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Siniflandirma

1. Patogenez
— Kan yolu ile yayilma
— Yumusak doku infeksiyonunun yayilimasi
— Cerrahi/travma sonucu yayilim
2. infeksiyonun Klinigi
—  Akut osteomyelit
= Nekrotik kemik (sekestre) olusmadan once
— Kronik osteomyelit
- seketre

= Lokal kemik kaybi

- Sinus olusumu ve akinth

POOOOLOOOOOOLOOLOSGS




\

‘.

Tani

Tanisi zor

A

|

— Klinik bulgular
— Laboratuvar bulgulari
— Radyolojik bulgular

— Histopatoloji ve kultur

H.
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Klinik tanidaki ip u¢lar

Demografik ozelliler
— Cocuklarda: uzun kemik (femur, tibia ve humerus)
— FErigskinlerde: Vertebra, sternoklavikuler ve sakroiliak
- Klinik bulgular

Akut

Kronik
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Akut osteomyelitlerde klinik ozellikler

1-

[y

Tum olgularda klasik bulgular gorulmez

A

[y

Agrn (hareketle veya hareketsiz)

|
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Hassasiyet

Sicaklik arhsi

[y

\

Sislik

[y

H.

Ates

[y

[y

Kalgca, vertebra ve pelvis .....cok az bulgu
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Kronik osteomyelitlerde klinik ozellikler

1-

Subakut

—  Semptomlarin suresi uzamis

A

— Agn belirgin degildir

|

—  Minimal ates

-~ Kronik

\

—  Semptomlar siliktir

— Osteomyelit hikayesi

H.
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— Tekrarlayan agri

— Eritem, sislik , akinhi
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Laboratuvar testleri

Rutin Laboratuvar testleri nonspesifik
Lokositoz..... akut, kronikte gorulmez
ESH genellikle yuksektir, normal olabilir
ESH yuUksek olanlarda , izlemde yardimci

Ayak ulserleri ve DM de > 100 mm/h anlaml

— Bobrek yetmezligi ve nefrotik sendrom hari¢

Akut ...7%50 kan kultur pozitifligi
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Radyolojik degerlendirme

1. Duz filimler

. Bilgisayarlh tomografi
3. Manyetik rezonans
4. Ultrasonografi

5. Sintigrafi
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Duz filimler

Ucuzdur

Diger patolojiler dislanabilir (gaz olusumu)

Komplike oimamis akut infeksiyonlarda
— Yumusak dokuda sisme
— Kemik destruksiyonu

— Periostal reaksiyon

Sensivitesi dusuktur
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Duz filimler-2

Kemik patolojilerinden ayirimi zordur
— Charcot eklemi,
— Kiriklar,
— Basiya bagh kemik degisiklikleri,

74
— NUIIOCI

Negatif ise osteomyelit dislanamaz
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Duz filimler-3

| Kronik osteomyelit
— Kemikte sikleroz

— Periostal yeni kemik olusumu

— AKkif infeksiyon ile inaktif infeksiyon ayirt edilemez
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Bilgisayarlh tomografi

FM de lokal bulgulan olan, duz grafileri negatif olan olgular

BT:
— Kortikal yikim
— Kemik i¢i hava
— Periostal reaksiyonu

— Yumusak dokulardaki genislemeler

- Kemikte metal olmasi goruntu kalitesini oldukg¢a azaltir

POOOLOOOOOIOLOOLO OGS
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Manyetik Rezonans

Vertebra ve ayak da BT'ye alternatif

-| Vertebra osteomyelitlerinde

— T1 : disk ve korpuslarda sinyal yogunlugunda azalma,

endpiate kemik kaybi

— T2: disk ve korpuslarda sinyal yogunlugunda arhs
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i3 Manyetik Rezonans-2

X
X
B
! » | Anatomik detaylarn verir (abseler)

-9

J e | Yumusak doku, epidural tutulum, spinal
e
2 ®

kort hasarini belirler

: Diyabetik ayakta en etkin tani

- @
: B
- @
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Meta-analiz

Diyabetik ayak ulserli 16 ¢calisma
Duz grafi

— Sensivite %75
— Spesivite %60
MRI
— Sensivite %90
— Spesivite %98
Ug fazh Tc-99 kemik sintigrafisi
— Spesivite %29

Kapoor, A, Page, S, Lavalley, M, et al. Magnetic resonance imaging for diagnosing foot osteo
a meta-analysis. Arch Intern Med 2007; 167:125.
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Manyetik Rezonans-3

Metal implanti olan hastalarda kullaniimaz

infarkt, kirk veya iyilesmis osteomyelitlerde

yanlis pozitif sonu¢

= Kanser, osteomyelit ayrrminda zorluklar
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I+ Ultrasonografi

X ]
X ]
Y Kemige komsu bolgede sivi koleksiyonu
o

= ® | Periostun 2 mm den fazla yukselmesi
_ S

=®  Perisostun kalinlagmasi
-9

’ s 1anidan cok girisim amaciyla kullanilir

- @
. B
- 2
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Sintigrafi

1. Uc fazh Kemik sintigrafisi

2. Indium isaretli lokosit sintigrafisi

3. Kemik iligi sintigrafisi
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12 Uc fazll kemik sintigrafisi

=
: Isaretleyici: fosfora baglanan Tc 99

-

3@ - Osteoblastik aktivitenin artigi bolgelerde birikir
=

X
2@ — Goruntuler

— Reaktif yeni kemik olusumu

— Acil (Flow)...hemen
— 15’ sonra (kan havuzu)

— 4 saat sonra (kemik goruntulenmesi)
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Uc fazh kemik sintigrafisi-2

