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Kronik Boyun Agrili Olgularda Spinal Mobilite, Agri ve
Ozdrldldk lliskisinin Degerlendirilmesi
Correlation of Spinal Mobility, Pain and Disability in Chronic Neck Pain Patients

Mustafa YILDIZ, Hakan TUNA, Siranus KOKINO

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali, Edirne

Ozet

Amag: Bu calisma, kronik boyun agrili olgularda spinal mobilite, agri ve
glnlik yasam aktivitelerindeki dizabilite dizeyleri arasindaki iliskiyi
arastirmak amaciyla planlandi.

Gereg ve Yontem: Calismaya en az 6 aydir boyun adrisi yakinmasi olan,
yaslari 20-60 (45,48+8,83) yil arasinda dedisen toplam 100 hasta (19
erkek, 81 kadin) alindi. Spinal mobilite Minnesota Universitesi tarafindan
gelistirilen CROM (Cervical Range of Motion) deluxe cihazi ile fleksiyon,
ekstansiyon, sag-sol lateral fleksiyonlar ve rotasyonlar olciilerek deger-
lendirildi. Agr1 Viztel Anolog Skala ile 6lctldd. Olgularin timine servi-
kal vertebra hastaliklari ile iligkili dizabiliteyi &lcen Boyun Dizabilite in-
deksi (BDI) uygulandi. Olgularin agri siddeti ile agri siiresi, BDI skoru ve
spinal mobilite ile olan iliskisi arastirildi.

Bulgular: Agri siddeti arttikca fleksiyon (r=-0,27, p<0,05) azalirken BDI
skorunun (r=0,69, p<0,001) arttigi belirlendi. BDI ile fleksiyon (r=-0,51,
p<0,001), sola lateral rotasyon (r=-0,26, p<0,01), agri siddeti (r=0,69,
p<0,001) arasinda iliski saptandi.

Sonug: Kronik boyun agrisini degerlendirmek icin agri, spinal mobilite ve
dizabiliteyi dlcen yontemlerinin kullaniimasinin teshis, tedavi ve tedavi-
nin takibinde yararli klinik belirtecler oldugu kanaatindeyiz. Tirk Fiz Tip
Rehab Derg 2005,51(4):127-130

Anahtar Kelimeler: Kronik boyun agrisi, dizabilite indeksi, eklem hareket
acikhigi

Summary

Objective: This study evaluated relation between spinal mobility, pain
and disability in chronic neck pain patients.

Materials and Methods: One hundred patients (19 men, 81 women), ages
ranged between 20-60 (45.4818.83) years with chronic neck pain for
a period of at least six months were included in the study. A cervical
range-of-motion (CROM) device, developed by Minnesota University,
was used to assess spinal mobility, including flexion, extension, right-
left lateral flexion and, right-left lateral rotation. Pain intensity was as-
sessed by using Visual Analogue Scale. The Neck Disability Index (NDI)
related cervical spine disorder that was employed to the patients.
Results: Statistically significant correlation was observed among pain
intensity and flexion (r=-0.27, p<0.05) and NDI score (r=0.69, p<0.001).
There was significant correlation between NDI and flexion (r=-0.51,
p<0.001), and left lateral rotation.

Conclusion: We believe that the evaluation of chronic neck pain with
many-side measurement methods might be useful clinical indicators of
diagnosis, treatment and monitoring of treatment outcome. Turk J
Phys Med Rehab, 2005;51(4):127-130

Key Words: Chronic neck pain, disability index, range of motion

Girig

Boyun agrisi, %10-20 nokta prevalansi ve %30-50 yasam bo-
yu prevalansi olan yaygin bir kas-iskelet sistemi hastaligidir (1-3).
Doktora basvuran calisan kadinlarin en sik yakinmasi boyun ag-
rist olmaktadir. Kronik boyun agrisi prevalansinin kadinlarda %7,
erkeklerde %5 oldugu bildiriimektedir (4).

Kronik agri kliniklerinde boyun agrisi, bel agrisindan sonra
siklik bakimindan ikinci siradadir. Yasam boyunca sikligi ¢alisan-

larda daha fazladir. iscilerin %51-80'i en az bir kez boyun ve kol
agrisi atagi gecirir (5).

