi ile depresyon
arasindaki iliski: Kesitsel bir calisma
Esra Ertilav, Ali Akyol

SS-25: Postherpetik Nevralji Tedavisinde Interkostal Blok ve Pulsed
Radyofrekans Tedavisinin Etkinligi: Retrospektif Tek Merkezli Calisma
Hanzade Aybiike Unal Artik, Alp Eren Celenlioglu, Emel Giiler; Fatih Ugur,
Giilen Giiler

SS-26: Artroplasti ile iliskili kronik postoperatif agrida ultrason
kontrollii genikiiler sinir blogunun kisa-orta donem klinik sonuclar:
Muhammet Zeki Giiltekin, Selin Balta



16. ULUSAL 11-14 KASIM 2021
AGRI KONGRESI | kemer-antayga o

13 KASIM 2021, CUMARTESI

SAI.ON B

10:51-10:58

10:58-11:03

11:03-11:08

11:08-11:13

11:13-11:18
11:18-11:23

11:23-11:28

11:28-11:35

11:35-11:42

e EEEE——,

SS-27: Kronik Migrenli Hastalarda D Tipi Kisilik Ozelligi
Emine Tekinarslan, Selin Balta, Filiz Demirdogen

SS-28: Ultrason Esliginde Stellat Gangliyon Blogu: Bir Aortik Ark
Anomalisi
Duygu Gizem Karali Bingiil, Havva Meltem Mutlucan, Halil Cetingok

§§-29: Spinal Kord Stimulatoriine Yanitsiz Noropatik Agrili Hastada
Intravenoz Lidokainin Etkisi
Salim Taner Goziikizil, Halil Cetingok, Giil Koknel Talu

SS-30: Ileri Rotaskolyozu Olan Yetiskin Spinal Muskiiler Atrofi Tanil
Hastada Floroskopi Esliginde Abdomenden interlaminer Girisim ile
Intratekal ilac Uygulamasi

Halil Ibrahim Altun, Halil Cetingék, Giil Koknel Talu

SS-31: Yazar onay ile geri cekilmistir

S$S-32: Lomber Radikiilopatiyi Taklit Eden Proksimal Femur Diafiz
Yerlesimli Osteoid Osteoma Olgusu
Rekib Sacaklidir,; Leyla Huseynli, Savas Sencan, Osman Hakan Giindiiz

$S-33: Trigeminal Nevralji Tanili Hastalarda Transnazal Sfenopalatin
Blogunun Etkinligi
Oktay Faysal Tertemiz

S$S-34: Meme Cerrahisinde Farkli Voliimlerde Uygulanan Erektor
Spina Diizlem Blogunun Intraoperatif Opioid Tiiketimi ve
Postoperatif Analjezi Uzerindeki Etkinliginin Arastirilmas::
Randomize, Prospektif, Cift Kor Calisma

Hasibe Solmaz Demirel, Giilgin Hacibeyoglu, Resul Yilmaz, Sule Arican,
Ayse Seda Eren, Ruhiye Reisli, Sema Tuncer Uzun

S$S-35: Kadinlarda Epidural Steroid Enjeksiyonlarinin Menstriiel
Dongii Uzerine Etkileri: Gozlemsel Bir Calisma
Serhad Bilim, Savas Sencan, Merve Demirci, Osman Hakan Giindiiz
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11:00-12:30 PANEL 6:

Oturum baskanlart: Ruhiye Reisli, Giirkan Tiirker

@gEVRiM |§| Immun sistem ve agri

fhsan Sengiin

Kronik agr1 ve epigenetik
Serdar Ceylaner

Kannabinoidler ve Agri
Ahmet Ulugol

Tartisma

12:30-13:30 Ogle yemegi

12:30-13:30 SOZLU BILDIRI OTURUMU 6 (SS-55 / SS-63)
Oturum baskanlari: Nurten Inan, Hiisnii Siislii

12:30-12:37 SS-55: Servikal Spinal Kord Stimulatorii Takilmis Hastalarin
Retrospektif Degerlendirilmesi )
Dostali Aliyev, Derya Bayram, Giingor Enver Ozgencil

12:37-12:44 SS-56: Basarisiz Bel Cerrahisi Sendromunda Skopi ve Ultrason Esliginde
Kaudal Epidural Pulsed Radyofrekans Uygulamalari; Vaka Serisi
Selin Guven Kose, Halil Cihan Kése, Alp Alptekin, Taylan Akkaya

12:44-12:49 SS-57: Sinoviyal kistin neden oldugu siddetli kiibital tiinel
sendromu: Olgu sunumu
Ozgiir Sentiirk

12:49-12:54 SS-58: Duchenne muskiiler distrofi hastasinda kalca agrisinda
perikapsiiler sinir grubu blogu ve radyofrekans denervasyon
uygulamasi: Olgu sunumu
Gokhan Yildiz, Miige Baran, Samet Sancar Kaya, Saziye Sahin

12:54-13:01 SS-59:Kompleks bolgesel agr1 sendromu (KBAS) gelisen sag hemipleji
olgusunda ultrason esliginde Stellat Ganglion blokaj: ve sonuclari
Ahmed Sinan Alpaydin, Yasemin Ozkan
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13:01-13:06

13:06-13:11

13:11-13:16

13:16-13:21

SS-60: Tekrarlayan omuz agrilarinda ayirici tamya dikkat; Travma,
Immobilite, Metastaz: Olgu Sunumu
Sebnem Rumeli, Mesut Bakir

SS-61: Varikoz venlerin agrisi radikiiler agriy: taklit ederse;
Olgu sunumu
Sebnem Rumeli, Mesut Bakir

$S-62: Bas agris1t mi1? Kalp Agris1 mi? Olgu Sunumu
Sebnem Rumeli, Mesut Bakir

$S-63: Covid 19 asis1 sonrasi gelisen herpes zoster ve postherpetik
nevralji; ii¢ olgu sunumu
Meltem Kanar

SALON B

12:30-13:30

12:30-12:35

12:35-12:40

12:40-12:47

12:47-12:52

12:52-12.57

SOZLU BILDIRI OTURUMU 7 (SS-64 / SS-73)
Oturum baskanlari: Mehmet Ali Taskaynatan, Hact Ahmet Alict

S$S-64: Spinal kord stimiilatorii ve sakral sinir stimiilatoriiniin
birlikte kullanimi: Klinik deneyimimiz
Burcu Ozalp Horsanali, Hiisnii Yilmagz, Meltem Uyar, Can Eyigor

SS-65: Notaljia parestetika ve erektor spina plan blok tedavisi
Ayse Seda Eren, Mustafa Ozdemir, Sule Arican, Sema Tuncer Uzun, Ruhiye Reisli

$S-66: Supraspinatus tendinitinde supraskapular radyofrekans ve
kombine transkutanoz radyofrekans tekniklerinin etkinliginin
karsilastirilmasi

Cigdem Yalcin, Giildane Karabakan

$S-67: Nadir bir trigeminal nevralji nedeninde pulsed radyofrekans
tedavisi: Bir baziller invajinasyon olgusu
Mustafa Karaoglan, Levent Ertugrul Inan

SS-68: Histerektomi sonrasi gelisen ilioinguinal nevralji tedavisinde
USG esliginde Pulse Radyofrekans uygulamasi: Olgu sunumu
Cagatay Kiiciikbingoz, Hayri Tevfik Ogbek, Abdulkadir Geylan Isik
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12:57-13:04

13:04-13:09

13:09-13:14

13:14-13:19

13:19-13:26

T

$S-69: Algoloji hekimlerinin servikal ve lumbar epidural steroid
enjeksiyonu uygulamalarindaki tercihleri
Birzat Emre Golboyu, Bora Uzuner, Bahadir Ciftci, Serta¢ Ketenci

SS-70: interkostal_blok sonrasi pnomotoraks
Cemal Yasar, Fatih Ozkan

SS-71: Torakal disk hernisi operasyonu sonrasi parapleji gelisen
olgunun norolojik rehabilitasyon siireci
Nazif Bilicier, Ali Sahillioglu, Banu Kuran, Tiilay Sahin

SS-72: Herpes Zoster Enfeksiyon Sonras1 Kompleks Bolgesel Agr1
Sendromu Tedavisinde Floroskopi Rehberliginde Erektor Spina Plan
Blogu

Sinan Pektas, Canan Giirsoy

$S-73: Trigeminal nevraljinin yeni etiyolojisi ve yeni tedavi yontemleri
Khayal Valiyev

B S A LON A —

3:30-14:30

14:30-16:00

16:00-16:30

UYDU SEMPOZYUMU

Néromodiilasyon’da Yenilikler Medtronic
Nuri Siileyman Ogyalcin

PANEL 7: Noropatik agri

Oturum baskanlari: Levent Ertugrul Inan, Ayten Bilir
Her ilag¢ her hastaya uygun mu? Fenotipik 6zelliklere gore
farmakolojik agr1 tedavisi

Isin Cevik Unal

Zona zoster ve postherpetik nevralji-yashlarda as1 tedavisi
Meltem Uyar

Inme ve spinal kord hasari sonrasi néropatik agr
Sehim Kutlay

Tartisma

Kahve ikrami
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16:30-17:30

17:30-19:00

19:00-20:00

—

UYDU SEMPOZYUMU Do i
Algoloji’de Giincel Yeni Teknolojik Yaklasimlar Platformu Scientific
Oturum baskani: Ibrahim Asik T

Radyo Frekans Teknolojisinde RCE, Pallisade ve Flextrode Yaklasimlari
Ender Sir

Spinal Kord Stimiilasyonu Teknolojisinde Avrupa Birligi

Endikasyon Rehberliginde Yeni Yaklasimlar

Ibrahim Asik

Boston Scientific Product Line in PAIN

Anna Ponkrotova, Banu Sungun

PANEL 8: Noropatik agri

Oturum baskanlari: Alp Yentiir, Fatih Ozkan
Cocukta agr1 ve ruhsal boyut
Burcu Ozgbaran

Trigeminal nevralji: Tan1 ve tedavide giincel yaklagim
Hayri Tevfik Ozbek

Ileri girisimsel teknikler

Selcuk Peker

Tartisma

Kanser agrisina olgu temelli yaklasim
Oturum baskanlari: Pakize Kirdemir, Sebnem Rumeli

Oral kavite malignitesi olan hastada agr1 yonetimi
Birzat Emre Golboyu

Yiiksek doz opiod kullanimina bagli hiperaljezi gelisen metastatik
kolon kanserli olgu
Fahrettin Kir¢icek

Gocuk hastada kanser yonetimi, tedaviye bagli komplikasyonlarin yonetimi
Mesut Bakir

Tartisma
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08:00-09:00

09:00-10:30

10:30-11:00
11:00-12:30

12:30-13:00

o0 1220

e

Bel agrilarina olgu temelli yaklasim

Oturum baskanlari: Mehmet Ali Tagkaynatan, Fuat Giildogus
Lomber cerrahi sonrasi sebat eden agrilarda tedavi
Bora Uzuner

Bel agrisinda MR her sey midir?
Mustafa Kurgaloglu

Tartisma

PANEL 9: Olgu temelli basagris1 oturumu

Oturum bagskanlari: Aynur Ozge, Elif Kocasoy Orhan
Kronik migren ve ila¢ asir1 kullanimi olan olgu
Devrimsel Harika Ertem

Direncli kronik migreni olan tiip bebek tedavisi planlayan hastanin yonetimi
Elif Kocasoy Orhan

Gerilim tipi basagrisi olan gece uykudan uyandiran siddetli bas agris ile
acile basvuran erkek hasta
Esme Ekizoglu

Alzheimer tipi demansi ve koroner arter hastalig1 olan eski migren hastasi
Doga Vuralli

Tartisma
Kahve ikrami

PANEL 10: Visseral agr1
Oturum baskanlari: Mahmut Durmus, Nalan Celebi

Visseral agrilarda mekanizmalar
Nurten Inan

Klinik tan1 ve ayirici tani
Liitfiye Pirbudak

Visseral agriya algolojik yaklasim

Osman Nuri Aydin

Tartisma

Kronik agr1 tedavisinde akilci ila¢ kullanimi
Erdem Nail Duman

Kapanis Toreni
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SS-01

Girisimsel Tedavi Uygulanan Bas Agrilarinda Pupil Capinin Degerlendirilmesi
Resul Yilmaz', Gokhan Kocadag', Sule Arican’, Mustafa Ozdemir’, Ruhiye Reisli’, Sema Tuncer Uzun’

!Necmettin Erbakan Universitesi, Meram Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali
’Necmettin Erbakan Universitesi, Meram Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali

GIRIS: Pupiller dilatasyon refleksi, yiiksek bir ses veya nosiseptif bir uyarana kars: irisin sempatik olarak innerve edilen
dilator kasii aktive ederek goz bebegini genisletir. Agr1 duyusu da bu refleks aktiviteyi harekete geciren bir nedendir.
Bununla birlikte agri, emosyonel, bireysel ve ¢evresel bircok 6geden etkilenen subjektif bir duygudur. Temelde subjektif
kriterler tagiyan bu durumu objektif olarak degerlendirmek c¢ok giictiir. Bu calismada bas agris1 tedavisi i¢in oksiptal sinir
blogu uygulanan olgularda pupil ¢ap1 cevabinin ortaya konulmasi amaglanmustir.

MATERYAL VE METOD: Calismamiza etik izinler alindiktan sonra hastanemiz algoloji polklinigine bas agris1 sikayeti
ile bagvuran olgular dahil edilmistir. Bas agris1 tedavisi i¢in bilateral major oksiptal sinir blogu uygulanan olgularin blok
oncesi NRS skorlar1 ve her iki g6z pupil ¢ap1 dl¢timleri yapildi. Ardindan blok prosediirii uygulandi. Blok sonrast NRS
skorlar1 ve her iki g6z pupil ¢ap1 6l¢timii tekrar degerlendirildi. Veriler istatistiksel olarak analiz edildi.

BULGULAR: Calismaya 30 olgu dahil edildi. Iki olgu &l¢iim giivenilirliginin disinda kaldig1 igin calisma dis1 birakildi.
Caligmada 18 kadin ve 10 erkek yer aldi. Olgiularin yas ortalamasi 41,03+12,63 olarak belirlendi. NRS, sag Pupil ¢ap1 ve
sol Pupil c¢ap1 degerlendirmesinde bilateral major oksiptal sinir blogu dncesi degerler ile blok sonrasi degerler arasinda
anlaml fark belirlendi (Tablo).

TARTISMA VE SONUC: Periferik sinir blokajlar ilag tedavileriyle gegmeyen bas agrisi hastalarinda uzun yillardir
uygulanmaktadir. Bag agrilarinin tedavisinde en sik uygulanan sinir blokaji yontemi; biiyiik okspital sinir blokajidir. Ancak
agrinin subjektif olma 6zelligi ve bircok faktdrden etkilenebilmesi agriy1 ve agri tedavisinin basarisini degerlendirmeyi
gliclestirmektedir. Pupil ¢ap1 takibi genel anestezi altinda opioid kullanimini yonetmede daha once basarili sekilde
kullanilmistir. Nosiseptif uyaranlara karsilik pupil ¢apinin refleks yaniti, géz hastaliklar1 ve pupil ¢apini direkt etkileyen
ila¢ kullanim1 gibi olumsuzluklar icerse de, kagimilmazdir. Bu ¢alisma ile pupil ¢apinin, agri tedavi protokolii esnasinda
takibinin, agr1 skorlarina objektif bir yorum katabilecegi kanaatindeyiz.

=2 -
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SS-02

Farkhh Etiyolojilerle Kronik Pelvik Agr1 Tedavisinde Ultrason Kilavuzlugunda
Pudendal Sinirin Pulsed Radyofrekansi: Bir Olgu Serisi

Omer Taylan Akkaya, Damla Yiiriik
Saghk Bilimleri Universitesi Digkapt Yildinm Beyazt Egitim ve Arastrma Hastanesi, Algoloji  Klinigi

GIRIS: Pelvik bdlge ve organlarin innervasyonunu saglayan pek cok sinir vardir, bunlar arasinda pudendal sinir (PN)
blogu hem tan1 hem de tedavi i¢in ilk se¢enek olarak kabul edilmektedir. Periferik sinir bloklar1 kisa etki siireleri nedeni
ile siklikla steroidlerle kombine edilir. Steroid kombinasyonunun tedavi siiresini uzattigini bildiren ¢aligmalar oldugu gibi
etkisiz oldugunu bildiren ¢alismalar da mevcuttur. Son déonemde agr tedavisinde uzun siireli etkinlik saglayan pulsed
radyofrekans tedavisi (PRT) steroidlerin yerini almaktadir.

AMAC: Kronik pelvik agr1 (KPA) etiyolojisinde; jinekolojik, gastroenterolojik, iirolojik, kas-iskelet sistemi ve norolojik
hastaliklar gibi bir¢ok neden sayilabilir. Literatiirde PN’nin PRT’si ile ilgili ¢calismalar siklikla pudendal nevralji ile
iliskilidir. Bu olgu serisinde pudendal nevralji ve diger kronik pelvik agri nedenlerinin tedavisinde PN blogu ile kombine
PRT’nin etkinligini degerlendirmeyi amacladik.

METOD: PN’e lokal anestezik ile kombine PRT uygulanan KPA’l1 dokuz hastanin verileri geriye doniik olarak analiz
edildi. Yas, cinsiyet, kronik pelvik agri etiyolojisi ve agn siiresi kaydedildi. Tedaviye yanit, PRT’den 6nce ve ii¢ ay sonra
Numerical Rating Scale(NRS) skoru ve Amerikan Ulusal Saglik Enstitiileri Kronik Prostatit Semptom indeksi (NIH-CPSI)
ile degerlendirildi.

BULGULAR: Toplam dokuz hastanin median yasi 56 (36-66) idi. Alt1 (%66.6) hasta erkekti. Tiim hastalar median
12 aydir (6-36 ay) KPA’dan sikayetciydi. Ug hastada interstisyel sistit varken, diger etiyolojiler iki hastada mesane
kanseri, iki hastada prostatit ve iki hastada pudendal nevralji idi. PRT 6ncesi ve sonrasi medyan NRS skorlarinda [9 (8-
10)’a kars1 3 (1-10), p= 0,017] ve total NIH-CPSI (p= 0,017) skoru ile alt 6lgekleri olan agri semptomlar1 (p= 0,017),
iseme semptomlart (p= 0,017), yasam Kkalitesi (p= 0,016) skorlarindaki azalma istatistiksel olarak anlamli bulundu.
SONUC: Farmakolojik tedaviye yanit vermeyen KPA’li hastalarda PN’e uygulanan PRT agr1 siddetini ve miksiyon
semptomlari ile ilgili sikayetleri azaltmakta, yasam kalitesini artirmaktadir. PRT nin basaris1 6ncelikle radyofrekans igne
ucunun hedef sinir tizerinde dogru konumlandirilmasina baghdir, bunu ultrason rehberligi ile giivenle saglayabiliriz.

o 28 o



16. ULUSAL 11-14 KASIM 2021
AGRI KONGRESI | kemer-antanga o

SS-03

Skapula Parcal Kirig1 Olan Hastada Gelisen Torasik Outlet Sendromu

Shahla Alimadatli, Deniz Palamar, Kenan Akgiin, Nuri Tugbay Yildiran
Istanbul Universitesi -Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi,Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dali,Istanbul

GIRIS: Ust ekstremiteye giden norovaskiiler yapilarin torasik ¢ikis bolgesinde sikismast sonucu olusan klinik tablo torasik
outlet sendromu (TOS) olarak isimlendirilmektedir. Norovaskiiler yapilarin sikismasi skalen tiggen, kostoklavikiiler alan,
pektoralis mindr alaninda olabilir. Norojenik, venoz, arteryel TOS olarak 3 tipi tanimlanir. Vakalarin %90°1n1 brakial pleksus
kompresyonuna bagli nérojenik TOS olustururken, vaskiiler TOS %6 siklikta goriiliir.Norojenik TOS olgularinda agri,
parestezi,kuvvetsizlik 6n planda iken; vendz TOS’ta ekstremitede sislik,siyanoz; arteryel TOS’ta kladikasyo, Raynaud
fenomeni goriilebilir.Semptomlar siklikla bir arada bulunur.Konjenital nedenlerle, tekrarlayan mikrotravma veya akut
travmalar sonras1 TOS gelisebilmektedir.

YONTEM-GERECLER: Biz bilateral C7 servikal kot olan hastada travma sonrasi gelisen nérojenik TOS vakasini
sunmak istedik.

OLGU: 49 yasinda bilinen hastalig1 olmayan erkek hasta tarafimiza sag omuz, boyun, kol agris1 sikayetleri ile bagvurdu.4
ay once elektrik ¢carpmasi sonrasi skapula parcali cisim kirig1 gelismis.Ortopedi tarafindan omuz askist ile takip edilen
hasta tarafimizca rehabilitasyona alind1.Agr1 ve eklem hareket acikligini arttirmaya yonelik program olusturuldu.Hastanin
ilerleyen haftalarda sag koldan dirsege, parmaklara dogru yayilan uyusma, karincalanma, elde kuvvetsizlik sikayetleri
basladi. Fizik muayenede sagda diisiik ve protrakte omuz mevcut idi. Aktif sag omuz fleksiyonu 120, abduksiyonu 100, pasif
sag omuz fleksiyonu 150, abduksiyonu 150, eksternal rotasyon 40 derece olarak saptandi. Olast TOS siiphesi ile akciger
grafisi istendi. Cekilen akciger grafisinde bilateral servikal kot izlenen hastadan Elektrondromyografi (ENMG) istendi.
ENMG’de sag ulnar sinir duyusal aksiyon potansiyelinin ve median sinir BKAP amplitiidiiniin diisiik oldugu, bulgularin
TOS ile uyumlu oldugu goriildii.Brakial pleksus MRG normal olarak raporlandi.Tarafimizca cerrahiye yonlendirilen
hastaya servikal kosta, 1.kosta rezeksiyonu ve noroliz operasyonu uygulandi.Postop 1. giin hastanin ndropatik yakinmalari
kalmadi.3.haftada tekrar degerlendirilen hastanin sikayetleri %50 gerilemis olarak izlendi.Hastanin rehabilitasyon siireci
devam etmektedir.

TARTISMA: Asemptomatik servikal kot un travma ile semptomatik yakinmalara neden olabilecegi, bu nedenle travma
geciren hastalarda yeni baglayan norojenik ve vaskiiler yakinmalar oldugunda akilda tutulmasi gerekir.

SONUC: TOS, bir¢ok hastaligin ayirici tanisinda diistiniilmesi gereken bir klinik durumdur.Klinik siiphe durumunda tani
ndrojenik incelemeler ve ENMG ile konulabilir.

-4 -
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SS-04

Lumbosakral Radikiiler Agrih Hastalarda Pulsed Radyo Frekans Tedavisinin
Etkinliginin Degerlendirilmesi: Tek Merkez Verilerinin Retrospektif Analizi

Seref Celik, Gokhan Yildiz, Erkan Yavuz Akcaboy, Saziye Sahin, Samet Sancar Kaya, Miige Baran,

Hamit Goksu
Ankara Sehir Hastanesi, Algoloji Klinigi

GIRIS: Lumbosakral radikiiler agri (LRA) néropatik agrinin en sik sebeplerindendir.Dorsal kék gangliyonu (DRG) veya
spinal sinirlerdeki inflamasyonun bu agrinin sebebi oldugu ileri siiriilmektedir. Akut LRA’l1 hastalarin yaklagik %30’unda
agr1 kroniklesebilir.Kronik LRA’da tiim tedavi modalitelerine ragmen basari oranlari ¢ok yiiksek degildir.Medikal
tedavi ve fizik tedavi ile yeterli basar1 saglanamazsa girisimsel agri tedavilerinin uygulanmasi diistiniilebilir DRG’na
uygulanan pulsed radyofrekans (PRF) tedavisi hem diisiik yan etki profili hem de uzun dénemde diisiik maliyetiyle siklikla
uygulanmaktadir fakat etkinligini sorgulayan ¢esitli arastirmalar da mevcuttur.Calismamizin amaci klinigimizde yaygin
olarak uyguladigimiz PRF tedavisinin etkinligini 154 hastanin verileri lizerinden ortaya koymaktir.

GEREC-YONTEM: Ocak 2019-Aralik 2020 tarihleri arasinda 3 aydan uzun LRA’s1 olan hastalara uygulanan PRF
tedavisinin etkinligini degerlendirmek i¢in 1.ay ve 6.ay kontrollerinde niimerik agri skorlar1 (NRS) degerlendirildi.

BULGULAR: PRF tedavisi dncesi ve islem sonrasi 4.hafta ile 6.ayda hastalarin ortalama agr1 skorlari karsilastirildiginda
tedavi Oncesine gore 4.hafta ve 6.ay kontrollerinde NRS’ler anlamli diisiik bulunmustur (p<0.001). Buna karsilik 4.hafta
ve 6.aydaki ortalama NRS’ler arasinda fark bulunamamustir. Tedavi 6ncesine gore 4.haftada 56(%36.4) hastanin NRS’sinde
%350 ve daha fazla azalma varken, 6.ay kontrollerinde ise 53(%34.4) hastanin NRS’sinde %50 ve daha fazla azalma
saptandi.NRS’de %50’den daha fazla diisiis olup olmamasi, yas, cinsiyet, daha dnce lomber cerrahi gegirmesiyle ve agri
stiresiyle iliskili degildi.

TARTISMA-SONUC: Girisimsel agri islemlerinde basari,agr skorlarinda en az %50’lik diisiis saglanmasi olarak kabul
edilirLRA’da PRF tedavisiyle ilgili literatiirdeki basar1 oranlart %30-%60 arasinda degismektedir ve ¢calismamizdaki 4
haftalik ve 6 aylik sonuclarla paraleldir.PRF tedavisi glin gectik¢e yayginlasan bir kullanima sahiptir. Calismamizda da
hicbir yan etki ile karsilasiimadan literatiirle paralel klinik etkinlik gézlenmistir.Epidural steroid enjeksiyonlarindan sonra
veya onlara alternatif olarak LRA’da kullanilan PRF tedavisi agrisiz donemin saglanmasinda 6nemli bir yere sahiptir.Buna
ragmen uygulama siiresi gibi islemle ilgili konularda tam olarak standardize edilmis bir uygulama heniiz mevcut degildir
ve genis katiliml prospektif ¢alismalara ihtiyag¢ vardir.

-5 -



16. ULUSAL 11-14 KASIM 2021
AGRI KONGRESI | kemer-antanga o

SS-05

Kronik Lomber Radikiiller Agrih Hastalarda Transforaminal Epidural Steroid
Enjeksiyonundaki Klinik Basarisizlik Ile Somatizasyon Arasindaki Iliski

Selin Balta', Eda Ferahkaya’
!University of Health Sciences Konya City Hospital Department of Pain Medicine, Konya, Turkey
2University of Health Sciences Konya City Hospital Department of Psychiatry, Konya, Turkey

GIRIS: Kronik lomber agrili hastalarda sik¢a saptanan somatizasyon, yasam kalitesini kétiilestirmektedir ve konservatif
tedavi sonuglarin1 negatif yonde etkilemektedir. Lomber disk hernilerinde olasi psikopatolojiler girisimsel tedavi
sonuclarmi etkileyebilecegi i¢in, islem Oncesi donemde tanimlanarak tedavi edilmesi ihtiyaci dogmustur. Literatiirde
somatizasyon ile epidural enjeksiyonun agr1 siddeti tizerindeki azaltic1 etkisi arasindaki iliskiyi degerlendiren birbiriyle
celiskili kisith sayida calisma yeralmaktadir. Bu calismada kronik lomber radikiiler agrili hastalarda transforaminal
epidural steroid enjeksiyon (TESE) uygulamasinin erken donemdeki klinik basari ile hastadaki somatizasyon arasindaki
iligkinin arastirilmas1 amaglanmastir.

GERECLER ve YONTEM: Kronik lomber radikiiler agrisi olan, skopi kontrollii TESE uygulanan hastalardan islem
oncesi radikiiler agr1 siddeti 10 puanlik numerik skalayla sorgulanmigtir. Ayrica kisa psikiyatrik oykii alinmistir ve
bedensel duyumlar1 abartma 6l¢egi ile modifiye somatizasyon testleri hastalar tarafinca doldurulmustur. Hastalarin 1.
ay kontrollerinde baslangi¢ agri siddetinde %50 ve daha fazla azalma olanlarda islem erken donemde basarili olarak
kabul edilmistir. Hastalar islemin basarili oldugu ve islemin basarisiz oldugu hastalar olmak tizere iki gruba ayrilmistir.
SONUCLAR: Gruplar arasinda islem Oncesi agr1 siddeti, cinsiyet, ¢alisma durumu, psikiyatrik 6ykii (psikiyatri klinik
basvurusu, psikiyatrik tedavi almis olma, ailede psikiyatrik hastalik Oykiisii varligl) ag¢isindan istatistiksel olarak
anlamh bir fark yoktu (p= 0,512, 0,683, 0,226, 0,193, 0,782, 0,745). Gruplar arasinda modifiye somatizasyon testi ve
bedensel duyumlar1 abartma olgegi skorlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu (p= 0,344, 0,518).
Agridaki % azalma ile modifiye somatizasyon testi ve bedensel duyumlar1 abartma 6lcegi skorlar1 arasinda korelasyon
saptanmadi (p= 0,734, 0,146).

