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Lumbar Vertebra Ring Apofiz Fraktiirii
(Bir Olgu Sunumu)

The Lumbar Vertebral Ring Apophseal Fracture
(A Case Report)

CO~KUN Y OLA~, HAMZA MEMUR
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Ozet: L" disk hernisi bulgulanyla miiracaat eden hasta
yatmlill. Yapuan tetkikler somasl hastanm bir lumbar vertebra ring
apofiz fraktiirii olgusu oldugu anla~Ildl. Tamda lomber bilgisayarh
tomografinin (BT)<;ok6nemli oldugu g6riildii.

Ameliyatla intraspinal kanaldaki kemik fragmen <;Ikanldl.
Postoperatif d6nemde hastanm ~ikayetleri tamamen kaYlboldu.

Disk hernisini taklit eden ve ender g6riilen bu olgu takdim edildi.
ilgili literatiir g6zden ge<;irildi.

Anahtar Kelimeler: Apofiz fraktiirii. Ring apofiz, Vertebral ring

GiRi~

Klinikte disk hernisi §eklinde belirti veren ~ok
degi§ik nedenler vardlr. Son yillarda korpus vertebra
ring apofiz fraktiirlerinin de bu §ekilde belirti
verebilecegi gosterilmi§tir (1.5).

Ring apofizler spinanm longitudinal ve in
tervertebral ligamentlerinin yapl§ma yerlerinde
olu§urlar. Bunlar 6 ya§lannda belirmeye ba§larlar.
Korpus vertebralann alt ve iist yiizeylerini ~epe ~evre
sararlar. Ancak bu ring apofizlerin lateral ve anterior
kIsImlarda daha belirgin oldugu posteriorda ise daha
ince yaplda oldugu gosterilmi§tir (1.5,6). 13 ya§mda
kemikle§meye ba§layan bu apofizler 17-18ya§lann
da tamamen kemikle§erek korpus vertebraya
yapI§lrlar (5,6). Ring apofizlerin epifizyel tabakamn
dl§mda te§ekkiil ettigi ve kemik biiyiimesiyle hi~ bir
ilgileri olmadlgl belirlenmi§tir (4.5 ,6).
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Summary: The patient who refered with the signs of the lA-5 disc
herniation was admitted. The patient was diagnosed as a fracture
of the lumbar vertebral ring apophysis imitating disc herniation.
To obtain the correct diagnosis, CT is essential.

The bone fragment in the spinal canal was removed during the
operation. The patient's signs disappeared in the postoperative
period. This condition that imitates disc herniation is uncommon.

For that reason the patient was presented and the pertinent
literature were reviewed.

Key Words: Apophyseal fracture, Ring apophysis, Vertebral ring

OLGU SUNUMU

41 ya§mda erkek hasta, 5 ay once one dogru
egilmi§ halde yerden aglr bir dsim kaldmrken
belinde ani bir agn hissettigini ve agnnm daha soma
sag bacagma yayIldlgml belirtti. Hasta once ila9J
tedavi, sonradan 15 giin siireyle fizik tedavi
gordiigiinii bildirdi. Ancak bu tedavilere ragmen
iyile§meyen hasta 5.2. 1992 giinii miiracaan iizerine
hastanemize yannldl. Norolojik muayenesinde sag
bacak sinir germe testi 50° pozitifti. Sag ayak dor
sofleksiyonunda ileri derecede kuvvet kaYlbl vardl.
Sag bacagm lateral kIsmmda hipoestezi mevcuttu.

Hastanm diiz radyografilerinde L4 korpusunun
anterosuperiorunda bir fraktiir ve posteroinferior
kenannda minimallitik bir alan vardl. Myelografide
L4-5seviyesinde tam bir blok oldugu goriildii (~ekil
1). 0 nedenle hastaya lomber BT yapnnldl. BT'de
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L4-5seviyesinde spinal kanal i<;:inedogru kayml~
olan bir kemik fragmam oldugu goriildii (~ekil 2).

~ekill : Hastamn myelografisinde 1.., seviyesinde tam blok 01
dugu goriihiyor, Aynca 1.. korpusunun posteroinferior
ko~esindeki kemik defektide dikkati <;ekiyor.

