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Onsoz

Degerli Meslektaslarimiz,

Kuru igneleme tedavisi son yillarda sik konusuluyor olsa da tip alaninda yeni bir
uygulama degildir. igneleme ile ilgili ilk bilimsel yaymlar 1970’li yillarda yapilmis
olup, 1977 yilinda Wall ve Melzack tarafindan kapi-kontrol teorisinin ortaya atilma-
styla bilimsel temelleri sekillenmeye baslamistir. Kas-iskelet sistemini ilgilendiren
bir¢ok hastaligin tedavisinde uygulanabilen kuru igneleme yan etkisi olmayan, te-
davi edici ve zararsiz bir yontemdir. Hekimlere sagladig1 pratiklik, zaman kaybinin
onlenmesi, hastanin ilaca olan ihtiyacini azaltmasi, gereksiz istenen manyetik re-
zonans goriintiileme ya da bilgisayarli tomografi gibi tetkiklerin neden oldugu insi-
dental bulgularin 6niine gecmesi basta olmak {izere sayilacak bircok farkli avantaj
ve Ustiinliikleri vardir. Kuru igneleme tedavisinde, son yillarda ultrasonografi kulla-
nilarak yapilan igneleme enjeksiyonlari literatiirde yerini almaya baslamistir. Kuru
igneleme tedavisinin olmazsa olmaz degerlendirme yontemlerinden birisi olan yii-
zeyel ve derin palpasyon muayenesine ek olarak ultrasonografi cihazi kullanmalk,
hem tam koymak hem tedaviyi planlamak i¢in essiz bir metoddur. Palpasyon y6n-
temiyle parmak uclarini bir goz gibi kullanan hekimler, son 20 yilda kullaniminin
giderek yayginlagsmasi nedeniyle ultrasonografi cihazlarini muayene ve tedavilerin
bir parcasi haline getirmislerdir. Ultrasonografi ile sorunlu bélgeyi goriintiilemek,
dogru yere ve dogru derinlikte igneyi batirmak, hem tedavinin etkinligini artiracak
hem de gelisebilecek yan etkileri minimize edecektir.

Ulkemizde kuru igneleme iizerine yazilmis ne tiirkge ne de ceviri bir kitap bu-
lunmamaktadir. Ayrica kuru ignelemenin ultrason rehberliginde nasil yapilacagi-
na yonelik bilgiler de sinirhidir. Bu baglamda, iilkemizde basta fiziyatristler olmak
tizere kas-iskelet sorunlariyla ugrasan tiim hekimlere sunacagimiz bu kitap énemli
bir boslugu dolduracak ve yazilacak diger kitaplara onciiliik edecektir. Kas-iskelet
sistemi hastaliklariyla ilgilenen ve girisimsel yontemleri tedavinin bir parcasi olarak
kullanan tiim hekimlerin basucu kitab1 olacagini diisiindiigiimiiz bu eseri sunmak-
tan biiyiik mutluluk duyuyoruz. Bu kitabin, asistan ya da uzman tiim rehabilitasyon
hekimleri basta olmak iizere tiim saglik profesyonellerinin yolunu aydinlatacak bir
rehber olmasini diliyoruz. Akademik yasamimizin en degerli {iriinlerinden birisi
olan bu kitabin yazilmasi esnasinda bizlere anlayis ve sabir gostererek gerekli zama-
n1 kazandiran ailelerimize tesekkiir ediyoruz.

Bu kitabin yazilmasi icin bizlere ilham veren hastalarimiza; ayrica tesekkiir edi-
yoruz. Bu projede emegi gecen herkese sonsuz siikranlarimizi ve minnetlerimizi su-
nariz.

Saygilarimizla.
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Uzm. Dr. Fatih BAGCIER
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Giris

Bu kitap neden yazildi?