Sellulit: 1. ve 2. fazda artmis aktivite, 3 faz normal

Osteomyelit: 3. fazda arhs

Duz grafilerde normal akut osteomiyelitlerin

saptanmasinda tercih edilir
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Uc fazh kemik sintigrafisi-3

Kemik turn overinde arhis olan,
durumlarda osteomyelitden
ayrilamaz

Yanlis pozitif sonug:
__ Cerrahi sonrasi
_ Diyabetik ayak
_ Septik artirit
inflamatuvar kemik hastaliklari
Kanserler
lyilesmis osteomyelit

Paget hastaligi




Uc fazh kemik sintigrafisi-4

Meta analiz : DM, vaskulopati ve nefropatisi olan
hastalarda osteomyelit saptanmasinda
— kemik sintigrafisi
- Sensivite %70-80,
= Yanhs pozitiflik %10-20,

Sensivitenin yiksek bulundugu bir calismada,

yanlis pozitiflik belirgin olarak artmis
— Sensivite %90,

— Yanhs pozitiflik %20

1.Littenberg, B. Tc bone scanning in the diagnosis of osteomyelitis: A meta-analysis of test performance. Diagnostic Testing
Assessment Consortium. J Gen Intern Med 1992; 7:158.
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2. Schauwecker, DS. Osteomyelitis diagnosis with In-111 labeled leukocytes. Radiology 1989; 171:141. 26
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Indium isareti
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| Isaretleyici olarak radyo aktif indiumla isaretlenmis

lokositler kullanilir

— inflamasyon olan yerlerde
— infeksiyon olan yerlerde

— kemik iliginde toplanir
Kemige spesifik degildir
Kemik iliginde toplandigindan kirmizi kemik iligi olan

bolgelerde (aksiyel iskelet sistemi) spesivitesi dusuktur
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Indium isaretli lokosit sintigrafisi-2

Bir prospektif calismada
— Sensivite :91
— Spesivite: 97
Diyabetik ayakta sensivitesi ve spesivitesi kemik

sintigrafisine gore daha iyi

Schauwecker, DS. The role of nuclear medicine in osteomyelitis. In: Skeletal Nuclear

Medicine, Collier, DB, Fogelman, I, Rosenthal, L (Eds), Mosby, St Louis, 1996. 28
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Kemik iligi sintigrafisi

Tc 99 isaretli sulfur kolloid
- K.i. Dalak, KC'de bulunan RES'de toplanir
-/ Kemik yerine K.i. gorintilenir

| Aksiyel iskelette kirmizi K.i varhi@, lokosit sintigrafisinin

dogrulugunu azalt

Q¢

“| Esas amaci Iékosit sintigrafisiyle pozitif saptanan kirmizi K.

iceren kemiklerdeki osteomiyelitin dogrulanmasidir
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LOKOSIT
SINTIGRAFISI

KEMIK iLiGi
SINTIGRAFISI
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OSTEOMIYELIT
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"_ CIFTE ISARETLI SINTIGRAFIK YONTEMLER

KEMIK ANATOMISINI
GOSTEREN

a

KEMIKTE
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CIFTE ISARETLI SINTIGRAFIK YONTEMLER -2

ARDISIK GORUNTULEME

- ONCE KEMIK SiNTIGRAFiSI
YAPILIR

TUTULUM YOKSA DEVAM
EDILMEZ

~| VARSA INDIiYUM iSARETLI
LOKOSIT SINTIGRAFSI

ESZAMANLI GORUNTULEME

KEMIK SINTIGRAFISI
SADECE KEMIK
TUTULUMUNU

INDIYUM iSARETLI LOKOSIT
SINTIGRAFISI KEMIK VE
YUMUSAK DOKU
ENFEKSIYONUNLARINI
BERABER GOSTERIR

LEZYONUN ANOTOMIK
LOKALIZASYONU

KEMIK ve/veya YUMUSAK
DOKU
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Kemik biyopsisi

~ Alhn standart tanu:

—  Acik kemik biyopsisi ile kemigin histopatolojik inceleme ve kulturu
- Nekroz, inflamasyon ve rezorbsiyon alanlari
-| Pozitif kan kulturu.... Biyopsinin yerini alabilir

- igne biyopsilerinde érnek almada hata olabildiginden
— Sensivite: %87,
— Spesivite: 93
- igne biyopsisi negatif ....klinik siphe var........ acik biyopsi

- SinuUs kulturleri eger S.aureus veya Salmonella spp. i¢in anlamli

POOOOLOOOOOOLOOLOSGS
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Ozet

1-

Tani testleri klinik duruma gore segilir;

A

Akut ankomplike ostemyelitde duz filmler spesifik fakat sensivitesi dusuk

Duz grdfi negatif......... 3 fazh kemik sintigrafisi

- Komplike osteomyelitlerde se¢genekler degisir
—  Komplike Kink
— Postoperatif olgular (inframeduller ¢ivi)

—  Noropati

—  Vaskulopatisi olanlar

POOOOOOOOOOOOO GO
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Ozet-2

1 Bolgede metal varsa MRI ve BT goruntu kalitesi
duser......... Nukleer testler

indium I6kosit sintigrafisi
veya

~  indium Lokosit sintigrafisi
+

3 fazh kemik sintigrafisi (el ayak)
veya

~  indium Lokosit sintigrafisi
+

Kemik iligi sintigrafisi (aksiyel iskelet)
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Ozet-3

2. Vertebra ve diabetik ayakta ........ MRI tercih edilir

Diyabetik ayakia;

Lezyon > 2x2 cm osteomyelit

Sensivitesi %56, spesivitesi%92

3 mm den deri Ulserlerde derin olmayanlara gore osteomyelit sikhr
%82 karsi %33

Kemigin expoze oldugu olgularin gogunda osteomyelit

ESH > 70 mm/h osteomyelit

sensivite: %28, spesivite: %100
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