~ekil 2 : Lumbar BT'de 1..-, seviyesinde spinal kanal i9ndeki ke
mik fragman goriihiyor,

Yolalj: Lumbar Vertebra Ring Aponz Fraktiirii

Hastaya bilateral L4-5hemiparsiyel laminektomi
yapllarak spinal kanala girildi. Kemik fragman <;:lka
nIdI. Bu slrada L4korpusunun posteroinferior kena
nnda fraktiire ait defektde goriildii. Aynca orta hatta
goriilen minimal disk prodriizyon nedeniyle L4-5
intervertebral disk muhtevaslda bo~altlldl. Postope
ratif erken donemde tiim ~ikayetleri kaYlb olan has
ta 14.2.1992 giinii salahla taburcu edildi.

TARTI~MA

Lumbar vertebramn posterior ring apofiz fraktiir
leri enderdir. Literatiirde 100 civarmda olgu rapor
edilmi~tir (1.3.7).Bu tip fraktiirlerin genellikle hiperf
leksiyon ~eklindeki zorlaylU bel hareketlerin soma
SI oldugu vurgulanml~tIr. Ancak travmalar
somasmda da olabilecegi bildirilmi~tir (1.2.7).Bizim
sundugumuz olguda da bel bolgesinde hiperfleksiyon
amnda zorlaYlClbir hareketin fraktiirii olu~turdugu
bildirildi.

Takata morfolojik olarak bu fraktiirleri 3 tipe aYlr
ml~tIr (7).

Tip-I. Bu olgularda vertebramn posterosuperior
kenannda basit bir separasyon soz konusudur. Bu
fragman spinal kanal i<;:inedogru kayar. Ancak ko
rpus vertebramn posterior kenannda bariz bir kemik
defekti goriilmez.

Tip-2. Korpusun posterior kenannda bir avulsiyon
fraktiirii olu~mu~tur. Korpusun posterior kIsmmda
fraktiire ait defekt goriiliir. Kopan fragman iizerinde
aniiliis fibrozis ve kartilajmoz dokularda bulunabilir.

Tip-3, Burada kii<;:iikbir kernfk fragmam vardu,
Fragmanm koptugu korpus kIsmmda yuvarlak bir de
fekt mevcuttur (~ekil 3),

Tip-l Tip-2 Tip-3

~ekil 3: Takata'mn yaptIgI morfolojik smIflandlrmaya gore lumbar vertebra ring apofiz fraktiirlerinin ~ematik olarak gosterilmesi
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20 ya~ altmdaki hastalarda ring apofizin kemik
le~mesinin tarn olmamasl nedeniyle daha ziyade 1.
tip fraktiirler bulunur. Orta ya~h hastalarda 2. tip frak
tiirler gbriihir. Dejeneratif degi~ikliklerin gbriildiigii
ileri ya~taki hastalarda ise 3. tip fraktiirler daha ~ok
gbriihir (7). Bizim olgudaki fraktiir ise 2. tipe uy
maktadlr.

Spinal kanal i~ine dogru kayan fragman nbral ya
Pllara bask! yapmak suretiyle semptomlann olu~ma
sma neden olur. Bu semptomlar disk hernisini
dii~iindiirebilir (1.5). BaZIolgularda ise fraktiirle bir
likte disk hernisininde bulunabilecegi bildirilmi~tir
(2.5).Bizim hastanm bulgulanda disk hernisini andl
nyordu. Ancak operasyonda kemik fragmamn dural
keseye ve rootlara bask! yaptlgl bbylece semptomla
rm aSll sebebi oldugu anla~lldl.

Bu hastalann direkt radyografilerinde spinal ka
nal i~indeki fraktiir ~ogunlukla gbriilmez. Fakat mye
lografide fraktiiriin oldugu klslmda dolma defekti
gbriiliir (1). Sundugumuz olgunun direkt lumbosak
ral grafilerinde intraspinal kanal iQndeki fragman gb

riilmiiyordu. Ancak myelografide L4-5 de tarn bIok
gbriiliiyordu (~ekiIl).

BT'nin bu fraktiirlerin tamsmda en bnemli rolL

oynadlgl bildiriImi~tir (3.7).Ger~ektende bizim olgu
nun tamsmda da BT'nin ~ok bnemli bir roIii oldu. Int
raspinal kanal i~indeki kemik fragman BT'de net
olarak gbriihiyordu (~ekil 2).
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Tam konulduktan soma kanal iQndeki fragmanm
9kanlmasl semptomlann kaYlP olmasma neden olur
(1.5).Ameliyatmdan soma bizim hastanm ~ikayetle
ri tamamen kaYIP olmu~tu. 3 ay somaki kontrol mu
ayenesinde hastanm bariz bir ~ikayeti ve nbrolojik
araZI kalmaml~tl.

yaZl~ma Adresi: Dr. Co~kun Yola~
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