TARTISMA: Kronik lomber radikiiler agrili hastalarda somatizasyon ile TESE uygulamasinin erken dénemdeki agri
azaltict etkisi ve klinik basarist arasinda iliski yoktur. Ileride daha biiyiik 6rneklemden olusan, yapilandirilmis psikiyatrik
goriisme esasina dayali ¢alismalarla TESE ile iliskili psikiyatrik faktorlerin aydinlatilmasi miimkiin olabilir.
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Sadece Kemik Metastazi Olan Hastada Agr

Seher Ilhan
Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji Boliimii,Denizli

GIRIS: Kanser hastalarinda kronik agrilarin en énemli nedeni kemik metastazlaridir. Kemige olan metastazlar genellikle
multifokaldir ve genellikle uzun kemiklerin proksimalinde ve aksiyel iskelette (vertebra, pelvis, kostalar ve kraniyum)
hematopoetik ilik bdlgelerinde baslar. Metastatik tutulum oranlar1 vertebrada %69, pelviste %41, femurda %25, iist
ekstremitelerde %15, kraniyumda %14 olarak bulunmustur.

OLGU: 51 yasinda 5 sene once rektum adenokarsinomu nedeniyle subtotal kolektomi olan kadin hasta bilateral uyluk
anterior bolgesine ve pelvik bolgesine yayilan agri nedeniyle bize bagvuruyor. Sakroiliak kompresyon testi ve L3, L4 ve
L5 paravertebral hassasiyeti disinda fizik muayenesi normaldi. Kontrastli batin BT, alt batin, {ist batin, lomber vertebra
ve sakroiliak eklem MR goriintiilemelerin hepsi normaldi. Hastanin laboratuvar degerleri normaldi. Bilateral siiperior
hipogastrik sinir radyofrekans termokoagiilasyon uygulamasi yaptik. islemden sonra hastanin agrilar1 ayn1 devam etti.
Agrist igin fentanil 50 mcg/saat TTS, dil alt1 fentanil 200 mcg, parasetamol 1.5 mg/ giin verildi. Alt1 ay sonra onkoloji
boliimil tarafindan istenilen kontrastli pelvik MR’ da sakroiliak eklem mesafesine komsu iliak ve sakral yiizlerde metastaz
gorililmesi tizerine yapilan tahlilerde karsinoembriyonik antijen yiiksek ve PET te L3 vertebra korpus ve sakroiliak eklemde
metastaz ¢ikt1.

SONUC: Kemik metastazina bagli agr1 ortaya ciktiginda bu metastazlar ilk alti ay igerisinde radyolojik goriintii
vermeyebilir. Hikayesinde kanser dykiisii olan ve ani siddetli baslayan agrilarda radyolojik gériintli normal olsa bile kemik
metastazina bagl agr1 gelisebilecegini unutmayalim.
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Ultrasonografi Esliginde Lomber Erektor Spina Plan Blogu Sonrasi Paraspinal Apse

Arzu Muz, Ismail Eren Durmus, Azize Serce, Servi Yildirim, Suna Akin Takmaz
Saghk Bilimleri Universitesi, Ankara Egitim Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Ankara

GIRIS: Erektor spina plan blogu (ESPB), kronik agri tedavisinde son yillarda siklikla uygulanan interfasiyal blok
tekniklerinden birisidir. Burada lomber radikiiler agr1 nedeni ile ESPB uygulamasi sonrasi paraspinal apse gelisen bir olgu
sunulmaktadir.

OLGU: Otuzdort yasginda, bilinen hastalik ve ilag kullanim Oykiisii olmayan erkek hasta, ii¢c aydir devam eden sag lomber
bolgeden bacak i¢ yliziine yayilan agri, diz altinda uyusma sikayetleri ile klinigimize bagvurdu. Fizik muayenesinde bilateral
paravertebral kas ve faset eklem hassasiyeti, bilateral diiz bacak kaldirma (DBK) testinde pozitiflik mevcut olup motor
defisit bulunmamaktaydi. Manyetik rezonans goriintiilemede (MRG) L4-L5 seviyesinde protriizyon saptanmasi tizerine
uygulanan konservatif-medikal tedavilere yanit alinamayan hastaya ESPB yapilmasi planlandi. Asepsi-antisepsiyi takiben
sag [4-5 seviyesinden, toplamda 20 ml’lik %0.25 bupiakain, 40 mg triamsinolon asetonid ve serum fizyolojik karigimi
ile ESPB uygulandi. Sonraki muayenesinde uyusma ve agri sikayetlerinde belirgin azalma gozlenen hasta enjeksiyondan
bir ay sonra bir haftadir devam eden sag lomber bolgede lokalize siddetli agri, ates, istahsizlik, kilo kayb1 sikayetleri ile
tekrar basvurdu. Fizik muayenede bilateral DBK testi pozitifligi, omurgada paravertebral artmis hassasiyet ve laboratuvar
bulgularinda sedimentasyon, C reaktif protein ve beyaz kiire yiiksekligi olmasi iizerine kontrastli MRG ve beyin cerrahisi
konstiltasyonu istendi. MRG’da L2-L5 seviyeleri arasinda sagda paravertebral kaslar icinde 72x36 mm bilobiile kistik
lezyon ve enflamasyon tespit edildi. Lomber paraspinal apse tanisi ile ampirik antibiyotik tedavisi baslanan hastaya ilk
olarak perkiitan abse drenaji uygulandi. Kan ve doku kiiltiirii sonu¢larina gore hastada etkene yonelik antibiyotik tedavisine
gecildi. Kontrol MRG’da apsede biiyiime ve hastanin kliniginde kotiilesme gdzlenmesi lizerine cerrahi apse drenaji yapildi.
Hastanin 1. 2. ve 6. aylardaki kontrollerinde iyilik halinin devam ettigi gozlendi.

TARTISMA VE SONUC: Etkinligi yiiksek, komplikasyon riski diisiik ve kolaylikla uygulanabilen bir blok olan ESPB
sonrasi, asepsi- antisepsi kosullarinin saglanmasina ve enfeksiyon agisindan predispozan risk faktorlerinin yokluguna
ragmen, ciddi enfeksiyonlar gelisebilecegi akilda tutulmalidir. Kalici ndrolojik defisitlerin 6nlenmesi agisindan erken tani
ve uygun tedavi onemlidir.
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Nadir Bir Olgu: Pontoserebellar Kose Timoriine Bagh Trigeminal Nevralji

Hiisnii Yilmaz', Burcu Ozalp Horsanal?’, Irem Ozdemir’, Can Eyigir', Meltem Uyar’
'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Algoloji Bilim Dali, Izmir

’Izmir Bakircay Universitesi Cigli Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Izmir

3S.B.U. Van Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Van

GIRIS: Trigeminal nevralji, trigeminal sinirin bir veya daha fazla dalmin dagilim alaninda ani, genellikle tek tarafls,
cok kisa siireli batict ve tekrarlayan agri olmast durumudur. Kadinlarda 2 kat daha sik gériilmektedir. Trigeminal sinirin
seyri boyunca kitle yada bir damar basisina maruz kalmasi ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan demiyelinizasyonun ektopik
impulslara neden olmasi patofizyolojik olarak en ¢cok kabul goren teoridir. Biz de 10 yildir klasik trigeminal nevralji tanisi
ile takip edilen, klinigimizde istenilen tetkiklerinde Constructive Interference Steady State (CISS) sekansi kranial MR
gorlintiilemesinde sag pontoserebellar kdsede trigeminal sinire basi olusturan kitle saptanan bir olguyu sunmay1 amagladik.

OLGU: 70 yasinda kadin hasta klinigimize yiizliniin sag tarafinda, trigeminal sinirin mandibuler dalinin dagilim bolgesinde,
cakma seklinde agn sikayeti ile bagvurdu. 10 yi1l 6nce yemek yerken sikayetleri baslayan hasta dig merkezde trigeminal
nevralji tanisi almis. Trigeminal nevralji tanisi ile karbamazepin 800 mg/giin kullanmis. Sikayetlerinin gegmemesi tizerine
klinigimize basvuran hastanin agr1 karakteri, yiiziiniin sag tarafinda trigeminal sinirin mandibular dalinin dagilim bdlgesinde
3-5 sn siiren ¢akma, elektriklenme seklinde giin i¢inde birgok defa tekrarlayabilen, yemek yemeyle, konusmayla, yiiziinii
yikamayla tetiklenen vasiftaydi. Ozgegmisinde baska bir 6zellik yoktu.

Yapilan tetkiklerinde laboratuar bulgulari normal olan hastanin CISS sekansi kranial MR goriintiilemesinde sagda
pontoserebellar kosede 2*1 cm boyutlarinda sag trigeminal sinire basi olusturan ekstraaksiyel yerlesimli olusum saptandi.
Cerrahi islem acisindan degerlendirilmek iizere hastanin ndrosirurji klinigine devri yapildi

SONUC: Trigeminal nevralji tanisi klinik 6ykiiye dayanir, spesifik bir testi yoktur. MR goriintiileme ile klasik trigeminal
nevralji de trigeminal sinire olan bir damar basisini gosterebilir, trigeminal néropati yapacak sekonder nedenleri dislayabiliriz.
MR gortntiilemeleri karsilastiran calismalarda CISS sekansi venoz yapilart gostermede diger MR sekanslarina gore daha
istiin bulunmustur. Trigeminal nevralji klinigi ile basvuran hastalarda agrinin baslangic sekli, agr1 karakteri, agrinin
dagilim bolgesi, eslik eden semptomlar, arttiran ve azaltan etmenler detayl bir sekilde sorgulanmali, fizik muayne ile
birlikte tan1 laboratuar, radyolojik goriintiileme, ve norofizyolojik tetkiklerle desteklenmelidir.
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Brakiyal Pleksus Yaralanmasi Olan Gebe Hastada Ultrason Esliginde Interskalen
Kateter Uygulanmasi

Sibel Celiker Uslu, Halil Cetingok, Giil Koknel Talu
Istanbul Universitesi Istanbul Tip fakiiltesi,Algoloji Ana Bilim Dali, istanbul

GIRIS: Brakiyal pleksus yaralanmasi etkilenen ekstremitede siddetli agriya neden olabilmektedir. Hasar sonrasi1 ndropatik
agr1 gelisme insidansi %67-95 arasindadir. Ortaya ¢ikan agrinin tedavisine erken dénemde ve etkin sekilde baglanmalidir.
Gebelikte kompleks ve multidisipliner yaklagim gerektirebilmektedir. Bu olguda, interskalen oluga yerlestirilen brakiyal
pleksus katateri ile agri palyasyonu saglanan 28 haftalik bir gebe sunulmustur.

OLGU: 28 yasinda, 31.gestasyonel haftada olan hasta, 23 giin 6nce meydana gelen atesli silah yaralanmasina bagli sol
brakiyal pleksus hasar1 gelismesi sonucu ortaya ¢ikan siddetli kol agrisiyla bagvurdu. Hastanin agrisi, sol omuzdan el
parmaklarina kadar yayilmakta ve yanma, uyusma ve karincalanma gibi noropatik karakter eslik etmekteydi. Viziiel analog
skala(VAS) 8 diizeyindeydi. D1s merkezde parasetamol baglanmis ve yanit alinamamisti. Hastanin nérolojik muayenesinde
sol list ekstremitesinde total pleji ve tiim dermatomlarda anestezi saptandi. Hasardan 21 giin sonra yapilan EMG’de {ist,
orta ve alt trunkuslarin etkilendigi total aksonal hasar gozlendi. Siddetli agr1 nedeni ile ileri tedavi amach klinige yatirilan
hastaya tramadol damla liizum halinde baslanmasi sonrast USG esliginde sol interskalen oluga brakial pleksus kateteri
yerlestirildi ve Sml bupivakain + 5ml serum fizyolojik karisimi 4 saatte bir verildi. Hastanin agrisinda anlamh azalma
(VAS:2) oldu. Bir hafta boyunca kateterden lokal anestezik uygulamasi devam edilen hastanin kateteri ¢ekilerek, taburcu
edildi.

SONUC: Brakiyal pleksus hasart sonucu siklikla ve siddetli diizeyde noéropatik agri gelisimi goriiliir, noropatik agri
tedavisinde ilk asamada yiiksek doz trisiklik antidepresan, gabapentinoid veya opioid analjezikler gibi medikal tedaviler
baslanip, ek olarak girisimsel yontemler denenmektedir. Ancak gebelik gibi durumlarda teratojenite riski nedeni ile
medikal tedavilerden kaginilmaktadir. Bu olgumuzda gebelikte C kategorisinde olan ilaglar1 etkin dozda veremedigimiz
i¢in brakiyal pleksusa kateter yerlestirerek hizli bir agr1 palyasyonu sagladik. Kateterden fayda goren hastada kronik agri
siireci gelismeden, hastanin agrisinin kontrol altina alinmasini amacladik. Takiplerinde hastanin agrisi siddetlenirse daha
uzun siireli agr1 palyasyonu i¢in servikal DRG PRF tedavisi yapilmasini planladik.
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Nadir Bir Noropatik Agr1 Nedeni: Keloidler

Hiiseyin Utku Yildirim
Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji, Antaya, Tiirkiye

GIRIS: Abartil1 yara iyilesmesi sonucunda meydana gelen keloidler, nadiren siddetli néropatik agriya neden olurlar. Altta
yatan nedenin kiigiik sinir lifi sitkismas1 oldugu diistiniilmektedir. Bu vaka calismasinda, keloide bagl siddetli noropatik
agr1 olgusunu tartigmay1 amagladik.

OLGU: 50 yasinda Asya kokenli kadin olgu, keloid’e baglh siddetli néropatik agr1 yakinmasi ile basvurdu. 11k keloid’in 8
yasinda as1 sonrasi olustugu, daha sonraki donemde in-vitro fertilizasyon ve meme biyopsisi ile karin ve sol meme cildine
yayildig1 &grenildi. Intralezyonel kortikosteroid, lazerkriyoterapi ve cerrahi tedavi uygulanmalari ile keloid capinda
artmanin yanisira olgunun agrilariminda siddetlendigi 6grenildi. Olgu 6zellikle sol meme ve sag omuzda derin, yanici
karakterde agr1 ve kasint1 tarifledi. VAS skoru 8 idi ve allodini diginda fizik muayene bulgusu normaldi. Keloid ¢apinda
artma riski nedeni ile girisimsel islem planlanmadi. Pregabalin 2x75 mg ve topikal % 5 lidokain uygulamasi ile on giin
sonra VAS skoru 1°di. Bir ay sonra hasta VAS skorunun 7’ye yiikselmesi nedeni ile tekrar klinige basvurdu. Pregabalin
dozu 2x150 mg’a yiikseltilmesi ile olgunun VAS skoru 2’ye diistii. {lk basvurudan 7 ay sonra olgu batic1 ve yanici agri
sikayeti ile yeniden basvurdu. VAS skoru 5 idi. Tedaviye tramadol+parasetamol 4x1 ve duloksetin 1x30 mg eklendi.
Birinci yil kontoliinde VAS skoru 1 idi Pandemi nedeniyle kontrollerine gelmeyen hasta 5 ay sonra néropatik agrisinin
siddetlenmesi nedeniyle yeniden bagvurdu. Pregabalin dozu 2x225 mg’a artirildi. Son kontrolden 2 ay sonra telefon ile
goriigiilen hastanin VAS skoru 2 idi.

TARTISMA: Keloid bir tiir kronik retikiiler dermis inflamasyonudur(1). Keloid fibroblastlari, biiyiime faktorlerinin asiri
ekspresyonu ve apoptoz, konneksin, gap junction ekspresyonunda azalma gibi nedenlerle epidermise paralel olmayan
kalinlagmis hiyalinize kollajen demetleri olustururlar(2-4). Bu histopatalojik degisiklikler, kii¢iik sinir liflerinde sikismaya
bagl noropatik agri olusumuna neden olabilirler(5). Tedaviye direncli ve invaziv girisimlere uygun olmayan ndropatik
agrili keloid olgularinda pregabalin tedavisi ve pregabalin doz artis1 hizin1 azaltmak i¢in duloksetin ve tramadol gibi diger
medikal tedavi segenekleri denenebilir.
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Akut Zonayi Izleyen Periferik Fasiyal Paralizi: Ramsey Hunt Sendromu- Olgu
Sunumu

Ahmet Cemal Kaya', Cile Aktan', Recep Karamert’, Didem Tuba Akcali', Avni Babacan'’
'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Algoloji Bilim Dali, Ankara
’Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali, Ankara

GIRIS: Ramsay Hunt sendromu(RHS), varisella zoster viriisii(VZV) enfeksiyonunun neden oldugu multikraniyal bir
noropatidir ve yiiz felci, otalji, kulakta veya agizda vezikiiler dokiintiilerin eslik edebildigi semptomlar ile karakterizedir.
Siklikla 7. ve 8. Kafa ¢ifti tutulumu 6n planda olsa da 5. 9. 10. 11. 12 ve servikal spinal sinirlerin(C2,C3) tutulumu da
goriilebilmektedir. RHS nin erken tanisi ve erken donemde agr1 tedavisi post herpetik nevralji(PHN) sikligini azaltabilir

OLGU SUNUMU: 72 yasinda erkek hasta, sag yliz yarisinda dokiintii, kasinma, siddetli zonklayici bas, kulak ve yiiz
agristyla akut zona tanis1 almis, dermatoloji tarafindan antiviral tedavi uygulanarak algoloji poliklinigine yonlendirilmisti.
Hastaya gabapentin 300 mg 3x1 baslanarak tedricen arttirildi ve GON blok ve mandibuler sinir blogu uygulandi. Bir hafta
sonra, agrinin devam etmesi nedeniyle ultrasonografi esliginde stellat ganglion blokaj1 yapilarak tedaviye duloksetin 30 mg
eklendi. Stellat ganglion blogu sonrasi 24 saat agrisiz olan hastada takipte sag periferik fasiyal paralizi gelisti. Baslangicta
kulakta dokiintiisii olmayan hastada RMS 6n tanis1 kondu ve oral prednol tedavisi baslandi. Ancak 1 hafta sonra kulak
icinde ve tragusta vezikiiler dokiintiiler ortaya ¢ikt1 ve kesin RHS tanis1 kondu. 2.seans stellat ganglion blogu sonras1 VAS
(Viziiel Analog Skala) 10 dan 2 ye diistii.

TARTISMA: Olgumuzda klasik genikulat zon tutulumu ile birlikte trigeminal dermatom tutulumu gorilmekte ve eslik
eden fasiyal paralizi nedeniyle tablo RHS olarak adlandirilmaktadir. RHS, asiklovir, kortikosteroid ve antikonviilzan ile
tedavi edilir. Lokal anestezik ve steroidlerle tekrarlanan stellat ganglion blogu, fasiyal sinir hasarinin 6nlenmesi ve genikiilat
gangliondaki akut herpes zoster semptomlarimi hafifletmede etkilidir. Tk 3 giinde tedaviye baslananlarin %25’inde, 7.
giinden sonra tedaviye baslananlarin %70’inde kalici fasial paralizi gelismektedir. Hastamizda antiviral, gabpentin ve oral
prednol erken donem baslanmasi avantaj olsa da siire¢ devam etmektedir.

SONUC: Komplikasyon riski nedeniyle multidisipliner takibi olduk¢a 6nemli olan bu sendromda erken tani ve tedavi hem
fasiyal paralizi sekeli hem de PHN gelisimi riskini azaltabilir.
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Kronik Migrende Ultrason Rehberliginde Proksimal Seviye Bilyiik Oksipital Sinir
Blogu Etkinligi

Derya Giiner
Saglik Bilimleri Universitesi Izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Algoloji Klinigi,Izmir

GIRIS: Migren sik tekrarlayan, zonklayici bas agrisi ataklar1 ve eslik¢i semptomlar ile karakterize, yasam kalitesi ve is
giicinde dnemli kayip ile iliskili norolojik bir bozukluktur. 2013 Uluslararas1 Bas Agrisi1 Siniflandirmasi (ICHD-3 beta)
tan1 kriterlerine gore ii¢c aydan uzun siiredir ayda 15 giinden sik ve ayda 8 giin ve daha sik migren karakterinde bas
agrist varhigr kronik migren(KM) olarak tanimlanmistir. Calismamizda kronik migren tanisiyla ultrason rehberliginde
proksimal seviyeden bilyiik oksipital sinir (GON) blogu yapilan hastalarin agr1 siddeti ve depresyon bulgular1 agisindan
degerlendirilmesi amaglandi.

GERECLER VE YONTEM: Calismaniza Algoloji polikliniginde ekim 2020- subat 2021 tarihleri arasinda kronik migren
tanisi ile bagvuran 18 yas tistii 20 hasta dahil edildi. Lokal ameliyathanede ve steril kosullarda lineer probla ultrasonografik
gorlintiileme esliginde, pron pozisyonda, bas hafif fleksiyonda C2 seviyesinden total 3 cc voliim ile hazirlanan lokal
anestezik ve serum fizyolojik karisimi ile GON blokaj uyguland: (Resim 1). Enjeksiyondan sonra inferior oblik kas ve
semispinal kapitis kaslar1 fasyalarmin hidrodisseksiyonu tiim hastalarda gézlendi. Hastalar bagvuruda ve 3.ay kontrollerde
Visiiel Analog Skala (VAS) ve Beck depresyon 6lcegi skorlart degerlendirildi.

SONUCLAR: Hastalarin yag ortalamasi1 48.15 idi. Hastalarin 14’ i (%70) kadindi.13 hastaya bilateral, 7 hastaya unilateral
GON blokaj uygulandi. VAS bagvuru(0): 7,9+£0.78, VAS 3. Ay: 2.0 £1,2 (p=0.00). Beck depresyon dlgegi skoru (0): 18,9
+9,9, 3. Ay: 10,5+5,9 (p=0.00) saptandi.

TARTISMA: KM tedavisinde kontrollii ¢aligmalarin bulundugu tek sinir blokaji GON blokajidir. GON blokaji
anatomik landmark teknigi ile uygulanabilecegi gibi ultrasonografik goriintiileme rehberliginde sinir goriilerek de
uygulanabilmektedir. Ultrason rehberliginde proksimal ve distal seviyede GON blokaj etkinliginin degerlendirildigi bir
calismada kisa donemde benzer klinik etkinlik gosterdigi ancak uzun donemde proksimal seviye bloklarin daha uzun stire
agrisizlik sagladig1 saptanmigtir. Calismamizda hastalarin 3. ay kontrollerinde VAS ve Beck depresyon 6lgegi skorlarinda
belirgin diizelme saptanmistir. KM’de ultrasonografik goriintiileme rehberliginde C2 seviyesinden uygulanan enjeksiyonlar
minimal invaziv, glivenli ve etkin bir tedavi se¢enegi olarak akilda tutulmalidir.
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Kronik Agr1 Nedeniyle Algoloji Poliklinigine Basvuran Yash Hastalarin
Degerlendirilmesi

Giilcin Gazioglu Tiirkyiumaz
Bursa Sehir Hastanesi, Algoloji Klinigi, Bursa

AMAC: Kronik agr yaslilarda oldukg¢a yaygindir. Sakatlik ve sosyal izolasyona sebep olarak saglik sistemine dnemli ylik
olusturmaktadir(1). Bu ¢alisma ile kronik agr1 sikayeti ile algoloji poliklinigine basvuran 65 yas ve lizerindeki hastalarin
klinik 6zelliklerini sunmay1 amagcladik.

GEREC-YONTEM: Bu ¢alisma icin 11/08/2021 tarih ve 2021-14/8 sayili karar ile etik kurul onami alindi. Bursa Sehir
Hastanesi Algoloji poliklinigine Ocak-Mayis 2021 tarihleri arasinda bagvuran 65 yas ve lizeri hastalar ¢alismaya dahil
edildi. Tekrarlanan basvurular tek bagvuru olarak degerlendirildi. Yas, cinsiyet, agr1 tipi ve aldigi tedaviler kayit altina
alindi. Hasta verileri yas gruplarina gore grup 1 (65-75 yas), grup 2 76-85 yas), grup 3 (=86 yas) olarak {i¢ gruba ayrildi.
Agrn tipi; kanser agrilari, mekanik agrilar, myofasial agrilar, zona, periferik arter hastali1, bas agrilar1 ve yaygim viicut
agrisi olarak ayrildi. Aldigi tedaviler medikal ve girisimsel olarak ayrildi. Girisimsel teknikler; kas-eklem enjeksiyonu,
epidural steroid enjeksiyonu, radyofrekans uygulamalari, sempatik bloklar ve periferik sinir bloklar1 olarak smiflandirildi.
Uygulanan tedavi sonrasi 3 aylik takip sonucunda %50 agrida azalma bagar1 olarak kabul edildi

BULGULAR: Belirlenen 5 aylik siire igerisinde algoloji poliklinigine basvuran 1175 poliklinik hastasindan, 65 yas ve
iizerinde 144 hasta calismaya dahil edildi. En sik %66.7(n:96) oraninda 65-75 yas arasi gruptaki hastalar poliklinige
basvurdu. Yaslilarin %61.8 (89)’1 kanser dis1 nedenlerle bagvurdu. Kanser disi1 en sik agr1 sebebi mekanik agrilar idi
(Tablo 1). Hastalarin %65.3’(n:94)iinde medikal tedavi uygulanirken, en sik uygulanan girisimsel islem epidural steroid
islemi oldu. Hastalarin %77.8 (n:112)’ inde agr1 tedavisi ile bagar1 elde edildi. Hastalarin yas gruplarina gore karakteristik
ozellikleri Tablo 2’de, agr1 kaynagma gore kanser ve kanser dis1 nedenlerle bagvuran hastalarin verileri Tablo 3’ de
karsilagtirilmistir

TARTISMA VE SONUC: Literatiire uygun olarak mekanik agrimin algoloji klinigine bagvuran yash hastalarda kanser
dis1 en sik agri tipi oldugu belirlenmistir(2). Yaslilarda medikal tedavinin uygulanamadigi veya yetersiz kaldigi durumlarda
girisimsel tedaviler uygulanarak kronik agrida basarili tedavi sonuglar elde edilebilir.
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Lumbosakral Radikiiler Agrida, Kontralateral Oblik Goriintiileme Altinda
Transforaminal Epidural Steroid Enjeksiyonu Uygulamasi

Idris Sevki Kiken', Tiilin Aric?®

!Balikesir Atatiirk Sehir Hastanesi, Algoloji Klinigi, Balikesir
ZSamsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Samsun

GIRIS: Transforaminal Epidural Steroid Enjeksiyonu(TESI), lumbosakral radikiiler agrida en sik tercih edilen girisimsel
agr1 tedavisi yontemleri arasindadir. Literatlirde; subpedikiiler, suprandral, retrodiskal-infrandral ve retrodiskal-
posterolateral olmak iizere farkli TESI teknikleri yer almaktadir. Bu farkli tekniklerin birbirlerine kars1 gesitli avantaj ve
dezavantajlarit mevcut olsa da tercih edilecek girisimsel yontem, radikiiler agriya neden olan patolojiye gore degismektedir.

GERECLER VE YONTEM: Literatiirde yer alan tiim TESI yontemleri floroskopi esliginde Anterior-Posterior, Ipsilateral-
Oblik ve Lateral goriintiileme yardimiyla uygulanmaktadir. ipsilateral-Oblik floroskopik goriintiileme ile ignenin giris yeri
belirlenirken, Anterior-Posterior ve Lateral goriintiileme yardimiyla ignenin derinligi ve sonu¢ konumu saptanarak hedef
noktaya enjeksiyon uygulanmaktadir. TESI esnasinda, konvansiyonel goriintiileme yontemlerinden farkli olarak 2 farkl
vakada Kontralateral-Oblik goriintiillemenin de kullanilmasimin etkinligini arastirdik.