Boyun agrisi semptomlari birkac hafta icinde kendiliginden
kaybolabilecedi gibi, %30'u kronik boyun agrisi olarak devam et-
mektedir (1,3). GinimUuzde patolojinin yetersizliklere, yetersizlik-
lerin fonksiyonel kisithliklara, fonksiyonel kisithhklarinda dizabili-
teye yol acti§i teorisi ile calismalar kurgulanmaktadir (6). Kronik
boyun agdrisi tedavi maliyetini arttirmakta ve is kapasitesini
azaltmaktadir. Ayrica endistriyel ¢alisma alanlarinda boyun ag-
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risi, bel agrisi kadar is gini kaybina neden olmaktadir (1-3).

Bu calisma, kronik boyun agrili olgularda spinal mobilite, ag-
rive ginlik yasam aktivitelerindeki dizabilite dizeyleri arasinda-
ki iligkiyi arastirmak amaciyla planlandi.

Gereg ve Ydontem

Calismaya en az 6 aydir boyun agrisi yakinmasi olan, yaslari
20-60 (45,48+8,83) yil arasinda degdisen toplam 100 hasta (19 er-
kek, 81 kadin) alindi. Calismaya dahil etme ve dislama kriterleri Tab-
lo 1'de gosterilmektedir (7). Servikal bdlgenin sik gérilen patoloji-
lerinden biri olan omurganin dejeneratif hastaligi calismadan dig-
lanmadi. Olgularin yas, boy, agirlik, viicut kitle indeksi (VKI) ve ag-
ri sdresi kayitlandi. Tim hastalarin, ayrintili fizik muayeneyi taki-
ben rutin laboratuvar tetkikleri ve radyografileri istendi.

Hastalar spinal mobilite, agri ve glnlik yasam aktivitelerin-
deki dizabilite parametreleri yoniinden dederlendirildi. Spinal
mobilite, Minnesota Universitesi tarafindan gelistirien CROM
(Cervical Range Of Motion) deluxe cihazi ile fleksiyon, ekstansi-
yon, sag-sol lateral fleksiyonlar ve rotasyon degerleri dlcllerek
dederlendirildi.

Boyun agrisinin degerlendirilmesi: Agri VAS (Go6rsel agri ska-
lasi) ile dederlendirildi. Hastalara 10 cm'lik hat Gzerinde yerlesti-
rilen O'dan 10'a kadar sayilarin anlamlari anlatildi. Agrinin hic ol-
mamasl O, orta derecede olmasi 5, dayaniimaz diizeyde olmasi-
nin 10 puan oldugu aciklandi (7). Hastalardan hat Gzerinden ag-
rilarini en iyi ifade eden sayisal de§eri gostermeleri istendi.

A. Agdri Stiresi: Ay olarak hastanin sdyledigi deder kaydedildi.

B. Agri Siddeti: Hastanin su anki agrisi, gegmis 24 saat iceri-
sindeki agrisinin en disik ve en ylksek oldugu dederlerin topla-
nip 3'e bolinmesi ile elde edildi (8).

Servikal eklem hareket agikli§i 6l¢imii: Hastalarin aktif servi-
kal eklem hareket acikliginin (EHA) dederlendirilmesinde Minne-
sota Universitesi tarafindan gelistirilen CROM deluxe aleti kulla-
nildi. CROM aleti yercekimi ve manyetik etkiden yararlanan inkli-
nometre sistemidir. Gegerlilik ve guvenirlilik calismasi yapiimistir
(9). CROM deluxe, sagital ve frontal diizlemde yergekimine bagli

Tablo 1: Sag ve sol alt ekstremitede OA’ll hasta ve kontrol gru-
plarinda OMAH dederleri.

Dahil etme kriterleri:

1) 20-60 yas

2) Erkek ve kadin

3) Alti aydan fazla stiren boyun agrisi

4) Boyun agrisinin en belirgin yakinma olmasi
Diglama kriterleri:

1) Son 6 ayda travma sonrasi ortaya ¢ikan boyun agrisi
(whiplash yaralanmasi)

2) Boyun agrisi yakinmasi ile birlikte travma hikayesi

3) Servikal travma hikayesi

4) Servikal radiktlopati ve/veya miyelopati bulgulari

5) Servikal omurgayi tutan inflamatuar artrit

6) Servikal omurgay! tutan timor ya da enfeksiyon

7) Vertebrobaziller arter yetmezligi

8) Norolojik hastalik (multipl skleroz, Parkinson hastaligl,
siringomiyeli)

9) Omurgayi tutan konjenital anomaliler

10) Sistemik hastaliklar (diabetes mellitus gibi)

11) Omuz patolojisi (tendinit, bursit, kapsulit)

iki adet sabit inklinometre, alete Ustten takilan horizantal diizlem-
de manyetik igne iceren inklinometre, manyetik boyunluk, alete
Ustten takilan cm cinsinden cetvel iceren kol ve bir adet terazi sis-
temi iceren vertebra tespit edici koldan olusmaktadir (10).

