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OZET

Bu ¢alismada pedikiil vidalarin geometrileri degistirilmis ve performanslari karsilagtirilmistir. Perfor-
mans degerlendirmeleri burma testi ve ¢ekip ¢ikarma testi agisindan ele alinmustir. Cekirdek ¢ap1 ge-
nisligi, vida eksenine dik olan delik sayisi, ardigik delikler arasindaki ag1 ve delikler arasindaki mesafe
gibi parametreler karsilastirilmistir. 4mm (normal), Smm (orta) ve 5.5mm (yiiksek) olmak iizere {i¢
farkli gekirdek ¢ap1 kullanilmigtir. Delikli vidalarin delikleri hatve bagma 1 delik veya 2 hatve basina 1
delik olmak tizere siralanmustir. Ardigik delikler arasindaki ag1 ise 90° ya da 120° olarak belirlenmistir.
Burma testi ve gekip ¢ikarma testi baz alindiginda Smm ¢ekirdek ¢apli, 2 hatve bagina 1 delik diisen
ve delikler arasi agis1 90° olan vida tasarimi optimum tasarim olarak belirlenmistir. Bu vida kemigi
simiile eden poliiiretan derece 40 kopiikten gekilip ¢ikarildiginda halen ameliyatlarda kullanilan nor-
mal ¢apl deliksiz vida kadar iyi performans sergilemistir, ayrica burma dayanimi bakimindan da ilgili
vidadan bir miktar daha basarili bulunmustur. Yorulma 6mrii bakimindan da ilgili standartlara gore
tatmin edici bulunmustur. Buna ek olarak dana omurgasi tizerinden de ¢ekip ¢ikarilma testi uygulan-
mis ve basarili kabul edilmistir.
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ABSTRACT

In this study, features of pedicle screws were changed and their performances were compared. Per-
formance analyses were considered in terms of pullout strength test and torsion test. Parameters like
core diameter, number of holes which are perpendicular to the main axis of screw, angle between
consecutive holes and distance between holes were compared. 3 different core diameters were used as
4mm (normal), Smm (medium) and 5.5mm (high). Screws with holes were sorted as 1 hole per pitch
or 1 hole per 2 pitches. Also, angle between consecutive holes were listed as 90° and 120°, respectively.
Medium sized screw with a 90" angle between consecutive holes with 1hole per two pitches was cho-
sen as an optimum screw in the way of pullout strength and torsional strength. This screw was pulled
out from polyurethane grade 40 foam which simulates healthy human bone, and results showed that
the screw is as good as the normal sized pedicle screws which are still using in clinical operations.
Besides, this new design screw was better from clinically used ones in terms of torsional properties.
In addition to all foregoing; last not least the screw fatigue life was satisfactory according to related
standards. Furthermore, new design screw was also pulled out from calf vertebra, and results were
successful.
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1. GiRiS

ertebra kiriklari, dogustan omurga egrilikleri ve tii-

mor sebebiyle kemiklere gelen yiikiin alinmasi gibi

durumlarda omurga sabitlemesi tek ¢oziim olarak
goze ¢arpar [1]. Birgok farkli yontem oldugu halde en yaygin
omurga sabitleme, pedikiil vidalarla sabitlemedir [2]. Pedikiil
vidalarla omurga sabitlemesinde karsilasilan en 6nemli sikinti
osteoporotik vakalardir. Kemik mineral yogunlugu diisiik ol-
dugunda sabitleme zorlagmaktadir. Omurga sabitlemenin kilit
noktast olan ¢ekme ¢ikarma dayanimi, birgok arastirmaci ta-
rafindan osteoporoz hastast kemiklerde incelenmistir [3-10].
Daha 6nceki ¢aligmalar kemik mineral yogunlugu (KMY) ile
¢ekme ¢ikarma dayanimi arasinda ¢ok siki bir iliski oldugu-
nu, KMY diistiikk¢e ¢ekme ¢ikarma dayaniminmin da diistigii
goriilmiistiir. 2005 yilinda Amerika Birlesik Devletleri’nde
10 milyon osteoporoz hastast ve 35 milyon osteoporoz riski
tagiyan kisi oldugu kaydedilmistir. Osteoporoz, kemigi daha
gevrek ve kirilmaya miisait hale getiren yan etkilerinden do-
lay1 sessiz hastalik olarak adlandirilir [11-14].

