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OZET

Amaclar: Rutin manyetik rezonans (MR) goruntuleme baz alinarak lomber disk dejenerasyonlarinda simiflandirma
sistemi gelistirmek, uygulanabilir basit bir algoritma olusturabilmek ve olusturulan bu simiflandirma sistemini de-
gerlendirmektir.

Gecmis verilerin ozeti: Disk anomalilerinin degerlendirilmesi ve adlandirilmasinda standarizasyon icin oncelikle
ayr1 arastirmacilarin verilerinin karsilastirilmas: gerekmektedir. Degerlendirmenin guvenirliginde verilerin dogru-
lugunun ¢ok onemli etkisi vardir. Disk dejenerasyonlarinin derecelendirme sistemlerinde MR goruntiilerinin temel
alinmasi ve buna uygun calismalar genellikle azdir.

Metodlar: Literatur temelinde lomber disk dejenerasyonlari icin bir derecelendirme sistemi gelistirildi. Derecelen-
dirmenin degerlendirilmesinde bir algoritma olusturuldu ve lomber MR degerlendirmeleri ile bu siniflama optimize
edildi. Bu algoritmanin guvenilirligi, ortalama 40 yaslarinda (10-83 yaslar arasinda), 60 hastada (33 erkek ve 27 ka-
din), 300 intervertebral diskin MR goruntulerinini yorumlanmasi ile test edildi. Tum kesitler 3 yorumcu tarafindan
biribirinden bagimsiz olarak analiz edildi. Kappa istatistik hesaplamalari ile gozlemler degerlendirildi.

Bulgular: Ondort mesafede derece (grade) 1, 82 mesafede derece 2, 72 mesafede derece 3, 68 mesafede derece 4, 64
mesafede derece 5 disk saptandi. Kappa givenligi, yorumcuda ve yorumcular arasinda muikemmeldi. Ayn1 yorum-
cuda kappa araligr 0.84-0.90, yorumcular arasinda kappa araligi 0.69-0.81 bulundu. Ortalama tum disklerin %83.8
inde tamamen normal géruntumdeydi. Ttm vakalarin %15.9 unda bir farkh derecede, %1.3 tinde 2 ya da daha cok
sayida farkl derece mevcuttu.

Sonug: Bu calismada, rutin T2 agirhkli MR goriuntuleri kullanilarak, disk dejenerasyonlar ile ilgili derecelendirme
sistemi ve algoritma gosterildi.



GIRIS

MR goruntileme intervertebral disk patolojilerinin
klinik degerlendirilmesinde en onemli yontemdir. T2
agirlikh MR goruntilerinde, yas ve dejenerasyonla ilgili
diskin sinyal degisiklikleri gorunttlenebilir. Disk degisik-
lilklerinin degerlendirilmesinde standartizasyon icin 6n-
celikle farkli arastirmacilarin verilerinin karsilastirilmasi
gerekir. Diskte patolojik degisikliklerle iliskili bir mor-
folojik derecelendirme sistemine ihtiya¢c vardir. Deger-
lendirmelerin guvenilirliginde verilerin dogrulugu kritik
onemdedir. Klinik 6nemlerine ragmen intervertebral disk
dejenerasyonlarinin degerlendirilmesi ile ilgili yorumlama
calismalar genellikle azdir.

MR teknikleri devaml gelismektedir. 1990’larin basla-
rindan bu yana spinal MR icin FSE (fast spine- echo) tek-
nigi kullanilmaktadir. Bu teknikle olan cekimlerde cekim
suresi onemli 6lctide azalmis, gorunti kalitesi belirgin art-
mis ve hareket artefaktlar1 azalmistir. Ancak FSE’den elde
edilen goruntilerde yag ve sivi icerikli dokular arasindaki
fark daha az belirgindir ve normal intervertebral disk daha
sinyal yogunlugundadir. Daha 6nce yapilmis dejeneratif
disk hastaliklarinin simiflandirilmast ile ilgili calismalarin
gelistirilmesinde ve test edilmesinde konvansiyonel spi-
ne- echo teknigi kullamlmistir. Bu arastirma sonucu ge-
listirilen lomber disk dejenerasyonunun MR goruntuleri
ile ilgili basit bir algoritma olusturulabilir ve givenilir bir
siiflama yapilabilir.