Bu alet g6zlige benzeyen plastik cerceve seklinde olup bu-
run ve kulaklarin Gzerine yerlesmektedir. Belirtilen sekilde yer-
lestirildiginde onde lateral fleksiyonu, sol yanda fleksiyon-eks-
tansiyonu gosteren sabit dikey iki adet inklinometre bulunmak-
tadir. Aletin Gst kismina monte edilen manyetik igneli yatay ink-
linometre, torasik hareketin rotasyon lzerine etkisini ortadan
kaldiran manyetik boyunluk ile lateral rotasyonu degerlendir-
mektedir (10).

CROM aletinin uygulama sekli: Aktif servikal fleksiyon, eks-
tansiyon, sag ve sola rotasyon, sag ve sola lateral fleksiyon hare-
ketlerini dederlendirmek icin kullanildi. Uygulama teknigi: Tim
Olciimler esnasinda olgular sandalyede kollari viicuda bitisik ola-
cak sekilde dik pozisyonda otururken yapildi. Servikal vertebra-
nin aktif fleksiyon ve ekstansiyonunu degerlendirirken hastanin
cenesini gégsiine deddirmesi ve yukariya diiz bakmasi durumla-
rinda olmak tzere iki 6lctim bagsin sol lateralinde yer alan inklino-
metreden okunarak kaydedildi (Resim 1). Olgularin alninin orta-
sinda bulunan inklinometre ile hastadan kulagini her iki omuzu-
na dokundurmasi istenerek saga ve sola lateral fleksiyonda iki
deger elde edildi. Aletin Ust kismina yerlestirilen manyetik inkli-
nometre ve boyuna yerlestirilen manyetik yaka ile olgularin sira-
siyla her iki omuza dogru bakarken sag ve sol rotasyon degerle-
ri tespit edildi (9).

Dizabilitenin degerlendirilmesi: Hastalarin timine servikal
vertebra hastaliklari ile iliskili dizabiliteyi 6lcen birkac yontem-
den biri olan Boyun Dizabilite indeksi (BDi) uygulandi. Bu indeks
Oswestry bel agrisi dizabilite sorgulamasinin modifiye edilmis
seklidir. Bu formda toplam 10 bashk bulunmaktadir. Bunlarin 5 ta-
nesi Oswestry dizabilite sorgulanmasindan alinmistir. Diger 5 ta-
nesi ise doktor, hasta ve literatlr derlemelerinin 6nerilerinden
tanimlanmistir. Bu bashklar agrinin yogunlugu, kisisel bakim, kal-
dirma, okuma, bas agrilari, konsantrasyon, calisma, araba kullan-
ma, uyuma, dinlenme aktivitesidir. Her bir baslik O'dan (dizabilite
yok) 5'e (tam dizabilite) kadar skorlanmistir. Total skor O (dizabi-
lite yok) ile 50 (total dizabilite) arasindadir. Bu indeksin hasta ta-
rafindan doldurulmasi maksimum 5 dakikadir (11). Skorun artma-
sl ile dizabilite artmakta, azalmasi ile dizabilite azalmaktadir.

Tum istatistikler icin anlamlilik siniri p<0,05 olarak secildi.
Agri, disabilite, spinal mobilite de@erleri arasindaki iliski Spear-

—

Resim 1: Fleksiyon pozisyonda duran hasta (izerinde CROM ale-
tinin fleksiyon-ekstansiyonu dederlendiren inklinometresi.
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man korelasyon testi ile arastirildi. Verilerin analizinde, MINITAB
paket programi (SO064 Minitab Releasel3) (Lisans no: wcp
1331.00197) kullanild.

Sonuglar

Hastalarin yas, cinsiyet ve hastalik slrelerini iceren demog-
rafik 6zellikleri Tablo 2'de g&sterilmistir.

Olgularin agri siddeti ile agri stiresi, BDI skoru, EHA ile olan
iliskisi arastirildi. Agri siddeti arttikca fleksiyon (r=-0,27, p<0,05)
azalirken BDI skorunun (r=0,69, p<0,001) arttigi belirlendi.