Arastirmacilar insan kadavralari, canli hayvanlar ve kemige
benzeyen kopikk malzemeler iizerinde ¢alisarak kemik ve
vida arasindaki iligkiyi anlamaya calismiglardir [5,9,15,16].
Bazi arastirmacilar tarafindan da sonlu elemanlar analizleri
yapilmistir [16,17,19]. Tiim bu ¢aligmalarin ortak noktast ise
en 6nemli etmenin kemik-vida ara yiiziindeki bag oldugudur
[16,20-23]. Kortikal kemik, yiiksek KMY sayesinde gii¢lii ke-
mik-vida ara yiizii saglarken, i¢ kisimdaki siingerimsi kemik
daha diisiik bir ara yiiz olusturmaktadir. Buna karsilik siin-
gerimsi kisimdaki kortikal kisima gére nispeten daha yiiksek
fiizyon egilimi, kemik-vida ara yiiziinii desteklemektedir.

Vidanin ¢ekip ¢ikarma dayanimint artirmak; kemik kalitesi,
vida tasarimi ve kemik-vida ara yiiziindeki bag gibi faktorlere
baglidir [16,21-24]. Pedikiil vidalara Cement takviyesi yapil-
mastyla ilgili ¢ok sayida arastirma yapilmis ve bunlarin ¢ok
biiyiik bir boliimii, cement takviyesinin osteoporoz hastasi
kemiklerde g¢ekip ¢ikarma dayanimini artirdigini gostermis-
tir [5, 12, 14, 25-30]. Bu konuda insan kadavralari, yasayan
hastalar, hayvanlar ve sentetik kopiikler lizerinde yapilan ca-
ligsmalarda, kaniillii pedikiil vidalarla cement takviyesinin ge-
kip ¢ikarma dayaniminda artig sagladigi goriilmiistiir. Bunun
yaninda cement takviyesinin zehirli sizint1 riski ve ikincil bir
malzeme kullanilma zorunlulugu gibi baz1 sakincali taraflar
vardir. Cement takviyesinin bu tiir dezavantajlari, aragtirmaci-
lar1 kemigin dogasina ve pedikiil vidalarin tasarimlariyla ilgili
calismalar yapmaya yonlendirmistir. Vida ¢ekirdegi iizerinde
yapilan bir¢ok ¢alisma, vida ¢ekirdeginin konik sekilde olma-
sinin silindirik sekilde olmasina gore, daha yiiksek ¢ekme ¢i1-
karma mukavemeti sagladigini1 gostermistir [16, 31-37]. Vida
malzemelerinin ¢ekip ¢ikarma dayanimi {izerine etkilerini
incelemek amaciyla da ¢ok sayida ¢aligma yapilmis ve pas-
lanmaz ¢eligin, titanyum alagimina gore daha yiiksek ¢ekme
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¢ikarma dayanmimi sergiledigi kemik tiirii sentetik kopiikler
iizerinde yapilan deneylerde goriilmiistiir [38]. Bu durumun
muhtemel nedeni ayni1 kesici takimlar ve ayni1 kesme paramet-
releriyle islenen malzemelerin farkli yiizey kaliteleri verecegi
gergegidir. Yiizey piriizliiliikkleri arasindaki fark ¢ekip ¢ikar-
ma Ozelliklerini de etkileyecektir. Her ne kadar aragtirmacilar
dis profili, hatve, dis ylizey alani gibi tasarim degiskenlerine
odaklansalar da ¢ok onemli bir iyilestirme saglanamamistir
[32].