METODLAR

Lomber intervertebral disklerde derecelendirme siste-
mi ve algoritma: Bu makalenin yazarlar tarafindan lomber
disk dejenerasyonlar1 icin kapsamli bir derecelendirme
sistemi, daha once yaymlanmis yazilar ve literatir tara-
mast 1s1ginda gelistirildi (Tablo 1 ve Sekil 1). Rutin klinik
calismalar esnasinda disk dejenerasyonlar1 lomber MR
goruntilerinin degerlendirilmesi ile olusturulan bir de-

Tablo 1: Disk dejenerasyonunun simiflandirilmasi

Derece Yapi

Nukleus-Annulus fark:
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recelendirme sistemi test edildi ve bu siiflama optimize

edildi.

Veri kaynaklari: Bu calisma ortalama 40 yaslarinda
(10-83 yaslar1 arasinda) 60 hastanin (33 erkek ve 27
kadin) lomber MR goruntileri ile yapildi. U¢ haftalik bir
strede sirasiyla 40 hastanin lomber vertebra MR’lar1 ince-
lendi. Daha sonra non-dejenere ve adolesan diskler icin,
yaslar 10 ile 20 arasinda randomize secilmis 20 hastanin
lomber MR>lar1 incelendi.

Goruntiilleme teknikleri: T1 agirhikh sagital goruntiiler
spin-echo, T2 agirhikh sagital gorinttler FSE olarak elde
edildi. Tum sekanslar yag satiirasyonu olmaksizin elde
edildi.

Gorintiilerin degerlendirilmesi: Uc yorumcu hastalar-
dan elde edilen spinal MR>larin T2 agirlikli 300 lomber
intervertebral diskinin sagital gortntilerini analiz etti-
ler. Sonu¢ olarak, bu calismada MR teknigi kullanilarak
lomber disk dejenerasyonunu degerlendirmede basit bir
algoritma ve derecelendirme sistemi tanimlanmistir (Tab-

lo 2).

Veri analizleri: Kappa istatistik ile gerek ayni yorum-
cunun gerekse 3 yorumcunun sonuclarinin uyumlulugu
saptandi.

SONUCLAR

Calisilan popiilasyonda disk dejenerasyonlarimin dere-
celeri: Altmis bireyin 300 lomber disklerinin timi analiz
edildi. Her bir arastirmaci tarafindan saptanan aymni de-
recedeki disk dejenerasyonlar1 sayisi ozetlendi. Sonuclar
dejenere disklerin 14 adedinde 1. derece disk (%5), 82
sinde 2. derece disk (%27), 72 sinde 3. derece disk (%24),
68 sinde 4. derece disk (% 23) ve 64 tinde 5. derece disk
(%21) oldugunda mutabik olundu.

Yorumcunun mutabakati: Ayni1 yorumcunun kendi
icindeki tutarhihgimin sonuclar1 Tablo 3’te 6zetlenmistir.

Intervertebral disk

Sinyal yogunlugu Kkeeklizi

1 Homojen, parlak beyaz Belirgin Hlperlntens, 05 Normal
1sointens
Nonhomojen, yatay o .
2 bantlarla birlikte veya Belirgin Hlpermtens, BOS ile Normal
- isointens
degil
3 Nonhomojen, gri Belirgin degil Gecis Normal / Hafifce azalmis
4 Nonhomojen, gri siyah | Kaybolmus Gecis-Hipointens Normal / Orta azalmis
5 Nonhomojen, siyah Kaybolmus Hipointens Cokmus
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Tablo 2: Lomber disk dejenerasyon derecesi ve derecelendirme sistemi icin algoritma

Homojenite, parlak beyaz yap1 var: derece 1
yok
Non-homojenite, olasi yatay bantlar var derece 2
yok
Annulus ve nukleus aras1 ayirim var derece 3
yok
Disk mesafesinin ¢okiisit yok derece 4
var
Derece 5

. -~ W= N

Sekil 1A-E: Lomber disk dejenerasyonu icin derecelendirme
sistemi.

Derece 1: Disk ytiksekligi normaldir. Parlak hiperintens beyaz
sinyal ile homojen disk yapisi gorulir.

Derece 2: Disk ytiksekligi normaldir. Hiperintens beyaz sinyal
vardir ancak homojen yap1 bozulmustur. Nukleus ve anulus
ayrimi belirgindir. Yatay gri bantlar eslik edebilir.