Olgularin BDI yizdesi ile yas, agri siddeti, agri siresi ve
EHA'lar arasindaki iliski arastirildi. Boyun dizabilite indeksi ile
fleksiyon (r=-0,51, p<0,001), sola lateral rotasyon (r=-0,26,
p<0,01), agri siddeti (r=0,69, p<0,001) arasinda iliski saptandi.
Agri slresi ve yas arasinda iliski saptanmadi (p>0,05).

Olgularin yasi ile boyun EHA'larinin iliskisi incelendi. Yas ile
fleksiyon, ekstansiyon, saga lateral fleksiyon, sola lateral fleksi-
yon ve sola lateral rotasyonun azaldigi saptandi (Tablo 3).

Tartisma

insanhdin karsilasti§i en eski ve en yaygin kas-iskelet siste-
mi sorunlarindan biri olan ve giinimizde kronik agri siralama-
sinda bel agrilarindan sonra ikinci sirayi olusturan boyun agrisi,
genel populasyonda her (¢ kisiden birinde yasamin bir déne-
minde cesitli nedenlere bagh olarak gelisebilmektedir (12).

Cote ve ark. (13) kronik boyun agrisi siddeti ve dizabiletenin
yasla azaldigini ve ylksek dizabiliteli boyun agrisinin kadinlarda
daha cok oldugunu tespit etmistir. Calisma grubumuzun c¢ogu
kadin olgulardan olusmakla birlikte yasla kronik boyun agrisi
siddeti ve BDI arasinda istatistiksel iliski yoktu.

Servikal bdlgede spinal mobilite ve dizabiliteyi inceleyen
Tirk populasyonuna ait yayin bulunamadi. Evcik ve Sonel'in (14)
kronik mekanik bel agrili olgularda yaptiklari ¢calismada, dizabi-
lite sorgulamalari ile klinik agri arasinda anlamli bir iliski olmak-
la beraber, spinal mobilite ile arasinda iliski saptamamistir. Ayri-
ca hastalari dederlendirmede fizik muayenenin yaninda dizabi-
lite sorgulamasinin yapilmasinin hastanin durumunu belirleme-
de yardimci olacagdini belirtmistir. Bizim calismamizda ise BDi ile
agri siddeti, fleksiyon, sola rotasyon arasinda istatistiksel iliski
vardi. Evcik ve Sonel kronik mekanik bel agrili hastalarda lom-
ber bolgeyi dederlendirerek dizabilite sorgulamasi ile spinal

Tablo 2: Hastalarin yas, boy, agirlik, VKI ve agri siiresi degerleri.

TUm hastalar | Kadin Erkek
Yas (yil) 45,48+8,83 | 45,73+£8,17 44,42+11,42
Boy (cm) 163,53+6,34 | 161,93+5.17 170,3716,42
Agirhik (kg) 741519,63 72,83%£9,05 | 79,791+10,22
VKI (kg/m?) 27,74%3,41 27,81+£3,52 27,47+£293
Agri slresi (ay) | 41,25£4093 | 43,10£42,93 | 33,37+30,71

Tablo 3: Olgularin yagi ile boyun EHA'lari arasindaki iligki.

R P
Fleksiyon -0,25 0,013
Ekstansiyon -0,39 0,000
Saga lateral fleksiyon -0,28 0,005
Sola lateral fleksiyon -0,36 0,000
Saga lateral rotasyon -0,19 0,060
Sola lateral rotasyon -0,23 0,022

mobilitenin iliskili olmadigini ifade ederek genel bir kaniya var-
mislardir. Fakat bizim ¢alismamizda boyun dizabilitesinin agri ile
iliskisinin yaninda servikal mobilite ile de iligkisi vardi. Burada iki
calismadan ortaya c¢ikan; dizabilite sorgulamalarinin servikal ve
lomber bélgelerde spinal mobiliteler ile farkli iligkiler icinde ola-
bilecegidir. Her iki omurga sisteminin biyomekanik, kinematik ve
cesitli ekstrensek faktérlerinin incelenmesi bu farkhhdr yaratan
etmenleri ortaya cikarabilir.

