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Femoral sulkus agisi ve patellar subluksasyon iligkisi
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Oz

Amag: Bu galismada Diz MR tetkikleri retrospektif olarak incelenerek patellar subluksasyon saptanan hastalarda
femur troklear agi 6lgtimini kullanarak patellar subluksasyon ile troklear agi arasinda iliski olup olmadigi amagland.
Materyal ve Metot: Diz agrisi sikayeti ile Radyoloji kliniginde Diz MR tetkiki yapilan 550 hasta retrospektif olarak
PACS sistemi lizerinden degerlendirildi. Bu degerlendirmede patellar subluksasyon varligi incelendi ve aksiyal planda
troklear agi dlciimleri gergeklestirildi. Patellar subluksasyon patellanin medial veya lateral késelerinin en rahat
gorilebildigi aksiyal kesit segilerek patellanin medial veya lateral kdselerine dik olarak gizilen hat ile medial veya lateral
femoral kondilin anterior kesimine dik olarak gizilen hat arasi mesafenin 5 mm nin (izerinde olmasi olarak belirlendi.
Troklear agl ise troklear olugun en derin oldugu kesit segilerek troklea medial ve lateral fasetlerinin en yliksek noktasi
ile interkondiler sulkusun en derin noktasi arasindaki agi olarak élglldi. Patellar subluksasyonu olmayan hastalar
kontrol grubu olarak kabul edildi. Patellar subluksasyon saptanan grup ile kontrol grubu troklear agi yoniinden
karsilastirildi.

Bulgular: Galismaya dahil edilen 395 hastanin ortalama yaslari 39,33+0,45 olarak hesaplandi. Hastalarin 189
(%47,8)'i kadin, 206 (%52,2)'si erkek idi. Tlim hastalar birlikte degerlendirildiginde troklear agi ortalama 132,52+0,52
olarak hesaplandi. Patellar subluksasyon saptanmayan hastalardaki troklear agi ortalama 130,11+8,4 olarak
hesapland. Laterale patellar subluksasyon saptanan hastalarin ortalama troklear agi degeri 144,28+12,0, mediale
patellar subluksasyonu olan hastalarin ortalama troklear agi degeri 133,31+10,1 olarak bulundu. Kontol grubu ile
laterale luksasyonu olan grup arasinda ise troklear agi yoniinden istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu (p=0,000).
Sonug: Rutin MR incelemelerinde kolaylikla taninabilen lateral patellar subluksasyon ile troklear agi arasinda anlamli
bir iliski olup bu patolojinin erken tanisi ve etkili tedavi edilmesi sonucu hastalardaki morbiditenin azalmasina yardimci
olabilir.
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Abstract

Background: In this study, we aimed to determine whether there is a relationship between patellar subluxation and
trochlear angle by using femoral trochlear angle measurement in patients with patellar subluxation who were evaluated
for knee MRI.

Methods: 550 patients with knee pain who underwent knee MRI in the radiology clinic were evaluated retrospectively
via PACS system. In this evaluation, the presence of patellar subluxation was examined, and trochlear angle
measurements were performed on the axial plane. Patellar subluxation was measured on the axial section where the
medial or lateral corners of the patella were easily seen. The distance between the line drawn perpendicular to the
medial or lateral corners of the patella and the line drawn perpendicular to the anterior section of the medial and lateral
femoral condyles was measured. It was considered as subluxation when this distance was above 5 mm. Trochlear
angle was measured as the angle between the highest point of the medial and lateral facets of the trochlea and the
deepest point of the intercondylar sulcus. Patients without patellar subluxation were accepted as the control group.
Patellar subluxation group and control group were compared in terms of trochlear angle.

Results: Total of 395 patients included in the study. The mean age of them was 39,33 + 0,45. 189 (47,8%) of the
patients were female and 206 (52,2%) were male. When all patients were evaluated together, the mean trochlear
angle was calculated as 132,52 + 0,52. The mean trochlear angle was 130,11 + 8,4 in patients without patellar
subluxation. The mean trochlear angle of the patients with lateral patellar subluxation was 144,28 + 12,0. The mean
trochlear angle of the patients with medial patellar subluxation was 133,31 + 10,1. A statistically significant difference
was found between the control group and the lateral patellar luxation group in terms of trochlear angle (p = 0.000).
Conclusions: There is a significant relationship between the lateral patellar subluxation and trochlear angle which is
an easily recognizable pathology on routine MRI. Early diagnosis and effective treatment of this pathology may help to
reduce morbidity.
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Giris

