S.U. Tip Fakiiltesi Dergisi Cilt: 11, Sayi: 2-3-4 Sayfa:163-165 (1995)
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OZET

Ekstrakorporeal sok dalga litotiripsi (ESWL)
azellikle iiriner sistem ve safra kesesi yollarina ait
tagiarin tedavisinde kullamlan bir tekniktir. Son za-
manlarda gelistirilen bir baska modeli de Ortopedi
ve Travmatoloji biliminde kullanilmaktadir. Ancak,
hobrekte kirdan par¢aciklarin yergekimi etkisiyle alt
kalikste kalmast ve iireterde stone streete neden ol-
mast anemli bir dezavantajdur.

Bu ¢alismada ¢apr 4mm’den biiyiik tagi olan ve
ESWL uygulanmis ancak diismeyip alt kalikste bi-
rikmis veya stone street olusturmus taglann dii-
sirilmesi amaciyla kontrollii inversiyon tedavisi uy-
guladik.

ESWL yapilan 33 hastadan diigmeyip, alt kaliste
tas biriken 21 hastaya giin agin 6'sar dakika siire ile
45 derecelik  trendelenburg  pozisyonunda  in-
versiyon. vibrasyon uygulandi. 21 alr kaliks tasindan
187 diigtii. ESWL sonras: stone street gelisen 12 has-
taya ayakta 6 dakika 1.5 Watt ultrason + 6 dakika
vibrasyon uygulandi. 12 stone street’li vakanin
10'unda olumlu sonu¢ alindi. Ayrica primer iireter
tash 12 hastaya sadece US + vibrasvon wyguland
ve 8 diistii. Bu islemler hastalara 2-5 seans ara-
sinda degisen siirelerde uygulandi. Onemli bir
komplikasyon goriilmedi.

ESWL sonrasi diismeyen taglarda kontrollii in-
versiyon tedavisinin giivenli, etkili ekonomik bir yén-
tem oldugu sonucuna vartld.

Anahtar Kelimeler: ESWL, inversiyon.

SUMMARY

Application of Inversion and Vibration to
Fragmented Lower Calyx Stones and Stone Street
After ESWL

ESWL is a method used especially in the tre-
atment of urinary and biliary tract stones. A recent
model is also used in Orthopedics.

However there is a disadvantage of se-
quiestration of broken pieces of stones at the level of
lower calyx and leading to stone street. In this study
we applied controlled inversion to stones to be fal-
len down which were at a diameter of greater than 4
mm and broken by ESWL, but their pieces were se-
questered at the level of lower caliyx or formed
stone street. ESWL is applied to 33 patients 21 of
them who had sequestered pieces at the level of
lower caliyx, were treated by inversion-vibration

~ method for 6 minutes at 45 degrees trendeblundum

position, we used US with 1.5 Watt/cm2 and vib-
ration 1o 12 patiens who had sequestered pieces for
6 minutes each while they are standing. The results
were positive in 10. In addition to 12 patients wiho
had primary uretery stones, only US and vibration
were applied and 8 of them were fallen down. All
these procedures were performed in 2-5 sessions.
No significant complication was observed.

As results we concluded that controlled inversion
threapy is a relliable, effective and economic met-
hod.

Key Words:ESWL, inversion.

GIRIS
ESWL dusuk morbitide, diisiik komplikasyon ve
yiksek bagari oranlarina sahip olmasi, genelde hos-

pitalizasyon ve anestezi gerektirmemesi nedeniyle
tiriner sistem tas hastalarinin pek ¢ogunda ilk tercih
edilen tedavi yontemidir (4). Ancak en énemli de-
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zavantajlarindan birisi fragmanlann alt kalikste bi-
rikmesi ve Greterde tas yolu (stone street) olug-
turmastcir (1.2). Hastalar ve bazi doktorlar postural
drenajin tas fragmanlarinin eliminasyonunda yararh
olabilecegi gozlemlemislerdir (1). Caliymamizda
forse diiirez, vibrasyon, inversiyon. ultrason di-
atermi kullanarak kontrollii inversiyon tedavisi yap-
uk.

MATERYAL VE METOD

Selcuk Universitest ESWL Merkezinde Nisan-
Aralik 1993 tarihleri arasinda ESWL tedavisi ya-
pilmig yaglan 16-70 arasinda degigen 33 hastaya ve
12 primer dreter tagt olan hastaya kontrolli in-
versiyon tedavisi uygulanmistir.