Bir sonraki adim, genisleyebilir vidalarin kullanimi olmustur.
Normal ve osteoporotik kemiklerde denenen tiim genisleye-
bilir vidalar ¢ok iyi ¢ekip ¢ikarma dayanimi sergilemislerdir
[24, 39-41]. Genisleyebilen vidalarin dis ¢ekili kisimlart bir
kabuk gibi diisiiniilebilir. Bunun i¢inde bulunan bir mil iki
parca halindeki dis, ¢ekili kabuga dogru siirtildiik¢e kabugun
iki parcasinin arasi agilir ve vida takildigi konumda ters konik
bir geometriye ulasir. Cok yiiksek sabitleme kapasitesine ve
cekip cikarma dayanimina ragmen genisleyebilir vidalarin,
yeniden operasyon gerektiginde ¢ok ciddi sorunlara neden
olabildigi goriilmiistiir [39]. Revizyon ameliyatlarinda cerrah
once icerideki mili ¢ikarmaya c¢alisacaktir. Daha sonra viday1
disartya slirmek isteyecektir. Ancak ters konik haldeki viday1
cekip cikarmak kolay degildir. Dahasi i¢ mil ¢ikarildiginda
ve vida sokiilmeye c¢alisildiginda kanamalar baslayacaktir.
Bir bagka sorun ise iki yili gegen revizyon ameliyatlaridir.
Bu durumda vidalarin genisleyen agiz tarafindaki bosluklara
fiizyon gergeklesecek ve kemiklesen bu bolgelerden vidanin
cikarilmasi neredeyse imkansiz hale gelecektir. Bu tiir giig-
likkler cerrahlari, genisleyebilen vida kullanimindan vazgec-
meye zorlamistir.

Bu ¢aligmada, g¢ekip ¢ikarma dayanimint dogal yollarla (ke-
mik fiizyonu) artiracak bir vida tasarlanmigtir. Vidalarin ana
eksenlerine dik delikler delinmis ve boylece kemigin o de-
liklerden igeri flizyonunun saglanmasi hedeflenmistir. Flizyon
sonrasinda bu deliklerin ¢ekip ¢ikarma mukavemetini artira-
cag1 ve daha iyi bir kemik-vida ara ylizi bag1 saglayacagi
acgiktir. Ancak, ana eksene dik olarak delinen bu delikler baska
dayanim degerlerini diisiirebilir. Bu diisiigleri belirleyebilmek
icin 20 farkli vida tasarimi hazirlanmis ve ASTM F 543-02’ye
gore denenmistir [42]. Boylelikle en iyi performansi sergile-
yen vida tasarimi belirlenmistir. En iyi basarimi sergileyen
vida tasarimi i¢in dana omurgasindan ¢ekip ¢ikarma deneyle-
ri gergeklestirilmistir. Caligma en yliksek basarimi sergileyen
iiriin icin ASTM F1717-10 standardina gore yorulma testleri
geceklestirilerek tamamlanmustir [43].

2. DENEYSEL YONTEM

Burma &zellikleri vidanin tasarimi agisindan en temel para-
metrelerin baginda gelir. Vidalar1 kemigin icine dogru siirer-
ken olusan tepki kuvveti burmaya neden olur. Bazi durumlar-
da vida 10 Nm torka kadar dayanim gostermesi gerekir. Bu
ylizden ASTM F 543-02’ye uygun olarak vidalara burma test-
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Sekil 2. Cekip Cikarma Test Diizeneginin Sematik Gosterimi

leri uygulanmaktadir. Test diizeneginde iki adet tambur bu-
lunmaktadir. Bunlardan birincisi sabit ve iizerinde tork hiicre-
si bulunan tambur, ikincisi ise saat yoniinde ve saat yoniiniin
tersinde sabit agisal hizla hareket edebilen tamburdur. Vidanin
uc kismui Instron test cihazina sabitlenir, kafa kismi ise 5 de-
rece /dk hiz ile saat yoniinde vida kirilana kadar burulur. Tork
— Ag1 grafigi kaydedilir. Test diizeneginin sematik goriiniimii
Sekil 1’de gosterilmistir.

Pedikiil vidalardaki bir bagka 6nemli parametre ise ¢ekip ¢i-
karma dayanimidir. Cekip ¢ikarma testlerinde kemigi simiile
etmek icin Poliiiretan G40 kopiikler kullanilmistir. Vidalar
kopiiklerin icine 20 mm derinlige kadar batirildiktan sonra
Smm/dk sabit hizda yerinden ¢ekilerek c¢ikarilmigtir. Bu es-
nada ylike karsilik gelen yer degistirme kaydedilir. Sekil 2’de
test diizenegi ve aparatlar1 gosterilmistir.