Patellar subluksasyon, patellar dislokasyon ile birlikte pa-
tellar instabilitenin bir komponentidir. Patellar subluksas-
yonda patellanin troklear olugun digina laterale ya da me-
diale dogru parsiyel hareketi mevcut olmakla birlikte dislo-
kasyondan farkli olarak troklea ile patellanin eklem iligkisi
devam etmektedir (1). Troklear sulkus agisindaki artiglarin
patellofemoral eklemde osteoartrit gelisimi ile iliskili oldu-
dunu gosteren galismalar vardir (2). Troklea morfolojisinin
patellar instabilite gelisiminde de dnemli rol oynadigi birgok
calisma ile gosterilmistir (3). Patellofemoral instabiliteden
sorumlu en énemli faktor troklear displazidir (4). Troklear
displazi troklear olugun sekil ve derinligindeki anormallik
olarak tanimlanir. Troklear displazi tanisinda ve siniflandi-
riimasinda klinik ve radyolojik bircok parametre kullanil-
maktadir. Glinimizde tani ve siniflandirma igin en yaygin
kullanilan Dejour ve Le Coultre tarafindan yapilan siniflan-
dirmadir (5). Bu siniflamaya gére A tipi displazide troklear
oluk agisi 145%den daha fazladir. B tipinde troklea diiz se-
kildedir. C tipi displazide trokleanin lateral béllimiinde kon-
veksite mevcuttur. D tipi displazide ise trokleanin medial ve
lateral yizleri arasinda timsek bulunmaktadir. Troklear
morfoloji ve patella arasindaki iliskiyi arastiran birgok ¢a-
lisma bulunmaktadir (6, 7, 8). Literatlirde patellar instabili-
tenin bir komponenti olan patellar subluksasyon ile troklear
acl arasindaki iliskiyi degerlendiren bir galismaya rastlaya-
madik.

Bu ¢alismanin amaci MR incelemesinde patellar subluk-
sasyon saptanan hastalarin troklea morfolojilerinin troklear
acl Olgtimini kullanarak deg@erlendirimesi ve patellar sub-
luksasyon varli§inda troklear aginin 6neminin olup olmadi-
ginin belirlenmesidir.

Materyal ve Metot

Diz agrisi sikayeti ile Haziran 2017 ile Haziran 2018 tarih-
leri arasinda Radyoloji kliniginde diz MR tetkiki yapilan 550
hasta retrospektif olarak PACS sistemi (izerinden deger-
lendirildi. Calismaya 18 yasinin tizerinde olan yetiskin has-
talar dahil edildi. Operasyon hikayesi olan, major travma
velveya patellar dislokasyon Gykiisi bulunan, diz ekle-
minde evre 2, 3, 4 osteoartrit bulgulari olan ya da meniskal
yirtigi olan hastalar ¢alisma disi birakildi. Belirgin patellar
tilti (lateral patellofemoral agi >20°) olan hastalar galismaya
alinmadi. Toplam 395 hasta ve diz MR'1 ¢alismaya dahil
edildi. Hastalarin yas, cinsiyet ve klinik dykuleri hastane ka-
yit sisteminden alinarak kaydedildi.

MR incelemeleri 3-T magnet giicline sahip MR cihaz
(Magnetom Skyra, Siemens Healthcare) ile standart diz
koili kullanilarak gergeklestirildi. Calismada kullanilan aksi-
yel yag baskili T2A TSE gérintiler tim hastalar igin ayni
parametreler (TR:2890ms, TE:26ms, FA:150, Thk:3mm,
NEX:1) kullanilarak elde edildi.

Calismaya dahil edilen hastalarda troklear acl, aksiyal T2
agurlikli goruntilerde troklear olugun en derin oldugu kesit
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secilerek troklea medial ve lateral fasetlerinin en yuksek
noktasi ile interkondiler sulkusun en derin noktasi arasin-
daki agi olarak olgildii (Sekil 1). Patellar subluksasyon ise
aksiyal T2 agirlikli gértntilerde patellanin medial veya la-
teral koselerinin en rahat gorUlebildigi aksiyal kesit segile-
rek patellanin medial veya lateral kdselerine dik olarak ¢i-
zilen hat ile medial veya lateral femoral kondilin anterior
kesimine dik olarak ¢izilen hat arasi mesafenin 5 mm nin
lizerinde olmasi olarak belirlendi (2) (Sekil 2). Patellar sub-
luksasyonu olmayan hastalar kontrol grubu olarak kabul
edildi.

Elde edilen sayisal veriler SPSS 20.0 (SPSS Inc., Chicago
IL, USA) versiyonuna yiiklenerek istatistiksel analizler bu
program ile degerlendirildi. One-Sample Kolmogorov-
Smirnov testi ile normal dagiim gosterdigi saptanan sayi-
sal verilerin ikili grup karsilastirmalari igin Student-t testi
kullanildi. Ug veya daha fazla grup varliginda One Way
ANOVA testi karsilastirma igin kullanildi. Grup ici karsilas-
tirmaigin post HOC LSD kullanildi. Verilerin yas ve cinsiyet
acisindan dagilimi Ki-Kare testi ile degerlendirildi. p<0.05
degeri istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Sekil 1. Aksiyal T2 agirlikli kesitte troklear olugun en derin oldugu kesit
segilerek troklea medial ve lateral fasetlerinin en ytiksek noktasi ile in-
terkondiler sulkusun en derin noktasi arasindaki agi 6lglimii troklear agi
olarak belirlendi.