Hastalanimizin taglart 4 cm ya da daha kiigiikti.
Hastalara tedavi oncesi ve sonrast 4000 cc mayi ve-
rildi. ISlemden sonra bir hafta siireyle giinde 40 mg.
furosemid oral verilerek forse diiirez saglandi. Oral
almakta zorlanan hastalara islemden once IV olarak
mayi ve diiiretik verilmigtir. Hastalarin S'inde do-
uble-j takih idi. islemlere baglamadan 6nce idrar tah-
lili ve kiiltiirii yapilarak enfeksiyon olup olmadig
arastinild, varsa kiiltiir sonucuna gore antibiyotik te-
davisine baslandi.

Fragmante alt kaliks tagi olan 21 hastamizi, di-
zaymm Dr. SERT tarafindan yapilan tedavi; ma-
sasinda 45 derece bagi asagiya gelecek sekilde po-
zisyone ettik. Tansiyon arteiyel tedavi dncesiytedavi
sirasinda ve sonrasinda kontrol edildi. Bu po-
zisyonda, vibrasyon cihazinin maksimum giiciinde 6
dakika siire ile lomber bolgeye uygulama yapuk.
Stone street gelisen 12 hastaya 6ne supin pozisyonda
iken 1.5 watt/cm2 ultrason diatermi uyguladik. Daha
sonra ayakta vibrasyon cihazinin maksimum gi-
ciinde 6 dakika siire ile tagin lokalizasyonuna uygun
sahaya uygulama yaptik. 12 primer iireter tagh (ust.
orta, alt) hastaya aym sekilde tedavi uyguladik. Bu
islemler hastalara gére 2-5 seans arasinda degigen
siirelerde uygulandi. Vibrasyon tedavisi sirasinda
ciltte hiperemi, 1s1 artigt oldu, ancak igleme ara ver-
direcek komplikasyon olmadi. Hastalarin tedavi on-
cesi baska bir hastaliklan yoktu. Ayrica hastalara
evde yataktan bellerini bag yere gelecek sekilde egip
lomber perkiizyon yapmalari, bol mayi almalar one-
rildi.
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Kontrol grubunda 5 primer iireter tasli, 5 stone
street gelisen hastalart 1 ay siireyle takip ettik. Bu
hastalara giinde 20 mg furesemid, 4lt/giin mayi alimi
ve antienflamatuar ilag tedavisi uyguiandi.

SONUCLAR

Alt kalkiste rezidii fragmante taglari olan 21 has-
tanin 18(%85.6)'inde basanli sonug alindi. 10'unda
tamamen elimine edilirken, 8'inde bliiyiik oranda te-
mizlendi. Uygulanan seans sayist 4-5 (12-15 giin)
arasinde degismekte idi. Hidrasyon ve evde yapilan
uygulamalar taglann kisa siirede diismesinde yar-
dimci olmustur. Stone street olan 12 hastanin 4'iinde
double-j vardi. Bu hastalara 2-3 seans uyguladik.
Toplam 10 (%83) hastanmin taglari tamamen diistii.
Bir hastamizin taglannin biiyiik kismi digmesine
ragmen daha sonra kontrole gelmedi. 1 hastamizdan
sonug ahnamad:. Primer iireter tast olan hastalardan
birisine daha once Zeiss basket denendi ancak diis-
medi. 2'sine de basket denendi ancak gegcmedi. 1
hasta da double-j vardi. 8(%66.6) hastamizdan ba-
sarih sonug aldik. 5 hastamiza agik cerrahi tedavi
uygulandi. Hastalarin tedavi oncesi ve sonrasi tan-
siyonlarinda 6nemli farklilik kaydetmedik. Lokal s
artis1 ve hiperemi disinda komplikasyon goriilmedi.
Sadece hastalar 45 derece yatar pozisyonda iken
zomlandilar ancak isleme araverecek bir durum ol-
madi. Kontrol grubundaki 5 primer iireter tagi olan
hastanin 2(%40)sinin tag1 tedaviyle diistii. Stone
streetli 5 hastanin 3(%60) ‘tiniin tedaviyle tamamen
taglari dokiildi. Toplam 10 kontrol hastasinin 5
(%50)'i 1 ayhik tedavi sonucu taglardan temizlendi.