Tasarlanmis vidalar arasindan yiiksek ¢ekip c¢ikarma daya-
nimina sahip ve yeteri kadar burma dayanimina sahip olani
en son tasarim olarak se¢ilmistir. Ardindan segilen tasarimin
gercek kemikteki ¢ekip ¢cikarma dayaniminin belirlenebilmesi
icin dana omurgasina vidalanmig ve gekip ¢ikarma testi uy-
gulanmigtir. Dana omurgasi tizerinden ¢ekip ¢ikarma testinin
sonuglar1 Resim 1’de gosterilmistir.

Resim 1. Dana Omurgasindan Gekip Gikarma Testi

Son olarak pedikiil vidaya statik ve dinamik ¢ekme testleri
ASTM F 1717-10 standartlarina gére uygulanmistir. Kemigi
simiile etmesi i¢cin Cok Yiiksek Molekiiler Agirlikli PoliEtilen
(UHMWPE) bloklar kullanilmistir. Alt montaj yapilar Sekil
3’te belirtilmistir. Alt montajlara uygulanan statik cekme test-
leri sonucunda akma dayanimlart belirlenmistir.Daha sonra
da alt montajlar ortalama akma dayaniminin %90°1 oraninda
yiiklenerek yorulma testlerine tabi tutulmuslardir. Yorulma
testlerinde uygulanan yiik orani, frekans ve yiikiin dalga for-
mu strastyla 10, 10 Hz ve siniisoidal dalga formu olarak be-
lirlenmistir. Yapilan testlerin ardindan 5 milyon ¢evrimi gozle
goriiliir herhangi bir deformasyona ugramadan tamamlayabi-
len numunelerin, omurgaya sabitlenmesi mekanik acidan tat-
min edici kabul edilmektedir.
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Sekil 3. Pedikiil Vidalarla Olusturulan Alt Montaj Yapi. Her Alt Montaj Dort
Vida |ki Gubuk ve ki Bloktan Olusmaktadir

3. TASARIM PARAMETRELERI

Cekip ¢ikarma ve Burma testleri sonuglart Tablo 1°de belirtil-
migtir. Cekirdek ¢apini artirmak numunenin kirilmasi igin ge-
reken torku artirdig1 goriilmektedir. Yiiksek ¢ekirdek ¢apina
sahip olan numunelerin hem delikli hem de deliksiz olanlari
en yliksek burma dayanimlarini sergilemislerdir. Vidanin ana
eksenine dik olan bu delikler, erken kirilmalar i¢in tetikleyici
bir etkiye sahiptir. Bu deliklerin yogunlugunun artmasi kiril-
ma torkunun azalmasina sebep olmaktadir. Bu deliklerin agis1
burma 6zellikleri agisindan ¢ok kritik bir rol oynamamakta-
dir. Burma o&zellikleri agisindan incelendiginde; aralarinda
120 derece a¢1 bulunan delikli vida ile delikleri birbirine dik
olan vida arasinda ciddi bir farklilik bulunmamaktadir. Buna
karsilik dik delikli vida kirilma torku agisindan bir miktar
daha yiiksek degerlere ulasmistir. Normal vidalarin ¢ekir-
dek caplarininin delinmesi akma dayanimini énemli dlgiide
azaltmaktadir. 10 Nm torkun altindaki vidalarin mekanik
performans acisindan basarisiz kabul edildigi ifade edilebilir.
Burma 6zelliklerine kars1 olarak vida ¢apinin artmasi, dis de-
rinliginin azalmasina dolayisiyla da ¢ekip ¢ikarma dayanimi-
nin azalmasina sebep olmaktadir. Orta boyutlardaki vidanin
cekip ¢ikarma dayanimi normal boyutlardaki vidanin gekip
¢ikarma dayamimina oldukg¢a yakindir ve burma &zellikleri
bakimindan da deliksiz normal boyutlardaki pedikiil vida ile
kiyaslandiginda hi¢ de fena olmayan bir performans sergile-
mistir.

Sonug olarak tasarim yiiksek cekip ¢ikarma dayanimi ve ye-
terli burma dayanimi olarak ele alindiginda, orta boy capli ve
her iki hatveye bir delik diisen vidanin performans agisindan
optimum O6zelliklere sahip oldugu goriilmektedir. Bu numu-
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Tablo 1. Burma ve Gekip Cikarma Testleri Deney Sonuglari (Biitlin numune gruplari 5 numuneden olusmustur ve tabloya da bu
degerlerin ortalama degerleri ve standart sapmalari kaydedilmistir.)

