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P-131 Spondilodiskit Olgularında Tanı
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Soru(n)

MR ile spondilodiskit tanısı konulan hastaya kesin tanı konulması ile ilgili sıkıntılar.

Olay/Olgu

Bel ağrısı şikayeti ile yapılan MR tetkikleri sonucu spondilodiskit tanısı konulan beş olgu infeksiyon hastalık-

ları polikliniğine başvurdu. Hastaların brusella rose bengal ve tüp aglütinasyon testleri ve PPD testleri yapıldı,

negatif olarak değerlendirildi. Beyin cerrahisi uzmanına hastalara kesin teşhis konulması ve uygun tedavinin

başlanması için biyopsi yapılması açısından danışıldı. Hastaların biyopsi için uygun olmadığı belirtilerek, anti-

biyotik tedavisi ile takip önerildi. 

Ne Yapıldı?/Ne Yapılmış?

Spondilodiskit tanısı ile takip edilen hastalara olası etkenlere yönelik ampirik tedavi başlandı. Hastaların üçün-

de klinik ve radyolojik olarak tedaviye yanıt alındı. İkisinde tedaviye yanıt alınamadığı için ileri merkezlere

sevk edildi. İleri merkezlere gönderilen olguların birinde patoloji sonucu malignite, diğerinde ise tüberküloz ile

uyumlu olarak raporlandı.

Yorum/Öneri/Tartışılması İstenen Konu

Spondilodiskitler sinsi başlangıçlı, nonspesifik bulgularla tanı konulması güç olgulardır. Radyolojik tanı des-

tekleyici olup, kesin tanı biyopsi ile konulmaktadır. Spondilodiskit tanısı ile başvuran olgulara ampirik olarak 

tedavi başlanılmalı mı, kesin tanı için sevk mi edilmeli konusunun tartışılması istenmektedir.

Diğer


