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KAS-ISKELET RADYOLOJISI

Diskoid lateral meniskis tanisinda MRG'nin yeri

Biilent Sakman, Deniz Ciliz, Mehmet Ozal, Enis Yiiksel

AMAC

Bu calismada hastanemiz manyetik rezonans g6-
riintiileme (MRG) linitesine meniskopati 6n tanisi
ile diz MRG incelemesi yapilmak lizere génderilen
ve MRG kriterleri ile diskoid lateral meniskis tanisi
konan 7 ¢ocuk hasta sunulmaktadir.

GEREC VE YONTEM

8 ile 15 yas arasindaki meniskopati 6n tanili 7 ¢o-
cuk hastaya iki yonlii diz radyografisi ve 0.5 tesla
General Electric Vectra MRG cihazi ile Spin Eko T1
Agirlikh (SE T1A) ve Gradient Eko T2*Agirlikh (GRE
T2*A) sagital ve koronal planlarda diz MRG incele-
mesi yapildi.

BULGULAR

iki yonlii diz radyografilerinde 2 olguda lateral ek-
lem araliginda genisleme saptandi. MRG inceleme-
lerinde olgularin tiimiinde lateral meniskiis ytik-
sekliginde medial meniskiis yiiksekligine oranla
artma, meniskal apeksin interkondiler ¢entige uza-
nimi, ardisik dort sagital kesitte toplam olarak 15
mm’lik kesit boyunca lateral meniskiisiin papyon
gorinimiiniin devam ettigi ve bir olguda lateral
meniskiis 6n boynuzunda anterior artikiiler yiizey
ile iliskili meniskal yirtik ile uyumlu lineer sinyal
degisikligi saptandi.

SONUC

Diz agrisi yakinmasi olan ¢ocuklarda diskoid menis-
kiis olasihigi akla getirilmeli ve kesin tani icin diz
MRG incelemesi yapilmalidir.
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iskoid meniskiis, meniskiisiin normal semilunar seklini kaybet-
tigi ve disk seklini aldig1 displastik meniskiis seklidir. Tlk ola-
rak 1889 yilinda Young tarafindan tamimlanmigtir. Lateral me-
niskiiste medial meniskiisten sik goriiliir. Meniskiis boyutlarindaki art-
ma hafif hipertrofiden belirgin hipertrofiye kadar degisebilir (1,2).
Bu calismada meniskopati 6n tanisi ile boliimiimiiz MRG iinitesine
gonderilen ve yapilan diz MRG incelemeleri sonucunda diskoid lateral
meniskiis tanis1 konan 7 olgu sunulmustur.

Gere¢ ve yontem

Hastanemiz 1.Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi'nden Temmuz 1995
ile Agustos 1996 tarihleri arasinda meniskopati on tanisi ile boliimii-
miize gonderilen en kiiciigii 8, en biiyiligii 15 yasindaki 7 ¢cocuk hasta-
ya iki yonlii diz grafisi ¢ekildi ve 0.5 tesla GE Vectra MRG cihazi ile
SE T1A ve GRE T2*A sagital ve koronal planlarda diz MRG incele-
meleri yapildi.

Bulgular

Tiim olgularimiz diz agrisi ve topallama yakinmasi ile bagvurdu. 4
olguda dizde bogalma hissi ve 2 olguda kilitlenme yakinmasi vard.

Fizik muayenede 4 olguda atrofi, 3 olguda ekstansiyon kisitlilig1 ve
2 olguda efiizyon saptandi. Instabilite ve klik sesi higbir olguda yoktu.

Direkt grafilerde 2 olguda (%28.5) lateral eklem araliginda minimal
genisleme saptandi. MRG incelemelerinde 7 olguda da (%100) lateral
meniskiis yiiksekliginde medial meniskiis yiiksekligine oranla artma,
meniskal apeksin interkondiler ¢entige uzanmasi (Resim 1 A ve B) ar-
disik 4 sagittal kesitte toplam olarak 15 mm°‘lik kesit boyunca menis-
kiisiin papyon goriiniimiiniin devam ettigi (Resim 2A ve B) ve 1 olgu-
da (%14 .2) lateral meniskiis 6n boynuzunda anterior artikiiler yiizey ile
iligkili meniskal yirtik ile uyumlu lineer sinyal degisikligi (Resim 2 C)
saptandi. Bu MRG bulgular ile lateral diskoid meniskiis tanist kondu.
Direkt grafi ve MRG bulgular1 Tablo 1'de gosterilmistir. Hastalarin tii-
miine hastanemiz 1.0rtopedi ve Travmatoloji kliniginde konservatif te-
davi uygulandi. Olgulardan birine daha sonra artroskopik cerrahi giri-
sim yapildi.
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Resim 1. A, B. SE T1A koronal seri MRG kesitlerinde lateral meniskiis yiiksekliginin medial meniskiise oranla fazla oldugu ve meniskal apeksin interkondiler gentige
uzandi§i izlenmektedir.