TARTISMA

ESWL tedavisinin en 6nemli dezavantajlarindan
biri olan rezidii fragmanlarin eliminasyonu igin per-
kiitan nefrolitotripsi, iireterorenoskopik girigimler ve
forse diiirez denenmistir (3). Pyelokalisiel yapinin
deforme oldugu sekonder olgularda fiberoptik
fleksbl nefroskoplaria bile kalis ici tag pargiciklarm
temizlemek mimkiin olmamaktadir (1,3). Fu-
rosemid ve / veya mannitolle forse diiirez de 6zel-
likle tam obstriiksiyonlarda bobrekte pyelorenal,
pyelo-kalisiel, pyelo-venoz reflii ile kolik renal igin
kullanilan antispazmodikler. analjezik narkotikler
iireter peristaltizmini bloke ederck pargagiklarin ati-
limini 6nlemektedir.
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Kontrolli inversiyon tedavisinde uygulanan vib-
rasyon ve perkiizyon yontemi mekanik titresim et-
kisiyle fragmanlarin yergekimi ve idrar akimina
bagh digmesini saglamaktadir (1). Ultrason di-
atermi derin isitici metodlarindan birisidir. 7-8 cm
derinlikte 4-5°C 151 artisi saglayabilir (5). Bu et-
kisiyle direterde dilatasyon gelismektedir. Par-
caciklarin pasajim kolaylastirmak icin double-) ka-
tater uygulanabilir (4). Bizim calisgmamizda da
ESWL tedavisi oncesi double-j takilan hastalarda
Ultrason + vibrasyon seans sayisi diisiiktii.

[nversiyon tedavisinin daha yogun uygulanan
merkezler de vardir. Brownlee ve ark. (1) giinde 2-3
kez 1 saat boyunca S'er dakikalik yiiziikkoyun ve sir-
tiistli pozisyonlarda 45 derecelik egik ve dik durus
postiiriinde vibrasyon ve perkiizyonla invensiyon te-
davisi uygulamuslar. Uygulamalarn esnasinda bas
donmesi.  bulanti, hipertansiyon  gibi  komp-
likasyonlar gormiiglerdir. Obez ve hipertandi bir
hastaya 45 derece eZimli masada uygulama ya-
parken solunum sikintist gelismis ve tedaviye supin
pozisyonda devam etmiglerdir (4). Bizim yaptugimiz
uygulamalarda, islem oncesi tas hastaligi disinda
baska patalojisi olmadigi tespit edilen hastalarda, is-
leme ara verecek komplikasyon gérmedik.

Brownlee ve ark. (1) 34 olgudan 9'unda (%25)

en biiyiikleri 4 mm c¢apindaki tas fragmanlarim ta-
mamen elimine etmislerdir. Kazanci ve ark. (3) 10

Post

ESWL Fragmante Alt Kaliks Taglart ve Stone Streete
Inversiyon ve Vibrasyon Uygulamas:

olgudan 2'sinde tag fragmanlarinin tamamim eli-
mine etmislerdir. 7 olguda da tas fragmanlarinin sa-
yisini azaltmiglardir. Bizim calismamizda 21 alt ka-
liks rezidi fragmanlan 18'inde
basarili sonuc¢ alindi. Bunlarin 10'unda (%47.6)
fragmanlar tamamen 8'inde (%38)
biiyiik oranda fragmanlar elimine edildi. Stone stre-
et geligen 12 hastamizdan 10'uinda basarihi sonug
alimirken. 7'sinde (%58.3)
3'tinde (%25) ¢ok az fragmante taslar kaldi. Kontrol
tirografisinde obstriiksiyon olmadigi belirlenen bu
hastalar diger seanslara gelmediler.

SONUC

Kontrollii inversiyon tedavisi, ESWL sonrasi
tag fragmanlarimin perkiitan nefrolitotripsi ile te-
yonelik  ydntemleri kil-

olan hastalarin

temizlendi.

tamamen temizlendi.

mizlemeye gereksiz

maktadir.

Stone street tedavisinde bu bolgeye ESWL uy-
gulanmast diisiiniilmeden &nce, yukarida bah-
settifimiz yonteme oncelik verilmelidir.

ESWL sonrasi yapilan kontrollerde en fazla 7
giin siire ile sebat eden stone street ve alt kalikste
kalan fragmanlarda ilk akla gelmesi gereken yoéntem
olmahdir.

Bu yontem noninvaziv, kolay uygulanabilir,

komplikasyonsuz ve ¢ok ¢ok ucuz olmasi nedenleri
ile biiyiik bir avantaja sahiptir.
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