Derece 3: Disk yuksekligi normal veya hafifce azalmistir. Disk
yapist nonhomojendir. Orta grilikte sinyal goralur. Nukleus
annulus ayrimui belirgin degildir.

Derece 4: Disk yiiksekligi normal yada orta derecede azalmistir.
Disk yapist nonhomojendir. Koyu gri sinyal gorulir. Nukleus
annulus ayrimi kaybolmustur.

Derece 5: Disk mesafesi ¢cokmiistiir. Disk yapisi nonhomojendir.
Siyah sinyal gorilir. Nukleus annulus ayrimi kaybolmustur.
*Bu derecelendirme sistemi T2 agirhikh orta-sagittal (repetition
time 5000 msec/echo time 130 msec) FSE (fast spin-echo)
goruntuler ile yapilmistir.




Her 3 yorumcu icin kendi verileriyle uyumu mikemmel-

dir (kappa degerleri 0.84- 0.90 arasindadir).

Yorumcular aras1 mutabakat: Beklenecegi gibi burada-
ki oran, ayn1 yorumcunun kendisi ile olan uyumundan
daha dustik bulundu. Buradaki degerler de mtukemmeldir
(kappa degerleri 0.69-0.81 arasindadir).

Dereceler arasindaki farklarin  degerlendirilmesi
ve uyumsuzluklarin analizi: Calsilan populasyondaki
farkli disk dejenerasyon derecelerinin sikligi ve bunlar
arasindaki uyumsuzluk incelenmistir. Derecelerin kendi
icindeki nispeten az-cok uyumsuzluklar gorulebilir. Bu-
nunla birlikte 1. ve 2. derecelerin tanimlanmas: ile ilgili
ayni ve farkl arastirmacilar arasinda, 3. ve 4. derecelerin
tanimlanmasinda farkli arastirmacilar arasinda uyum-
suzluk daha fazladir. 1ki ve 3 derece farkli yorumlanma
nedeni disk ytiksekliginin azalmasi ve nukleus sinyalinin
normal yada hafifce azalmis olmast ile ilgilidir. Uc derece
farkli yorumlanma nedeni lumbosakral bileskedeki gecis
vertebrast ile ilgili yorum farkidir. Besinci bel omur cismi,
hipoplastik L5-S1 diski ile birlikte kismen sakralizedir.
Sinyal karakteristikleri 2. derece disk dejenerasyonunu
gostermesine ragmen, belirgince daha kiiciik disk mesafesi
nedeniyle 2 yorumcu bu mesafedeki dejenerasyon icin 5.

derece yorumunu yapmislardir.
TARTISMA

Lomber disk dejenerasyonlari icin bir morfolojik dere-
celendirme sistemi onerilmistir. Lomber MR goruntuleri
ile daha 6nce yapilmis guvenilir simflandirma sistemleri-
nin cogunlugu diskin posterior ytizeyi ile ilgili yorumlara
dayanarak yapilmistir ve bunlar bulging, protriizyon ve
ekstrusyon arasindaki farkliliklara dayanmistir. Disk yapi-
larinin MR goruntileme karekteristiklerine gore yapilmis
calismalar seyrektir. Bugtinun derecelendirme sistemi ve
algoritma, disk yapisindaki nitkleus ve annulus arasinda-
ki arasindaki farklhiliklarin, disk ytuksekliklerinin ve MR
goruntilerindeki sinyal degisikliklerinin yorumlanmasi
temeline dayanir. Son olarak 4. ve 5. derece disk dejeneras-
yonlar1 arasindaki farklilik énemlidir. Uctinct ve 4. derece
disk dejenerasyonunda, disk ytiksekligi ayirt edici ozellik
degildir. Bu algoritma, intervertebral disk komsulugun-
daki omur cisim iligindeki degisiklikleri icermemektedir.
Cunkit bu degisiklikler Modic ve arkadaslan tarafindan
tamimlanmistir. Bugtin otoriteler Modic siiflandirilma-
sindaki (tip 1-3) kemik iligi degisikliklerini disk dejene-
rasyon bulgular ile birlikte yorumlamaktadirlar.

