TOTAL DIZ PROTEZI
RISK VE KOMPLIKASYONLARI
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CERRAHI ISLEME AIT RiSKLER

Cerrahi isleme ait asagida yazilan baz1 risk ve komplikasyonlar
bulunmaktadir:

Cerrahi islem sirasinda kanama olmai 1as 1 igin uyluga sarilan
turnikenin (tansiyon aletindeki kola saitlan ve hava ile sisirilen
mangete ¢ok benzer) sikma 1a. b 611, uygulanan bolgedeki kas ve
sinirlerin baskisi sonucui. 1a 1yusukluk ve kuvvet kayiplari
olabilir. Bu durum kal1 1 v da gecici olabilir.

Turnikeni= uy<zi 'an 1131 bolgedeki ciltte hasarlar, cilt 6liimleri
(nekre ) gelis *bii . Bunlar pansuman tedavisi, ilave ameliyatlar
ve deri 1 *lemesi (nakli) gerektirebilir.

R: cakla 1a kan pihtilart meydana gelebilir. Tlaglar ve kompresif
»a1 dajlar, genelde bu durumu engellemek i¢in kullanilir. Bu
p-atilar olduklar1 yerden kopabilir ve akcigerlere gidebilir, bu
durum 6ldiirticii olabilir.

Yara yeri enfeksiyonu geligebilir. Bu durum, antibiotik
kullanimini, yeni bir ameliyat1 ve muhtemelen yeni diz ekleminin
¢ikarilmasini ve nadiren de muhtemel bacak amputasyonunu
(kesilmesini) gerektirebilir. Genellikle yapilan, enfeksiyonun
siddetine gore degismekle birlikte protezin ¢ikartilip ikinci bir
seansta yeni protezin uygulanmasidir. Iki ameliyat aras siire en az
2 aydir. Bu arada uzun siire antibiyotik kullanmak gerekir.

Diz eklemi disloke olabilir (¢ikabilir). Bu durum, yeni bir
ameliyat gerektirebilir.

Ameliyat sirasinda eklem etrafindaki kemikler kirilabilir ve bunu
tamir etmek i¢in algilama veya ikinci bir ameliyat gerekebilir.
Yapay eklem, zaman i¢inde gevseyebilir veya eskiyebilir. Bu
durumda protezin cerrahi olarak ¢ikarilarak yenisinin
uygulanmasi gerekebilir.
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Cerrahi kesi, hissizlige neden olabilir Bu kalic1 veya gecici
olabilir.

Diz cevresindeki sinirlerde hasar olusabilir. Bu durum, kalic1 veya
gecici olabilir. Tleri bir ameliyat gerektirebilir.

Diz arkasindaki kan damarlarinda hasar olusabilir. Bu durumda,
damarlara yonelik bir ameliyat gerekebilir ve bazen bacak ampute
edilir.

Sinir hasari, yanma tarzinda agr1 ve bacagi kaldirmada zorluga
neden olabilir. Agriy1 gegirmek ve bacagi hareketlendirmek i¢in
sinir bloguna ihtiya¢ duyulabilir.

Cerrahi sonras1 yiiriime, oturmada zorluga ve hareketle agriya
neden olan dizde katilasma geligebilir. Manipiilasyon ve
muhtemelen tekrar cerrahi gerektirir.

Bazi kisilerde yara iyilesmesi anormal olabilir ve yara
kalinlagabilir; kirmiz1 ve agrili olabilir.

Ileriki yillarda viicudun diger yerlerinden gelisen bir enfeksiyon
(idrar yolu enfeksiyonu, dis absesi, vb.), kan yolu ile prote ‘e
yayilabilir. Bu durumda, protezin ¢ikarilmasi gerekebilir. I3 'nu
engellemek icin diger islemler ve dislere yonelik girisi. ler ¢ ncesi
antibiotiklere ihtiyaciniz olacaktir.

Diz kapagi kemiginde kirik olugabilir.

Diz kapagi kemiginde ¢ikik olusabilir ‘e am 'li_-at sonrasi agriya
neden olabilir.

Diz replasmanina bagli 6liim o dukg¢a na.irdir.

Yapilan ameliyata ragmen dizin zde ameliyattan 6nceki
bulgulariniz devam edet I .

Eklem sertiligi { vare <ei kiswiilig:). Bu durum kalict ya da gecici
olabilir.

Agrinin daha da a1 masiyla sonuglanan ve cerrahi igleme anormal
bir agr1 cevabi gelisebilir.

GENEL RiSKLER

Genel riskler 6liimciil olanlar da dahil, asagidaki ihtimalleri
igerir:

Akcigerin bir boliimii sonebilir (kollaps-collapse) ve buna bagl
olarak da akciger-gdgiis enfeksiyonr 2 lismesi s6z konusu
olabilir. Bunlara bagli antibiyotik ve diger ileri tedavi islemleri
gerekebilir.

Agr1 ve sismeyle seyreden hai ak damarlari i¢cinde kanin
pihtilagmasi (Derin ven i -orabozu) Kiigilik bir ihtimal de olsa
olusan bu pihtiur bir ..zsm1 kopup bir bagka organi tikayabilir.
Ozellikl: Ak :ig °r i.kanmalar1 6liimciil seyredebilmektedir.
Kalbi. zorlarn ~asina bagh kalp krizi ve inme gelismesi

Sismar kisilerde yara enfeksiyonu, akciger enfeksiyonu, kalp ve
a.ciger komplikasyonlar1 ve damarlarda piht1 olugma riskinde
a"una goriilebilir.

Sigara tiryakilerinde, yara enfeksiyonu, akciger enfeksiyonu, kalp
ve akciger komplikasyonlar1 ve damarlarda piht1 olugsma riskinde
artma goriilebilir.

Sonuclar