SONUCLAR VE TARTISMA: En sik rastlanilan lumbosakral radikiilopati seviyeleri L4-L5 ve S1 radikiilopatidir.
Ozellikle; lumbosakral agimin artigi, yiiksek iliak krest yapisi, osteoporoz, metalik enstriimentasyonlar, transvers
proges-faset eklem ve lamina gibi yapilarda dejenerasyon, osteofit gelisimi ve kemik yapiin sklerozu gibi durumlarin
varhiginda; TESI esnasinda floroskopik lateral gériintiilemenin netligi etkilenerek ignenin derinligini saptayabilmemiz
zorlagmaktadir. Bu noktada ignenin lokalizasyonu ve derinligini saptayabilmek i¢in lumbosakral Kontralateral-
Oblik gortintiilemenin kullanilmas1 Lateral goriintilemeye kiyasla ¢ok daha net goriinti kalitesi ve keskinligi
saglamaktadir. LS radikiilopatili ilk vakanin sol L4-5 posterolateral ekstriide disk hernisine bagli olarak NRS 8/10
siddetinde subakut radikiiler bel agrisi mevcuttu. S1 radikiilopatili ikinci vakanin L5-S1 genis tabanli protriizyona
bagl 1limli sol S1 kok basisi ve NRS 7/10 siddetinde subakut radikiiler bel agris1 mevcuttu. Her iki vakada da TESI
esnasinda Lateral goriintiilemenin netliginin optimal olmamasi nedeniyle Kontralateral-Oblik goriintiileme tercih
edildi. Bu sayede pedikiil, lamina, transvers proces gibi yapilar ¢ok daha net olarak goriintiilenerek ignenin derinligi
ve hedef pozisyonu belirlendi. Vakalarin islem sonrasi kontrollerinde (2.saat ve 1.ay) yakinmalari tamamen diizeldi.
Bu bildiride L5 radikiilopatili ve S1 radikiilopatili iki vaka esliginde kontralateral oblik goriintiileme esliginde TESI
uygulanmasinin teknik ayrintilarindan ve lumbosakral Kontralateral-Oblik goriintilemenin radyoanatomisinden
bahsedilecektir.
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Yogun Bakim Hemsirelerinde Kas Iskelet Sistemi Agrilari, ise Baghhk ve Iste Olma

Selin Balta', Mehmet Erdem Alagiiney’
Saglk Bilimleri Universitesi Konya Sehir Hastanesi Algoloji Departmani
Saglik Bilimleri Universitesi Konya Sehir Hastanesi Is ve Meslek Hastaliklart Departmant

GIRIS: Yogun bakim hemsireleri igin ise bagl kas-iskelet sistemi rahatsizliklar1 6nem arzetmektedir. Kas-iskelet agrist,
ise gelmeme ve ise baglilikla iliskili olabilir. Bu ¢aligmanin amaci yogun bakim hemsirelerinde bu kavramlar arasinda bir
iliski olup olmadigini degerlendirmektir.

GERECLERVEYONTEM: Tanimlayicitipteolanbucalisma,geneldemografik veriler, kronikkas-iskeletsistemiagrisivarligi,
ise baglilik (Utrecht Ise Baglilik Olgegi-UWES-17), iste var olma (Stanford Presenteeism Olgegi-6 — SPS-6), isyeri kas-
iskelet sistemi maruziyetleri (OSHA Ergonomic Assessment Checklist) ve agriy1 6lgmeye yonelik envanter (Kisa Agri
Envanteri-kisa form) ile ilgili sorulari igeren bir anket kullanilarak 153 yogun bakim iinitesi hemsiresi ile ger¢eklestirildi.
Calisma 2021°de yapildi ve anketler yogun bakim hemsgirelerine bir elektronik posta veri tabaniyla dagitildi.

SONUCLAR: Hemsirelerin %76.5’inde (n=117) kronik kas-iskelet agris1 vardi. Bunlarin %80°1 agir kaldirmaya maruz
kaldigini belirtti. Kisa agr1 envanteri agriya baglh etkilenme alt 6lgegi ve UWES-17’nin canlilik alt 6l¢egi arasinda negatif
yonde zayif bir korelasyon saptandi (p= 0.04, =-.166). Ayrica, kisa agr1 envanteri agriya bagl etkilenme alt 61¢egi ve SPS-
6 arasinda negatif yonde zayif bir korelasyon saptandi (p= 0.04, r= -.193). Isyeri kas-iskelet sistemi maruziyetleri, iste var
olma, ise baghlik ve kronik kas-iskelet agris1 varlig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmadi.

TARTISMA: Kronik kas-iskelet sistemi agrisi varligi, agri siddeti ile ise baglilik, mesleki kas-iskelet sistemi maruziyeti

ve iste var olma arasinda bir iliski bulunmamaktadir. Bununla birlikte, agrinin giinliik yasam tizerindeki etkileri, ise baglilik
ve iste var olma ile iligkilidir.
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On Kol Agrisinin Nadir Bir Nedeni: Pronator Teres Sendromlu Iki Olgu

Damla Yiiriik!, ilknur Aykurt Karlibel’
!Ankara Diskapt Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi Algoloji Klinigi
’Bursa Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Klinigi

GIRIS: Median sinirin (MN) pronator teres (PT) kas1 veya diger komsu anatomik yapilar tarafindan sikistirilmasimdan
kaynaklanan pronator teres sendromu (PTS), 6n kolda agriya neden olan nadir fakat 6nemli bir durumdur (1). Bu yazimizda,
biri tekrarlayici 6n kol pronasyon hareketleri, digeri koroner anjiyografi sonrasi gelisen PTS’lu iki olguyu sunduk.

OLGU SUNUMU: On kolda agr1 nedeni ile iki hasta poliklinigimize basvurdu (Tablo-1) MN seyri boyunca sinire basi
etkisi yapabilecek lezyonlari ekarte etmek i¢in yapilan goriintiilemede Olgu-1’de patolojiye rastlanmadi, Olgu-2’de MN
bas1 etkisi yapan PT kasi seviyesinde 6dem saptandi (Sekil-1) Her iki olgunun tedavisinde proksimal dnkol seviyesinde
median sinire pulse RF, Ibubrofen 1600 mg/giin,istirahat splinti, kesikli galvanik akim, eklem hareket agili1 egzersizleri,
germe ve masaj uygulandi. Tedavi bitiminde Olgu-1’in agr1 ve duyusal semptomlar1 %50’den fazla azaldi (Sekil-2). Olgu-
2’nin sikayetleri azalmadi,cerrahi planlandi (Tablo-2).

TARTISMA:PTS’daénkolundirenglipronasyonuvedirseginfleksiyonuilevolaronkoldasiddetlenenagrigdzlenir. PTkasinin
proksimalkenaritizerindepozitif Tinelisareti, fleksorkaslardazaaf, tenarbdlge, ilkiigparmaktaduyusalsemptomlareslikedebilir.
Ortiisen semptomlar nedeni ile MN’in en yaygin tuzak noropatisi olan karpal tiinel sendromu (KTS) ile karisabilir (2).
KTS’da gece siddetlenen parestezi semptomlar1 vardir ve pronasyon korunur ancak PTS’da gece semptomlar1 yoktur.
KTS’da tenar alan tizerindeki duyu korunur ancak PTS’da tim MN dagiliminda duyu kaybi vardir (3). KTS da PTS
prevalansini inceleyen bir ¢alismada, siddetli KTS’da PTS nun bir olasilik olarak diisiiniilmesi gerektigi bildirilmistir
(4). Her iki sendrom ayni1 uzuvda mevcut oldugunda daha proksimaldeki PTS siklikla gézden kagar bu nedenle KTS’lu
hastalarda, 6zellikle hasta cerrahi i¢in aday oldugunda PTS ekarte edilmelidir.

SONUC: MS’in en yaygin tuzak ndropatisi KTS’dir ancak ayirici tanida PTS mutlaka diisiintilmelidir. Muayene bulgulari

elektrofizyolojik testlerle desteklenmeli, sinir seyri boyunca olasi tuzaklanma bolgeleri radyolojik olarak incelenmelidir.
Tedavide ilk tercih konservatif tedavidir ancak semptomlari diizelmeyen hastalarda cerrahi tedavi glindeme gelmelidir.
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Lomber Bélgede On Bes Sene Once Unutulan Spinal igne
Mustafa Kurcaloglu

Ondokuz Mays Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilimdali, Algoloji Bilimdal,Samsun

56 yasinda erkek hasta, belinden baslayip sag alt ekstremitesine yayilan, en az 15 senedir mevcut olan agr1 sikayetiyle OMU
Algoloji Klinigi’'ne basvurdu. L-HNP tanistyla 4 ay dnce beyin cerrahisi tarafindan opere edildigini fakat sikayetlerinde
azalma olmadigini bildirdi. FM’de sag diiz bacak kaldirma testi(+), sag lomber paravertebral bolge palpasyonla agriliydi.
Uzun siiredir ve ¢ok sayida NSAII kullanan hastanin sikayetleri NSAII ile sadece kismen gegiyordu. Operasyondan
onceki lomber vertebra MR incelemesinde L4-5 seviyesinde sol paramedian yerlesimli, L4 sinirine basi yapan ekstriide
disk hernisi mevcuttu. Hastanin postoperatif donemde MR incelemesi yoktu. Hastaya L4 ve L5 seviyelerinden sag tarafl1
transforaminal epidural steroid ve lokal anestezik enjeksiyonu (TESI) planlanarak randevu tarihi verildi. Bir hafta sonra
hasta C-kollu floroskopi cihazi esliginde islem uygulanmak iizere masaya yatirildi. Skopi goriintiisiinde: L4-5 interlaminar
araliktan girerek bu seviyede epidural ve spinal kanali tamamen gegen ve ucu L4-5 intervertebral diskinin ortasina
kadar ilerlemis olan yaklagik 10 santimetre uzunlugunda, tahminen 22-24 G kalinliginda metal opasitesi veren yabanci
cisim gozlendi. Hastaya bu durum agiklandi. Hasta, Almanya’da yasadigini, yillar 6nce agrilar1 nedeniyle Almanya’da
kendisine belinden bazi igne tedavilerinin uygulandigmi fakat bu islemlerden fayda goérmedigini belirtti. Beyin
cerrahisinin goriisii alindi ve bu yabanci cismin uygulanacak girigimsel islem i¢in bir sorun yaratmayacagi onaylandi.
girisimsel islem uygulandi. 2 hafta sonra kontrole gelen hasta agrilarinda %60 azalma oldugunu ve birkac hafta sonra
Almanyarya geri donecegini ve yabanci cismin ¢ikarilmasi hususunu oradaki beyin cerrahlariyla goriisecegini sdyledi.

Manyetik Rezonans Goriintilleme (MRG) her ne kadar disk veya kas gibi yumusak dokularin goriintiilenmesinde altin
standart olsa da bazen kesit alanina girmeyen ince yapilar MRG’de goriilemeyebilir. Ucuz ve pratik olmasinin yanisira
bazen de ileri teknoloji lirtinlerinin veremedigi bilgiyi hekimlere saglayan X-ray goriintiileme, kesfinin tizerinde yiiz yildan
fazla siire gegmis olsa da klinik uygulamalarda giincelligini ve 6nemini korumaktadir.

-38-



16. ULUSAL 11-14 KASIM 2021
AGRI KONGRESI | kemer-antanga o

SS-18

Mandibular Bloga Sekonder Gelisen Nadir Bir Komplikasyon Olan Amaurosis ve
Gecici Diplopi: Olgu Sunumu

Mustafa Karaoglan', Levent Ertugrul Inan?
'Ordu Devlet Hastanesi
’Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi

Mandibular sinir, trigeminal sinirin ii¢iincli boliimiidiir. Gasser ganglionunun en kaudal ve lateralde olan kismidir. Foramen
ovale ile orta kranial fossadan ¢ikar. Tam bu bolgede koronoid ¢ikintidan gegerek yapilan bir blok yontemi tanimlanmastir.
Genellikle anatomik belirtegler kullanilarak yapilan bu blok trigeminal nevralji tedavisinde kullanilmaktadir. Mandibular
sinir blogu sonras1 goriilebilecek nadir yan etkilerden biri olan ve en dramatik sonuglara sahip komplikasyon, okiiler
komplikasyonlardir. Bu komplikasyonlar benign ve gegici olsa da hasta ve uygulayan klinisyen acisindan dramatik bir
sonug verir. 42 yasinda kadin hasta trigeminal nevralji tanisi ile maksiller ve mandibular blok i¢in klinige kabul edildi.
Lokal anestezik uygulamasinin hemen ardindan hasta tamamen gérme kaybi1 tanimladi. Gérme kayb1 sikayeti yaklasik 1
dakika stirmesinin ardindan hastanin diplopi sikayeti 2 saat 10 dakika devam etti. Bu vaka raporu beklenmedik yan etki
olarak ekstraoral teknikle uygulanan mandibular blok sonrasinda gériilen okiiler komplikasyonlar: sunmaktadir.
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Gasser Ganglion Blogu Sirasinda Gelisen Trigeminokardiak Refleks Olgu Sunum

Gozde Celik, Cile Aktan, Nurten Inan
Gazi Universitesi, Algoloji Bilim Dali, Ankara

GIRIS: Trigeminal nevralji tedavisinde,gasser ganglionun perkiitan radyofrekanstermokoagiilasyonu(RFT) giivenli ve
etkili bir yontem olarak kullanilmaktadir,prosediir esnasinda trigeminal sinirin mekanik uyarimu ile trigeminokardiak refleks
(TKR) arki uyarilabilir. Trigeminal sinir ve vagus siniri, TKR arkindaki afferent/efferent yollar1 olusturur. TKR,trigeminal
sinirin herhangi bir dalmin uyarilmasiyla kan basincinda ve kalp hizinda ani gelisen hemodinamik bozulma,apne ve
gastrikhipermotiliteyle goriilen bir beyin sap1 refleksidir.

OLGU SUNUMU: Olgu-1:3 yildir sag iist cenede simsek cakar tarzda yiiz agris1 nedeniyle idiyopatiktrigeminal nevralji
(ITN) tams: alan, medikal tedaviye direngli,cerrahi tedaviyi kabul etmeyen 43 yas kadmn hasta tarafimiza basvurdu.
Olgu-2:36yasinda erkek hasta,4y1l 6nce dis ¢ekimi sonrasi baglayan,yemek yemekle ve yiize dokunmakla tetiklenen elektrik
carpar tarzda agr1 nedeniyle ITN tamisi almis,medikal tedavi baglanmisti. Agris1 ¢ene ve iist dudaga yayilmaktaydi,yan
etkiler nedeniyle medikal tedaviyi tolere edemediginden tarafimiza yonlendirilmistiITN tamili ve cerrahi tedaviyi
istemeyen iki hastamiz, gasserganglionaperkiitanradyofrekanstermokoagiilasyon yapilmak iizere, sedasyon altinda isleme
alindi.Skopi ile foramen ovale goriintiilendi.Ag1z kenarinin yaklagik 2cm lateralinden2mm aktif ug¢lu kaniil ile girilerek
aralikli skopi goriintiileriyleforamenovaleye ulasildi.Prosediir esnasinda foramenovaleye ulasilmasi ile hastalarda ani
bradikardi ve hipotansiyon gelisti.Hizla isleme ara verilerek 0.5mg atropin IV uygulandi,atropin yaniti ile birlikte her iki
hastanin hemodinamisi hizla diizeldi.Hastalarin genel durumunun stabil oldugu gozlendikten sonra isleme devam edildi,
her iki hastada da etkilenen dalin dagiliminda 0,1mV uyarimin altinda parestezi ve 0,5mV uyarinin {istiinde motor yanit
elde edildikten sonra, S0derecede 30sn, 60derecede 30sn ve 70derecede 90sn konvansiyonel RF tedavisi sonrasi 240sn‘lik
pulse RF tedavisi uygulandi.islem sonrast takiplerinde herhangi bir komplikasyon gézlenmeyen ve agr1 kontrolii saglanan
hastalarimiz sifayla taburcu edildi.

TARTISMA VE SONUC: TKR ninkraniyofasiyal cerrahi,serebellopontin tiimdr rezeksiyonu ve gasserganglion etrafindaki
manipiilasyonlar sirasinda goriilebildigi bildirilmistir'2. Bu nedenle trigeminal sinire yonelik yapilan girisimlerde ani
hemodinamik bozulma olabilecegi akilda tutulmali,bu yondeki hazirliklar islem &ncesi tamamlanmalidir. Islem boyunca
hastalarin tam monitorizasyonu ve yakin takibinin, prosediiriin glivenli bir sekilde tamamlanmasi i¢in olduk¢a dnemli
oldugunu vurgulamak i¢in bu iki vakay1 sunmay1 uygun gordiik
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Direncli Kanser Agrilarinda Bilgisayarh Tomografi Esliginde Kordotomi
Uygulanmasi

Mert Akbas, Gozde Dagistan, Ferhat Ege
Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Algoloji Bilim Dali, Antalya

Direncli kanser agris1 hala ¢ok ciddi bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bazi hastalarda tiim medikal ve girisimsel
tedavilere ragmen agri palyasyonu saglanamamaktadir. Secilmis hastalarda kordotomi ileri invazif bir segenektir.
Calismamizda kordotomi uygulanan 11 hastamiz mevcuttu. Islem sirasinda hastalar supin yatirildi. Bas kismu flasterle
sabitlendi. Bilgisayarli tomografi (BT) esliginde 20 G igne C1-2 araligina dogru igne ilerletildi. BOS gelisi gozlendikten
sonra opak madde subaraknoid araliga enjekte edildi. Daha sonra 2 mm aktif uglu Levin elektrodu igne iginden
gecirilerek lateral spinotalamik traktusa dogru ilerletildi. BT de elektrod ucu uygun yerde oldugunda impedans 6l¢iilerek,
sensoriyal ve motor stimiilasyon verilerek ignenin yeri dogrulandi. 10 sn, 20 sn, 30 sn siireyle 80 derecede radyofrekans
termokoagiilasyon uygulandi.Hastalarimizin islem 6ncesi hepsinin VAS’1 10, islem sonrasi 1 hastanin VAS’1 2 digerlerinin
VAS’1 0 olarak degerlendirildi.Kanpolat’in vaka serisinde(1) hastalarin %92.5’inde, Yegiil’iin vaka serisinde(2) bizim
vaka serimizde oldugu gibi hastalarin %100’{inde agr1 palyasyonu saglanmis. Islem sonrasi hastalarimizin 4 tanesinde
bas boyun agrisi, 4 tanesinde dengede bozulma,2 tanesinde ayna agrisi,2 tanesinde de {iriner retansiyon gorilmiistiir.
Bu komplikasyonlar 1 hafta i¢inde gerilemistir. Sonug¢ olarak kordotomi medikal ve invazif tedavilere direngli kanser
agrilarinda uygulanabilecek ileri seviyedeki islemlerden biridir. islem sirasinda elektrod lokalizasyonunun kesin olarak
belirlenebilmesi i¢in BT esliginde ve tecriibeli ellerde uygulanmasi gerekmektedir.
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Kronik Noninflamatuar Kas Iskelet Sistemi Agrilarinda Santral Sensitizasyon: On
Sonuglar

Erkan Mesci, Belgin Erhan, Giilnihal Kagar
Istanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dal, Istanbul

GIRIS: Fibromiyalji basta olmak iizere ¢esitli agrili durumlar santral sensitizasyon sendromlari bashgi altinda ifade
edilmektedir. Bu ¢alismada kronik noninflamatuar kas iskelet sistemi agrisi olan hastalarda santral sensitizasyon varliginin
degerlendirilmesi amaglandi.

GERECLER VE YONTEM: Calismaya alti aydan uzun siireli kas iskelet sistemi agris1 olan hastalar alind1. inflamatuar
romatizmal hastalig1, malignitesi ve norolojik hastaligi olanlar ¢alismaya dahil edilmedi. Hastalarda santral sensitizasyonun
degerlendirilmesi igin Santral Sensitizasyon Olgegi (SSO) kullanildi. Hesaplanan &lgek skorunun 40’1 {izerinde olmasi
durumunda hastada santral sensitizasyon oldugu kabul edildi.

BULGULAR: Calismaya su ana kadar alian 31 hastanin yas ortalamasi 48.4+12.6 yil idi. Hastalarin 15’inin fibromiyalji,
16 hastanin diger kas iskelet sistemi hastaligi oldugu goriildi. Hastalarin tiimii birlikte degerlendirildiginde 21 hastada
(%67.7) santral sensitizasyon varligi1 saptandi. Fibromiyaljili hastalarin 14’iinde SSO skoru 40’1n iizerinde olup (%93.3),
diger agrili durumlardaki hastalarin 7°sinde (%43.8) santral sensitizasyon oldugu gozlendi (p=0.003). Fibromiyaljili
hastalarmn ortalama SSO skoru 56.4+17.3 olup, diger kas iskelet sistemi agris1 olan hastalarin ortalama SSO skoruna
(40.6£16.4) gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek bulundu (p=0.014).

SONUC: Santral sensitizasyon fibromiyaljili hastalarin tipik bir 6zelligi olmakla birlikte, kronik kas iskelet sistemi agrisina
neden olan noninflamatuar hastaliklarda da olduke¢a yiiksek oranda santral sensitizasyon gelistigi gozlemlenmektedir.
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Alt Abdomen Cerrahisi Sonrasi Gelisen Kronik Agrida Ultrason Esliginde Yapilan
Transversus Abdominis Plan Blogunun Etkinliginin Degerlendirilmesi

Umit Akkemik', Dostali Aliyev?, Giingér Enver Ozgencil®
!Konya Sehir Hastanesi, Algoloji Birimi, Konya
’Ankara T Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dali, Ankara

AMAC: Bu makalede alt abdominal cerrahi sonrasi kronik agri tanis1 konulan hastalara ultrason esliginde uygulanan
transversus abdominis plan blogunun (TAP blok) etkinligini ele almay1 amagladik.

GEREC-YONTEM: Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Algoloji servisine 01.01.2016-01.01.2020 tarihleri
arasinda bagvuran ve alt abdominal cerrahisi sonrasi kronik agr1 tanist ile TAP blok uygulanan 56 hasta geriye doniik
olarak incelendi. Hastalarin islem Oncesi, islem sonrasi 1.ay ve 3. Ay Viziiel analog skala (VAS) ve oswestry disability
index (ODI) degerleri karsilagtirildi.

BULGULAR: TAP blok sonras1t %50’den fazla VAS azalmasi kaydedilen hastalarin orani 1.ay kontrolde %50, 3.ay
kontolde ise %72,5’tir. Islem 6ncesi hastalarin ortalama ODI skoru %41.9 olarak kaydedilmistir. Hastalarin islem sonrasi
birinci ay kontroliinde ODI skoru %23.2, altinct ay kontrolde %19.1 olarak kaydedilmistir. ODI skorundaki degisimler
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05).

SONUC: Ultrason rehberliginde TAP blok alt abdominal cerrahi sonrasi kronik agrida efektif bir tedavi yontemi gibi
goriinmekle beraber, farkli ameliyat tiirlerinde ve daha biiyiik 6rneklemlerin yer aldigi ileri calismalar ve klinik denemelerin
yapilmasi gerekmektedir.
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Kanserli Hastada Epidural Kataterden Kan Gelmesi

Seher Ilhan
Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji Boliimii,Denizli

Direngli  kanser agr1i tedavisinin invaziv  yoOntemlerinden biri, kalict epidural katater takilmasidir.
56 yasinda kadin hasta; 2017 tarihinde endometrium adenokarsinom nedeniyle TAH+BSO, 2020 tarihinde omentum ve
psoas kasindaki metastazdan dolay1 ikinci ameliyatini olmus. L2 vertebraya invaze 2 cm tiimor ¢ikarilamamis. Ameliyat
sonra kemoterapi tedavisine baslanmis. Belden baslayip sol bacagina yayilan agris1 i¢in durogesic 50 TTS, contramal ret
tablet 3*1 ve parasetamol 500 mg tablet 3*1 kullanan hastanin NRS 9 idi. Hastanin laboratuvar degerleri normaldi.L4-5
araligindan Tuohy ignesi ile girilip katater iceride 5 cm kalacak sekilde katateri cilt alt1 tiinelize edip kataterin ucu ciltten
cikarildiktan sonra konnektor ve filtresi takildi.Negatif aspirasyon testi ve epidural test dozu yapilip intravaskuler veya
intratekal yerlesim olmadig1 dogrulandi. Epiduralden 4 cc morfin, 3 cc marcain ve 3 cc izotonik toplam 10 voliim verildi.
Bir saat sonra NRS 1°e indi. Hasta yakinina epidural negatif aspirasyon testi ve epidural kataterden ilag uygulama egitimi
verildikten sonra hasta eve gonderildi.Hasta 8 giin sonra kataterden kan gelmesi sikayetiyle klinigimize bagvurdu. Epidural
katateri ¢ikarildi. Epidural katater takildiktan sonraki donemde antikoagulan kullanim 6ykiisii yoktu. Katater ¢ikarildiktan
1 giin sonra bacaklarinda uyusukluk, kuvvet kayb1 gelismesinden dolay1 kontrastli lomber vertebra MR ¢ekildi. MR’da
L2 spinal kanal A-P ¢ap1 4 mm olacak sekilde spinal korda basi yapan dev kitlesi oldugu goriildii. Spinal metastazli
spinal kord basis1 olan hastalarin basinin oldugu yerde vaskuler konjesyonun arttig1 ve hemorojinin oldugu literatiirlerde
yer almaktadir. Bizim vakamizda da calisan bir kataterden kan gelmesi durumunu bu nedenlere bagladik.Sonug olarak,
kanserli hasta da ¢alisan bir epiduralden kan gelmesi epidural enjeksiyon komplikasyonlarini ekarte ettikten sonra vertebra
metastazi aklimiza getirmeliyiz.
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Parkinson Hastah@inda Agr1 Karakteristigi ile Depresyon Arasindaki iliski: Kesitsel
Bir Calisma

Esra Ertilav', Ali Akyol’?
!Canakkale Mehmet Akif Ersoy Devlet Hastanesi
?Adnan Menderes Universitesi

GIRIS: idiopatik Parkinson Hastaliginda (IPH) agr1 ve depresyon sik goriilen nonmotor semptomlardir. Bu ¢alismada
IPH’nda agn sikhigini, agr karakteristiginin depresyon ile iliskisini arastirmay1 amagcladik.

METOD: Noéroloji poliklinigine basvuran 69 IPH ile takipli hastanin demografik ve klinik dzellikleri kaydedildi. 69
hastaya agr1 sorgulamasi yapildi. Agrisi olan 44 hastaya Vizuel Analog Skala (VAS) sorgulamasi ve Mc-Gill Melzack Agri
Anketi uygulandi. Algoloji uzmani tarafindan agri karakteristigi belirlendi. 69 hastaya Hastane Anksiyete ve Depresyon
Olgegi uygulandi.

SONUC: 69 hastanin (31 kadin, 38 erkek) ortalama yas1 7149, hastalik siiresi ortalama 7.1£5.5 y1l, Hoen Yahr evrelemesine
gore ortalama evre 2.3+1.1 yildi. Agrisi olan 44 hastanin (%63.8) ortalama VAS skoru 7.3+ 1.2, Mc Gill agr1 skoru ortalama
46.5£10.3 ‘tii. 29 hastada (%42) depresyon saptanmis olup Hastane Anksiyete ve Depresyon 6lcegi skorlarr ortalama
14.343 saptandi1. Agris1 olan hastalarda depresyon siklig1 %56.8 iken, agris1 olmayanlarda %16 idi (p=0.001). Agris1 olan
44 hastada Hastane Anksiyete ve Depresyon dlgegi skorlart ortalama 11.4 £4.5, agrist olmayan 25 hastada ortalama 5.9
+4.5 olup agrisi olanlarda anlamli olarak daha yiiksekti (p=0.000). PH ile iliskili olmayan agrist olanlarda depresyon
siklig1 %38.9 iken PH ile iliskili agrisi olanlarda depresyon sikligi %69.2 olup anlamli olarak daha yiiksekti (p= 0.04).
Muskuloskeletal ve santral agrida anlamli olarak depresyon siklig1 artmistir (p= 0.029 ve p=0.014, sirasiyla).

TARTISMA: i{PH’inda agr1 ve depresyon sik gériilen iki nonmotor semptom olup, muskuloskeletal ve santral agri
subtipleri depresyonla daha yakindan iligkilidir.
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Postherpetik Nevralji Tedavisinde Interkostal Blok ve Pulsed Radyofrekans
Tedavisinin Etkinligi: Retrospektif Tek Merkezli Calisma

Hanzade Aybiike Unal Artik’, Alp Even Celenlioglu?, Emel Giiler’, Fatih Ugur’, Giilen Giiler*
"Usak Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Usak

Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Ankara

SCumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali, Sivas
‘Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali, Kayseri

GIRIS: Postherpetik nevralji, herpeszoster dokiintiilerini takiben gelisen, hem nosiseptif hem de noropatik agri
goriilebilen klinik bir tablodur. Tedavisinde ilk olarak konservatif tedavi uygulanmakta olup yanit alinamayan hastalarda,
agrili bolgenin lokalizasyonuna gore farkl girisimsel agri tedavileri uygulanmaktadir. Bu ¢aligmada Algoloji klinigimizde
torakal postherpetik nevralji tanisiyla interkostal blok ve pulsed radyofrekans yapilan hastalarin takip parametreleri ve
sonuglar1 retrospektif olarak incelenmistir.