Intervertebral disk iceriginin biyokimyasal ve histolo-
jik degisikliklerle ilgili sinyal yogunluklar1 incelenmistir.
Intervertebral disklerin progressif dejeneratif degisiklik-
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leri T2 agirhklh MR gorintiilerinde sinyal kaybi olarak
gozlenir. Nukleusun parlaklig: icerdigi su ve kollajen ya-
pidan degil, direkt olarak proteoglikan icerigi ile ilgilidir.
Diskin hidrasyon veya kompozisyonlarindaki farkliliklar
MR goruntiileri ile kantitatif olarak yeterince dogru bir
sekilde arastirilabilir. Bu konu ile ilgili kapsamh bir ter-
minolojik standarizasyonu Brant- Zawasski ve arkadaslari
saglamislardir. Bu calismada yazarlar lomber interverteb-
ral disklerin gross morfolojileri ile iligkili bir siniflama
sistemi onermislerdir. Bu derecelendirme sistemi baslan-
gic itibariyle Pearce ve arkadaslarinin calismalarina kadar
uzanir. MR derecelendirme sistemi kabaca morfolojik
derecelendirmeye dayanir. Onceki degerlendirme diskin
makroskopik morfolojisi ile iliskili rapor edilmistir. Diskin
morfolojik ve MR goruntimlerinde saptanan degisikliklere
dayanan siniflama sistemleri arasinda belirgin uyumluluk
saptanmistir. Ayn1 orneklerden elde edilen biyokimyasal
degisikliklerin analizi ile MR goruantulerde, nukleusun
proteoglikan icerigini yansitan, saptanan degisikliklerle
uyumlulugu, kabaca doku morfolojisinde saptanan degi-
sikliklerden daha belirgindir.

Otoriteler lomber dejeneratif hastaliklardaki farklilik-
larin ¢cesitli goruntilleme tekniklerindeki yansimalarini in-
celemislerdir. Burada MR goruntilerindeki degisikliklerin
gercegi daha cok yansittigr kabul edilmistir.

Farkhh seviyelerde derecelendirmede gorulebilen
uyumsuzlugun siklig1 az cok benzerdir ve hemen daima
bir derece farklilik ile sinirlidir. Bu durum bir derecelen-
dirme ve algoritm sistemi icin cok onemli degildir. Buna
karsin 1. ve 2. dereceler arasinda ile 3. ve 4. dereceler
arasindaki yorum karisikligi nispeten daha fazladir. Bu
durum esas olarak bu dereceleri belirleyen ana 6zellikler-
le aciklanabilir. 6rnegin ntikleus parlakliliginin homojen
olup olmadig: 1. ve 2. derecelendirmede yorum karma-
sasina neden olabilir, benzer sekilde annulus ve niikleus
ayirmminin yapilip yapilamamas1 da 3. ve 4. dereceler
arasinda, diger dereceler arasindan daha fazla, yorum
karmasasina neden olabilir. Parsiyel sakralize bir vakada
hipoplastik intervertebral disk varligi nedeniyle 5. derece
olarak yorumlanmasina ragmen sinyal karakteri 2. derece
algoritmada zorluk nedeniyle elimine edilmistir. Inter-
vertebral disklerde yuksek sinyale neden olabilecek bir
fissurde lokalize siv1 kolleksiyonu veya vakum fenomeni
nadir gorulebilecek ancak disk dejenerasyonunun yanls
derecelendirilmesine yol acabilecek durumlar mevcuttur.
Boyle durumlardan, disk yiksekligini, nitkkleus ve annulus
arasinda ayirimi, MR gortntulerde sinyal yogunlugunu,
disk yapilarinin karakteristiklerini ayn1 anda yorumlaya-
rak, hata yapmaktan kac¢inabiliriz.
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Sonug olarak, bu calisma ile MR teknigi kullanilarak,

lomber disk dejenerasyonunu degerlendirme amaciyla ba-

sit bir algoritm ve derecelendirme sistemi tanimlanmistir

ONEMLI NETiICELER

Bu calisma ile MR teknigi kullamilarak, lomber disk
dejenerasyonunu degerlendirme amaciyla basit bir
algoritma ve derecelendirme sistemi tanimlanmistir

Bu sistem, farkli dereceler arasindaki yorumlama
acisindan, ayni arastirmacida ve farkl arastirmacilar
arasinda yeterli derecede guvenlik testinden gecmistir.

Bu nedenle, bu derecelendirme sistemi bir standari-
zasyon saglamaktadir ve MR gorintileri ile disk mor-
folojilerinin guvenli bir sekilde, arastirma ve klinik
amaclar icin kulanilabilmesini saglayacaktir.



