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Kronik Pelvik Agrllarda Kisa Dalga
Diatermi Tedavisinin Etkllerl '
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OZET

Bu ¢alismada 1995 yvilinda Trakya Universitesi Ty Fakiiltesi Kadim Hastaliklart ve Dogum Anabilim Dalina
kronik pelvik agr sikaveti ile bagvuran ve rekitrrent pelvik inflamatuar hastalik tanist ile medikal tedavi almalarina
karsin veterli ivilesme gozienememis 25 hastaya Trakva Universitesi Tip Fakiillesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Anabilimdalinda 20 seans kisa dalga diatermi tedavisi uygullandi. Olgular tedavi dncesi ve sonrasi viziiel agr skalas
ile degerlendirilip sonuglar anlamit bulundu. |

Analitar Kelimeler: Kronsk pelvik agn, Kisa dalga diatermi

SUMMARY
THE EFFECTS OF SHORT WAVE DIATERMY THERAPHY ON CHRONIC PELVIC PAIN

Twenty five patients who applied Gynecology and Obstetrics Department of Trakya University Medical Faculty in
1995 with the complaint of chronic pelvic pain, diagnosed as recurvent pelvic inflammatory disease and showed no
sufficent improvement although medical treatment was administered were included into this studyv. In Physical
Medicine and Rehabilitation  Department of Trakya University; 20 sessions of short wave diathermy treatment were
performed to these patients. Before and afier the treatment the cases were evaluated by the visual anologue pain scale
and the results were found significant..
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Kronik inflamatuar hastaliklarin tams: bir kag
klinik karekterin varhigina baghdir. Alt abdominal
agrn  genellikic bilateraldir ve en sik  génilen
bulgudur. Bu agrnt anormal vaginal akinti. uterin
kanama. dizin .dysparanoi, bulantt | kusma , ates.

titreme ve diarc ile  birbkte olabilir Pelvik
mflamatuar hastalik tanist igin altin kural inflame
(allop  tiplerinin  laporoskopik  gosterimudir.

Genellikle euopatogenez. N.Gonorea ve C.Trokoma-
us dir( 1.2.3 ).

Baz1  kadinlarda nedenrt tam  olarak
amlagtlamayan  tckrarlayan  pelvik agn sikayet
goralebitir.  Pelvik inflamasyon sonucu olusan
skar. doku tahnbati ve adezyonlar kronik pelvik
agnmn sebebi olabilir. Intraabdominal pelvik

organlara ve bitigik yapilara giden sinir doku tahrip
olur. Egzersiz, seksiiel iliski, yiyecek pasajinin
gecisi agnlh gerilmelere neden olabilit( 4 ). Gerek
doktor gercksc hastada bu sikayetlerin ortadan
kaldinlamaz oldugu fikrini  uyandirir, Kronik
pelvik agn sikayeti olan hastalar devamli veya
(ckrarlayan agnlar ile hayatarini devam ettirirler.
Sikhikia analjezikler etkistzdir. Hastalann is, uyku
diizenleri ve sosyal aktivitelen olumsuz olarak
ctkilenir. Bu hastalarin  tedavisinde muhtelif
yvontemler dencnmstir.  Opumal tedavi  1gin
hastalarda en énemli yaklagim . ayrintth anamnez
almak , fiziksel muayene , pstkolojik yardimdir,
Anamnez agnain  kronolojisini  ve  agnmn
vayilimins  icermelidir. Bu detaylar hastann
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KRONIK PELVIK AGRILARDA KISA DALGA DIATERM! TEDAVISININ ETKILERI]

gikayetlerinin hastamin sosyal ve is hayatindaki
sonuglarim kapsamahdir. Kronik pelvik agrinin pek
¢ok nedeni olabilecefi igin tedavisinde de bir cok
yontem denenmektedir ve kesin bir tedavi metodu
bulunmamaktadir. Bu tedavilere ornek olarak
yiiksek lifli yiyecekler, bitkisel laksatifler,
konstipasyon icin egzersizler, bel agnlan icin
fileksiyon egzersizleri, pelvik enfeksiyonlar icin
antibiotik tedavisi , kas rahatsizliklan icin
biofeedback, gevseme egzersizleri ve diaterminin:
cerraht ve analjezikler kadar etkili  oldugu
defierlendirtimigtir. Buna ek olarak psikoterapi
sitkhikla kullamlir( 1,2,3).

Kisa dalga diatermy  “is1 vasitasi” anlamina
gelen bir kelimeden tiiretilmig ve ilk defa 1907 de
Neagel Schmidt tarafindan kullamimistir(5).
Yiiksek frekansh bir akimdor 3-30 m dalga
boyundadir( 6 ). Genellikle 27.12 mHz frekansh
dalgalardir Etkili bir tedavi i¢iren doku 1si1sinin 40-
45 derece ye kadar yiikseltilmesi gerekir.Klinik
enerjide subkutan yap doku 1si artiglan 15 °C
olabilir, 5 cm ye kadar derinlikteki kaslarda 4 - 6 °C
kadar yiikselme meydana gelebilir( 7 ). Kondansator
teknifi ile yad dokusu kaslara gére daha fazla 1simr
ciinki yaglarin spesifik absorbsyon orami kaslardan
daha fazladir.Cihaz iizerinde kesin doz ayan
miimkiin olmadig1 1¢in digsardan uygulamalarda 1s1
derecesini hastanm duyarlihifina gore ayarlamak
gerekir Kronik pelvis agnlannda vazodilatasyon
yaparak rezollisyonn ve aynt  zamanda
antibiotiklerin etkisimi arttirdifi 6ne siirilmiistiir(6).

