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POPLITEAL KISTE (BAKER KISTI) ESLIK EDEN INTRA ARTIKULER PATOLOJILER VE

Cy

A

Bu calismada amac gerek fizik muayene gerekse de MRG ile baker kisti
tanisi konan hastalarda hangi intra artikiler patolojilerin eslik ettigini
bilerek tedavinin yonlendirilmesi konusunun anlatiimasidir.

2008 - 2011 Yillari arasinda agik cerrahi baker kisti eksizyonu yapilan 43
hasta calismaya alinmistir. Buyuklik olarak kistin capi 3 cm‘in altindaki
olgular calismaya alinmamistir. Daha once diz protezi uyuladigimiz
sonrasinda baker kist eksizyonu uygquladigimiz 2 hasta calismaya
alinmadi. Bu hastalarin 34 i bayan 9 u erkek ti. Ortalama yas 53, Takip
stiresi ortalama 21 ay olarak hesaplandi. Fonksiyonel degerlendirilmede
Rauschning ve Lindgren diz skorlamasi kullanilmistir. 3cmin dstiindeki
baker kisti hastalar acik cerrahi uyqulanarak eksize edilmistir. Ttm
hastalara sonrasinda supine pozisyonunda artroskopik cerrahi
uygulandu. 6 kist multiple fibroz septaliydi. 26 hastada preoperatif MRG
ile raporlanan, hastalara eslik eden meniskal grade 2,3,4 tincii derece
riptir, 12 hastada kondral hasar, 9 hastada suprapatellar plika
raporlanmisti. 2 hastaya daha once baker kisti eksizyonu bagka
merkezde uygulanmisti.

Bitiin hastalarda Baker kist eksizyonu total eksize edilmesine ragmen 4
hastada niiks gozlendi. Bunlarin 3'ti multiple fibroz septali, 1'inde daha
once cerrahi uygulanmis hastaydi. Hastalarda MRG ile bildirilen menis-
kal yirtik derecesi ile artroskopik tespit edilen yirtiklarda farkhliklar
goruldi. MRG ‘de en sik hata 2. derece olarak raporlanan hastalarda
daha ileri yirtiklar artroskopik olarak tespit edildi (%43). Kova sapi veya
4. derece yirtik olarak raporlanan MRG' lerde tutarsizlik yoktu (%100).
Osteokondral hasar bildirilen MRG sonuclarinda da tutarliik tamdi
(%100). Ancak MRG"de raporlanmamis 7 hastadada osteokondral hasar
vardi. MRG'de plika bildirilen hastalarin tutarliligida tamdi (%100).
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Bu sonuclarla baker kisti tespit edilen hastalarda eslik eden en az bir in-
traartiktiler patoloji oldugu goruldd. Fonksiyonel ve agri skorlamasinda
baker kistinin etkisinin az oldugu gortldi. Agri kaynagi olarak MRG' de
gortlen veya gortilemeyen ama artroskopiyle tespit edilen eklem ici pa-
tolojiler oldugu goruldu. Baker kistleri ikincil eklem ici patolojilere eslik
eden ikincil fenomenlerdir.' Bu nedenle tedavi eklem ici patolojilere
yonelik olmalidir." Calismamizde derece 2 yirtik olarak raporlanan olqu-
larda, artroskopik olarak tespit edilen yirtiklar arasinda onemli bir
orantisizlik tespit edildi. Baska bir ¢alismada Sansone V, Fielding JR,
Stone KR ve ark, baker kistlerinin ozellikle medial mensikiis arka
boynuz yirtiklar ile iliskili oldugunu ortaya koymuslardir.” >

CIK

MRG ‘de derece 2 yirtik la birlikte tespit edilen baker kistlerinde biyik
olasilikla daha ileri derecede yirtik tespit edilmesi olasidir. Ancak
MRG'de bakerkistiile birlikte derece 4 komplex yirtik ve kova sapi tipin-
dekiyirtiklar ve kondral lezyonlar tespit edilmisse bu biytk oranda art-
roskopiyle ortuisticektir. Baker kistleri ikincil eklem ici patolojilere eslik
eden ikincil fenomenlerdir.' Bu nedenle tedavi eklem ici patolojilere
yonelik olmalidir.

Figure 1. Popliteal kist. Axial proton dansite
(4030/26) (yag baskilama ) MRG goriintiisii, hiper-
intense sivi birikimi. (*) Diz posteromediali, gas-
roknemius Diz posteromediali, gasroknemius
medial tendon ile (siyah ok) semimembranosus
(beyaz ok) tendon arasindan yol bulmus.

Figure 2. Acik cerrahi girisim
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