icinde yasadigimiz 21. yiizy1l, tibbi literatiirde inanilmaz gelismeleri icinde ba-
rindirmaktadir. “Agr1” konusu ge¢miste oldugu gibi giiniimiizde de her daim merak
konusu olan ¢ok yonlii bir fenomen olup, hekimlerin ve insanlarin ¢ok sik karsilas-
1181, ancak her iki tarafin da yeterince bilgi sahibi olmadig1 konulardandir. Kas-iske-
let sistemi patolojileri ile ilgilenen hekimler olarak insanlik tarihinin en sik yasadigi
deneyim olan “agr1” ya oldukca asinayiz. Degisen yasam kosullary, stres ve duygusal
dalgalanmalar, egzersiz kavraminin hayatimizin tam iginde yer almamasi ve saya-
madigimiz daha bircok faktoér viicudumuzu ve kas-iskelet sistemimizi olumsuz etki-
lemektedir. Bir kinematik zincir mekanizmasiyla calisan bedenimizde ortaya cikan
kiiciik periferik agrili patolojiler tam olarak diizeltilemez ise uzun vadede miicadele-
si zor olan ve santral mekanizmalarin da dahil oldugu kronik agr1 sorunlarina neden
olabilmektedir. Bu kinematik zincirin en 6nemli iiyelerinden birisi siiphesiz ¢izgili
kaslarimizdir ve kemik, tendon ve ligamentoz yapilarla bir uyum icerisindedir.

Miyofasiyal tetik nokta kavrami genel olarak gozardi edilen ve az tani konulan
bir patoloji olarak tanimlanmistir. Neden oldugu klinik tablonun ¢esitliligi, anato-
mik lokalizasyonuna gore baska patolojileri taklit edebilmeleri, diger branslarin da
isin icinde oldugu konularda bir ortak semptomatoloji sunabilmesi ve bazen primer
patoloji bazen de primer patolojiye eslik edebilen bir durum olmas: biz fiziyatristler
icin 6nemsenmesi gereken bir durumdur. Bir tan1 koymak istedigimizde “Gnce akla
gelmeli” kavrami bu konuda da gecerlidir. Glinlimiizde farkli branslardan olan bir-
¢cok meslektasimiz tarafindan gesitli yontemlerle tetik nokta tedavisi uygulanmakta-
dir. Dolayisiyla herhangi bir tedavi yontemi i¢in ortak bir dil ve algoritma olusturmak
Oonem arz etmektedir. Tetik nokta kavrami isin icerisinde oldugunda “her kas 6zel-
dir” diyerek, her bir kas icin tedavi esnasinda hastanin pozisyonu, ignenin boyutu,
cilde penetrasyon agis1 gibi ayrintilar karsimiza ¢ikar.

Tip egitim sisteminde mevcut olan, bir hastaliga yaklasimda gerekli olan anam-
nez, fizik muayene, 6n tani, tani, ayirici tani ve tedavi algoritmasinin bu tedavide de
gerekli oldugu bilinmektedir. Uygulayicilar islem sirasinda ve sonrasinda ortaya ¢i-
kabilecek yan etki, komplikasyon gibi durumlara ve miidahalelere yetkinligine sahip
olmalidir. Ulkemiz i¢in maalesef bu konudaki yaptirimlarin caydirici olmamasi ve
ceza hukuku biirokrasisinin yogunlugu nedeniyle kuru igneleme tedavisini uygula-
maya yasal yetkinligi olmayan meslek gruplarinin bu tedaviyi merdiven alt1 uygula-
digy, hatta sosyal medya platformlarinda reklam yaptig1 bilinmektedir. Bu durum biz
fiziyatristler icin de bir kayip olabilecegi akildan ¢ikarilmamalidir.



Giris

Tetik nokta tedavisinde kuru igneleme tedavisi literatiirde “skilled intervention”
bir uygulama olarak tanimlanmistir. Zira birkac temel kontrendikasyon disinda he-
men hemen biitiin hastalarda goniil rahathigiyla uygulayabilecegimiz, yan etki profili
yok denecek kadar az, taliplisine de giizel sonuclar sunan bir tedavidir. Sonug olarak
“Mutlu hasta, mutlu Hekim” diyebilecegimiz bir modalitedir. Bu tedavi, fiziyatristle-
rin steteskopu olarak adlandirdigimiz ultrasonografi rehberliginde uygulanirsa daha
giivenli ve daha etkili sonuclar sunar. Bu bilgilerden yola cikarak, poliklinik ortam-
larinda karsilastigimiz eksik noktalara bir katki saglamak, kuru ignelemeye meraki
artirmak ve iilkemizde kuru igneleme konusunda ortaya ¢ikacak potansiyel fikirlere
bir bakis acis1 sunmak hedefiyle bu eseri hazirladik.

Unutulmamalidir ki; “ Bilgi, deneyimlendiginde bizimdir "

Deneyimleyeceginiz biitiin kuru igneleme tedavilerinde simdiden basarilar di-
leriz.