Bulgular

Calismaya dahil edilen 395 hastanin ortalama yaslari
39,33+0,45 (min-max:21-63) olarak hesaplandi. Hastala-
rin 189 (%47,8)'i kadin, 206 (%52,2)’si erkek idi. Her iki
cinsiyet arasinda yas farki bulunmadi (p=0,222). Tiim has-
talar birlikte degerlendirildiginde troklear agi ortalama
132,52+0,52 (min-max:106,0-174,0) olarak hesaplandi.
Erkeklerde ortalama troklear a¢i 132,40+9,8, kadinlarda
ortalama troklear agi 132,66+11,1 idi. Her iki cinsiyet ara-
sinda troklear agi yonunden farklilik bulunmadi (p=0.803).
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Tim hastalarin 303 (%76,7)’linde patellar subluksasyon
saptanmadi. Hastalarin 60 (%15,2)'inda laterale, 32
(%8,1)'sinde mediale subluksasyon mevcuttu. Laterale
subluksasyonu bulunan hastalarin  ortalama yas!
38,1549,0; mediale subluksasyonu bulunan hastalarin or-
talama yas1 42.41+9,3 olarak bulundu. Patellar subluksas-
yon saptanmayan 303 hastanin ortalama yaslari
39,24+8,9idi. Her U¢ grup yaglari arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli farklilik bulunmadi (p=0.09). Patellar subluk-
sasyon saptanmayan hastalardaki troklear a¢i ortalama
130,11+8,4 (min-max; 106-150) olarak hesaplandi. Late-
rale patellar subluksasyon saptanan hastalarin ortalama
troklear agi degeri 144,28+12,0 (min-max;117-174), medi-
ale patellar subluksasyonu olan hastalarin ortalama trok-
lear agi degeri 133,31+£10,1(min-max;112-158) olarak bu-
lundu. Luksasyonu olmayan grup ile mediale luksasyon
saptanan grup arasinda troklear agi yoninden anlamliya
yakin istatistiksel fark saptandi (p=0.062). Luksasyonu ol-
mayan grup ile laterale luksasyonu olan grup arasinda ise
troklear ac¢i yoniinden istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulundu (p=0,000). Mediale ve laterale subluksasyonu
olan gruplar arasindaki troklear agi dederlerinde de istatis-
tiksel olarak anlamli farklilik saptandi (p=0,000).

Troklear agiya gére troklear displazi 48 (%12,2) hastada
saptandi. Bu hastalardaki ortalama agl 151,58+6,6 olarak
hesaplandi. Troklear dizplazisi olan 48 hastanin 33 tane-
sinde patellada laterale subluksasyon mevcuttu. Ug has-
tada ise mediale patellar subluksasyon tespit edildi.

3,12mm H
=)=

Sekil 2. Aksiyal T2 agirlikli kesitte patellanin medial veya lateral kése-
lerinin en rahat gortilebildigi bélgede medial veya lateral femoral kondilin
anterior kesimine dik olarak cizilen hat ile patellanin medial veya lateral
késelerine dik olarak gizilen hat arasi mesafenin 5 mm nin (izerinde ol-
mas! patellar subluksasyon olarak tanimland.

Tartisma
Patellar instabilite ile troklear morfoloji arasindaki iliskinin
bilinmesine ragmen bu ¢alisma ile patellar instabilitenin bir
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pargasl olan patellar subluksasyon ile troklear aginin direkt
olarak birbiri ile baglantili patolojiler oldugu gosterilmekte-
dir. Troklear morfoloji ile kondromalazi patella arasindaki
iliskiyi aragtiran bir calismada kontrol grubu ile karsilastiril-
diginda kondromalazi patella tanisi olan hastalarda trok-
lear sulkus agisinin daha genis oldugunu tespit edilmigstir
(7). Ayni calismada kontrol grubunda ortalama troklear sul-
kus agisini 1304£9.2 derece, kondromalazi patella olan
grupta ise troklear sulkus agisini 143.3+8 derece olarak
belirtmiglerdir. Bu degerler bizim ¢alismamizda patellar
subluksasyonu olmayan ve olan grupta saptadigimiz aci
degerleri ile benzerlik gostermektedir. Yi ve ark. (9) yaptik-
lari galismada klinik ve muayene verileri ile patellofemoral
instabilite tanisi almis olan hastalarin MR gértntilerini ret-
rospektif olarak incelemis ve aksiyal ve oblik koronal plan-
larda degisik seviyelerden troklear sulkus agi dlgimi yap-
mislardir. Aksiyal planda aldiklari agi dlglimlerinde troklear
olugu esas almiglar ve troklear olugu Ust, orta ve alt olarak
Uc bolgeye ayirip bu bolgelerden agi olgiimi gergeklestir-
mislerdir. Her (¢ seviyeden aldiklari agl 6lglmlerini kontrol
grubu ile karsilastirdiklarinda calismamizla benzer sekilde
li¢ seviyede de anlamli farklilik saptamislar ve instabilite
olan grupta troklear aginin daha genis oldugunu belirtmis-
lerdir. Ancak bu ¢alismada patellofemoral instabilite tanisi
klinik olarak konmus olup patellofemoral instabilite neden-
leri g6z 6nline alindiginda oldukga genis bir hasta grubunu
kapsamaktadir.