GERECLER VE YONTEM: Caligma kapsamindaEyliil 2018-Eyliil 2019 tarihleri arasinda torakal postherpetik nevralji
tanistyla bupivakain %0,5+ deksametazon ile interkostal blok ve 4 dakika 42°pulsed radyofrekans uygulanan hastalar
retrospektif olarak incelendi. Klinigimizde postherpetik nevralji tanisi ile medikal tedavi uygulanan ve yanit vermeyen
hastalara girisimsel islemler uygulanmaktadir. Hastalarin islem Oncesi ve sonrasi aylik takiplerinde agri siddeti Vizual
Analog Skala (VAS) ile, agr1 karakteri ndropatik agr1 sorgulama testleri olan The Leeds Assessment of Neuropathic
Symptoms Signs (LANSS) ve Douleur Neuropathique 4 (DN4) il esorgulanmaktadir. Hasta dosyalarindan yas, cinsiyet ve
postherpetik nevralji siiresi, islem oncesi ve sonrasi 1. ay, 2. ay ve 3. ay VAS, LANSS ve DN4 sorgulama testleri sonuglar1
degerlendirildi.

SONUCLAR: Tedavi uyguladigimiz 12 hastanin ge¢mis verileri degerlendirildiginde yas ortalamasi 68,4 ve ortalama
agr siiresi 6,2 ay idi. Hastalarin hepsinde islem oncesine gore3 aylik takiplerinde VAS, DN4 ve LANSS o6l¢iimlerinde
istatiksel olarak anlamli azalma saptanmustir. islem sonras 2. ve 3. ay DN4 ve LANSS &lciimlerinde ise islem sonrasi 1.
ay verilerine kiyasla istatiksel olarak anlamli farklilik kaydedilmemistir.Hastalarin higbirinde yan etki gézlenmemistir.

TARTISMA: Torakal postherpetik nevralji tanistyla interkostal blok ve pulsed radyofrekans uygulanan hastalarda noropatik

agr1 semptomlarinda azalma gozlenmistir. Cesitli calismalarda interkostal blok ve radyofrekans ile agr1 siddetinde uzun
stireli azalma saglandig bildirilmekle birlikte ndropatik agrida etkinligi arastiran ¢alisma mevcut degildir.
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Artroplasti ile liskili Kronik Postoperatif Agrida Ultrason Kontrollii Genikiiler Sinir
Blogunun Kisa-Orta Donem Klinik Sonuclar

Muhammet Zeki Giiltekin', Selin Balta®

!University of Health Sciences Konya City Hospital Department of Orthopaedic Surgery, Konya, Turkey
2University of Health Sciences Konya City Hospital Department of Pain Medicine, Konya, Turkey

GIRIS: Diz artroplastisi ile iliskili kronik postoperatif agr1 sendromu hastalarin yaklasik iicte birinde deneyimlenmektedir.
Glinimiizde artroplasti cerrahisinin basari kriterleri i¢inde agrisizlik kavrami yeralmaktadir. Bu ¢alismanin amaci diz
artroplastisi ile iligkili kronik postoperatif agri sendromlu hastalarda genikiiler sinir blogunun kisa-orta déonem klinik
sonuglarmi degerlendirmektir.

GERECLER VE YONTEM: Calismanin evreni 2019 Nisan ile 2020 Temmuz tarihleri arasinda osteoartrit nedeniyle diz
artroplastisiileiliskili kronik postoperatifagrinin kontrolii i¢in algoloji klinigine yonlendirilen ve bupivakain ile triamsinolon
asetonid kombinasyonuyla ultrason kontrollii genikiiler sinir blokaj1 uygulanan hastalardi. Hastalarin prosediir 6ncesi ve
sonras1 bir, {i¢ ve altinc1 aylardaki klinik degerlendirmeleri hastalarin dosya taramalarindan elde edildi. Hastalarin agri
siddetleri 10 puanl numerik derecelendirme skalasi ile, diz agrisinin fonksiyon tizerindeki etkileri ise Western Ontario and
MacMaster Universities osteoarthiritis index (WOMAC) skor sonuglarindan elde edildi. Islem basarisi agr1 siddetindeki
%50 ve daha fazla azalma olarak kabul edildi.

SONUCLAR: 21 hasta ¢alisma kapsaminda degerlendirildi. Agrida azalma oranlari islem 6ncesine gore 1, 3 ve 6. aylarda
sirastyla %52,78 (14,58-73,21), 50,0 (0,0-73,21) ve 0.0 (0.0-55.00) idi. Islem éncesi ile islem sonras1 1, 3 ve 6. aylardaki
kontrol numerik derecelendirme skalasi degerleri ve WOMAC skorlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptandi. Basarili iglem orani 1, 3 ve 6. aylarda sirasiyla %61,9 (13), %57,1 (12) ve %33.,3 (7) idi.

TARTISMA: Diz artroplastisi sonrasi tekrarlayan agrida ultrason kontrollii genikiiler sinir blogu kisa ve orta donemde
agriy1 rahatlatmaktadir ve fonksiyonelligi gelistirmekte faydali olmaktadir. Klinik basar1 erken donemde hastalarin {igte
ikisinde saptanmisken, altinci aydaki degerlendirmede basarinin hastalarin iicte birinde var oldugu saptanmistir. Gelecekteki
calismalarda orta donemdeki klinik basarinin iyilestirmesine yonelik tekrarlayan uygulamalarin faydali olup olamayacagi
degerlendirilebilir.

_47 -



16. ULUSAL 11-14 KASIM 2021
AGRI KONGRESI | kemer-antanga o

SS-27
Kronik Migrenli Hastalarda D Tipi Kisilik Ozelligi

Emine Tekinarslan’, Selin Balta’, Filiz Demirdogen’

!University of Health Sciences Konya City Hospital Department of Psychiatry, Konya, Turkey

2University of Health Sciences Konya City Hospital Department of Pain Medicine, Konya, Turkey

3University of Binali Yildirim Mengiicek Gazi Training and Research Hospital Department of Neurology, Erzincan, Turkey

GIRIS: Kronik migren duygusal iliskileri, egitim hayatini, ekonomik durumu ve genel saglik durumunu negatif yonde
etkilemektedir. Migrenin anksiyete, depresyon gibi psikiyatrik bozukluklarla ve nevrotik, hipokondriyak, kat1 kisilik gibi
kisilik 6zellikleriyle iliskili oldugu gosterilmistir.

Ayrica kisilik bozukluklart olan bireylerde migrenin daha kotii seyirli oldugu gozlenmistir. D tipi kisilik olumsuz duygu
ve sosyal engellenme olarak tanimlanmaktadir. Literatiirde D tipi kisilik ve migren birlikteligi izerine yapilmis herhangi
bir ¢aligma bulunmamaktadir. Caligmamizda kronik migren hastalarinda D tipi kisilik ile bas agris1 6zellikleri, anksiyete,
depresyon ve algilanan sosyal destek arasindaki iliskiyi degerlendirmeyi amagladik.

GERECLER VE YONTEM: Bu kesitsel ¢alismada, Noroloji ve Algoloji kliniklerince kronik migren tanisi ile takip
edilen hastalar degerlendirildi. Hastalardan D tipi kisilik anketini, Cok Boyutlu Alginan Sosyal Destek Olgegi'ni, Beck
Depresyon Envanteri’ni ve Beck Anksiyete Envanteri’ni doldurmalari istendi. Hastalarin rutin takiplerinde kullanilan bas
agris1 glinliiklerinden migren tipi bas agris1 karakteristikleri olan, semptom siiresi (y1l), agrili giin sayisi/ay, atak sayisi/ay,
ortalama atak siiresi (saat), ortalama agr1 siddeti (Viziiel analog skala 0-100 mm) ve acil bagvuru sayisi/ay bilgileri elde
edildi.

SONUCLAR: 48 hastanin %47,9’u (n=23) D tipi kisilik idi. Yas, migren agris1 baglangi¢ yasi, semptom siiresi (y1l), agrili
glin sayisi/ay, atak sayisi/ay, ortalama atak siiresi (saat), ortalama agr1 siddeti (0-100 mm) ve acil bagvuru sayisi/ay, beck
anksiyete envanteri skoru degerlerinde tip D kisilikte olanlar ile olmayanlarin arasinda istatistiksel olarak fark saptanmadi
(p degeri sirastyla= 0,122, 0,160, 0,960, 0,118, 0,744, 0,330, 0,513, 0,572, 0,182). Tip D kisilikte olanlar ile olmayanlarin
arasinda Beck depresyon envanteri skoru ve Cok Boyutlu Algman Sosyal Destek Olgegi skoru degerlerinde istatistiksel
olarak fark saptandi (p degeri sirasiyla= 0,001, 0,005).

TARTISMA: Kronik migren tanili hastalarin %47,9’unda D tipi kisilik gozlenmistir. D tipi kisilik 6zelliginde olan kronik
migrenli hastalarda, eslik eden depresyon skorlarinin daha yiiksek oldugu ve algilanan sosyal destegin daha diisiik oldugu
saptanmistir.
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Ultrason Esliginde Stellat Gangliyon Blogu: Bir Aortik Ark Anomalisi

Duygu Gizem Karali Bingiil, Havva Meltem Mutlucan, Halil Cetingok
Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dali, Istanbul

GIRIS: Stellat gangliyon blogu; iist ekstremite, boyun ve yiiz bolgelerinin sempatik yayilimli agrilar1 ve vaskiiler
hastaliklar1 basta olmak iizere ¢ok sayida endikasyonda uygulanan girisimsel algolojik bir islemdir. Geleneksel olarak
floroskopi rehberliginde uygulanmakla beraber, son yillarda yumusak doku goriintiilemesindeki avantaji nedeniyle ultrason
esliginde uygulama yaygmlagmistir.

OLGU: 42 yasinda erkek hasta, 4 ay once is kazasi sonrasi gelisen sag ulnar sinir ve 6nkol fleksor tendonlarinda kesi
nedeniyle sinir ve tendon onarimi yapilmis. Hasta sag elde siddetli (VAS: 8), siirekli, sizlama-zonklama tarzinda agri,
soguga hassasiyet ve 4.-5. parmaklara yayilan ignelenme, yanma sikayetleri ile poliklinigimize basvurdu. Fizik muayenede
ulnar sinir alaninda hipoestezi ve elde pencelesmeye ek olarak asir1 terleme, ciltte parlaklik ve 6dem gozlendi. EMG’de
sag ulnar sinirin fleksor karpi ulnaris dalin1 verdikten sonra, kesi distalinde agir aksonal lezyonu saptandi. Hastaya Tip
2 Kompleks Bélgesel Agr1 Sendromu tanistyla ultrason esliginde sag stellat gangliyon blogu planlandi. Islem 6ncesinde
yapilan ultrasonografide vertebral arterin C5 seviyesinin iistiinde foramen transversariuma girdigi ve vertebral arterin
anteriorunda, proksimalde brakiosefalik trunkustan kaynaklanan, normal anatomik yerlesimin disinda ek bir arteriyal
yapiin oldugu gozlendi. C7 seviyesinden in-plane teknikle girildi, vertebral arterin 6niinden, diger vaskiiler yapilarin
altindan gegilerek karotis posterolateraline, longus colli fasyasinin iizerine ulasildi. 8 mg deksametazon + 8 ml %0.25
bupivakain karisimu ile stellat gangliyon blogu yapildi. Islem sonrasi 1. saatte hastanin agrisinda belirgin azalma kaydedildi
(VAS: 1-2). Cekilen MR-Anjiyografi’de vertebral arterin sagda C4-5 seviyesinden for. transversariuma girdigi ve arkus
aortada bovine arkus ile uyumlu yapisal anatomik varyasyon oldugu saptandi

SONUC: Stellat gangliyon boyunda riskli noral ve vaskiiler yapilara yakin yerlesimlidir. Bu komsuluk nedeniyle
nadir de olsa ciddi komplikasyonlar goriilebilmektedir. Bu olgu, stellat gangliyon blogunda vaskiiler yapilar ve diger
yumusak dokularin goriintiilenmesi ve olasi anatomik anomalilerden kaginmak i¢in ultrasonografi kullaniminin 6nemini
vurgulamaktadir.
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Spinal Kord Stimulatériine Yanitsiz Noropatik Agrih Hastada intravenéz Lidokainin
Etkisi

Salim Taner Goziikizil, Halil Cetingok, Giil Koknel Talu
Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dalt

GIRIS: Intravenoz lidokain infiizyonu son yillarda giderek yayginlasan ve direngli agrilarin tedavisinde kullanilan bir
yontemdir. Bu olgumuzda mevcut birgok medikal ve girisimsel agr1 tedavisine yeterli yanit alinamayan en son SCS(spinal
kord stimulatorii) takilan hastada intravendz lidokain kullanimindan bahsedecegiz.

OLGU: 62 yasinda erkek hasta diisme sonrasi sag kolda omzuna yayilan 10/10 siddetinde sizlayici, yanici karakterde
agr1 nedeniyle 12 yil 6nce klinigimize basvurmus. Bilinen ek hastaligi ve ilag kullanim1 yokmus. Yapilan emg sonucu
©C7-C8-T1 kok aviilsiyonu ve C5-T1 innerve kaslarda aktif denervasyon” olarak goriilmiis. Oncelikle medikal tedavisi
diizenlenen hastaya etkin dozda gabapentin, tramadol, fentanil tedavileri diizenlenmis. Medikal tedaviyle kismi fayda
goren, yeterli agr1 kontrolii saglanamayan hastaya stellat ganglion blogu uygulanmis. Stellat bloktan fayda gérmemesi
iizerine torakal sempatik blok yapilmis. Bu islemden sonra kisa vadede oldukga fayda géren hastanin uzun vadede agrilar
tekrar artmis. Bu siirecte hasta klinigimiz takiplerine gelmemis, dis merkezde beyin cerrahisine bagvurmus. 1 sene 6nce
tekrar torakal sempatik blok yapildi. Fayda gérmemesi iizerine servikal epidural katater takilmasi planland:. Intratekal
kontrast yayilimi olmasi ve epidural yayilimin sag tarafa yeterince olmamasi nedeniyle islem iptal edildi. Ultrason
esliginde interskalen olukta brakial pleksusa katater yerlestirildi. Bu islemden de fayda gérmeyen hastaya ilk dozdan ciddi
fayda gormesi tizerine 3 giin araliklarla 5 defa 3mg/kg dozunda i.v. lidokain infiizyonu yapildi. Hastanin agrisinda 9/10
siddetinden 4/10 siddetine gerileme oldu.

TARTISMA: Intravendz lidokain infiizyonu akut ve kronik agrida, ézellikle noropatik agrida etkinligi bilinen, son
donemlerde agri tedavisinde popiilaritesi giderek artan bir tedavi yontemidir. 12 yildir takipli olan, bircok medikal ve
girisimsel agr1 tedavisinin uygulandigi olgumuzda i.v. lidokain infiizyonunun etkili olmas1 lidokain infiizyonunun direngli
vakalardaki basarisin1 gostermesinin yanisira erken donemde i.v. lidokain tedavisinin diistiniilmesinin gerekliligi agisindan
sunulmaya deger bulunmustur.
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Ileri Rotaskolyozu Olan Yetiskin Spinal Muskiiler Atrofi Tamilh Hastada Floroskopi

o e

Esliginde Abdomenden Interlaminer Girisim ile intratekal ila¢c Uygulamas

Halil ibrahim Altun, Halil Cetingok, Giil Koknel Talu
Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali, Istanbul

GIRIS: Spinal muskiiler atrofi (SMA) kas giiciinii ve hareketi etkileyen, nadir goriilen, genetik gegisli bir motor néron
hastaligidir (1). Glinimiizde SMA’l1 hastalarin tedavisinde intratekal ilag uygulamasi tedavi secenekleri arasindadir.
Hastaligin seyri esnasinda iskelet sistemindeki rotaskolyoz gibi ileri diizey deformiteler geleneksel posterior interspindz
yontem ile intratekal girisimi ¢ogu zaman imkansiz hale getirmektedir (2-3).

GEREC VE YONTEM: 27 yasinda erkek hasta SMA tip 2 tanili, bilinen SMA disinda hastalig1 yok. Noroloji tarafindan
intratekal ilag uygulanmasi amaciyla tarafimiza intratekal girisim yapilmasi i¢in yonlendirildi. ileri rotaskolyozu olan
ve pron pozisyonu verilemeyen hastaya steril kosullarda, monitorizasyon altinda, sag lateral dekiibit pozisyonda iken
floroskopi ile goriintiileme yapildi. Ideal floroskopi gériintiisiinde, hastanin interlaminer ‘tunnel vision’ olarak intratekal
araliga girilebilmesi i¢in ignenin cilde giris yeri lateral alt abdomen duvari oldugu belirlendi. L4-L5 interlaminer araligindan,
22 gauge spinal igne ile ‘tunnel vision’ olarak intratekal araliga girilmeye calisildi. Interlaminer araliginda fiizyonu
olmayan hastada intratekal araliga ulagilamadi. Goriintiilemeleri tekrar degerlendirilen hastanin, girisim yapilan araligin
floroskopideki anteroposterior goriintiilemesinde ignenin interlaminer aralik yerine vertebra korpusuna yonlendirildigi
belirlendi.

Hastaya sol lateral dekiibit pozisyon verilerek floroskopi lateral pozisyonda iken anteroposterior goriintiillemede sol alt
abdomenden, ciltten yaklasik 6-6.5 cm derinlikte intratekal araliga girildi, beyin omurilik sivisinin (BOS) berrak akisi
gbzlendi ilag uygun siirede intratekal araliga verildi. islem sonras1 akut komplikasyon izlenmedi.

TARTISMA: SMA’] hastalarda, vertebralardaki deformiteler, gecirilmis spinal cerrahi veya interlaminer ossedz flizyonlar
intratekal ilag uygulanmasini zorlastirmaktadir. Vakamizda da goriildiigii gibi ileri rotaskolyoz nedeni ile ignenin cilde giris
yerinin abdomen laterali olmas: geleneksel intratekal girisimi ¢ogu zaman imkansiz hale getirmektedir. SMA’l1 hastalarda
bilgisayarli tomografi, floroskopi gibi ileri goriintiileme altinda intratekal girisim gerekmekte bazen de interlaminer yerine
transforaminal yontemle intratekal aralifa girilebilmektedir (3-4).

SONUC: ileri rotaskolyozlu hastalarda, intratekal girisimler deneyimli kisilerce yapilmali ve dnceki goriintiilemeleri
mutlaka degerlendirilmelidir. Ignenin giris yerinin oldukca degiskenlik gdsterdigi de unutulmamalidur.
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Yazar onayu ile geri cekilmistir.
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Lomber Radikiilopatiyi Taklit Eden Proksimal Femur Diafiz Yerlesimli Osteoid
Osteoma Olgusu

Rekib Sacaklidwr’, Leyla Huseynli’, Savas Sencan’, Osman Hakan Giindiiz'
'Marmara Universitesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dal /Algoloji Bilim Dali
’Marmara Universitesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dalt

AMAC: Osteoid osteoma, daha sik 2. ve 3. dekatta goziiken uzun kemiklerin metafiz ve diafizinden kdken alan benign
bir kemik tiimdriidiir. Hastalarin biiyiik kisminda gece agris1 varlig1 ve non-steroid anti-inflamatuar ilaglara (NSAIT) yamt
tipiktir. Bununla beraber osteoid osteoma bir¢ok klinigi taklit ederek yanlis tantya yol agabilmektedir.

OLGU: Otuz alt1 yasinda erkek hasta; bel ve sag bacaga yayilan agr1 sikayeti mevcuttu. Bir yildir olan bu sikayetleri
icin lomber bolgeye fizik tedavi uygulanmis, diz bolgesine plateletten zengin plazma yapilmis, agrisi i¢in pregabalin
2*150 ve duloksetin 60 mg verilmis; ayrica hasta ara ara indometazin almaktaydi. Hasta sadece indometazinden fayda
gordiigiinii, yapilan islemlerden ve verilen diger ilaglardan fayda gérmedigini ifade etti. Hasta epidural steroid enjeksiyonu
acisindan tarafimiza yonlendirildi. Hastanin bacak agrist dizin altina inmiyordu. Yapilan muayenede diiz bacak kaldirma
ve femoral germe testi negatif, motor muayene tam, diz, kal¢a ve sakroiliak eklem muayenesi dogaldi. Palpasyon ile
femur proksimalinde agris1 mevcuttu. Hastanin 6nceden ¢ekilmis olan lomber MR goriintiilemesinde L5-S1 diskinde genis
tabanli sol parasantral-foraminal protriizyon ve sag diz MR goriintiillemesinde grade 1 meniskiis dejenerasyonu mevcut
olup sag bacaktaki agriy1 agiklamiyordu. Hastadan karsilastirmali femur grafisi istendi. Cekilen grafide sag proksimal
femur diafizinde periost reaksiyonu saptandi (Resim 1). MR goriintiileme ile periost reaksiyonunun osteoid osteoma ile
uyumlu oldugu teyit edildi (Resim 2).

SONUC: Osteoid osteoma bir¢ok klinigi taklit eden ve bu yilizden tanis1 geciken iyi huylu bir kemik tiimoriidiir. Birgok

hasta sadece agr ile hekime basvurmakta olup NSAII yanit: tipiktir. Bu yiizden tedaviye ragmen devam eden agrilarda
osteoid osteoma ayirici tani olarak akilda tutulmalidir.
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Trigeminal Nevralji Tamihh Hastalarda Transnazal Sfenopalatin Blogunun Etkinligi

Oktay Faysal Tertemiz
Izmir Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Bilim Dals.

GIRIS: Trigeminal nevralji (TN), trigeminal sinirin bir veya daha fazla boliimiinde dokunma ile uyarilmis tek tarafli
kisa sok benzeri paroksismal agr1 ile karakterizedir. Paroksismal agriya ek olarak, bazi hastalarda stirekli agr1 da olabilir.
Sfenopalatin ganglion (SPG) blogu, klinisyenler tarafindan ¢esitli bas agris1 bozukluklari, yiiz agris1 sendromlari ve diger
yiiz nevraljilerinin tedavisinde kullanilmistir. Trigeminal nevralji hastalarinda alternatif tedavi segenekleri arasinda yer
alan sphenopalatin ganglion blokajinin (SPG) etkinligini degerlendirmeyi amagladik.

GERECLER VE YONTEM: Poliklinigimize basvurmus medikal tedaviye direncli kronik migren hastalarmin aylhik
agrili giin sayisi, NRS( numeric rating scale) degerlerinin verileri toplandi. Her hastadan islem dncesi onay alinarak supin
pozisyonunda boyun ekstansiyona getirilip %0,5 lik 0,5 cc bupivakain ile 1slatilmis pamuk uglu ¢ubuklar ile transnasal
bilateral SPG ye blokaj 10 dakika uygulanip sonrasinda gubuklarin pamuksuz ug¢ ksimlarindan tekrar 10 dk kalacak sekilde
her burun deligine 0.5 cc bupivakin damlatilarak islem toplam bir saatte tamamlandi(Figiir 1: Transnazal Sphenopalatin
Ganglion Blokaj1). Uygulamalarimiz 10 giinde bir toplam dort seans yapildi. Calismaya sadece 6 hasta dahil edildi.

SONUCLAR: Calismamizda su anda ¢alismayi bitiren alt1 hastamizdan iki tanesinde aylik agrili giin sayisi ve NRS «ye
yanit alinamadi. Kalan 4 hastanin 3’iinde 4 seans sonrasinda tam kiir saglanirken 1 hastada NRS degerinde %50 azalma ve

ataksikliginda ise %70 azalma tespit edildi. Hasta sayimiz az oldugundan istatistik yapilamadi.

TARTISMA: TN hastalarinda basagrisi 6zelliklerine genel olarak katkida bulunmasi ve kolay uygulanmasi yan etkisi az
olmasi nedeniyle alternatif secenek olarak transnazal SPG blokaji klinik pratikte kullanilabilir.
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Meme Cerrahisinde Farkh Volimlerde Uygulanan Erektor Spina Diizlem Blogunun
Intraoperatif Opioid Tiiketimi ve Postoperatif Analjezi Uzerindeki Etkinliginin
Arastirilmasi: Randomize, Prospektif, Cift Kor Calisma

Hasibe Solmaz Demirel', Giil¢in Hacibeyoglu', Resul Yilmaz', Sule Arican’, Ayse Seda Eren’, Ruhiye
Reisli?, Sema Tuncer Uzun?

!Necmettin Erbakan Universitesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali,Konya

’Necmettin Erbakan Universitesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali, Algoloji Bilim Dali,Konya

AMAC: Bu calismada meme cerrahisinde etkinligi kanitlanmis erektor spina diizlem blogunun farkli voliimlerde,
ayn1 konsantrasyonda lokal anestezik ile uygulanmasi durumunda intraoperatif opioid tiiketimi ve postoperatif analjezi
iizerindeki etkinligi arastirildi.

YONTEM: Calismaya 18-70 yas aras1 ASA I-III, elektif meme cerrahisi gegirecek hastalar dahil edildi. Hastalar iki
gruba randomize edildi. Grup I’deki 35 hastaya % 0.375 lik bupivakain hidrokloriir 20 ml ile, Grup II’deki 35 hastaya %
0.375 lik bupivakain hidrokloriir 30 ml ile ultrasonografi esliginde unilateral erektor spina diizlem blogu yapildi. Ameliyat
siiresince cerrahi pletismografik indeks ile hastalarin analjezik ihtiyaci monitdrize edildi. SPI 30-50 arasinda olacak sekilde
remifentanil infiizyon dozu % 10 oraninda degistirilerek ayarlandi. Hastalarin postoperatif 10.dakika, 1.saat,6.saat,12.
saat ve 24.saatteki NRS degerleri kaydedildi. NRS 4 ve iistii degerde ise yetersiz analjezi olarak kabul edildi ve kurtarici
analjezik uygulandi. Postoperatif ilk 24 saatteki toplam opioid tiiketimi ve toplam kurtarici analjezik ihtiyaci kaydedildi.

BULGULAR: Hem intraoperatif hem de postoperatif opioid tiiketimi gruplar arasinda benzerdi(p>0,05). Tutulan dermatom
sayilar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edildi (p<0,05). Postoperatif NRS skorlar1 arasinda istatistiksel fark
saptanmadi (p>0,05). Postoperatif bulanti kusma ve kurtarici analjezik ihtiyaci agisindan da anlamli fark tespit edilmedi
(p>0,05).

SONUC: Elektif meme cerrahisinde ayni konsantrasyonda farkli voliimlerde uygulanan erektor spina diizlem blogu opiod
titketimi ve postoperatif analjezi iizerinde fark olusturmamaktadir.
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Kadinlarda Epidural Steroid Enjeksiyonlarinin Menstriiel Dongii Uzerine Etkileri:
Gozlemsel Bir Calisma

Serhad Bilim', Savas Sencan’, Merve Demirci’, Osman Hakan Giindiiz’

TAdipaman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Bilim Dali

’Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dal, Algoloji Bilim Dal1
’Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali

AMAC: Epidural bolgeye verilen steroidlerin sistemik etkileri vardir. Bu ¢alismanin amaci, premenopozal kadmlarda
epidural steroid enjeksiyonunun menstriiel dongii tizerindeki etkisini arastirmak ve degisiklik olanlarda risk faktorlerini
belirlemektir.

METOD: 18-55 yaslan arasinda epidural steroid enjeksiyonu yapilan toplam 78 premenapozal kadin retrospektif olarak
incelendi. Hastalar telefonla aranarak epidural enjeksiyonlardan sonra adet dongiilerinde degisiklik olup olmadigi soruldu.
Demografik ve klinik 6zellikler, boy ve kilo, egitim durumu, alkol ve sigara aliskanliklari, eslik eden hastaliklar, cocuk
sayisi, dogum kontrol yontemi, sezaryen/normal dogum oykiisii, diisiik ve kiirtaj gibi veriler kaydedildi.

BULGULAR: Servikal interlaminar epidural steroid enjeksiyonu yapilan 12 hastanin 5’inde, lomber transforaminal
epidural steroid enjeksiyonu yapilan 56 hastanin 27’sinde, lomber interlaminar epidural steroid enjeksiyonu yapilan 2
hastanin 1’inde ve kaudal epidural steroid enjeksiyonu yapilan 8 hastanin 3 “linde menstrual dongii degisiklikleri goriildii.
Obezitesi olan hasta sayisi degisiklik olanlarda olmayanlara gore daha fazlaydi ve bu fark istatistiksel olarak anlamlryd1
(sirasiyla %41.7 ve %14.3; p=0.007). Komorbiditesi olan hastalarda adet dongiistindeki degisiklikler, komorbiditesi
olmayanlara gore daha sik oranda tespit edildi ve bu fark da istatistiksel olarak anlamliyd: (sirasiyla %50 ve %26,2;
p=0,03).