Pietrobon ve ark. (15) boyun agrisi ve fonksiyon bozuklugu-
nu degerlendiren 5 dl¢cegin kullanildidini, bu dlceklerin 3'lnde
(BDI, Boyun Fonksiyonel Dizabilite Skala, Northwick Park Skala)
kullanilan terimlerin psikometrik ve yapisal acidan benzer oldu-
Junu ifade etmistir. Ayrica, bu 6lcekler icerisinde sadece BDi'nin
degisik calisma populasyonlarinda gecerliliginin dogrulandigini
belirtmistir. Marchiori ve Henderson (16) agri siddetinin sayisal
ifadesi olan VAS ile BDi arasinda pozitif iliski tespit etmistir. Biz-
de 10 baslik altinda agri ile iliskili glinlik yasam aktivitelerinde-
ki kisithliklari dederlendiren BDI'yi calismamizda kullandik. Bo-
yun dizabilete indeksi ile agri siddeti, fleksiyon ve sola lateral
rotasyon arasinda iliski saptadik. Evcik ve Sonel'in (14) kronik
bel agrili olgularda dizabilite diizeyini belirlemek i¢in agri diza-
bilite indeksi ve Oswestry dizabilite sorgulamasi kullanmistir. Bi-
zim calismamizda kullandigimiz BDi Oswestry bel agrisi dizabili-
te sorgulamasinin modifiye edilmis seklidir. Calismamizin bir ek-
sikligi bu indeksin lkemize gecerlilik ve glivenirlik calismasinin
olmamasidir. Ancak Oswestry dizabilite indeksi Glkemizde bir
¢ok calismaya konu olmustur.

Hole ve ark. (9) yaptiklari calismada; -CROM aletinin gecer-
liligi ve guvenirliligi, 2-yas ve cinsiyetin servikal CROM alet de-
Jerlerine etkisi arastiriimistir. Arastirmanin sonucunda CROM
aletinin givenirliligi ve gecerliligi 6zellikle boyun fleksiyon, eks-
tansiyon ve lateral fleksiyon hareketlerinde onaylamis, servikal
EHA'nin yasla azaldigi ve cinsiyetin EHA Uzerine belirgin etkisi-
nin olmadigini destekler bulgular elde edilmistir. Diger taraftan
McClure ve ark. (17) servikal hareketleri kadin ve erkeklerde kar-
silastirmak icin yaptiklari kadavra calismasinda, kadinlarda ha-
reketliligin daha fazla oldugunu belirtmistir. Bizim ¢alismamizda
ilk defa Tirk toplumunda kronik boyun agrili hastalarda yapilan
CROM aleti ile dlcimlerde; yas ile fleksiyon, ekstansiyon, sada
lateral fleksiyon, sola lateral fleksiyon, sola lateral rotasyonun
azaldigi ve cinsiyetin EHA'lar Gzerine etkisinin olmadidi saptan-
di. Olgulara ait servikal EHA'nin Tlrk toplumuna ait saglikli bi-
reylerin EHA dederleri olmadigindan karsilastiramadik. Bu nok-
tadan yola cikarak klinigimizde saglikli bireylerde servikal
EHA'lar1 tespit etmek igin ayri bir calisma yapilmaktadir.

Oguz ve ark. (18) VKi artmasi ile olgularin EHA degerlerinin
azaldigini, aksi durumda ise EHA'nin artti§ini bulmustur. Bizim
calismamizda da VKI degerleri artarken ekstansiyon, saga late-
ral rotasyon ve sola lateral rotasyon azalmakta idi.

Hermann ve Reese (6) calismalarini “patolojinin yetersizlik-
lere, yetersizliklerin fonksiyonel kisithliklara, fonksiyonel kisith-
liklarinda dizabiliteye yol actigi” teorisi ile boyun agrili hastalar-
da bu ¢ durumun iligkisini incelemek icin kurgulamislardir. Ye-
tersizligi, boyun EHA'larini CROM aleti, servikal fleksor ve eks-
tansoér kas glclerini dinamometre ile 6lcerek degerlendirmistir.
Fonksiyonel kisitliligi, kombine spinal hareket ve kaldirma testi
ile 8lcmiistiir. Dizabiliteyi ise BDI ve SF-36 ile incelemistir. Her (i¢
durumun birbiri ile iliskisi oldugunu ve en yiksek iliskinin yeter-
sizlik 6lctimleri ile fonksiyonel kisitlihk 6l¢cimleri arasinda oldu-
gunu bildirilmistir.

Kronik boyun agrisini degerlendirmek icin agri, spinal mobilite
ve dizabiliteyi 6lcen yontemlerinin kullaniimasinin teshis, tedavi ve
tedavinin takibinde yararli klinik belirtecler oldugu kanaatindeyiz.
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