Radyografik olarak patellar subluksasyon saptanan ve pa-
tellar dislokasyon 6ykiisii olan hastalarda patellar kartilaj
degisikliklerini inceleyen ve artroskopi ile karsilastiran bir
baska galismada hastalarin gogunda patellar kartilajda ka-
linlik artisi (>5mm), irregularite, ve kartilaj kaybi gibi pato-
lojiler saptanmislardir (10) Patellar subluksasyonun za-
man icerisinde kartilaj patolojilerine neden olmasi radyolo-
jik ve Klinik agidan erken tanisinin oldukga 6nemli oldu-
gunu gostermektedir. Posterior lateral femoral kondil geo-
metrisinin patellar dislokasyon ve patellar subluksasyon ile
iliskisini arastiran bir calismada patellar dislokasyonu veya
patellar subluksasyonu olan hastalar tek bir grup seklinde
ele alinmis olup MR gériintileri retrospektif olarak incelen-
mis ve ilging olarak troklear sulkus agisinin hasta grubu ile
kontrol grubu karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli
farklilik gostermedigi saptanmistir (6). Bu sonug muhteme-
len travmaya sekonder gelismis patellar dislokasyon-sub-
luksasyon ile konjenital patellar dislokasyon-subluksas-
yonu olan hastalarin ayni grup i¢inde degerlendirilmesi ne-
deniyle ortaya ¢ikmis olabilir. Ayrica belirtilen ¢alismaya
sadece 25 patellar instabiltesi olan hasta dahil edilmis olup
hasta sayisinin az olmasi da galisma sonucuna etki etmis
olabilir. Tsavalas ve ark. (2) patellofemoral eklem osteoart-
riti ile troklear sulkus agisinin da dahil oldugu bir¢ok para-
metreyi kontrol grubu ile karsilastirmis ve osteoartrit olan
grupta troklear sulkus agisinin kontrol grubuna gére an-
lamli olarak genis oldugunu belirtmislerdir. Bu galismada
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50 yasinin altindaki ve Ustindeki hasta gruplarinda ayri
ayri osteoartrit derecesi ile troklear sulkus agisinin ara-
sinda kuvvetli pozitif korelasyon saptamiglardir. Troklear
displazide patella morfolojisini arastiran bir baska calis-
mada displazi olan grupta patella medial faset uzunlugu-
nun kontrol grubu ile kargilastirldiginda belirgin azaldig
bulunmustur. Troklear displazi olan grupta Wiberg sinifla-
masina gore tip 2 ve tip 3 patella morfolojisinin daha sik
gorlldugu rapor edilmis ve troklear displazide patella mor-
folojisinin epigenetik veya genetik faktorlerle belirlenmekte
olabilecegi yorumu yapilmistir (11).

Genis troklear sulkus agisi ve patellar subluksasyon var-
g1, yumusak doku ve kemik doku komponentleri ile birlikte
kompleks bir yapi olan patellofemoral eklemin mekanigini
olumsuz yonde etkileyen birbiri ile iligkili faktorler olup
kondromalazi patella ve osteoartrit gelisiminden de so-
rumlu olduklari literatir 1s1ginda soylenebilir.
Calismamizin bazi sinirliliklari bulunmaktadir. ilk olarak
calismamizda patellofemoral eklemi degerlendirmekte
6nemli parametreler olan patella tipini, troklea tipini, tube-
rositas tibia-troklear oluk mesafesini dahil etmedik. ikinci
olarak patella ve femurun iliskisi dinamik bir siireci kapsa-
digi halde biz sadece ekstansiyonda elde edilen MR g6-
runtileri Uzerinden patellar subluksasyon tanisi koyduk.
Sonug olarak, lateral patellar subluksasyon ile troklear agi
arasinda direkt bir iliski mevcut olup rutin MR incelemele-
rinde kolaylikla taninabilen patellar subluksasyonun erken
tanisi ve hastalarin erken dénemde etkili tedavi edilmesi
morbiditenin azalmasina neden olabilir.
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