SONUCLAR: Calismamiz epidural steroid enjeksiyonlarmnin adet dongiisiindeki degisikliklerle iliskili oldugunu

diisiindiirmektedir. Obezite ve komorbiditeler, epidural steroid enjeksiyonlarindan sonra menstriiel dongii degisiklikleri
icin risk faktorleridir.
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Zona Zoster ve Postherpetik Nevraljide Agr1 Tedavisinde Alan Bloklarinin Yeri- Olgu
Sunumlari

Cile Aktan, Ahmet Cemal Kaya, Aydan Iremnur Ergoriin, Didem Akcali
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Algoloji Bilim Dali

GIRIS: Zona zoster Varicella Zoster viriis(VZV) reaktivasyonu sonucunda spinal dorsal kok veya beyin sapindaki
kranial sinir ganglionu ile iligkili dermatom tutulumu ve vezikiilopistiiler dokiintii, yanic1 agri, allodini, hiperaljezi ve
kasintiyla karakterizedir. Agr1 siiresi 3 aydan fazla ise postherpetik nevralji (PHN) adini alir. Klinigimizde torakal ve
lomber dermatomal tutuluma bagli akut zona agrisi olan ve PHN geciren olgular izlenerek girisimsel tedavi se¢iminin
agriya etkisi arastirilmistir.

GEREC-YONTEM: Ocak-Nisan 2021 tarihleri arasinda Algoloji BD na bagvuran akut zona agrist ve postherpetik
nevraljisi olan hastalara medikal tedaviye ek olarak ultrasonografi esliginde alan bloklar1 uygulanmistir. Girisimin agri
stiresi ve siddetine, kullanilan medikal tedavideki ila¢ miktarina etkisi degerlendirilmistir. Alan bloklariyla en az 1 hafta
agrida azalma olmayan hastalara sonrasinda epidural steroid enjeksiyonu yapilmis, izlemde agr siiresi, siddeti, analjezik
tiiketimi degerlendirilmistir.

TARTISMA: PHN topikal ajanlar, sistemik ilaglar ve girisimsel yontemler ile tedavi edilebilir. Mevcut kanitlar, en iyi tek
girisimsel tedaviyi belirlemek i¢in yetersizdir. Ancak hastalarda subkutan botulinum toksin A veya triamsinolon, sempatik
blokaj, epidural/intratekal enjeksiyonlar ve alan bloklari agri kontroliinii saglayabilir. Son yillarda torakal dermatomlari
tutan akut herpes zoster ile iligkili agrinin hafifletilmesinde erektor spina alan blogunun(ESPB) etkili oldugunu gosteren
olgu sunumlar1 yayinlanmistir. Yine torakal bolge agrilarinda siklikla uygulanan serratus anterior alan blogu(SAPB) ve
kalg¢a operasyonlar1 sonrasi analjezi kontrolii i¢cin 2018°de ilk defa tarif edilen perikapsuler sinir grubu blogu (PENG)
klinigimizde PHN’1i hastalara uygulanmis basarili sonug¢lar alinmistir.

SONUC: PHN ve akut zona zoster ¢ogu zaman siddetli agri ile seyreder. Agr1, hastalarin fiziksel, ruhsal ve sosyal
durumlarimi da etkilediginden agrinin erken donemde tedavisi hastanin yasam kalitesini arttirir ve kroniklesmesine engel
olur. Alan bloklar1 da ameliyathane sartlarin1 gerektirmeden uygulanabilen bir yontem olarak akut zoster ve PHNnin agr1
tedavisinde akilda tutulmalidir.
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Trigeminal Nevraljide Yiiksek Konsantrasyonlu Lokal Anestezik ve Steroid ile
Uygulanan Periferik Bloklarin Etkinlik Siiresinin Degerlendirilmesi

Esra Ertilav', Osman Nuri Aydin’
!Canakkale Mehmet Akif Ersoy Devlet Hastanesi
?Adnan Menderes Universitesi

AMAC: Bu calismanin amaci, trigeminal nevraljide yiiksek konsantrasyonda lokal anestezik ve steroid ile uygulanan
periferik bloklarn etkinlik siiresinin arastirilmasidir.

YONTEMLER: 48 hastanin (9 hastaya medikal tedavi, 39 hastaya girisimsel islem: periferik blok ve gasser gangliyon
Radyofrekans Termokoagiilasyon (RFT)) verileri geriye doniik olarak incelendi. Hastalarin kullandig ilaglar, girisimsel
islem uygulanan hastalarin islem 6ncesi ve sonrasi Visuel Analog Skala (VAS) skorlari, islemin etkinlik siiresi 36 aylik
takipler ile degerlendirildi.

BULGULAR: Primer ve sekonder etyolojilerle tedavi edilen 48 hasta (32 kadin, 16 erkek) degerlendirildi. 3 hasta V1,
12 hasta V2, 25 hasta V3, 8 hasta V2 + V3 trigeminal sinir dallar1 uygun klinik semptomlar1 tanimladi. 31 hastaya sadece
periferik blok, 8 hastaya ise periferik blok sonrasi gasser gangliyon RFT uygulandi. Periferik blok uygulanan agri siddetinde
>% 50 azalma gozlenen hastalarda periferik blogun ortalama etkinlik siiresi 7,5 aydi. Gasser gangliyonu RFT uygulanan
8 hastada da agr1 siddeti >% 50 azalma gosterdi, gasser gangliyon RFT nin ortalama etkinlik siiresi 22.7 aydi (P = 0.002).
RFT sonras1 1 hastada damakta hipoestezi varken ciddi bir yan etki kaydedilmedi.

SONUCLAR: Trigeminal nevraljide periferik dal bloklar: i¢in agr1 kontrolii siiresi RFT kadar uzun degildir. Ancak
periferik blok uygulamasi kullanilan yiiksek konsantrasyonlu lokal anestezigin norotoksisitesinden dolay1 iyi etkinlik
stiresi ile nispeten daha az invazif, kolay ve etkin bir girisimsel tekniktir.
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Basarisiz Bel Cerrahisi Sendromunda Epiduroskopik Adezyolizisin Retrospektif
Olarak Degerlendirilmesi

Derya Bayram, Dostali Aliyev, Ibrahim Asik
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dali, Ankara

AMAC: Epiduroskopide epidural alanin goriintiilenebilmesi i¢in fiberoptik endoskop sakral hiatus seviyesinden perkiitan
yerlestirilir. Epidural adezyon, fibrosiz ve skar dokusu varligi goriilerek tan1 ve tedaviye olanak saglar. Bu ¢alismada;
basarisiz bel cerrahisi sendromunda (BBCS) epiduroskopik hyaluronidaz ve steroid enjeksiyonu ile adezyolizisin
etkinligininin degerlendirilmesi amaglanmustir.

YONTEM: 2016-2019 yillar1 arasinda Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Algoloji polikliniginde BBCS olan 47 hasta
calismaya dahil edildi. Hastalar stabilizasyonu olan ve olmayanlar seklinde iki guruba ayrildi. Yas, cinsiyet, epiduroskopi
oncesi ve sonrasi visual analog skala (VAS) skoru agisindan retrospektif olarak incelendi. Hastalara skopi esliginde sakral
hiatustan girilerek epiduroskop araciligiyla adezyolizis uygulandi. Adezyolizisi takiben epidural mesafeye hyaluronidaz,
lidokain, metilprednizolon ve serum fizyolojik karisimi enjekte edildi. Stabilizasyonu olan grupta 4 hastada, olmayan
grupta ise 2 hastada islem sirasinda dural riiptiir gelisti. Hastalarin islem oncesi ve ardindan 1., 3. ve 6. aylarda VAS
skorlar1 degerlendirildi.

BULGULAR: 25 hastada lomber stabilizasyon varken kalan 22 hastada stabilizasyon yoktu. Caligmaya alinan tiim
hastalarin epiduroskopi dncesi VAS ortalamasi 8,5 iken epiduroskopi sonrasi 1. ay VAS ortalamasi 5,2 3. ay 5.5 ve 6. ay
5.5 idi (p<0,001). Stabilizasyonu olan grupta epiduroskopi dncesi VAS ortalamasi 9 iken epiduroskopi sonrasi 1., 3. ve 6.
ay VAS ortalamasi sirastyla 6, 6 ve 6,2 idi. Stabilizasyonu olmayan grupta ise epiduroskopi 6ncesi VAS ortalamasi 8 iken
epiduroskopi sonrasi 1., 3. ve 6 ay VAS sirasiyla 4, 4.5 ve 4,5 idi. Iki grup karsilastirildiginda epiduroskopi sonrasi VAS
ortalamasi farki lomber stabilizasyonu olmayan grupta daha fazlaydi (p<0,05).

SONUC: Bu c¢alismada basarisiz bel cerrahisi sendromunda epiduroskopi esliginde posterolateral epidural adezyolizis,
hyaluronidaz ve steroid enjeksiyonunun hem uygun hem de giivenilir bir tedavi yéntemi oldugu sonucuna varildi. Bu
yontem hem lomber stabilizasyonu olan hem de olmayan hastalarda agri1 kontroliinde erken donemde etkili bulundu.
Lomber stabilizasyonu olmayan hastalarda epiduroskopik adezyonolizis ve hyaluronidaz, steroid kombinasyonunun agri
kontrolii tizerine daha etkin oldugu gozlendi.
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Servikal Disk Hernisine Bagh Kronik Agrida Perkiitan Intradiskal Lazer Disk
Dekompresyon ile Radyofrekans Ablasyonun Klinik Etkilerinin Retrospektif Olarak
Karsilastirilmasi

Dostali Alivev, Derya Bayram, Ibrahim Asik
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dali, Ankara

AMAC: Intervertebral disk herniasyonunda girisimsel tedavi disk ici basmcimi azaltarak radikiiler baskiy1 azaltmak ve
niikleus pulposuzun kii¢iik bir kisminin voliimetrik olarak kiictilmesi esasina dayanir. Perkiitan lazer disk dekompresyon
( PLD ) ilkesi lazer enerjisi ile niikleus pulposusun bir miktar buharlastirilmasi esasina dayanir. Radyofrekans ablasyonda
( RFA) ise yiiksek enerjili plazma iyonik alanin yaratilmasi ve niikleus pulposusta molekiiller arasi baglarin par¢calanmasi
esasia dayanir. Bu ¢aligmada servikal disk herniasyonlarinda (SDH) perkiitan intradiskal lazer ablasyon ile radyofrekans
ablasyonun klinik etkilerini retrospektif olarak karsilastirmay1 amagladik.

MATERYAL-METOD: AUTF Algoloji Bilim Dalinda 2019-2020 yillarinda SDH’ya bagl kronik agrisi olan ve perkiitan
intradiskal lazer ablasyon uygulanan 16 hasta ile perkiitan radyofrekans ablasyon uygulanan 14 hastanin klinik verileri
retrospektif olarak incelendi. Hastalarin demografik verileri, islem 6ncesi ve islem sonrasi 15. giin, 1. ay ve 3. ay visiiel
agr1 skalasi (VAS) kaydedildi.

BULGULAR: Hastalarmn islem 6ncesi ve sonrasi (islem sonrasi 15. giin, 1.ay ve 3. ay) VAS degerleri karsilastirildiginda
PLD uygulanan grupta islem oncesi 8 den sirastyla 4, 3 ve 2,5’a diistiigii, RFA uygulanan grupta ise islem oncesi 7,5
dan sirasiyla 6, 4 ve 3’e diistiigii gozlendi (p<0.001). PLD grubunda islem sonrasi ilk bir ay igerisinde servikal spazm 16
hastanin 12’sinde (% 75) gozlenirken, RFA grubunda 14 hastanin 2 tanesinde (%15) gozlendi.

SONUC: Bu sonuglar degerlendirildiginde SDH tedavisinde uygulanan PLD erken donemde, RFA gurubuna gore daha iyi

agr1 kontrolii saglarken, uzun donemde her iki yontem de agr1 kontroliinde esit oranda etkin bulunmustur. PLD grubunda
erken donemde VAS degerlerinin yiiksek olmasi paraservikal vertebral kas spazmina baglanmistir.
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Transkutanoz Pulsed Radyofrekans Tedavisinin Diyabetik Periferik Noropatik
Agrida Etkinligi
Gevher Rabia Geng Perdecioglu, Mehlika Panpalli Ates, Damla Yiiriik, Halil Cihan Kose,

Omer Taylan Akkaya
Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Ana Bilim Dali, Ankara

Distal simetrik diyabetik periferik polindropati (DPN), diyabetes mellitus hastaliginin en sik néropatik tutulumdur. Hastalar
el ve ayaklarinda yanma, donma, karincalanma ve agr1 hissederler. Tedavisinde amitriptilin, pregabalin, gabapentin,
duloksetin gibi ajanlardan faydalanilir.

Transkutan6z pulsed radyofrekans cesitli hastalarda ( bas agrisi, omuz agrisi,diz agrisi vd ) kullanilmaktadir. Pulsed Radyo
Frekans uygulamasiin analjezik etki mekanizmasi ¢ok net olmamakla birlikte sinirler iizerinde bir néromodulasyon
olusturdugu bilinmektedir. Radyofrekans dalgalar1 agr1 yolaginin ana girdi merkezi olan arka boynuz lamina I-1I’deki erken
c-Fos immiin reaktivitesini arttirmaktadir. Ayrica segici olarak agr1 duyusunu tagiyan A delta ve C liflerini etkilemektedir.
Eksitator postsinaptik iletimde de degisiklige yol agmaktadir ve boylelikle agriy1 eksprese eden bilgi akist baskilanmaktadir.

Klinigimizde DPN hastalarina TPRF tedavisi uyguladik. Calismamiz 60 hastada planlandi. Uygulamamiz haftada bir defa
ve iki seans idi. Ayak bilegine yerlestirilen pedler ile 8 dakika pulsed radyofrekans dalgalar1 uygulandi. Tedavi dncesi ve
l.aydaki VAS ve S-LANSS ol¢ekleri kaydedildi. 3.ayda telefonla ayn1 skalalar degerlendirildi.

Devam eden ¢alismamizda, 24 hastanin tigiincii ay takipleri tamamlandi. Tedavi 6ncesi ve tedavi sonrasi iyilesme yiizdeleri
hesaplanarak, aritmetik ortalamasi alindi (Tablol). Buna gore VAS skorlarinda %34,8, SLANSS skorlarinda %36’lik bir
diisiis izlendi. Hastalarin tedavi dncesi VAS skorlamasinin aritmetik ortalamasi 8,4 iken tedavi sonrasi birinci ay degeri 5
idi. SLANSS skorlamasimin aritmetik ortalamasi 17,7 iken tedavi sonrasi birinci ayda 11.8 idi (Tablo2). Skalalarin tedavi
oncesi degerlerinin standart sapmalar1 VAS i¢in 1,18, SLANSS i¢in 4,16 iken tedavi sonrasinda bu degerler 2,32 ve 6,35
olarak saptandi.

Hastalarimizin birinci ay sonuglart degerlendirildiginde ortalama %30’ luk bir diisiis izlendi. 5 hasta hi¢ fayda gormedigini
belirtti. Ugiincii ay kontrollerinde, sikayetleri gerileyen 20 hastanin VAS skorlar1 yine birinci ayda saptanan degerlerdeydi.
Sikayetleri artmamisti. SLANSS skalasi tekrarlandiginda 6zellikle gece semptomlarinin diizeldigi gortildi. Calismamiz
devam etmekte olup yeterli hasta sayisina ulastigimizda daha net veriler elde etmis olacagiz. Transkutan6z Pulsed RF
uygulamalarmin DPN hastaliginda etkin ve kolay tedavi segenegi olarak kullanilabilecegini diistinmekteyiz.
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Tiirkiye’de Algoloji Yan Dal Tercihine Etki Eden Faktorlerin ve Yan Dal Egitim
Siirecinin Degerlendirilmesi

Tural Bayramov', Halil Cetingok’, Giil Koknel Talu®
'Ozel Kent Hastanesi, Algoloji Klinigi, Izmir
?Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon ABD, Algoloji BD, Istanbul

GIRIS: Bu caligmanin amaci 2014 yilindan giiniimiize kadar gegen siirede algoloji yan dal egitimini tamamlamus algoloji
uzmanlari ve algoloji yan dal egitimi devam eden asistanlar tarafindan bu yan dali tercih etmelerine etki eden faktorlerin
ve algoloji yan dal egitim siirecinin degerlendirilmesidir.

GEREC-YONTEM: Algoloji yan dal uzmanlik egitimi devam eden veya egitimini bitirmis hekimlere Google Formlar
(Mountain View, California, ABD) kullanilarak olusturulan 6 boliimden olusan 19 maddelik bir e-anket uygulandi. Calisma
Ekim 2020 ve Mart 2021 tarihlerini kapsayan zaman dilimde yiiriitiildii. 114 hekime 4 kez e-anket linki goénderildi.

BULGULAR: Calismamiza katilan hekim say1 78 oldu. Katilimcilarin 38’1 (%48.7) kadm, 40’1 (%51.3) erkek idi.
Katilimcilarm yas1 ortalama + SS(standart sapma) 3744, yas1 en kiigiik olan 31, en biiyiik olan 47 olarak tespit edildi.
Katilimcilar algoloji yan dalini tercih etmelerine en fazla etki eden 3 faktori sirasiyla: 6zel ilgi alani, daha rahat is
sartlar1 ve akademik karyer olarak bildirdiler. Katilimeilarin algoloji yan dal egitim siirecinde beklentilerinin en fazla
gergeklestigi 3 alan sirastyla: floroskopik goriintiileme kullanarak girisimsel islemler, Anesteziyoloji ve Reanimasyon
rotasyonu ve poliklinik deneyimi oldu. En az beklentilerin gerceklestigi alan Psikiyatri rotasyonu olarak bildirildi. Yan
dal egitimini bitirdikten hemen sonra floroskopi esliginde girisimsel islemler ve agrisi olan hasta yonetimi konusunda
katihmeilar kendilerini ¢cogunlukla tamamen yeterli (%58.9) bulsalar da ultrason esliginde girisimsel islemler konusunda
katilimeilarin %46.4°1 kendilerini kismen yeterli bulurken %25°1 yetersiz olduklarini bildirdi.

SONUC: Calismamizda Tiirkiyerde algoloji yan dal tercihlerine etki eden en 6nemli faktorlerin, hekimlerimiz igin 6zel ilgi
alani, daha rahat is sartlar1 ve akademik kariyer hedefi oldugunu goérdiik. Egitim siirecinde Anesteziyoloji ve Reanimasyon
rotasyonu katilimcilara gore en iyi organize edilen rotasyon olarak degerlendirildi. Psikyatri rotasyonunun daha verimli
olmasi i¢in algoloji egitim siirecine daha iyi entegre edilmesi gerektigini diisiinmekteyiz. Hasta muayenesi ve girisimsel
islemlerde USG kullanimu ile ilgili egitim programlarinin olusturulmasimin faydali olacagi kanaatindeyiz.
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SS-42
Pelvik Agrinin Nadir Bir Nedeni: Floroskopi Rehberliginde Steroid Enjeksiyonu ile
Tedavi Edilen Osteitis Pubis

Hamit Goksu, Erkan Yavuz Akc¢aboy, Seref Celik
Ankara Sehir Hastanesi Algoloji Klinigi

Osteitis pubis (OP) pubik kemik, simfiz komsu yapilar1 etkileyen nadir goriilen inflamatuar bir hastaliktir. OP, iirolojik,
jinekolojik ameliyatlardan sonra ve sporcularda bildirilmistir. OP genellikle kendi kendini sinirlayan bir durumdur ancak
bazen semptomlar uzun siire devam edebilir. Konservatif yontemlerle cogu zaman tedavi edilebilir. Burada floroskopi
rehberliginde steroid enjeksiyonu ile tedavi edilen bir hastay1 bildirdik. 63 yasindaki erkek hastada prostat cerrahisi sonrasi
pelvik agri gelismisti ve agr1 steroid olmayan antiinflamatuar ilaglara yanitsizdi. Floroskopi esliginde yapilan steroid
enjeksiyonu ile tinliikk yagam aktivitelerini ve yiirlimesini etkileyen agrilari ii¢ ay siireyle hafifledi.
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Lomber Diastematomyeliye Bagh Kronik Bel Agris1 Olgusunda Ultrasonografi

o e

Rehberliginde Erektor Spina Plan Blogu

Gulustan Bayramova, Aysegiil Akyiiz, Gokhan Mevliit Sucu, Nalan Celebi
Hacettepe Universitesi, Algoloji Bilim Dali, Ankara

Rejyonel anestezi tekniklerinden biri olan erektor spina plan blogu (ESPB) bir¢ok farkli endikasyonda, farkli seviyelerden
(torasik, lomber, sakral ) hem akut hem kronik agri tedavisinde, kullanilmistir. Diastematomyeli tanili 52 yasinda kadin
hastamiza bilateral torakolomber seviyede uygulanan USG esliginde ESPB’nun kronik noropatik agr1 tedavisinde kolay
ve etkili bir teknik oldugunu gosteren tecriitbemizi paylagsmayi hedefledik. Diastematomyeli seyrek goriilen bir tiir spinal
disrafism olup konjenital, gelisimsel orta hat anomalisidir Bununla birlikte, uygulama noktasi, lokal anestezik voliimi,
duyusal blokaj alani, etki siiresi gibi arastirilmasi gereken birgok konu mevcuttur. Klinik arastirmalarin yetersizligi
nedeniyle, ESPB blok etkinliginin kanitin1 ve rutinde kullanimiyla ilgili klinik ¢caligmalara ihtiyac vardir.

Erector spinae plane block (ESPB), one of regional anesthesia techniques has been used for for both acute and chronic pain
treatment at different lower thoracic and lumbar levels. We aimed to share our experience with erectore spina block via
USG a 52-year-old woman with diastometamyelia with thoracolumbar chronic neurophatic pain. Split cord malformation
diastometamyelia is a rare developmental embryological fusion defect and is characterized by double spinal cord formation.
Bilateral thoracolumbar ESPB via USG is an easy and effective method in the treatment of chronic pain.However application
site, duration, the volume of local anesthetics and the sensory blockade, still remain being investigated. Due to the lack of
clinical research review is currently unable to support the evidence and routine use ESPB.
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Primer Dismenorede Oksipital Sinir Blokajinin Etkinligi

Edip Goniillii

Izmir Bakir¢ay Universitesi, Tip Fakiiltesi, Anestezi ve Reanimasyon AD

GIRIS: Dismenore adélesanlarda ve geng kadinlarda en sik goriillen jinekolojik problemlerden biridir. Primer
dismenore menstiirasyon doneminde ortaya ¢ikan tanimlanabilen herhangi bir pelvik patoloji olmadan rekiirren,
kramp seklinde ortaya ¢ikan karm agrilaridir. Prevalansi %8,8 den %94 e kadar degiskenlik gostermektedir (1).
Primer dismenorenin tedavisinde baslica nonsteroid antienflamatuvar ilaglar (NSAII), oral kontraseptifler, akupunktur,
laparaskopik cerrahi girisimlerin yani sira masaj, sicak tedavisi, egzersiz, transkutanéz elektrikli sinir uyarimu,
B1, B6, D, E, vitaminleri omega 3 ve magnezyum replasmani gibi alternatif tedaviler de kullanilmaktadir (1,2).
Perikraniyal sinir bloklar1 tedaviye direncli kronik migren hastalarinda siklikla kullanilmaktadir (3). Literatiir taramamizda
dismenorenin tedavisinde perikraniyal sinir blokajinin etkinligi ile ilgili bir veriye rastlamadik. Biz bu ¢aligmada menstriiel
veya nonmenstriiel migren atagi nedeni ile GON (biiyiik oksipital sinir) blokaj1 yapilan hastalarda geriye doniik olarak bu
blokajin primer dismenore lizerinde olumlu etkileri oldugunu saptadik.

METOD: Calismaya geriye doniik olarak GON blokaji yapilmis olan primer dismenore tanili migren atagi ile bagvuran
25 kadin hasta alindi. Hastalarin yas ortalamasi 35.7 £7.59 idi. ilk menstriiasyon baslama yas ortalamas1 12.6 £0.95 idi.
Hastalarm % 76 s1 menstriiel migrene sahipti. Hastalarin timiine medikal tedavi ile sonlanmayan migren ataklari nedeniyle
bilateral GON blokaji (2 ml, % 2 prilokain HCl+ 2ml % 0.5 bupivakain) uygulandi. islem 6ncesi (5.84 £1.39 ve blok
sonrasi 1. ay kontrollerinde ki VAS degerleri (2.16 +0.68) kaydedildi. Islem sonras1 ilk menstriiel sikluslarinda ki VAS
seviyelerinin iyilestigi ve analjezik ihtiyacinin azaldig goriildi.

SONUC: Calismamiz bulgular1 primer dismenoreli hastalarin patogenezinde santral nérojenik olaylarin etkili oldugunu

diisiindiirmektedir. Ayrica bulgularimiz perikraniyal sinir blokajinin primer dismenore etkinligi lizerine yapilacak
caligsmalar i¢in oncii olabilir.
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Nevraljiform Yiiz Agris1 Olan Olguda Trigeminal Nevralji ve Trigeminal Otonomik
Sefalji Ayirici Tanisi

Burcu Ozalp Horsanali', Hiisnii Yilmaz?, Irem Ozdemir’, Meltem Uyar’, Can Eyigor
Ufzmir Bakircay Universitesi Cigli Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Izmir

2Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Algoloji Bilim Dali, Izmir

3S.B.U. Van Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Van

GIRIS: Trigeminal otonomik sefaljiler nadir goriilen primer bas agrilaridir. Benzer klinik 6zellikler gostermekle birlikte
sikliklari, siireleri, tetiklenme mekanizmalari ve tedavileri farklidir. Diger kisa siireli bas agrisi nedenleri olan trigeminal
nevralji ve saplanici primer bas agrilarindan ayirici tanisi yapilmalidir. Biz de trigeminal nevralji tanistyla uzun siire tedavi
edilen fakat fayda gormeyen trigeminal otonomik sefalji olgusunu sunmay1 amagladik.

OLGU: 62 yasinda bayan hasta klinigimize 4 yildir yiiziiniin sag yarisinda trigeminal sinirin oftalmik, maksiller ve
mandibuler dallarmin dagilim boélgelerine uyan bolgede agri sikayeti ile bagvurdu. 4 yil 6nce mandibuler eklem-tragus
bolgesinden elektrik ¢cakmasi seklinde baslayip, yiiziiniin sag yarisina yayildigini tarifleyen hasta bu siiregte bagka merkezde
trigeminal nevralji tanis1 almig. Trigeminal nevralji tanisiyla karbamazepin 800mg/giin ve gabapentin 1200 mg/giin
tedavisi alan, girigimsel algolojik tedavi ve cerrahi tedavi uygulanmayan hasta agr1 sikayetinin artmasi iizerine klinigimize
basvurdu. Anamnezinde 4y1l dnce elektrik cakmasi seklinde baslayip 3-5 sn siiren ve giin i¢inde tekrarlayan agrisinin, son
1 yildir, yliziiniin sag yarisinda siirekli devam eden yanma seklinde olup, saplanici tarzdaki agrinin sabaha karsi uykudan
uyandiran tarzda baslayip yaklasik 2 saat siirdligii, bu siirecte agriya otonom semptomlarin (ipsilateral burun akintisi
ve gozde yasarma) eslik ettigi 6grenildi. Saplanici tarzda agrilarin ve otonomik bulgularin giin iginde tekrarlamadigi,

Laboratuar bulgulari, mandibuler eklem MRve kranial MR goriintiileme sonuglari normal olan hastada trigeminal otonomik
sefalji on tanis1 ile indometazin tedavisine baslandi. indometazin 150mg/giin dozuna ¢ikildiktan 1 hafta sonra semptomlar
tamamen geriledi.

SONUC: Trigeminal otonomik sefaljiler nadir goriilmesine ragmen bu olgularla karisabilecek trigeminal nevralji gibi
diger bas agrilarinda hastanin detayli anamnezi ve fizik muayenesi ayirici tanida 6nemlidir. Tedavileri farkli olan bu agr1
tiplerinde hastanin her klinik basvurusunda ve takiplerinde daha 6nce tan1 almis olan hastalarda dahil detayli anamnez ve
fizik muayene mutlaka uygulanmalidir.
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Spontan Intrakraniyal Hipotansiyona Bagh Kronik Bas Agris1 Olan Hastada
Epidural Kan Yamasi Tedavisi

Irem Ozdemir’, Burcu Ozalp Horsanal?’, Hiisnii Yilmaz’, Meltem Uyar, Can Eyigior
IS.B.U. Van Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Van

2Izmir Bakircay Universitesi Cigli Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Izmir

3Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Algoloji Bilim Dali, Izmir

GIRIS: Intrakraniyal hipotansiyon ortostatik bas agrisi ile prezente olan, orta yas bireylerde gériilen beyinomurilik
stvist (BOS) basincr diisiikliigi ile karakterize, kraniyal manyetik rezonans goriintiilleme (MRG) ile pakimenengial-dural
kalinlasmanin saptanabildigi bir klinik tablodur. Intrakraniyal hipotansiyonun olusumunda ii¢ olast mekanizma iizerinde
durulmaktadir. Koroid pleksuslarda azalmig BOS iiretimi, BOS’un asir1 absorbsiyonu ve en sik olarak da BOS un duradaki
yirtik nedeniyle kaybidir.Tedavide konservatif tedavileri takiben sikayetleri diizelmeyen olgularda epidural kan yamasi
planlanmalidir. Bu olguda, Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Noroloji Klinigi’nde intrakraniyal hipotansiyon bas agris1 tanist
konulan hastada algolojik yaklagimlarin sonucunu degerlendirdik.