MATERYAL METOD

Caligmada 1995 yilinda Trakya Universitesi
Tip Fakiiltesi Kadm Hastahklan ve Dogum

Anabilim Dali poliklinigine pelvik agirs gikayeti ile
bagvuran hastalara jinekolojik muayene
uyguland:.By hastalardan sedimantasyon, tam kan
sayimi, formill lokosit, tam idrar tetkiki, pelvik
USG, vaginal smear tetkiklen istendi. Hasta
seciminde sedimantasyon hizi bir saatie 20 mm yi
gegmeyen, l0kosit saywis1 8000 mm3 i gecmeyen,
I8kosit formiiltinde lenfositoz goOstermeyen, tam
idrar tetkikinde akut driner sistem infeksiyon
belirtisi ve hematiiri olmayan, vaginal smear negatif
olan ve pelvik muayenede kronik pelvik agn
sikayetine neden olabilecek refrakter pelvik
inflamatuar hastahk disinda herhangi bir organik
neden saptanmayan hastalara, refrakter pelvik
inflamatuar hastalik tanis: ile medikal tedavi olarak
100 mg doksisikhin I1x1 10 giin ve naproksen

sodyum 3550 mg Ix1 10 gin tedavisi
uygulandi.Tedavi  sonras1  hastalantn  klinik
degerlendirilmesinde pelvik  agn  gikayetinde

belirgin iyilegme goérilmemesi iizerine olgular
Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon klinigince tedaviye
alindi. Tedavi icin Enraf - Nonius marka, Curapulus
419 model ve frekans1 50-60 mHz olan kisa dalga
diatermi cihazi kullamldi. Her olguya 20 seans
olmak tizere, {inilateral agnsi olanlara 20 dakika.
bilateral olanlara toplam 40 dakika, sirt st yatan
hastaya; bel altina, sakral bolgeye 15x20 ¢m ik
lastik elektrot, ingiiinal bolgeye de disk elektrotla
karsi karsiya gelecek sekilde giinde bir seans tedavi
uygulandi.Hastalarin pelvik agnlan tedavi dncesi ve
sonrasi visual anolog agn skalasi ile isaretlenerek
degerlendinidi( 8 ).

| TABLO 1: Visiiel Ap1 Skorunun Tedavi Oncesi ve Sonrasi Dagihmi.
Scalas

B |c |D |E

1
Tedavi Sonrasi 2 | 4 | 6

BULGULAR

- Ortalama yas 36.2 olup , hastalardan 17 si
bilateral 8 i ise unilateral pelvik agndan
sikayetcilerdi. 10 i ilkokul efitimli .11 orta egitimli,
4 taneside yiiksek egitimli olan hastalann daha dnce
duymadiklar bu tedavi hakkinda 15 i umutlu, 5 kig
umutsuz 5 taneside fikir beyan etmedi. Hastalann
tedavi Oncesi ve sonras1 visual anolog skala
gelisimleri Tablo 1’de gOsterilmigtir. Caligmammizda
dort adet hastada ki bu hastalann dordiinde de
bilateral pelvik agn sikayeti mevcuttu; visual analog
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G

F
5 10 4
6 4 3

agn skalsinda hi¢ bir iyilesme kaydedilemedigl
anlagiidi. Bilateral pelvik ainh  difer 1k1
hastamizda visual agrni skalasinda negatf yonde -
degisme kaydedildi. Afn skalas: birinci hastada 1
birim ilerleyerek C' den D’ ye , ikinci hastada E
den F' ye menfi yonde deZigmigtir. Hastalann igii
5, 7, ve 8’inci seanslarda bilmedifimz sebebler
nedeniyle tedaviyi yanda biraktilar. Diger 16
hastada visual skalada agrnt paremetrest olumlu
yonde farklihiklar gOstermigtir.  Sonuglar grafik
degerlendirmede sekil 1°de gostenllmigtir.
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TARTISMA ve SONUC - alinnmghr, Refrakter pelvik inflamatuar hastalik,

kronik prostatitis ve pelvik ¢at1 myaljisi tedavi

Uygulamalarda bir cok biolojik etki elde endikasyoniarmin baginda gelir( 9 ). Caligmadaki
edilmesine kargin bunlarin 1st dis1 etkiler oldufu  sonuglar gOstermiglerdir ki, medikal tedavinin
hakinda kugkulu kavramlar bulunmakta, gerek  yetersiz kaldifi hastalarda veya ilag yan etkisi
kesikli gerekse siirekli kisa dalga ile elde edilececk  nedeni ile tedaviye devam edilemeyen durumlarda
sonuclarin 1s1 yogunlugu ile bajlantih olabilecefli  uygulama teknigi kolay olan derin isitici kisa dalga
one siiriilmektedir( 6 ). Subakut ve kronik adneksit, diatermi tedavisi olumiu sonuglar vermigdir.Multi
parametrit
adezyonlarda kisa dalga tedavisi ile olumlu sonuglar  bu konuda da olumiu sonuclar verdigi gOrillmiigtér.

ile ameliyat sonucu arta kalan  disipliner gahgmalarda klinikler arasi ¢caligmalann
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SEKIL 1: Visiiel Agri Skorunun Tedavi Oncesi ve Sonrass Dummu.
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