Tablo 1. Olgularin direkt grafi ve MRG bulgulari

Yas Direkt grafi Manyetik rezonans
Lateral Lateral meniskiis Meniskal apeksin Ardigik dort Lateral meniskiis on
eklem yiiksekliginde interkondiler sagital kesitte boynuzunda anterior
araliginda artma centige papyon artikiler yiizey ile
genigleme uzanmasl go6riniminin iliskili meniskal yirtik
izlenmesi
Olgu 1 8 + + + + +
Olgu 2 11 = + + + =
Olgu 3 10 - + + + -
Olgu 4 13 = + + + =
Olgu 5 9 + + + + -
Olgu 6 10 - + + ¥ -
Olgu 7 15 - + + ¥ -
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Tartisma

Diskoid meniskiis ¢ocuk ve geng
erigkinlerde goriilen meniskiiste deje-
nerasyon, yirtik veya kist olusumuna
zemin hazirlayan displastik bir menis-

kiis seklidir. Birgok aragtirmaciya go-
re meniskiisiin embriyolojik gelisimi-
nin durmasi sonucu olusur (1,3 ,4).
Diskoid meniskiis yirtik ve kist olu-
sumuna predispozisyon olusturdugu
icin cocuk ve geng¢ hastalarda genel-
likle bu lezyonlara iligkin klinik bul-
gular ortaya ¢ikar. Diskoid lateral me-
niskiislii cocuklarda diz agrisi, klik se-
si, topallama, dizde bosalma hissi ve
kilitlenme temel yakinmalardir. Be-
beklik ve c¢ocukluk doneminde
asemptomatik olan diskoid meniskiis
6-8 yasindan sonra semptom verebilir
(1,3). Diskoid meniskiis nadir goriilen
bir durum degildir. Artroskopik ve
klinik bulgular iyi bilinmektedir (4).
Diskoid lateral meniskiislii hastalar-
da direkt diz grafilerinde lateral eklem
aralifinda genigleme goriilebilir

Resim 2. A, B. SE T1A ardisik dort sagital MRG kesitinde lateral meniskiisiin papyon goriiniminiin devam ettigi
izlenmektedir. C. SE T1A sagital MRG kesitinde lateral meniskiis 6n boynuzunda anterior artikiiler yiizey ile iligkili
meniskal yirtik ile uyumlu lineer sinyal degisikligi izlenmektedir.

(1,5,6). Olgularimizin ikisinde direkt
grafide lateral eklem aralifinda genis-
leme izlendi. Diger 5 olguda direkt
grafi bulgular1 normaldi.

Artroskopi ve MRG diskoid lateral
meniskiis tanisinda en ¢ok kullanilan
yontemlerdir. Diskoid lateral menis-
kiiste MRG bulgulari iyi tanimlanmig-
tir. Yapilan ¢aligmalarda degisik tani
kriterleri tanimlanmug olup, bu kriter-
ler igerisinde en giivenilir olanlar la-
teral meniskiis yiiksekliginde medial
meniskiis yiiksekligine oranla 2
mm-‘den fazla artma, koronal kesitler-
de meniskal apeksin interkondiler
centife uzanmas: ve ardigik 3 veya
daha fazla sagittal kesitte toplam ola-
rak 15 mm‘lik kesit boyunca menis-
kiis 6n ve arka boynuzlar1 arasindaki
devamliligin gosterilmesi (papyon go-
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riintimii) dir (7,8). Bizim ¢alismamiz-
daki olgularin tiimiinde tanimlanan bu
MRG kriterleri saptandi.

MRG’de intrameniskal artmig sin-
yal intensitesi artroskopide saptana-
mayan intrasubstans yirtik ya da deje-
nerasyonu temsil etmektedir. Bu ne-
denle diskoid lateral meniskiiste intra-
substans patolojilerin saptanmasinda
MRG artroskopiden daha sensitiftir
(9). Bizim ¢aligmamizda 1 olguda la-
teral meniskiis 6n boynuzunda anteri-
or artikiiler yiizey ile iligkili meniskal
yirtik saptandi (Resim 2 C).

Diskoid lateral meniskiis Watanabe
tarafindan artroskopik yonden 3 tip
olarak simiflandirilmistir: Komplet, in-
komplet ve Wrisberg tipi. Artroskopik
siniflandirma tedaviye yon vermesi
acisindan onemlidir. Diskoid lateral
meniskiisli ¢ocuklarda ilk yaklagim
konservatif olmalidir. Konservatif te-
davi ile yeterli sonu¢ alinmadiginda
cerrahiye bagvurulmalidir (2).

Bizim konservatif tedavi uygulanan
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6 olgumuzda iyi sonu¢ alinmasina
kargin 1 olguda 3 ay sonra yakinmala-
rin tekrarlamasi iizerine artroskopik
olarak parsiyel menisektomi uygulan-
di.

Sonug¢ olarak diz agris1 yakinmasi

kiis olasilig1 akla getirilmeli, kesin ta-
n1 icin MRG incelemesi yapilmalidir.
Tedavide ilk yaklagim konservatif ol-
mal1, konservatif tedavi bagarisiz ol-
dugunda artroskopik cerrahi uygulan-
malidir.

olan ¢ocuk hastalarda diskoid menis-

MRI IN DIAGNOSIS OF DISCOID LATERAL MENISCUS

PURPOSE : In this study, 7 patients referred to our MRI unit with meniscopathy diag-
nosis who have been demonstrated to have discoid lateral meniscus according to
MRI criteria are presented.

MATERIALS AND METHODS : The patients were between 8-15 year old. Anteropos-
terior and lateral knee joint radiographs and knee joint MRI in sagittal and coronal
planes with SE T1A and GRE T2*A sequences were obtained in all patients.

RESULTS : In anteroposterior and lateral knee joint radiographs widening of the la-
teral joint space was demonstrated in two patients. In the MRI increase in the height
of lateral meniscus with respect to the medial meniscus; extention of the meniscal
apex to the intercondylar notch and ‘papion’ view of the lateral meniscus in four
consecutive sagittal sections were demostrated in all patients. A linear signal in the
anterior horn of the lateral meniscus touching the anterior surface of the meniscus,
consistent with meniscal tear, was demonstrated in one patient.

CONCLUSION : In children with knee pain, discoid meniscus should be suspected and
MRI should be performed for the decisive diagnosis.
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