OLGU: 50 yasinda kadmn hasta 6z ve soy gegmisinde 6zellik belirtmiyor. Ik kez 2013’te ani gelisen postural bas
agrisi,bulanti,kusma,bas donmesi,tinnitus sikayetleri ile noroloji poliklinigine bagvurmus. klinik bulgular ve MRG ile
SIH tamist konmus.1 ay yatak istirahati ve konservatif tedavi ile sikayetleri gerilemis.4 yil sonra ayni sikayetleri daha
hafif siddette tekrarlamis ancak hastaya yapilan tetkikler sonucunda tan1 konamamis. Yatak istirahati ve nonspesifik
analjezik ila¢ tedavisi uygulanmis. 2-3 ay iginde semptomlar azalarak kaybolmus. Son olarak 2019 Kasim ayinda ¢ok
siddetli postural bas agrisi,bulant1 kusma ataklar1 yeniden baslayan hasta Ege Universitesi Tip Fakiiltesi noroloji klinigine
basvurdu. Ileri tetkik ve tedavi amaci ile hospitalize edildi.cekilen kontrastli kranial MRG’de dural diffiiz kalinlasma
ve kontrast tutulumu,serebellar tonsillerde hafif herniasyon goriildii. Spinal goriintiilemelerde kagak yeri saptanamadi.
Lomber ponksiyonda BOS basinct 4 cm su olarak &lgiiliip BOS biyokimyasmin normal oldugu gésterildi. SIH tanist
konan hastaya algoloji kliniginde,ameliyathane sartlarinda floroskopi esliginde lomber 3-4 vertebral araliktan 10 cc otolog
kan transfiizyonu yapildi. Islem sonras1 24 saat yatak istirahatine devam edildi ve birinci giiniin sonunda hastanin tiim
sikayetleri sonlandi.2.glinlin sonunda hasta evine taburcu edildi.

SONUC: Spontan intrakraniyal hipotansiyonda konservatif tedaviye yanit vermeyen olgularda, BOS kacak seviyesi

radyolojik olarak gosterilemese bile lomber bolgeden floroskopi esliginde uygulanan EKY nin etkin ve giivenli bir tedavi
bi¢imi oldugunu diisiinmekteyiz.
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Yogun Bakim Unitesinde Sternum Fraktiiriine Bagh Agr1 Yonetiminde Parasternal
Interkostal Sinir Blogu

Asl Alkan, Canan Giirsoy, Sinan Pektas, Bakiye Ugur
Mugla Sitkt Kocman Universitesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Mugla

GIRIS: Travma iliskili sternum fraktiiriiniin yonetimi, gerek eslik eden pulmoner morbidite gerekse yarattigi agri nedeniyle
onemlidir. Temel tedavisi morbidite yonetimi ve agr1 palyasyonudur. Medikal tedaviye ragmen yanit alinamamig vakalarda
invazif girisimler diisiintilebilir. Bu olgu sunumunda analjezik ajan ile basarili agr1 palyasyonu saglanamamis sternum
fraktiiri olgusunun yonetiminde parasternal interkostal sinir blogu (PSI) uygulamasi sunulmustur.

OLGU: 68 yas erkek hasta travmaya bagli orta-sternum fraktiirii, akcigerde yaygin kontiizyon nedeni ile hipoksemi
gelismesi lizerine yogun bakim {initesine yatirilarak NIV destegine alinmis. Takiplerinde agriya bagh hizhi-yiizeyel
solunumu, kan gazinda respiratuar asidozu ve hipertansiyonu gelisen hasta entiibe edilerek Anestezi YBU ye devir
alindi. Analjezik tedavisi, parasetamole (3gr/giin IV) ek olarak tramadol (300mg/giin IV) ve deksketoprofen (100mg/giin
IV) olarak diizenlendi. 24 saat sonra halen davranissal agr1 6lgegi skorunun yiiksek olmasi, bagarisiz spontan solunum
denemeleri nedeniyle hastaya USG esliginde 5. parasternal interkostal alana bilateral PSI blogu (10 ml %0.5 ropivakin)
uygulandi. 30 dk sonra hastanin solunum sayismin ve davranissal agr1 dlcegi skorunun azaldigi izlendi. Islem oncesi ve
sonras1 hastanin hemodinamik, mekanik ventilasyon parametreleri ve kan gazi verileri tablo 1 de verilmistir.

TARTISMA: Sternum fraktiirinde zamaninda ve etkin agr1 palyasyonu solunumsal komplikasyonlarin goriilme riskini
azaltacaktir. Yogun bakim iinitesinde toraks travmalarinda analjezik ajan her zaman etkin tedavi i¢in yeterli olmayabilir.
Girigsimsel islemlerden rejyonel bloklar YBU’de enfeksiyon, islem bolgesinde kanama gibi bir ¢ok komplikasyona neden
olabiliecegi icin kullanimlar1 giderek azalmaktadir. Bu nedenle uygulama kolaylig1 ve daha az komplikatif olmasi nedeniyle
YBU’lerde alan bloklariin kullanimi giderek yayginlagsmaktadir. Sternotomi sonrasi postoperatif agri yonetiminde sik¢a
kullanilan parasternal interkostal blok; yogun bakim {initesinde de kolay uygulanabilirligi ve hizli etkisi ile sternum
fraktiirintin agr1 yonteminde kullanilabilir. Bu vaka sunumu ile yogun bakim tinitesinde kritik hastalarin agr1 yonetiminde
multimodal analjezik tedavi yaklasiminin 6nemi vurgulanarak USG esliginde uygulanan alan bloklarinin 6zellikle travma
hastalarinda agr1 yonetiminde kullaniminin akilda tutulmasi gerektigi vurgulanmaktadir.
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Lomber Spinal Stenozda Konservatif Tedavi Cerrahiye Alternatif Olur mu?

Murat Baloglu, Abdurrahman Cetin
Sbhii Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi

AMAC: Bu calismadaki amacimiz lomber spinal stenoz (LSS)’un yasam kalitesi ve yorgunluk iizerindeki etkilerini
saptamak ve buna multidisipliner yaklasilarak, hastalara fizik tedavi ve rehabilitasyon destegi veya gerektiginde cerrahi
tedavi almalarin1 saglayarak hastalarin bel ve bacak agrisi agisindan tedavi almalarini ve iyilesmelerini saglamaktir.

MATERYAL-METOD: Bel ve bacak agrilari, bacaklarda gii¢siizliik ve uyusma gibi sikayetlerle ardisik olarak bagvuran
ve spinal ¢ap<10mm olan 79 LSS (grup 1) ve ayn sikayetleri olan ancak devamli bir yakinma sikayetleri olmayan spinal
cap1 >10mm olan 77 hasta (grup 2) ¢alismaya alindu.

Her 2 grubun giinliik aktiviteleri Nothingham saglik profili 1 (NSP 1) ve Nothingham saglik profili 2 (NSP 2) ile Bel agris1
ve engellilik 6l¢iimiinde oswerstry skalasi ile Bel agris1 yorgunluk diizeyinin degerlendirilmesinde Functional Assessment
of Chronic IllnessTherapy (FACIT) skalas1 kullanildi.

BULGULAR: Spinal stenozlu hastalarin Nothingham saglik profili 1 kontrol hastalarindan belirgin olarak daha yiiksek
bulunduSpinal stenozlu hastalarin Nothingham saglik profili 2(NSP) de yine anlaml1 oranda daha yiiksek bulundu (p<0.001)
Spinal stenozlu hastalarin oswerstry bel agrist engellilik‘leri istatistiksel olarak daha anlamli bulundu (p<0.001). Spinal
stenozlu hastalarin FACIT yorgunluk 6l¢egi daha yiiksek idi (p<0.001).

SONUC: Sonug olarak LSS hastalarinin, uyku durumu, yorgunluk ve agr1 gibi yasam kalitesinde belirgin bir sorun mevcut

olup tedavi i¢in fizik tedavi veya ¢esitli tedaviler uygulansa da ilerlemis bulgulari mevcut olan hastalarda gerektiginde
cerrahi segcenek halen 6nemini korumaktadir.
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SARS-CoV-2 Enfeksiyonu Sonrasi Gelisen Periferik Noropatinin Gabapentinoidlerle
Tedavisi

Miige Baran, Saziye Sahin, Hamit Goksu, Seref Celik
Ankara Sehir Hastanesi Algoloji Klinigi

GIRIS: Siddetli akut solunum sendromu koronaviriisii (SARS-CoV-2) pandemisi halen devam etmektedir. COVID-19
enfeksiyonunun solunum sistemi disinda kardiyovaskiiler sistem, iiriner sistem, merkezi sinir sistemi, periferik sinir
sistemi ve kaslar etkiledigi bildirilmistir. Burada SARS-CoV-2 enfeksiyonu sonrasi simetrik polinéropati gelisen bir
hastay1 sunduk.

VAKA SUNUMU: 59 yasinda erkek hasta, COVID19 enfeksiyonu sonrasi iki bacaginda karincalanma, yanma ve batma
sikayetleri ile klinigimize sevk edildi. Hastanin 2 hafta 6nce halsizlik ve igtahsizlik ile dis merkeze basvurdugu, hastanin
COVID-19 PCR (Polimeraz Zincir Reaksiyonu) testinin pozitif oldugu ve akcigerlerin bilgisayarli tomografisi covid-19
pndmonisi ile uyumlu bulunmustur. Hastaneye kaldirilarak 12 giin hidroksiklorokin, favipiravir, azitromisin, oseltamivir
ve askorbik asit tedavisinin ardindan ev izolasyonuna taburcu edildi. Ozge¢misinde DM tanis1 oldugunu, insiilin ve
metformin tedavisi kullandigini 6grendik. Bagka bir sistemik hastaligi, alerjisi, travma Oykiisii, sigara ve alkol kullanimi
ve noropatiye katkida bulunan ¢evresel faktorler yoktu. COVID-19 PCR testinden sonraki 15. giinde ayaklarda ignelenme
ve karmcalanma sikayetinin basladigini, 45. giinde kalgalara kadar yayildigini belirten hastanin agr1 skoru gorsel analog
skalasina gore 8-9 idi. Noropatik agri varligin1 gosteren LANNS (Leeds Assessment of Neuropathic Semptom and Signs)
puani 22 ve DN-4(Douleur Neuropathique 4 Questions) 6 idi. Norolojik muayene ve lomber MRG (Manyetik Rezonans
Goriintiileme) normaldi. EMG tetkiki diffiiz duyusal periferik noropati ile uyumluydu. Kan sekerinin kontrol altinda olmasi
ve daha 6nce noéropatik agr1 Oykiisii olmamasi nedeniyle diyabetik periferik néropati diistiniilmedi. Pregabalin 2x75 mg
tedavisinden fayda gérmeyen hastaya tedricen doz artimi ile gabapentin baslandi. Ug hafta sonar hastanin 900 mg/giin
gabapentin ile VAS skoru 2-3 idi. LANNS ve DN-4 skorlar1 ise 0 idi.

SONUC: COVID-19 enfeksiyonu agri ve engellilige yol agan periferik nropatilere neden olabilir veya mevcut noropatiyi
agirlastirabilir. Bu nedenle COVID-19 enfeksiyonu sirasinda ve sonrasinda ndropatik bozukluklar akilda tutulmalidir.
Gabapentinoidler gibi néropatik tedavi ajanlari, iligkili semptomlari hafifletmeye ve hastanin saglik durumunu iyilestirmeye
yardimei olabilir.
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Ust Sirt Agrisinda Dorsalis Scapula Siniri ve Spinal Aksesuar Siniri Blogu

Ilknur Hatice Akbudak, Seher Ilhan
Pamukkale Universitesi T ip Fakiiltesi, Algoloji Béliimii,Denizli

GIRIS: Kas iskelet sistemi agrisi, toplumda ¢ok sik rastlamir. En sik nedeni myofasial agrilardur.

OLGU: 32 yasinda kadin hasta 1 senedir iki scapula arasi ve boyun agrisi nedeniyle bize bagvuruyor. C7°den ve T7’eye
kadar paravertebral hassasiyeti ve trapezius da hassasiyet disinda fizik muayenesi normaldi. Servikal MR’ da servikal
diizlesme vardi. Torakal MR normaldi. Hastanin laboratuvar degerleri normaldi. Sol iist sirt agrist i¢in Ultrasonografiyi
scapula tstmedial kenarmna koyuldu. Trapezius kasin altindaki spinal aksesuar sinir goriintiilendikten sonra bu sinir
cevresine %2’lik lidokainden 3 cc verdik.Hemen altindaki rhomboid kasin altindaki dorsalis scapula sinire de %2’lik
lidokainden 3 cc verdik. Sag iist sirt agrisi i¢in de 5 ml %2 lidokain + 5 ml %0.9 NaCl soliisyondan 0.5 cc paravertebral
bolgeye ve trapezius kasindaki hassas noktalara verdik.

TARTISMA-SONUC: Hastanin bir saat sonra sol ist sirt ve boyun agrist NRS 1 iken sag tarafindaki NRS 3 idi. Ust sirt
ve boyun myofasial agrilarinda spinal aksesuar ve dorsalis sinir blokaji diisiiniilebilir.
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Travmatik Siyatik Sinir Hasar1 Olan Néropatik Agrih Hastada intravenoz Ketamin
ve Lidokain Infiizyonu:

Gokhan Mevliit Sucu, Nalan Celebi

Hacettepe Universitesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Ankara

Noropatik agri, sinir sisteminin bir kisminin zedelenmesi, fonksiyonun bozulmasi veya uyarilabilirliginin degismesi ile
ilgili bir agridir. Yirmi bes yasindaki kadin hastanin sol kal¢aya intramuskuler diklofenak sodyum enjeksiyonu sonrasi sol
kalga bolgesinden baslayip ayak altina yayilan yanici,batici, elektrik ¢arpmasi tarzinda agris1 vardi.Numeric rating scale
(NRS) skoru 10 olarak degerlendirildi. Olguya dncelikle rutin néropatik agri tedavisi olarak pregabalin,duloksetin ve
girisimsel yontemler(piriformis blogu,siyatik sinir blogu, transforaminal epidural steroid enjeksiyonu) uygulandi.Olgunun
sikayetlerinin devam etmesi lizerine intravenoz ketamin ve lidokain infiizyon tedavisi uygulandi. Olgunun islem sonrasi
6. ay kontoliinde NRS:0 olarak agris1 sonlandi. Sonug olarak, noropatik agrida dncelikli medikal tedavinin ve girisimsel
yontemlerin yetersiz kaldigi durumlarda intraven6z ketamin ve lidokain inflizyon tedavisi uygulamasiyla da etkin bir
tedavi saglanabilecegi kanisindayiz.

In neuropathic pain, the nerve fibers themselves may be damaged, dysfunctional or injured. 25 year-old female patient
had a burning,stinging, electric shock style pain that spread from the left hip area to the foot after an intramuscular
injection of diclofenac sodium into the left hip muscle. The numerical rating scale (NRS) score was evaluated as 10.
Pregabalin,duloxetine and interventional methods(piriformis block,sciatic nerve block, transforaminal epidural steroid
injection) were first applied to the patient as routine neuropathic pain treatment. Intravenous ketamine and lidocaine
infusion therapy was performed upon the continuation of the patient’s complaints. The patient’s pain was terminated
as NRS:0 six months after the procedure. As a result, we believe that in cases where priority medical treatment and
interventional methods are insufficient for neuropathic pain, an effective treatment can also be achieved by intravenous
ketamine and lidocaine infusion therapy.
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Ust Torakal Bolgede Bos Ka¢akh 15 Haftalik Gebede Basagrisi1 Tedavisi

Erdem Nail Duman’, Sekine Turan’, Hande Ustalar’, Ahmet Besir’, Engin Ertiirk?®, Ilker Eyiiboglu*
!KTU Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon AD, Algoloji BD. Trabzon

’KTU Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon AD, Trabzon

SKTU Tup Fakiiltesi, Noroloji AD, Trabzon

‘KTU Tip Fakiiltesi, Radyoloji AD, Trabzon

15 haftalik gebe, 35 yas, beden egitimi 6gretmeni kadin hasta siddetli basagrisi sikayeti ile noroloji klinigince konstilte
edildi. Agrimin 2 aydir oldugu, sag enseden baslayip sag goze uzandigi; sikistirici tarzda, kalkmakla ve 6ksiiriik — itkinma
ile artt1g1, yatinca azaldigi 6grenildi. NRS 8 idi. Hipotiroidi vardi, TFT normaldi. Lomber ponksiyon, operasyon oykiisii
yoktu. Fizik baki normaldi. Kranial MR “dural vendz siniislerde genisleme. Ust Torakal diizeyde tekal kese anterior ve
posteriorunda BOS kagagi diistindiiren milimetrik kalinlikta sivi koleksiyonu. Koleksiyon BOS ile izointens. Herhangi
bir basi yok, Intrakranial hipotansiyon ile uyumlu bulgular.” olarak raporlanmisti. Béylece hastaya BOS kagagina bagh
intrakraniyal hipotansiyon tanist kondu. Hastaya gebeliginden dolay1, medikal tedavi diisiiniilmeyip epidural kan yamasi
planlandi. MRda BOS kacaginin C6-T4 araliginda yogun oldugu goriildii. Intrakranyal basing degerlendirmesi icin
yatakbasi USG ile optik sinir kilif ¢ap1 (osk¢) ol¢iimii yapildi, 35 mm olarak 6lgiildii. Gebeligi gbz oniine alinarak, skopi
kullanilmaksizin T4 araligindan interlaminer yaklasimla, diren¢ kaybi yontemiyle epidural araliga girilerek kan yamasi
20 ml hastanin kendi kani ile yapildi. Kanin iist dermatomlara yayilabilmesi i¢in hasta hemen prone ve trendelenburg
pozisyonuna alindi. 20 dakika sonra derlenmeye alindi. Oskg¢ 6l¢iimii 30. Dk: 41 mm, 1. Saat:47 mm, 4. Saatte 48 mm,
24. Saatte 45 mm idi. NRS 2-3 olan hasta taburcu edildi. 1 ay sonra ani hareket ve agirlik kaldirma ile NRS 2-3, diger
zamanlarda NRS 1idi. 1 ay sonraki MR normaldi. 3. ay agrilar1 gegen hasta miadinda normal dogum yapti. Su an 4 aylik
¢ocugu olan hastanin agri sikayeti yok.

Sonugta gebe hastalarda, teratojenik yan etkilerden kacinmak icin ilag veya 1s1mn kullanmaksizin yapilacak epidural kan
yamasi ve intrakranyal basing takibi i¢in osk¢ Ol¢timii faydali ve etkili yontemlerdir.
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Ultrasonografi Esliginde Yapilan Erektor Spina Plan Blogunda ila¢ Yayiliminin
Floroskopi Esliginde Degerlendirilmesi; lla¢ Nereye Yayiliyor? Hangi Sinirler
Uzerinden Etki Ortaya Cikiyor?

Halil Cetingok, Havva Meltem Mutlucan, Duygu Gizem Karali Bingiil, Giil Koknel Talu
Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dali

GIRIS: Erektor spina plan blogu, ultrasonografi veya floroskopi esliginde akut ve kronik agr1 tedavisinde servikal, torasik
ve lomber seviyelerden uygulanarak, degisik viicut alanlarinda analjezi saglamak i¢in kullanilmaktadir. Basit teknigi,
analjezik etkinligi ve diisiik komplikasyon olasilig1 nedeniyle son yillarda anesteziyoloji ve algoloji prati§inde kullanimi
yayginlagmistir.

Literatiirde erektor spina plan blogundaki ilag yayilimini gdstermek icin yapilan ¢aligmalar kadavra iizerinde yapilmis olup,
ila¢ yayiliminin canli ve hareketli doku tizerindeki yayilimini birebir yansitamayacagi ve kadavralardaki ilag yayiliminin
klinikteki blok etkilerini tam olarak agiklayamayacagi diisiiniilmektedir. Bu ¢alismanin amaci; erektor spina plan blogu
uyguladigimiz hastalarda, floroskopi altinda kontrastin kranio-kaudal diizlemde dermatomlara, anterior-posterior diizlemde
paravertebral alana ve epidural bosluklara gecip gegmedigini gostermektir.

MATERYAL VE METOT: Steril kosullarda 6nceden hazirlanmis 40 mg triamsinolon, 10 cc bupivakain, 10 cc radyoopak
kontrast madde soliisyonu USG klavuzlugunda erektdr spina kasi icine enjekte edildi. Islemden sonra kontrast yayilimini
gostermek i¢in hastalara 0 ve 30. dakikalarda floroskopi ile AP ve lateral pozisyonlarda goriintilleme yapildi. AP diizlemde
kontrastin hangi vertebral seviyelere de yayildigi, medialden laterale hangi alanlara yayildigi, lateral diizlemde ise
kontrastin lamina tistii, paravertebral alan ve epidural mesafeye yayilim durumu not edildi. Ayrica islem sonrasi yapilan
duyu muayenesi ile analjezi ve anestezinin hangi dermatomlara yayildigi, islem Oncesi ve islem sonrasi 1. saat VAS skoru
not edildi.

BULGULAR: Calismaya dahil edilen 31 hastadan 15’1 kadin, 16’s1 erkek cinsiyet, yas ortalamasi 50 olarak saptandi. Bu
hastalardan %67 sinin tanis1 miyofasyal agr1 sendromu olup en sik saptanan tani idi. Floroskopi altinda incelemede en sik
saptanan yayilimin sifirinc1 ve otuzuncu dakikada, AP goriintiilemede transvers proges diizeyinde ve lateralinde oldugu,
lateral goriintiilemede ise lamina {izerinde oldugu saptandi.Yapilan duyu muayanesi ile sifirinc1 dakikada hastalarin
%38’inde, otuzuncu dakikada ise %48’inde hipoestezi saptandi.

SONUC: Bu calisma ile erektor spina plan blogunun etkinligini lateral goriintiide lamina {istii, AP goriintiide transvers
proges hizasi ve lateraline ilag yayilimi ile gosterdigini diisiindiik.
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Pudental Noralji Tedavisi: Pudental Pulse Radyofrekans

Mustafa Ozdemir, Ayse Seda Eren, Sule Arican, Ruhiye Reisli, Sema Tuncer Uzun
Necmettin Erbakan Universitesi, Algoloji Bilim Dal, Konya

GIRIS: Pudental néralji, pudental sinirin hasar1 veya sikismasi sonucu ortaya ¢ikan bir durumdur (1). Agri; oturmakla
artar, ayakta durmakla ve uzanmakla azalir (2).

Pudental sinir 2,3 ve 4. sakral sinirlerden koken alir. Eksternal genital organlar ve perine cildinin duyu innervasyonunu
saglar. Ayni zamanda eksternal iiretral ve eksternal anal sfinkterin de i¢inde oldugu pelvik kaslarin motor innervasyonundan
sorumludur.(3)

Tedavi olarak ilk secenek yasam tarzi degisiklileridir (4). Medikal, girisimsel ve cerrahi yontemler de agri1 palyasyonu
icin kullanilir (4,5). Girisimsel olarak pudental sinir blogu ve etki siiresini uzatmak i¢in Pulsed Radyofrekans (PRF)
onerilmektedir (5,6).

Bu sunumda pudental néropatisi olan ve PRF uygulanan 3 hastanin agr1 tedavisi sunulacaktir.

OLGU SUNUMU: Olgu I; 39 yasinda kadm hastanin 3 ay once baslayan perine sol yarisinda agr1 (NRS:7) Olgu II; 40
yasinda erkek hasta ve 8 aydir devam eden sol testis ile perine de agr1 (NRS:7) Olgu III; 62 yasinda erkek hasta ve 1 yildir
devam eden penil agri1 (NRS:6)

Her ti¢ olguda da ilgili bolgelerde herhangi bir patoloji yoktu Medikal tedavi ile etkin analjezi saglanamadi. Olgular da
USG esliginde Pudental diagostik sinir blogu sonrast NRS’de anlamli azalma saglandi. Pudental PRF yapilan hastalarin
sirast ile 1. ay da NRS:1, NRS:1, NRS:3 iken, 3 ve 6. ay kontroliinde NRS’leri siras1 ile NRS:1, NRS:2, NRS:4 idi. Yapilan
islemlere bagl herhangi bir komplikasyona rastlanmadi.

TARTISMA: Pudental noralji tedavisinde konservatif ve medikal tedavilerin yetersiz kaldig1 durumlarda pudental sinir
blogu ve agr1 kontrolii saglanan hastalarda daha uzun siireli etki i¢in pudental PRF uygulanabilmektedir (4,5,6). PRF
pundetal ndraljide uzun siireli (>3 ay) analjezi saglayabilmektedir (2,6). Sonug olarak, medikal tedavinin yetersiz kaldig1
bu 3 olguda pudental PRF ile etkin analjezi saglamistir. Prospektif randomize ¢alismalara ihtiyag¢ vardir.
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Servikal Spinal Kord Stimulatori Takilmis Hastalarin Retrospektif
Degerlendirilmesi

Dostali Aliyev, Derya Bayram, Giingér Enver Ozgencil
Ankara Universitesi, Algoloji Bilim Dali, Ankara

AMAC: Kronik agr1 hayat kalitesi ve fonksiyonel kapasiteyi olumsuz etkiler. Spinal kord stimiilatorii (SCS) basarisiz
bel cerrahisi, kompleks bolgesel agri sendromu, periferik vaskiiler hastaliklar gibi agrili durumlarda uygulanan bir tedavi
yontemidir. Amacimiz 9 hastada servikal SCS tedavi etkinligini retrospektif olarak aragtirmaktir.

GEREC VE YONTEMLER: Uygulanan konservatif ve algolojik girisimsel islemlerden fayda gormemis iist ekstremite
lokalizasyonlu kronik agrisi olan, 2016-2019 yillar1 arasinda agr1 klinigimizde servikal SCS takilmis 9 hasta ¢alismaya
dahil edildi. Hastalarin demografik bilgileri, islem 6ncesi ve sonrasi agr1 diizeyleri, agr1 6zellikleri, kullandiklar1 analjezik
ila¢ dozlar kaydedildi. SCS uygulama endikasyonlar1 ve lokalizasyonu kaydedildi. Hastalarin islem 6ncesi agr1 paternleri
4 soruluk ndropatik agr1 anketi (DN4) ile belirlendi. Ayrica hastalarin islem 6ncesi agr1 diizeyleri ve islem sonrasi birinci,
altinc1 ve on ikinci aylardaki agr1 diizeyleri Sayisal Derecelendirme Olgegi (NRS) ve McGill anketi sonuglar1 analiz edildi.

BULGULAR: Hastalarin ortalama yas1 51.8+14,6 (29-76) olup, %44.4’1 (4) kadin, %55.6’1 (5) erkekdi. Servikal SCS
takilma endikasyonlari sirasiyla kompleks bolgesel agri sendromu tip 1 (5 hasta), kompleks bolgesel agri sendromu tip 2
(2 hasta), gecirilmis boyun cerrahisi (1 hasta), periferik vaskiiler hastaliga bagh agri sendromu (1 hasta) idi. islem 6ncesi
ortalama NRS skoru 8.7 iken islem sonrasi 1. ay, 6. ay ve 1. yi1l NRS skorlar1 sirastyla 5.2, 4 ve 2.7 olarak kaydedildi
(p <0,005). Islem sonras1 ilk ayda McGill agr1 skorunda &nemsiz bir diisiis gdzlenmemesine ragmen (p> 0.05), altinci
ve on ikinci ay degerlerindeki diisiis istatistiksel olarak anlamliyd1 (p<0.05). Islemden sonra kullanilan ila¢ dozlarinda
istatistiksel olarak anlamli azalma saptadik (p<0.05) ve 2 hastanin ilaci biraktig1 gozlendi.

