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SKOLYOZ GRAFISINDE TEMEL KAVRAMLAR VE

OLCUMLERE GIRi$

Deformite cerrahisinde, planlama igin tiim omurgayr hem
koroner planda hem de sagittal planda degerlendirmek
zorunludur. Bunun igin koroner planda skolyoz grafisi,
posteroanterior (PA) veya anteroposterior (AP); sagittal plan
i¢in de lateral grafi cekilir.

Ideal skolyoz grafisi alt servikal omurgayi, her iki omuz
eklemini tiim torakolomber omurgayi, pelvisi, her iki femur
bagini icermelidir.

1. C7PL (servikal 7 plumb line; ¢ekiil hatt1): C7nin
korpusunun ortasindan agagi dogru skolyoz grafisinin
vertikal kenarina paralel ¢izilen bir hattir.

Skolyoz grafisi, cekiminde hastalar ¢ekim sirasinda dizlerini
kilitlemeli, ayaklarin1 omuz genigliginde agmali, dirsekleri
biikiip ve ellerini supraklavikiiler fossada bilateral olarak
kapali tutmalidir. Bu sekilde hastanin kollarini viicudun dikey
eksenine yaklagik 45° aciyla konumlandirmis olur. Ek olarak
hastanin bacaklar: arasinda uzunluk fark: 2 santimetreden
fazla ise filmde pelvisi dengelemek i¢in kisa bacak altina
yiikseklik konulmalidir. Artefakt: 6nlemek igin x-151n1
verilmeden 6nce hastanin tiim takilarini ¢ikardigindan emin
olmak gerekir.

2. SSVL (Santral sakral vertikal line): S1 vertebra
korpusunun ortasindan yukar: dogru skolyoz grafisinin
vertikal kenarina paralel ¢izilen bir hattir (Sekil 2).
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3. Apikal vertebra: C7PL VE SSVL Kkesistigi olgularda 5. Stabil vertebra (SV): SSVL tarafindan en yakin béliinen,
apikal vertebra en uzaktaki ve en fazla rotasyona sahip ana egriligin hemen altindaki end vertebradir (Sekil 5).
vertebradir. Eger 2 hat kesismiyorsa torakal egriliklerde
apikal vertebra C7PL dan, torakolomber ve lomber
egriliklerde SSVL dan hesaplanir (Sekil 3).

6. End vertebra: Egriligin konkavitesine en fazla egimi

olan, en proksimaldeki (iist end vertebra), en distaldeki
4. Notral vertebra (NV): Egriligin alt ve tstiinde rotasyonu (alt end vertebra) vertebralardir (Sekil 6).

olmayan ilk vertebralardir. PA grafide NV pedikiilleri
simetrik olarak izlenir (Sekil 4).
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7. Cobb agisi: En iist egimi olan vertebranin iist ug plag ile altta egimi olan son vertebranin alt u¢ plag: arasindaki agidir

(Sekil 7).

8. Yapisal (striiktiirel) egrilik: Yana egilme ve traksiyon grafilerinde tam diizelme gozlenmez. Yapisal olmayan (non-
striiktiirel) egrilik: Yana egilme ve traksiyon grafilerinde tama yakin diizelme gosteren egriliklerdir (Sekil 8).




9. Klavikula agist: Klavikula yatay referans ¢izgi (KYRQC)

(en yiiksekteki klavikulanin kranial yiiziine degen ve
grafinin dikey kenarma dik olan ¢izgi) ile klavikula
referans ¢izgisi (KRC) (her iki klavikulanin kranial
yiizlerini birlegtiren ¢izgi) arasindaki acidir. Sol omuzun
yukarida oldugu durumlarda klavikula acis1 pozitif
bir degere denk gelirken sag omuzun yukarida oldugu
hastalarda bu deger negatif bir degere denk gelir (Sekil
9).

10. Radyografik omuz yiiksekligi: Radyografik omuz

yiksekligi, omuzun yumusak doku gélgesi ve yukarida
olan omuzun akromioklavikular ekleminden yukariya
dogru dik g¢izilen bir ¢izginin kesisiminden ge¢en
bir superior yatay referans ¢izgi (SYRC) ile asagida
olan omuzun akromioklavikular eklem boyunca ayni
sekilde olusturulan inferior yatay referans cizgi (IYRC)
arasindaki uzunlamasina mesafe (mm) olarak tanimlanir.
“X” mesafesi, radyografik omuz yiiksekligidir. Sol omuz
yukarida ise pozitif ve sag omuz yukarida ise negatifdir

(Sekil 10).

RADYOGRAFIK
OMUZ YUKSEKLIiGI

not calibrated

Sekil 9: Yesil ¢izgi: KYRC, kirmizi ¢izgi: KRC.

Sekil 10: Pembe cizgi: SYRC, mavi ¢izgi: [YRC, kirmuzi ¢izgi:
radyografik omuz ytiksekligidir.