Numune Ads Burma Testi Cekip Cikarma Testi
Akma (Nm) Std. En yiiksek (Nm) Std. Yiik (N) Std.
NO--P (Normal) 11,1 0,38 14,26 0,45 863 23
N1SAP 6,45 0,26 9,21 0,45 871 25
N1DAP 8,12 0,25 10,12 0,29 869 22
N1SVP 7,86 0,29 11,92 0,36 868 25
N1DVP 8,54 0,28 11,35 0,36 864 23
M1SAP 8,61 0,91 11,85 0,34 853 20
M1DAP 9,42 0,35 13,25 0,29 856 22
M1SVP 10,21 0,25 14,11 0,28 852 21
M1DVP 13,23 0,29 17,25 0,35 861 27
H1SAP 14,16 0,35 18,05 0,41 637 28
H1DAP 15,28 0,35 19,14 0,37 628 23
H1SVP 14,86 0,36 28,46 0,41 645 25
H1DVP 15,75 0,34 19,35 0,38 634 24
M1DAC - - - - 1346 29
M1DVC - - - - 1548 38
NO--C(Normal) - - - - 1854 35
neler taze dana vertebrasindan ¢ekip ¢ikarilmistir ve normal *  Vida ¢ekirdegi capinin artmasi burma 6zelliklerini de ar-
boyuttaki vida ile kiyaslanmigtir. Dana kullanilan testlerde tirmaktadir.
gﬁ;?gilgzzgieig ; erlrlljlyti)ﬂ(?stl? ;lzlr;‘gf;r;lnns Qseel;glgi(?sfirrlé . Vid.a ana eks§nindeki deliklerin say1s1 burma dayanimin
etkilemektedir.
Alt montaj ¢cekme testlerinde normal vidalar ve M1DV numu- . . .
neleri birlii(r;ine yakin akma dayanimlar1 gostermislerdir. Alt » Delikler arasmdalil ast g eklp g?karma' Ve 1%1'1rn'1a daya-
montaj ¢cekme testlerindeki akma dayanimi sonuglart M1DV nimlart agisindan Snemli bir etkiye sahip degildir
ve NO i¢in sirastyla 412 N ve 420 N olarak kaydedilmistir. *  Delikli vidalar normal vidalarin %88’1 kadar ¢ekip ¢ikar-
Yorulma testlerinde ise statik akma degerleri sonuglarinin ma dayanimi sergilemektedir.
#90°1 hesaplanarak teste alinmuglardir ve bu deferler de si- | pejikgi vidalar mekanik dzellikleri dikkate alindiginda
rasiyla 371 N ve 378 N olarak belirlenmistir. Her iki nummu- omurga kemiklerine takilmasi i¢in yeterli goriilmektedir.
nede de 5 milyon ¢evrim herhangi bir deformasyona maruz
kalmadan tamamlanmisdir. Bylece omurga kemiklerinde *  Yorulma test sonuglar1 delikli vidalarin insan 6mrii bo-
kullanim agisindan tatmin edici sonuglar ortaya ¢iktig: ifade yunca dinamik yiiklemelere kars1 dayanabildigini kanit-
edilebilmektedir. Bu ¢alisma, M1DV numunelerinin cerrahi lamugtur.
uygulamalarda giivenilir oldugunu ve vida ana eksenine dik
fiizyon delikli Gistiin ¢ekip ¢ikarma dayanimina sahip vidalar KAYNAKGA
kadar giivenli oldugununu kanitlamaktadir. Bu sonuglar, vida 1. Bartleson, J.D., Gordon, Deen, H. 2009. “Spine Disorders
ve kemik arasindaki fiizyonun osteoporotik vakalarda bel- Medical And Surgical Management,” Cambridge University
li tasarimlarla avantaj haline getirilebilecegini gdzler oniine Press, The Edinburgh Building, Cambridge CB2 8RU, UK.
sermektedir.
2. Hu, Y., He, X.F.,, Ma, W.H., Xu, R.M., Ruan, Y.P., Feng,
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