SONUC: Caligmamizda hastalarin islem Oncesi ve sonrasi agr diizeyi ile ilag dozu degisikliklerini statistiksel olarak
anlaml saptadik. Tiim hastalarin SCS’den fayda gordiigii ve agrilarinda ciddi azalma ve yasam kalitelerinde artis oldugu
gozlendi. SCS’nin, boyun ve iist ekstremite kronik agri palyasyonunda uygun hastalarda etkili ve giivenilir bir tedavi
yontemi oldugunu diisiinmekteyiz.
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SS-56

Basarisiz Bel Cerrahisi Sendromunda Skopi ve Ultrason Esliginde Kaudal Epidural
Pulsed Radyofrekans Uygulamalari; Vaka Serisi

Selin Guven Kose, Halil Cihan Kése, Alp Alptekin, Taylan Akkaya
Saglik Bilimleri Universitesi Diskapt Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Ankara

GIRIS: Basarisiz bel cerrahisi sendromunun yonetimi zorlu ve komplike olabilmektedir. Hastalar epidural steroid
enjeksiyonlari, fizik tedavi ve oral medikasyon gibi konservatif tedavilerden ayrica tekrarlayan operasyonlardan az fayda
gormektedir. Pulsed radyofrekans (PRF); ndropatik ve nosiseptif agrinin tedavisinde basarili sekilde kullanilmaktadir. PRF
inen inhibitor agr1 yolaklarinda noradrenalin, serotonin artisi ve eksitator C liflerinin inhibisyonunda rol oynamaktadir. Bu
sunumda basarisiz bel cerrahisi sendromu nedeniyle kronik lumbosakral agrisi olan, en az 2 kez transforaminal, kaudal veya
interlaminer yaklasimla epidural steroid uygulamasindan fayda gérmeyen hastalarda kaudal epidural PRF stimulasyonun
etkinlinligini degelendirdik.

GEREC-YONTEM: Basarisiz bel cerrahisi sendromu tanisi olan, VAS degeri 4 ve lizerinde olan, daha 6nce en az 2
kez epidural steroid enjeksiyondan yanit alinamayan 8 hastayi retrospektif olarak degerlendirdik. Elektrod igneleri skopi
veya ultrason esliginde sakral hiatustan girilerek S2-3 intervertebral aralik seviyesinde epidural bosluga yerlestirildi. PRF
yontemi 55 V ve 42°C de 10 dakika boyunca uygulandi. Radikiiler agr1 i¢in VAS degerleri islem 6ncesi ve islem sonrasi
1,2 ve 3. ayda degerlendirildi. Islem sonras1 1,2 ve 3.ayda hasta memnuniyeti degerlendirildi.

BULGULAR: Lumbosakral radikiiler agris1 olan, yas araligi 55-70 olan 3 kadm 5 erkek hasta degerlendirmeye alindi.
Kaudal epidural PRF yontemi 6 hastada ultrason, 2 hastada skopi esliginde uygulanmistir. VAS degerleri kaudal epidural
PRF tedavisinden sonra islem Oncesi degerlerine gore, 1,2 ve 3. ayda azalma gozlendi. Hasta memnuniyeti skorlari
acisindan sonuglar1 olumlu etkiledi.

SONUC: Kaudal epidural PRF stimiilasyonu genis bir alan: stimiile ettigi i¢in ¢oklu agr1 kaynag: etyolojisi olan basarisiz
bel cerrahisi sendormunda faydali olabilir. Kaudal epidural PRF yonteminin basarisiz bel cerrahisi sendromu yonetiminde
agr tedavisinde basvurabilecek bir yontem olabilecegini diisiiniiyoruz.

=77 =



16. ULUSAL 11-14 KASIM 2021
AGRI KONGRESI | kemer-antanga o

SS-57
Sinoviyal Kistin Neden Oldugu Siddetli Kiibital Tiinel Sendromu: Olgu Sunumu

Ozgiir Sentiirk

Ondokuz Mays Universitesi, Algoloji Bilim Dali, Samsun

Yaglanma ile siklig1 artan ulnar néropatinin etiyolojisinde ¢ok ¢esitli patolojiler mevcuttur. Etiyolojisinde fasyal bantlar,
kitleler, anormal kas yapilar1 gibi ¢ok ¢esitli nedenler mevcuttur. Kiibital tiinel sendromu (KTS) ulnar sinir ndropatisinin
nedenlerinden biridir. Biz sinoviyal kistin neden oldugu bir KTS olgusunu sunmay1 amacladik. 65 yasinda erkek hasta 6 aydir
sol elde uyusma ve gii¢siizlik sikayetleri ile bagvurdu. Daha dnce fizik tedavi uzmaninca lateral epikondilit ve ulnar sinir
tuzaklanmasi tanistyla epikondil bandi ve gabapentin 1200mg/giin baglanmis ancak fayda gormemisti. Fizik muayenede
sol el 5. Parmakta total motor ve duyu kaybr ile 4. Parmakta 3/5 motor kayip saptadik. Tarafimizca yapilan ulnar sinir
ultrasonografi(USG) incelemesinde humeroulnar eklem komsulugunda sinire basi yapan yaklasik bir cm boyutunda kistik
olusum saptandi. Plastik cerrahiye cerrahi acidan konsulte edildi. Plastik cerrahi tarafindan istenen ve radyoloji uzmaninca
yapilan USG incelemesinin normal rapor edilmesi tizerine hasta tekrar tarafimiza yonlendirildi. Tarafimizca kist aspire
edilememesi iizerine dirsek manyetik rezonans(MR) goriintiilemesi istendi. MR’da epindral kist saptanmasi iizerine tekrar
plastik cerrahiye konsulte edildi. Cerrahi teknik ile ¢ikarilan materyalin patolojik incemesinde sinovyal kist rapor edildi.
Tarafimiza 40. giin kontroliinde hafif parestezik yakinmalar disinda uyusmalarin gectigi ve 4. parmak tam motor diizelme
goriiliirken 5. parmakta 3/5°lik diizelme goriildii. Kiibital tiinel sendromunda hasta egitimi ve aktivite modifikasyonu yani
sira 6-12 haftalik konservatif tedaviye yanit yoksa progresif paralizi, uzun siireli lezyon varligini gosteren norolojik defisit
eslik ediyorsa cerrahi tedavi geciktirilmemelidir. Ulnar sinir dahil tiim periferik sinir tuzaklanmalart USG ile etiyoloji
acisindan sinir taramasi yapilmali ancak USG’nin kullanict bagimli oldugu da g6z 6niinde bulundurulmalidir. Sinoviyal
kist, ganglion kisti ve sinoviyum hipertrofilerinin de basi nedeni olabilecegi gbz 6niinde bulundurulmalidir.
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Duchenne Muskiiler Distrofi Hastasinda Kal¢a Agrisinda Perikapsiiler Sinir Grubu
Blogu ve Radyofrekans Denervasyon Uygulamasi: Olgu Sunumu

Gokhan Yildiz, Miige Baran, Samet Sancar Kaya, Saziye Sahin
Ankara Sehir Hastanesi, Algoloji Klinigi

GIRIS: X’e bagh resesif gecis gosteren duchenne muskiiler distrofisi(DMD) hastaliginda muskuloskeletal sistemdeki
deformite ve konraktiirle ilgili agri,en sik bacaklar ve kal¢a eklemindedir. DMD’ de agr1 tedavisinde farmakolojik tedaviler
ve fizyoterapi uygulamalari yetersiz kalabilmektedir. Cerrahi tedavinin yiiksek mortalite riski tasidig1 ve agr1 tedavisinde
bazen yetersiz kalabildigi disiiniildiigiinde,kalga eklemine yonelik denervasyon yontemleri her gegen giin 6nem
kazanmaktadir. Duyusal innervasyonu femoral sinir(FN),obturator sinir(ON),aksesuar obturator sinir (AON) tarafindan
saglanan kalga ekleminin anterior kapsiilii, kalga agrisinin olusumunda asil role sahip bolgedir. FN ve AON’in daha fazla
role sahip oldugu kadavra ¢alismalariyla ortaya konmustur.Bu nedenle kalca analjezisi ve denarvasyonu i¢in FN ve AON
1yi bir hedeftir.

Bu olguda DMD tanist olan, kal¢a eklemi floroskopi kullanimina engel olacak sekilde kontrakte ve 6zellikle glinlik
aktiviteleriyle artan cok siddetli kalca agrist olan olguya ultrasonografi rehberliginde uyguladigimiz basarili perikapsiiler
sinir grubu (PENG) blogunu ve ayni bolgeden uyguladigimiz FN ve AON radyofrekans(RF) denervasyon yontemini ve
sonuglarini sunmay1 amagladik.

OLGU: 19 yas erkek DMD tanili hasta; sag kalgasinda aci, zonklama, bigaklama gibi keskin karakterde; hareketle
VAS:10/10 olan agr tarifliyordu.Ge¢misinde farmakolojik tedavilerin ve fizyoterapi uygulamalarinin denendigi ancak
yetersiz kaldig1 hastaya 15 ml %0,25 bupivakain ile tanisal PENG blok uygulandi.3 giin boyunca agrida %50’den
fazla azalma ve kiyafet degistirme gibi onu agri nedeniyle zorlayan aktivitelerde kolaylik sagladigini bildirdi.Bunun
iizerine ultrasonografi rehberliginde FN ve AON RF denervasyon islemi uygulandi.1.glin hareketle VAS:0, 1-3-6 aylik
kontrollerinde hareketle sirasiyla VAS:2-3-3 olarak bildiren hastanin 6z bakiminda iyilesme, gece uykularinda diizelme ve
farmakolojik tedavi ihtiyacinda azalma gozlendi.

TARTISMA: DMD hastalarinda agri tedavisinde klasik modalitelerinin yetersiz kaldigi durumlarda girisimsel denervasyon

yontemlerinin 1yi bir segenek oldugu akilda tutulmalidir.Geng,ileri derece fonksiyonel kisitlamasi ve komorbiditesi olan
kalca agrili hastalarda ultrasonografi rehberliginde PENG blok ve RF denervasyonu tercih edilebilir.
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SS-59
Kompleks Bolgesel Agri Sendromu (KBAS) Gelisen Sag Hemipleji Olgusunda

ew e

Ultrason Esliginde Stellat Ganglion Blokaji1 ve Sonuclari

Ahmed Sinan Alpaydin, Yasemin Ozkan
Aydin Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dali, Aydin

Haziran 2021°de iskemik SVO geciren hastamiz rehabilitasyon amaci ile servisimize yatist yapildi. Hastamizin 1 hafta
yogun bakim yatis Oykiisii akabinde 1 hafta servis yatisi olan hasta noroloji boliimiinden devir alindi. Hastanin afazisi
mevcuttu. Anlama ve tekrarlama korunmus olup motor konusma becerisi kisitliydi. Inkontinans tariflemedi. Hasta
ek sikayet olarak omuz ve el agrisi tarifliyordu.Yatak i¢i oturma ve tek destekle kisa mesafeli tek destekle yiiriime
becerisi olan hastamizin Brunnstrom evrelemesi; el evre 2 {ist ekstremite evre 2 alt ekstremite evre 3 seklindeydi.
Kas iskelet sistemi muayenesinde sag elde agri, sislik, 1s1 artis1 ve nemli, parlak cilt bulgular1 mevcuttu. Hastamiza
Omuz-El Sendromu bir diger deyisle Kompleks Bolgesel Agr1 Sendromu tanist Budapeste tani kriterleri baz alimarak
konuldu. Viziiel Agr1 Skorlamasi’ na (VAS) gore agri diizeyi 10 lizerinden 10°du. Hastanin dominant ekstremitesi
hemiplejik oldugu i¢in egzersiz olarak sadece eklem hareket agikligi egzersizleri ayrica harekete destek amaci ile
fonksiyonel elektrik stimulasyonu verildi, agri palyasyonu agisindan TENS uygulamasi yapildi. Hastanin agrisinda
azalma olmamasi ve 6deminin devam etmesi lizerine hastaya ultrason (USG) esliginde stellat ganglion blokaj1 planladi.
Islem oncesi hasta ve yakini bilgilendirildi, komplikasyonlar anlatildi. Yazili onam alindi. 10 mI’lik enjektér igine 2 ml
lidokain, 1 ml betametazon ve 3 ml serum fizyolojik c¢ekildi. USG esliginde lateral yaklagim ile stellat ganglion etrafina
solusyon verildi. Islem sonrasi hastada 1 giin ara ara olan hickirik yanit1 haricinde herhangi bir komplikasyon gdzlenmedi.
Ertesi giin hastamizin VAS» de %70 diizelme ve 4. giin 6dem yanitinda belirgin azalma gozlendi. Ciltte parlaklik artig1 ve
terleme yanitt tamamen geriledi. Stellat ganglion blokajinin akut donemde tedaviye direngli KBAS hastalarinda olumlu
sonuglart mevcuttur. Hastamiz su an Brunnstrom evre 4 olup servisimizde rehabilitasyon amaci ile halen yatmaktadir
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Tekrarlayan Omuz Agrilarinda Ayirici Taniya Dikkat; Travma, immobilite,
Metastaz: Olgu Sunumu

Sebnem Rumeli', Mesut Bakur’
"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji BD
’Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Béliimii

GIRIS: Agrinin ayirici tanisinda anamnez ve fizik muayeneye ek olarak goriintiileme yontemlerini de etkili kullanmak
onemlidir.Bu yazida bel agrisi i¢in girisim planlanan kol agris1 nedeniyle pozisyon verilemeyen ve skopik goriintiileme ile
humerusta kitle ile uyumlu lezyon saptanan olgunun sunulmasi amaglanmustir.

OLGU: 61 yasinda erkek olgu, Mukozis Fungoides tanili.Kalp yetmezligi nedeniyle takilan kalp pili ile sok uygulanmasi
sirasinda gelismis siddetli omuz ve sol kol agrisi nedeniyle kardiyoloji tarafindan Algoloji poliklinigimize yonlendirilmisti.
FM’de omuz hareketleri kisith. Abduksiyon 70°, hareketler agrili idi.Kalp pili nedeniyle omuz i¢in MR goriintiileme
yapilamadi. Omuz grafisinde goriintiileme sahasinda patoloji yoktu(Resim 1).Hastaya omuz eklem 3°lii blokaji planland1
ve uygulandi.Bloktan hemen sonra agrilar1 %70 oraninda azaldi.Egzersiz 6nerileriyle 10 giin sonra kontrole ¢agrild.
Kontrolde agrilarmin 5 giin sonra tekrar basladigini, im NSAID ile kismen rahatladigini ifade etmesi {izerine ultrason
esliginde supraskapuler blok uyguland. islem 6ncesi 90° olan abduksiyon islem sonrasi 120°’ye ¢ikt1. Aktif ve pasif
egzersizler onerilerek 20 giin sonra kontrole ¢agrildi. Bu siirede bel agris1 nedeniyle basvurdugu beyin cerrahisinin istedigi
BT’de cerrahi islem diisiiniilmedigi i¢in poliklinigimize yonlendirildi.Faset Median Dal Blogu planlandi.Prone pozisyona
alimmak istendiginde sol kolundaki agr1 siddetlendi ve pozisyon verilemedi. Humerusa skopi ile goriintiilleme yapildi.
Grafide humerus saft iist tarafinda destriiktif kitle ile uyumlu lezyon goriildii (Resim 2). Ortopediye devredildi. Kemik
bioyopsisi alinan hasta genel durum bozuklugu nedeniyle opere edilemedi ve humerus atele alindi(Resim 3). Analjezik
tedavisi diizenlendi. 1 ay sonra exitus oldu.

TARTISMA: Metastatik kemik tiimorlerinin en yaygin goriildiigii ikinci alan humerustur.Humerus metastazlari en sik
midsaft bolgesinde goriiliir. Omuz eklem kisitliliklarina neden olabilir. Olgumuzda omuza ait travma hikayesinin bulunmasi
ve eklemin fonksiyonelliginin bozulmus olmasi bizi omuza ait girisimsel tedavilere yoneltmistir.Tedavilerle omuz
agrisinin azalmasi ve hareketliliginin artmasi da baska bir ayirici tan1 diisgiinmemizi engellemistir. Anamnezinde kanser
tanisi olan, diren¢li omuz agrili hastalarda, ayirici tanida metastazin diisiiniilmesi ve bu amagla goriintiilleme yontemlerinin
kullanilmasinin 6nemli oldugu kanisindayiz.
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SS-61

Varikoz Venlerin Agris1 Radikiiler Agriy:r Taklit Ederse; Olgu Sunumu

Sebnem Rumeli', Mesut Bakir’
'Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji B.D
*Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Béliimii

GIRIS: Varikoz venler, daha gok alt ekstremitelerde lokalize genislemis venler olarak tariflenmektedir. Varikoz venlerin
semptomlari arasinda alt ekstremitelerde hareketle artan agri, kasint1 veya yanma sikayetleri olabilir. Semptomlar genellikle
uzun siireli ayakta durma ile kotiilesir. Olgumuz, lomber diske bagli agrisi oldugu diistiniilerek operasyon onerilen fakat
tarafimizdan varis tedavisi oncelenen ve sikayetleri gerileyen olgunun sunulmasi amaglanmastir.

OLGU: Yaklasik bir aydir siddetli sol bacak agrist olan 55 y erkek hasta. Agrisinin tanisi i¢in poliklinigimize basvurdu.
Daha 6nce beyin cerrahisi tarafindan degerlendirildigini ve disk hernisi ve dar kanal nedeniyle operasyon onerildigini
ifade etti. Lumbosakral MR’inda L4-L5 sol protrude disk hernisi mevcuttu. 10 giindiir NSAID im ve gabapentin 2*600
mg po olarak kullaniyordu. Ani baslayan, sol kalgadan ayak bilegine uzanan agrisi mevcuttu. Son iki giindiir bacaginda
sislik oldugunu ifade ediyordu. Yapilan fizik muayenede duyu defisit yok, motor gii¢ bilateral 5/5, laseq sol 70 +, sag -.
Sol diz alt1 sis ve kizarik gériiniimdeydi ve ++ 6demi mevcuttu. Laboratuvar tetkikleri normal idi. Ozgegmisinde koroner
arter hastaligi, koroner anjiografi ykiisii ve 7 tane stenti mevcuttu. Dolasimsal probleminin 6n planda oldugu diisiiniilerek
kardiyoloji konsiiltasyonu istendi. Yapilan doppler USG’sinde varikdz venler tespit edildi. Ampisilin, flavonoid ve
furosemid tedavisi baslandi ve varis ¢orabi onerildi. 20 giin sonraki kontroliinde diz alt1 6dem gerilemisti ve hasta agr1
sikayetlerinin %90 oraninda azaldigini ifade etti. Ek tedavi diistiniilmedi.

TARTISMA: Radikiiler agr1, spinal sinir koklerinin basisiyla, salgilanan sitokinlerin ilgili sinir trasesinde meydana getirdigi
agridir. Damar ve sinirlerin birlikte seyrettigi diisiiniildiigiinde damarsal problemlerde agrinin yayiliminin radikiiler agriya
benzemesi muhtemeldir. Ancak hastanin fizik muayene bulgular1 dikkatle gdzden gecirildiginde ve damar goriintiileme
tetkikleri de kullanildiginda kesin tanilara ulagsmanin kolaylikla miimkiin olabilecegi kanisindayiz.
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Bas Agrist m1? Kalp Agris1 m1? Olgu Sunumu

Sebnem Rumeli', Mesut Bakir’
'Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Algoloji B.D
’Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Boliimii

GIRIS: Hastalarm bas agrilarmi tanimlarken kullandiklari ifadeler ayirici tani icin yasamsal onem tastyabilir. Bu yaz1 ile
farkl kliniklere bag agris1 sikayeti ile bagvuran ancak anamnezi sirasinda kalp yetmezligi ve anjinal agrilar fark edilen ve
acil koroner bypass greftlemeye alinan olgunun sunulmasi amaglanmistir.

OLGU: D1s merkez noroloji boliimii tarafindan 20 yildir devam eden bas agrisi nedeniyle yonlendirilen 73 yasinda kadin
olgu. Enseden baslayip frontale uzanan bilateral bas agris1t mevcuttu. VAS: 8 idi. Geceleri agri hafifliyor, ataklar halinde
giin i¢inde siddetleniyordu. Bulant1 kusma, fotofobi fonofobi sikayeti yoktu. Bilateral oksipital nevralji tarifliyordu. Ancak
ayn1 zamanda eforla gelen koluna vuran agrilarindan da bahsediyordu. Ozgegmisinden 2 tane stent takili oldugu 6grenildi.
Hastaya bilateral greater oksipital nerve (GON) ve lesser oksipital nerve (LON) blokaji uygulandi. Bununla beraber
anjinal olarak diisiiniilen kol agrilari i¢in kardiyoloji poliklinigine konsiilte edildi. Acil anjiyo karari verilen hastaya ertesi
giin koroner bypass uygulandi. 4 ay sonraki tekrar bas agrilari i¢in poliklinigimize bagvuran hastaya GON LON blok ve
sonrasinda RF uygulandi. Bas agrilarinda belirgin azalma mevcuttu. VAS: 2 olarak taburcu edildi.

TARTISMA: Primer bas agrilarinin iskemik vaskiiler hastaliklarla baglantisi iizerine birgok c¢alisma yapilmistir.
Literatiirde, koroner anjinal semptomlu hastalarin, olmayanlara gére primer bas agrilarinin anlaml derecede daha yiiksek
oldugu gosterilmistir. Sonug olarak; koroner arter hastaligi olan bas agrili hastalarda, bas agrist olmayanlara gore iskemik
miyokardiyal hasar riski daha yiiksektir. Bu hastalarin néroloji ve kardiyoloji ile multi disipliner olarak degerlendirilmesi
gerektigi kanisindayiz.
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Covid 19 Agis1 Sonrasi Gelisen Herpes Zoster ve Postherpetik Nevralji; Uc¢ Olgu
Sunumu

Meltem Kanar
Elazig Fethi Sekin Sehir Hastanesi, Algoloji Bilim Dali, Elazig

GIRIS: Sars Cov-2 (Covid-19) hastalig ile ilgili olarak morbidite, mortalite ve viral bulas1 azaltmak icin, DNA/RNA
bazli asilar, viral vektor asilart ve inaktif covid 19 asilar1 gibi ¢esitli asilar gelistirilmistir. Asilarin yaygin yan etkileri;
enjeksiyon yerinde agri, ates, kizariklik, sisme, bag agrisi, yorgunluk, bulanti kusma olarak bildirilmistir. Bu asilar1 takiben
herpes zoster (HZ) aktivasyonu ile ilgili artan raporlar da bildirilmektedir. Bu olgu sunumunda inaktif as1 sonrasi gelisen
iki herpes zoster vakasi ve daha dnce bildirilmemis olan bir postherpetik nevralji vakasi bildiriyoruz

OLGU: Ilk 2 olgu;78 ve 83 yasinda erkek hastada 1. doz ateniie inaktif asidan 8 ve 10 giin sonra gelisen sol kol deltoid
ve sag T8-T12 dermatomal bolgede vezikiiler dokiintiilerle karakterize HZ lezyonlar1 gelistigi bildirildi. Hastalara
dermatoloji klinigi tarafindan bivirudin, fusidik asit krem ve parasetamol baslandig: 6grenildi. Ancak agr1, yanma, kasinti
gibi sikayetlerin devam etmesi iizerine algoloji klinigimizde hastalarimiza parasetamol+kodein kombinasyon 300/30 mg
tb 3*1, topikal lidokain %5 krem 3*1 baslandi. Ancak agrilar1 devam edince ilk hastamiza ek olarak gabapentin 600 mg
tb 2*1 de regete edildi. 2. Olgumuzda ise T8 seviyesinden erektor spina plan blogu uygulandi. 3. Olgumuz ise 94 yasinda
kadin hastaydi ve asidan 4 ay sonra postherpetik nevralji ile bagvurdu. Hastamizin sikayetlerinde tramadol + parasetamol
kombinasyon 37.5 mg/325 mg tb 2*1 ve topikal naproksen sodyum %10 + lidokain %5 jel 3*1 ile palyasyon sagland:

SONUC VE TARTISMA: Covid 19 agilar ile ilgili olarak hem inaktif hem de RNA/DNA bazli asilar sonrasi ¢esitli HZ
reaktivasyon vakalari bildirilmistir. Altta yatan mekanizma heniiz tam olarak bilinmese de ileri yas, fiziksel, emosyonel
stres, hiicre aracili immun yanitin etkilenmesi, canli atentie asilarin neden oldugu immiinomodulasyon, ateniie asilarin
neden oldugu alloreaktivitenin olasi nedenler olabilecegi 6ne siiriilmektedir. covid 19 asilar1 sonrasi gelisen HZ ve
PHN arasindaki baglanti, risk faktorleri ve olasi mekanizmalarin tam olarak aydinlatilabilmesi agisindan daha fazla
epidemiyolojik ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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Spinal Kord Stimiilatorii ve Sakral Sinir Stimiilatoriiniin Birlikte Kullanimi: Klinik
Deneyimimiz

Burcu Ozalp Horsanali', Hiisnii Yilmaz’, Meltem Uyar’, Can Eyigor’
"Izmir Bakir¢cay Universitesi Cigli Egitim ve Arastirma Hastanesi, Algoloji Klinigi, Izmir
’Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Algoloji Bilim Dali, Izmir

GIRIS: Spinal kord stimiilasyonu (SCS) basarisiz bel cerrahisi sendromlu hastalarda uzun siiredir kullanilan bir tedavi
yontemidir. Yapilan ¢alismalarda bu hasta grubunda agri kontroliinde scs uygulamasinin, tekrarlayan cerrahi igslemlerden
daha etkili oldugu gosterilmistir. Sakral noromodiilasyon (SNS) konservatif tedaviler ile yanit alinamamus alt {iriner sistem
disfonksiyonu olan hastalarda uygulanan bir yontemidir. Biz de basarisiz bel cerrahisi sendromu ve norojenik mesanesi
olan olgumuzda SCS ve SNS implantasyonunun es zamanli kullaniminin etkinligini paylastik.

OLGU: 23 yasinda kadin hasta klinigimize belden sag bacaga uzanan agr1 sikayeti ile bagvurdu. Hastanin Gykiisiinde,
2017 yilinda idrar inkontinansina sebep olan torakal 5-8 seviyesini tutan syringomyeli tanisi aldig1 6grenildi.

Syringomyeliye bagli ndrojen mesanesi olan, temiz aralikli kateterizasyon uygulayan ve radikiiler agrisi olan hastanin,
2019 yilinda opere oldugu 6grenildi. Operasyon sonrasinda idrar inkontinansinin ve sag Lomber 5 (L5) dermatomuna uyan
bolgede radikiiler agr sikayetinin devam etmesi lizerine hasta klinigimize basvurdu.

Hastanin fizik muayenesinde alt ekstremitede motor/duysal defisit saptanmadi. Lomber manyetik rezonans goriintiilemede
mevcut sikayetlerine uyan seviyede araknoidit bulgusu saptandi.

Idrar inkontinansmin ayirici tanisina ydnelik yapilan basing-akim caligmasinda; 500 cc mesane dolumuna ragmen idrar
hissinin olmadigi, iseme fazinda hastanin idrarini yapamadigi ve 500 cc rezidi idrar kaldigi saptandi. Bu bulgular ile
hipoaktif-hipokomplian nérejenik mesane tanisi konu.

Idrar inkontinansina yonelik hastaya SNS implantasyonu yapildi. SNS uygulamasi ile hastada spontan miksiyon gdzlendi.
Sag L5 radikiiler agriya yonelik farmakolojik ve girisimsel algolojik uygulamalar ile agr1 palyasyonu saglanamayan hastaya
SCS implantasyonu uygulandi. SCS uygulamas: ile agr1 kontrolii saglanan hasta, farmakolojik tedavisinin diizenlenmesi
sonras1 kontrol 6nerisi ile taburcu edildi.

SONUC: Basarisiz bel cerrahisi sendromuna bagli gelisen direngli agrilarda SCS, norojenik mesane tedavisinde ise SNS
uygulamalart uzun siiredir kullanilan, FDA tarafindan onaylanmig néromodiilasyon teknikleridir. Literatiirde tek hastaya
farkli endikasyonlar ile iki néromodiilasyon tekniginin birlikte uygulamasina dair ¢alisma bulunmamaktadir. Bu olguda
direngli bel agrisi i¢in SCS ve norojen mesane i¢in SNS uygulamalarmin klinik izlemde basarili olduklarini1 gozlemledik.
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Notaljia Parestetika ve Erektor Spina Plan Blok Tedavisi

Ayse Seda Eren’, Mustafa Ozdemir', Sule Arican’, Sema Tuncer Uzun', Ruhiye Reisli’
!Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi, Algoloji Bilim Dali, Konya
’Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali, Konya

GIRIS: Notaljia parestetika siklikla orta yas kadinlari etkileyen kutanéz duyusal bir néropatidir. Interskapuler ve
paravertebral alanda hiperpigmente deri lezyonu ve bu alanda kronik kasinti, yanma, donma, karincalanma, hissizlik
yakinmalari ile karakterizedir (1).

Sirt agrisi, kagint1 yakinmalari ile bagvuran, notaljia parestetika tanisi konulan ve erektor spina plan (ESP) blogu uygulanan
hastanin sunulmasi amaglanmaistir.

OLGU: Kirk sekiz yasinda kadin hasta, yaklasik 3 y1l dnce baslayan son 1 yildir artan sirtinin sag tarafinda kiirek kemiginin
altinda kasinti, yanma ve batma yakinmalan ile basvurdu. Giin i¢inde ge¢gmeyen bu yakinmalar1 6zellikle geceleri
artiyormus. NRS: 7 olarak belirten hastanin fizik muayenesinde sag skapula inferior ve medial alanda yaklagik 5x10 cm
boyutunda hiperpigmente deri lezyonu izlendi (Resim 1). Ayni alanda allodini ve hipoestezi mevcuttu. Diger muayene
bulgular1 normal olan hasta cilt hastaliklarina konstilte edildi. Kasmnti, hiperpigmente cilt lezyonu, noropatik agrisi ile
notaljia parestetika tanis1 konulan hastaya pregabalin baslandi. Titre edilerek doz yiikseltildi. (150 mg/giin) Kontrollerinde
NRS:5 olan hastaya pregabaline ek olarak T4 seviyesinden ESP blok (20 ml % 0.25 bupivakain HCl+4 mg deksametazon)
uygulandi. Daha sonraki kontrollerinde kagintis1 azalan hastanin NRS:1 olarak degerlendirildi

TARTISMA: Notaljia parestetika; nadir olarak goriilmese de dikkatli degerlendirilmedigi i¢in tanida giiclik yasanan,
T2-T6 spinal sinir posterior ramuslarmin kutandz dallarindaki degisikliklerden kaynaklandig1 diisiiniilen sensoryal bir
noropatidir (2). Semptomlar: tamamen ortadan kaldiran bir yontem heniiz bulunmamakla birlikte topikal, intralezyonel,
sistemik, perindral ve non-farmakolojik yaklasimlar denenmektedir (3). Notaljia parestetika tedavisinde pregabalin ve
ESP blok uygulamasinin kasint1 ve noropatik agrinin tedavisinde etkili, ancak bu konuda prospektif randomize ¢alismalara
ihtiya¢ oldugunu diistinmekteyiz.
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Supraspinatus Tendinitinde Supraskapular Radyofrekans ve Kombine Transkutanoz
Radyofrekans Tekniklerinin Etkinliginin Karsilastirilmasi

Cigdem Yalcin, Giildane Karabakan

Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi

GIRIS-AMAC: Omuz agris1 sik karsilasilan problemlerden biridir ve cogu zaman cerrahi gerektirmeyen tedavi segenekleri
ile agr1 azaltilabilir. Supraskapular sinire uygulanan radyofrekans bu yontemlerden biridir. Bu ¢alismada supraskapular
RF’e transkutandz RF eklenirse analjezik etkide artma olup olmadiginin arastirilmasi amaglanmistir

GEREC-YONTEM: 05/11/2019 ile 15/06/2021 tarihleri arasinda omuz agris1 sikayetleri ile klinigimize bagvuran 69 hasta
dosyasi retrospektif olarak tarandi. SupraskapularRF ile transkutandz RF ve supraskapular RF’in kombine uygulandigi 64
hasta dosyasi calismaya dahil edildi. Bu hastalarin 36°sina sadece supraskapular sinire 4 dk pulse RF uygulandi. 28 hastaya
ek olarak 8 dk transkutandz RF uygulandi. Islem &ncesi ve islemden 2 ay sonraki kontrollerinde bakilan NRS (numeric
rating scala) degerleri kaydedildi.

BULGULAR: Gruplar arasinda ortalama yas agisindan istatiksel olarak anlamli farklilik saptanirken cinsiyet durumu
acisindan farklilik saptanmadi. Her iki grupta da islem oncesi ve sonrast NRS degerleri arasinda anlamli fark saptandi.
Ancak islem Oncesi ve islem sonrasi gruplar arasinda NSR agisindan anlamli fark saptanmadi.

SONUC: Transkutandz RF ve supraskapular RF nin omuz agrisi tedavisinde etkili oldugu goriilmiistiir. Her iki yontem
non-invaziv, giivenilir, uygulanmasi kolay yontemlerdir. Supraskapular RF ile birlikte tek seans olarak transkutanéz RF
uygulandiginda analjezik etkiyi arttirici etkisi oldugu saptanmamistir. Ancak kombine grupta katilimcilarin daha ileri
yasta olmasi tedavi etkinligini etkilemis olabilir. Bu konuda kombine tedavinin etkinligi prospektif ve daha genis vaka
serilerinde degerlendirilmesi Onerilir.
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Nadir Bir Trigeminal Nevralji Nedeninde Pulsed Radyofrekans Tedavisi: Bir Baziller
Invajinasyon Olgusu

Mustafa Karaoglan', Levent Ertugrul Inan?
'Ordu Devlet Hastanesi
2Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi

Bu olguda nadir bir trigeminal nevralji etyolojisi sunuyoruz. 53 yasinda yaklagik 6 senedir trigeminal nevralji klinigi
olan erkek hastada etyolojide basiller invajinasyon saptadik. Cekilen MRI goriintiilemesinde baziller invajinasyon,petr6z
kemigin asimetrisi ile birlikte posterior fossa deformitesi ve odontoid apofizin topografisinde medulla oblangata
kompresyonu ve demiyelinizasyonunu izlendi. Agrinin, temporomandibular eklemin bikondiler araligindan yapilan
maksiller ve mandibular sinir pulsed radyofrekans(PRF) tedavisine 3 ay siireyle cevap verdigini gozlemledik. Bu olgu
literatiirde basiller invajinasyona bagli maksiller ve mandibular sinir PRF uygulamasi yapilan ilk olgu sunumudur.
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Histerektomi Sonrasi Gelisen ilioinguinal Nevralji Tedavisinde USG Esliginde Pulse
Radyofrekans Uygulamasi: Olgu Sunumu

Cagatay Kiiciikbingéz, Hayri Tevfik Ozbek, Abdulkadir Geylan Isik

Cukurova Universitesi, Anesteziyoloji Ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Algoloji Bilim Dali, Adana

GIRIS: ilioinguinal noropati nadir goriilen ancak agrili bir durumdur. Kendiliginden veya pelvik cerrahi gibi bir sebebe
bagli olarakta ortaya ¢ikabilir. Tedavi segenekleri arasinda medikal tedavi, lokal anesteziklerle sinir bloklari, lomber dorsal
gangliyon radyofrekans uygulamasi ve ndrektomi bulunmaktadir. Biz kronik ilioinguinal noropatisi olan bir hastada
ilioinguinal sinire pulse radyofrekansi uygulamamizi sunuyoruz.

AMAC: Ilioinguinal néropatide pulsed radyofrekans (PRF) lezyonlarmin agr1 iizerindeki etkinligini incelemek

YONTEM: 44 yasinda gecirilmis histerektomi ameliyat1 sonrasi gelisen kronik ilioinguinal néropatisi olan kadin hasta
ultrason esliginde PRF ile tedavi edildi ve 6 ay izlendi

SONUC: Hastanin 6 aylik takibinde belirgin agr1 siddetinde azalmasi oldu

TARTISMA: Kronik Ilioinguinal noropati tedavisinde PRF konservatif tedavilere basarili bir alternatif olabilir.
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Algoloji Hekimlerinin Servikal ve Lumbar Epidural Steroid Enjeksiyonu
Uygulamalarindaki Tercihleri

Birzat Emre Golboyu', Bora Uzuner?, Bahadwr Ciftci®, Serta¢ Ketenci’

Uizmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Izmir
?Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizik tedavi Rehabilitasyon Ana Bilim Dali, Samsun
3Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Istanbul

‘Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Romatoloji Klinigi, Izmir

GIRIS: Epidural steroid enjeksiyonlar1 (ESI) kronik agri durumlari igin yaygin olarak kullanilan bir tedavi ydntemi
olmasina ragmen, teknik yonleri tizerinde fikir birligi olup olmadigi acik degildir.

AMAC-YONTEM: Algoloji hekimlerinin servikal ve lumbar bolgede epirudural steroid uygulamalarinda; uygulama
yeri, kullanilan medikal ajan ve igne secimleri, tercih ettikleri ilag volumii, klinik durumlarda ilk tercihleri ve bu tercihleri
etkileyen durumlar hakkinda tutumlarinin degerlendirilmesine yonelik sorular i¢eren anket ¢aligmasi diizenlendi.

BULGULAR: Toplam 116 yanit analiz edildi. Algoloji hekimlerinin %31’inin agr1 klinige ait ameliyathanesi mevcut
olup girisimsel islemlerini burada gergeklestirmekteydi. Katilimeilarin %56 s1 islem esnasinda sedasyon uyguluyordu.
Katilimeilarm % 87,9’u opak madde olarak iohexol kullanmaktadir. Servikal interlaminer ESI uygulamalarinda en sik
C7-T1 aralig1, lomber ESI uygulamalarinda patolojinin oldugu seviyeden girisim tercih etmekteydi. Katilimeilarin %81°1
Servikal ESI uygulamalarini prone pozisyonda gerceklestirmekte, %52,6’s1 paramedian giris yontemini tercih etmekteydi.
Servikal ESI uygulamalarinda en ¢ok tercih edilen lokal anestezik lidokain, steroid ajan ise deksametazon olarak tespit
edildi. Algoloji hekimlerinin %20 si servikal transforaminal ESI yapmadiklarini belirtti. Lomber ESI uygulamalrinda
en sik median yaklasim tercih edilmekteydi.Lomber ESI uygulamalarinda en ¢ok tercih edilen lokal anestezik lidokain,
steroid ajan ise deksametazon olarak tespit edildi.

SONUC: Mevcut bulgularla ESI uygulamalarinda klinisyenlerin se¢imlerinde konsensus varligindan s6z edememekteyiz
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interkostal Blok Sonrasi Pnomotoraks

Cemal Yasar, Fatih Ozkan
Ondokuz Mays Universitesi TIP Fakiiltesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dali Algoloji Bilim dali /Samsun

AMAC: Postherpetik nevralji basta olmak iizere torakal bélge agrilarmin tedavisinde interkostal sinir blogu (ISB) ve pulse
radyofrekans (PRF) tedavisi siklikla kullanilan yontemlerdir. Pndmotoraks, ISB’nin en sik komplikasyonlarindan biridir.

GEREC-YONTEM: 52 yasinda erkek hasta yaklasik 4 aydir devam eden T6-T7 dermatomlarina uyan yanma tarzinda
siddetli agn sikayetiyle algoloji klinigine bagvurdu. Bu siiregte dis merkezde dermatoloji boliimii hekimlerince zona
nedeniyle takibi yapilmakta olan hastanin siddetli agrisi gabapentin 2400 mg/giin, tramadol 200 mg/giin kullanmasina
ragmen devam ediyordu. Fizik muayenesinde T6 -T7 dermatomlarinda allodini tespit edildi. Hastaya sag T6-T7 interkostal
sinir PRF tedavisi ve kortikosteroid-lokal anestezik enjeksiyonu tedavisi planlandi. Girisimsel islem steril kosullar altinda,
C-kollu skopi ve es zamanli olarak ultrasonografi altinda uygulandi. Her iki sinire 4’er dakika PRF uygulanmasini takiben
20 mg triamsinolon, 5 mg bupivakain igeren toplam 4’er ml’lik soliisyon enjeksiyonlar1 uygulandi. Islem esnasinda bir
problem olugmayan hasta postoperatif takip odasinda 4 saat takip edildi. Solunum sesleri ve P-A akciger grafisi normal
olan hasta onerilerle taburcu edildi. Iki saatlik otomobil yolculugundan sonra yasadigi sehire ulasan hasta, islemden
6 saat sonra aniden baslayan nefes darlig1 sikayetiyle acil servise basvurdu. Burada cekilen toraks BT’sinde minimal
pnomotoraks tespit edilen hastaya yaklasik 7 saat maske ile oksijen ve bronkodilatator tedavisi uygulandi. Sikayetleri
diizelen hasta onerilerle evine gonderildi. Ertesi sabah telefon ile klinigimize ulasan hasta, durumunun iyi oldugunu nefes
darlig1 sikayetinin gectigini belirtti. Kontrol P-A akciger grafisi normal olan hastanin sikayetlerinin gerilemis olmasi
nedeniyle gogiis cerrahisi bolimiiniin de goriisii alinarak tekrar tomografi istenmedi

SONUC: Her ne kadar C-kollu floroskopi veya ultrasonografi gibi goriintiileme yontemleri pndmotoraks gelismesi riskini

azaltsa da interkostal sinirlerin plevraya anatomik olarak cok yakin olmasidan dolay1 bu risk sifirlanamaz. iISB uygulanan
hastalar islem sonras1 yakindan takip edilmeli ve miimkiin olan en uzun siire boyunca gozlem altinda tutulmalidir.
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Torakal Disk Hernisi Operasyonu Sonrasi Parapleji Gelisen Olgunun Norolojik
Rehabilitasyon Siireci

Nazif Bilicier, Ali Sahillioglu, Banu Kuran, Tiilay Sahin
Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Klinigi

GIRIS: Semptomatik torakal disk hernisi, genellikle t8 ve 11 arasinda lokalize olup nérolojik durumda %2 ila %S5
oraninda ameliyat sonrasi kotiilesme bildirmistir(2).Biz bu bildiride, torakal disk hernisi tanisi ile opere edilmis, norolojik
komplikasyon (parapleji) gelismis hastada rehabilitasyon program ile elde ettigimiz kazanimlari sunmak ve literatiire
katkida bulunmak istedik.

OLGU: 43 yasinda erkek hasta 4 sene once baglayan sirt agris1 ve belden agagi yayilan uyusma,kas gii¢siizliikleri,sik
idrara ¢ikma sikayetlerinin artmasi sonrasi yapilan tetkiklerde torakal disk herniasyonu saptanmasi tizerine t9,t10,t11
vertebra seviyelerine 6 adet 5,5x40 mm total poliaksiyel vida ve 2 adet rod yerlestirilmesi,t9-11 seviyelerine
dekompresyon uygulanmasi sonrasi rehabilitasyon programina alinmak {izere devralindi. Ayrica operasyon
oncesi asir1 aktif mesane nedeniyle detrusitol 4 mg 1*1 kullaniyorken operasyon sonrasi detrusitol stoplanmisti.
Sedyeyle transfer edilen,operasyondan beri daimi sondali olan hastanin oturma dengesi ve ayakta yiik aktarimi yoktu. Kas
glicli muayenesinde iist ekstremite kas gii¢leri tamdi. kalca fleksorleri 2/0, quadriceps 2/0, tibialis anterior 2/0, bagparmak
uzun ekstansorleri 1/0 ayak bilek plantar fleksorleri 2/0 idi. Hastaya 50 seans fizik tedavi verildi. Yatak i¢i aktivite,oturma
dengesi egzersizleri,alt ve iist ekstremite kas kuvvetlendirme,alt ekstremite izometrik, ROM ve germe egzersizleri verildi.
Bilateral tibialis anterior,quadriceps kaslarina compex baslandi. Post op baslanan intravendz contramal tedavisi kesildi,
daimi sondasi ¢ekilerek temiz aralikli kataterizasyona baslandi. Postmiksiyonel rezidii kalmayan,spontan isemeye baslayan
hastanin 2 hafta sonunda TAKsonlandirildi. TAK sonrasi inkontinansi olmadig1 i¢in pre op kesilen detrusitol tedavisine
tekrar baglanmadi.Hasta posterior shell yardimu ile paralel barda yiiriime egzersizlerine basladi. 50 seans fizik tedavisi
sonrasi kas giicleri kalca fleksorleri 4+/3-, quadriceps:5/3-, tibialis anterior:4+/3-, bagparmak uzun ekstansorleri:4/3- ayak
bilek plantar fleksorleri:4/3-gluteus medius:4+/3- olarak saptandi. Hasta paralel barda posterior shell olmaksizin ayakta
durma dengesi elde edebiliyordu, adim atabiliyordu.

SONUC: post-op rehabilitasyon programinin govde stabilitesini, extremite kas giiclerini arttirmada, mesane fonksiyonlarini

diizeltmede rol oynayabilecegini ve postoperatif norolojik komplikasyon alaninda ileri rehabilitasyon programi
olusturulmasinin faydali olacagi kanaatindeyiz.
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Herpes Zoster Enfeksiyon Sonrasi Kompleks Bolgesel Agr1 Sendromu Tedavisinde
Floroskopi Rehberliginde Erektor Spina Plan Blogu

Sinan Pektas, Canan Giirsoy
Mugla Sitkt Kocman Universitesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali, Mugla

GIRIS: Herpes zoster (HZ) iliskili kompleks bélgesel agr1 sendromu (KBAS) ilk defa Sudeck tarafindan 100 yildan daha
uzun siire 6nce bildirilmistir. Bu sunumda HZ enfeksiyonu sonrasi iist ekstremitesinde KBAS gelisen olgu sunulmaktadir.

OLGU: Ug ay o6nce agirhikli olarak C8 dermatomuna dagilim gdsteren herpes zoster enfeksiyonu geciren 81 yasinda
kadin hasta sol el bilegi distalinde yaygin 6dem, kasmmma ve siddetli agr1 yakinmasi ile bagvurdu. Hastanin elinde
allodini ve uyusmanin eslik ettigi yanma, elektriklenme, kemirici tarzda agrisi vardi. Olgu KBAS olarak degerlendirildi.
Medikal tedavide gabapentin 1200 mg/giin, tramadol/parasetamol kombinasyonu tablet 3*1 (Zaldiar®) kullanmaktaydi.
Kardiyak aritmi, kalp yetmezligi, KOAH ‘a bagh digoksin, aldaktazid, edoksaban ve brokodilatator ilag kullanim Oykiisii
mevcuttu. Hastanin mevcut ciddi ek hastaliklarinin olmasi nedeniyle dncelikle erektor spina plan blogu (ESPB) planlandi.
ESPB, floroskopi rehberliginde T1 vertebra seviyesinden uygulandi. Ignenin transvers ¢ikint1 ile temasi saglandi ve 5 ml
radyokontrast madde enjeksiyonu ardindan 75mg bupivakain, 8 mg deksametazon, serum fizyolojik karigimi toplamda
20 ml olarak uygulandi. Lateral floroskopi goriintiilerinde radyokontrast maddenin paravertebral/néroforaminal alana
yayildig1 goriildii. Birinci bloktan sonra hastanin agri sikayeti %50 azaldi, elde 6demin geriledigi goriildii. Hastaya 1 hafta
sonra ESPB tekrarland1 ve 2 hafta sonra kontrol muayenesinde elde 6demin oldukca azaldigi ve yakinmalarimin %70-80
tyilestigi gortildii. Medikal tedavisinin devami onerildi. Hasta 6. ay degerlendirmesinde gabapentin tedavisine devam
etmekte ve agrisinin minimal oldugunu belirtmektedir.

TARTISMA: Ust ekstremite KBAS tedavisinde stellat ganglion blogu/paravertebral blok uygulanabilecek girisimlerdir.
Bu bloklarin nadir goriilen yasami tehdit edebilen komplikasyonlar: vardir. ESPB ise goreceli olarak major komplikasyon
riski diisiik, kolay uygulanabilen bir bloktur. ESPB ‘de noroaksiyel alana yakin bir yerden girisim yapildigindan lokal
anestezigin paravertebral/epidural/néroforaminal alana ve sempatik zincire yayilma ihtimali vardir. ESPB ‘de lokal
anestezigin paravertebral ve néroforaminal yayilimi floroskopi ile goriintiilenebilmektedir. Sonug olarak; {ist ekstremite
KBAS tedavisinde stellat ganglion blogu/paravertebral blok uygulanmasi riskli hastalarda floroskopi rehberliginde ESPB
‘nin alternatif bir girisim olarak uygulanabilecegini diistinmekteyiz.
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Trigeminal Nevraljinin Yeni Etiyolojisi ve Yeni Tedavi Yontemleri

Khayal Valiyev
Azerbaycan Tibb Unwversiteti, Medera Hospital

TRIGEMINAL NEVRALJI: 2017-2018-ci yil tarihlerde trigeminal nevraljida gasser ganglionuna RF uygulamasi
edilmisdi, bunlardan 6 ay siirede tekrar geri donen 30 vaka bulunmusdur.Nedeni bilinmediyi i¢in bizim tarafimizdan 2017-
2021 yil tarihlerde geri donen ve yeni bagvuru eden 357 hastada klinik ¢alisma aparildi. Bu vakalarda: Bas beyin MR,
Plameca alt ve iist ¢gene 3D BT, densitometri, vit d3, Ca, ionize edilmis Ca, ferritin, hemogram edildi.

SONUCDA: Osteoparozis hastaligi 41% Vaskulyar kompression 25 %

Alt ve iist cene kemik travmalar1 8% Diizgiin ¢ene protezin uygulanmayan hastalarda 7%
Herpis zoster 6%

TMID 5%

Tumor 4%

MS 3%

Miyelom hastalig1 1%

YENI TEDAVI YONREMLERI:

e Osteoparozis hastalarda densitometri T kriteri - 2,5 tizerinde, vit d3, ionize edilmis Ca eskikliyi ve 3D BT-de kemik
erimesi oldugu i¢in edokrinoloji uzman tarafindan tedavi olundu (bifosfonatlar, vit d3, Ca ilaglar1). Fazla agrilari olan
hastalarda RF islemi yapildi

» Miyelom hastalar1 Onkoloji ve Hematoloji uzmanlar tarafindan tedavi olundu. Gec basvuru edenlerde kemik erimesi
fazla oldugu icin RF islemi olundu.

» Kemik travmalarinda osteoparozis olmayan hastalarda alt ve iist genede Osteogaft ve ya PRP uygulamasi olundu. Agri
1-2 ay devam etdiyi i¢in karbomazepin 200mg x 2 verildi.

* TMJD hastalarda TMJ kas i¢i steroid injeksion,fizik tedavi ve ilaclar, diizgiin beslenme, dislemin normallagdiriimasi dis
hekimlerin tarafindan uygulandi.

* Diizgiin dis protezleri olmayan hastalarda yeni dis peotezlerin uygulanmasi, ayni zamanda ihtiyac oldukda PRP olundu

Aparilan tedavilerden sonra hastalarin geri doniisli azalmstir.
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-A- Cetingok Halil SS-09, SS-28, SS-29, SS-30, SS-53
Akbag Mert SS-20 Cetingok Halil SS-41
Akbudak flknur Hatice SS-50 Ciftci Bahadir SS-69
Akgaboy Erkan Yavuz SS-04, SS-42
Akgal Didem 8S-36 -D-
Akgali Didem Tuba SS-11 Dagistan Gozde SS-20
Akgiin Kenan SS-03 Demirci Merve SS-35
Akkaya Omer Taylan SS-02, SS-40 Demirdogen Filiz SS-27
Akkaya Taylan SS-56 Duman Erdem Nail SS-52
Akkemik Umit SS-22 Durmus Ismail Eren SS-07
Aktan Cile SS-11, SS-19, SS-36
Akyol Ali SS-24 -E, F-
Akyliz Aysegiil SS-43 Ege Ferhat SS-20
Alagiiney Mehmet Erdem SS-15 Eren Ayse Seda SS-34, SS-54, SS-65
Alimadatli Shahla SS-03 Ergériin Aydan fremnur SS-36
Aliyev Dostali SS-22, SS-38, SS-39, SS-55 Erhan Belgin SS-21
Alkan Aslt SS-47 Ertilav Esra SS-24, SS-37
Alpaydin Ahmed Sinan SS-59 Ertiirk Engin SS-52
Alptekin Alp SS-56 Eyigor Can SS-08, SS-45, SS-46, SS-64
Altun Halil Tbrahim SS-30 Eyiiboglu Ilker SS-52
Arican Sule SS-01, SS-34, SS-54, SS-65 Ferahkaya Eda SS-05
Aricr Tiilin SS-14
Astk Tbrahim $S-38, SS-39 -G-
Aydin Osman Nuri SS-37 Gazioglu Tirkyilmaz Giilgin SS-13
Aykurt Karlibel Ilknur SS-16 Geng Perdecioglu Gevher Rabia ~ SS-40
Goksu Hamit SS-04, SS-42, SS-49
-B- Golboyu Birzat Emre SS-69
Babacan Avni SS-11 Goniillii Edip SS-44
Bakir Mesut SS-60, SS-61, SS-62 Goziikizil Salim Taner SS-29
Baloglu Murat SS-48 Giiler Emel SS-25
Balta Selin SS-05, SS-15, SS-26, SS-27 Giiler Giilen SS-25
Baran Miige SS-04, SS-49, SS-58 Giiltekin Muhammet Zeki SS-26
Bayram Derya SS-38, SS-39, SS-55 Giindiiz Osman Hakan SS-32, SS-35
Bayramov Tural SS-41 Giiner Derya SS-12
Bayramova Gulustan SS-43 Giirsoy Canan SS-47, SS-72
Besir Ahmet SS-52 Giiven Kose Selin SS-56
Bilicier Nazif SS-71
Bilim Serhad 8S-35 -H-
Hacibeyoglu Giilgin SS-34
-C- Huseynli Leyla SS-32
Celebi Nalan SS-43, SS-51
Celenlioglu Alp Eren SS-25 -1, I-
Celik Gozde SS-19 Isik Abdulkadir Geylan SS-68
Celik Seref SS-04, SS-42, SS-49 Ilhan Seher SS-06, SS-23, SS-50
Celiker Uslu Sibel SS-09 Inan Levent Ertugrul SS-18, SS-67
Cetin Abdurrahman $S-48 Inan Nurten SS-19
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-K-

Kacar Giilnihal
Kadioglu Deniz Palamar
Kanar Meltem
Karabakan Giildane
Karali Bingiil Duygu Gizem
Karamert Recep
Karaoglan Mustafa
Kaya Ahmet Cemal
Kaya Samet Sancar
Ketenci Sertag

Kocadag Gokhan
Koken Idris Sevki
Koknel Talu Giil

Kose Halil Cihan
Kiiciikbing6z Cagatay
Kuran Banu

Kurgaloglu Mustafa

-M-

Mesci Erkan
Mustafayeva Leyla
Mutlucan Havva Meltem
Muz Arzu

-0O-

Ozalp Horsanali Burcu
Ozalp Horsanali Burcu
Ozbek Hayri Tevfik
Ozdemir frem

Ozdemir Mustafa
Ozdemir Mustafa
Ozgencil Giingér Enver
(Ozkan Fatih

Ozkan Yasemin

-P, R-

Palamar Deniz
Panpall1 Ates Mehlika
Pektas Sinan

Reisli Ruhiye

Rumeli Sebnem

SS-21
SS-31
SS-63
SS-66
SS-28, SS-53
SS-11
SS-18, SS-67
SS-11, SS-36
SS-04, SS-58
SS-69
SS-01
SS-14
SS-09, SS-53
SS-40, SS-56
SS-68
SS-71
SS-17

SS-21
SS-31
SS-28, SS-53
SS-07

SS-08, SS-46
SS-45, SS-64

SS-68

SS-08, SS-45, SS-46
SS-54, SS-65

SS-01

SS-22, SS-55

SS-70

SS-59

SS-03

SS-40

SS-47, SS-72

SS-01, SS-34, SS-54, SS-65
SS-60, SS-61, SS-62

11-14 KASIM 2021

Mirage Park Kongre Merkezi

Kemer - Antalya

=S, S-
Sacaklidir Rekib
Sahillioglu Ali

Serce Azize

Solmaz Demirel Hasibe
Sucu Gokhan Mevliit
Sahin Saziye

Sahin Tilay

Sencan Savas

Sentiirk Ozgiir

=&

Takmaz Suna Akin
Talu Giil Koknel
Tekinarslan Emine
Tertemiz Oktay Faysal
Tuncer Uzun Sema

Turan Sekine

-U, U-

Ugur Bakiye

Ugur Fatih

Ugurlu Serdal

Ustalar Hande

Uyar Meltem

Uzuner Bora

Unal Artik Hanzade Aybiike

-V, Y-
Valiyev Khayal

Yal¢in Cigdem

Yasar Cemal

Yildiran Nuri Tugbay
Yildirim Hiiseyin Utku
Yildirim Servi

Yildiz Gokhan

Yilmaz Resul

Yilmaz Hiisnil

Yilmaz Resul

Yilmaz Hiisni

Yirtik Damla
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SS-71

SS-07

SS-34

SS-43, SS-51

SS-04, SS-49, SS-58
SS-71

SS-32, SS-35

SS-57

SS-07

SS-29, SS-30, SS-41

SS-27

SS-33

SS-01, SS-34, SS-54, SS-65
SS-52

SS-47
SS-25
SS-31
SS-52
SS-08, SS-45, SS-46, SS-64
SS-69
SS-25

SS-73

SS-66

SS-70

SS-03

SS-10

SS-07

SS-04, SS-58

SS-01

SS-08, SS-45, SS-46
SS-34

SS-64

SS-02, SS-16, SS-40
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