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Degerli meslektaslarimiz,

Son zamanlarda kullanimi artan ortobiyolojik ajanlar hakkinda
Ortopedi ve Travmatoloji TUO ve uzmanlarinin farkindaligi ve
kullanim aliskanliklarinin sorgulanmasi icin bu form
olusturuldu. Yaklasik 10-15 dakikanizi alacak sorguda tek
secenekli, birden fazla secenekli ve acik uclu sorular
bulunmaktadir. Calisma duzeni icinde kendi uygulamalariniza
en uygun secenek veya secenekleri isaretleyiniz.

Bu formda elde olunan kisisel bilgiler ve veriler tclincu
sahislarla paylasiimayacak ve amaci disinda kullanilmayacaktir.
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» TOTBID elektronik posta yazisma grubu tyelerine, TOTBID merkez
yonetimi tarafindan gonderilen kisisel epostalarda Ortobiyoloji
grubunun olusturdugu sorgu baglantisi paylasildi.

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlIpQLSfWPmMyCn7tCwed8Y N99
yzM2ph30GTa5gzF18X4b4ws2livWwQ/viewform?usp=sf link

* 3440 e-posta
* 175 yanit
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Yasiniz?

Yasiniz?
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Pozisyonunuz?
175 yanit

@ Tipta Uzmanlik Ogrencisi
@® Uzman

@ Dr. Ogretim Uyesi

@ Docent
@ Profesor
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Meslekteki yiliniz
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Calistiginiz kurum?

175 yanit
Birinci Basamak Saglik kurumu 9 (%5,1)
Egitim Aragtirma hastanesi 38 (%21,7)
Sehir hastanesi 19 (%10,9)
Kamu Universite Hastanesi 39 (%22,3)
Vakif Universite Hastanesi 26 (%14,9)

Muayenehane/Ozel Saglik

0,
kurumu 57 (%32,6)
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Ortopedi ve Travmatoloiji ile ilgili alanlarda PhD ve/veya Yiiksek lisans dereceniz var mi?
169 yanit
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Ortopedi ve Travmatoloji uzmanlik alaninda agirlikh olarak ilgilendiginiz bir alan var mi?

175 yanit

Omuz-Dirsek

Diz

Kalca

Ayak, Ayakbilegdi
Omurga

Spor Cerrahisi

El cerrahisi

Cocuk ortopedisi

Kas iskelet tUumor cerrahisi
Travma

Ortopedik Onkoloji

yok

Travma Maluliyet tespiti
Deformite

Pelvis Asetabulum
Saglik hukuku
Travmatoloji

62 (%35,4)
115 (%65,7)
85 (%48,6)
59 (%33,7)
31 (%17,7)
80 (%45,7)
16 (%9,1)
28 (%16)
17 (%9,7)
10 (%5,7)
1 (%0,6)
1 (%0,6)
1 (%0,6)
1 (%0,6)
1 (%0,6)
1 (%0,6)
1 (%0,6)
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Ortobiyolojik ajanlan kullaniyor musunuz?

= Evet = Hayir




Vakif Universite Hastanesi

Sehir hastanesi

Muayenehane/Ozel Saglk kurumu

Kamu Universite Hastanesi

Egitim Arastirma hastanesi

Birinci Basamak Saghk kurumu

o

Ortobiyolojik ajanlarikullaniyor musunuz?
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Ortobiyolojikleri kullaniyor musunuz?

Uzman

Profesor

Dogent

Dr. Ogretim Uyesi
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Ortobiyolojik tedavileri ka¢ yildir uyguluyorsunuz?
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Hayirsa, ortobiyolojik ajanlari en 6nemli kullanmama nedeniniz nedir?
138 yanit

Kanit yetersizligi 99 (%71,7)

Deneyim yetersizligi 20 (%14,5)

Diger: 36 (%26,1)
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Diger ise

e Bedava olsa kimsenin yapacagina inanmiyorum.

e (Cok nadiren uygun endikasyonda yardimci veya semptomatik tedavi icin kullaniyorum
e Devlet kargilamiyor x2

e Doktor-firma c¢ikar iligkisi ilgili yogun suphe/saibe

e Eklem mesafesinde var olmus dejenerasyon geri getirilmesi, ve rejenerasyonu dogustan olan anatomik yapilari higbir
sekilde yapamaz. Destekleme durumlari kisa ve belirsizdir. Insan"anatomilk yapi ve gensel aktarimlari farkli_cevaplar
verecedinden dolayi hl(f‘blr zaman yeterli duzelmeyi saglayamazlar. Orto maddi somuru olarak goriyorum. Delici ve
léeS_I_CI hmalzle{(r%elerln eklemler icine giris ve ¢ikislari da bir travma invaziv girisim ve enfeksiyona allerjik reaksiyonlara

a on hazirliktir .

e Etkisine inaniyorum ve iyi sonuglarini gérayorum
e Hastanin temin etmesi, firma elemani gerektirmesi
e Ihtiyac duymama

e Ortopedistlerin cogu sadece para icin bu islemi yapmakta. Hastalar da bunu bilmektedir. Hasta saghginin bir dnemi
yoktur (genellikle)

e Sekonder kazanclar ortadan kalktiktan sonra daha obijektif bilgilere ulasilabilir
e Sdurekli saglik bakanhgi kaynakli yonetim sikintilar

e Uzmanlk unvanini almadigim igin

e Ucret politikasi

e Yeteri kadar kanit mevcut yok

goee



Ortobiyolojik ajanlarn kullanmadan 6nce hastalara bilgilendirme yapiyor musunuz?
170 yanit
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Hangi bilgilendirmeleri yapiyorsunuz?

Tedavi siireci ve sonrasi bakim

Ongoriilemeyen olumlu ve/veya olumsuz sonuglar

Onkolojik hastaliklarda hiicresel tedavilerin kullanilamayacag
Olasi yan etkiler

Fayda gorememe ihtimali

Bilimsel kanit diizeyi

Beklenen sonuglar

Alternatif tedavi segenekleri
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Ortobiolojik etkinliginin arttinimasi i¢in enjeksiyon yapiimadan 6nce hangi hususlara dikkat
ediyorsunuz?

Eklem igi kortizon enjeksiyonu Gizerinden en az 1.5 ay ge¢mis oilmas: I 84
Trombosit fonksiyonlanni bozan ajanlann 1 hafta 6nce kesiimesi.. I 77
Anti inflamatuarlar ajanlari (NSAID) enjeksiyondan 1 hafta nce.. I 62
Herhangi bir 6nlem almadan hastami gorup karar verdigimde .. IEEE———_ 7
Yagdan fakir beslenme, N 10
Enjeksiyon oncesi achk, I 10
Hastanin ikna olmasina | 1
Eklemde inflamasyon 1§ 1
Eklem igi enjeksiyondan sonra en az 3 ay ge¢misg olmasi | 1

Bu sgiklar saninm sadece prp 6zelinde olmusg genellemek ¢cok uygun...§ 1

Aktif enfeksiyon varh@ veya imminyetmezlik durumlan 1§ 1

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90




Otolog veya allojenik hiicre iceren ortobiyolojiklerin kullaniminin yasal sinirlari ve gereklilikleri
konusunda bilgi sahibi misiniz ?
169 yanit

@ Ayrintili olarak biliyorum
@ Kismen biliyorum
@ Hayir, bir fikrim yok
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Hangi Ortobiyolojik ajani kullaniyorsunuz?

Hyaluronik asit |
Lokositten fakir Trombositten Zengin Plazma (TZP-LF / PRP-LP) I
Lokositten zengin Trombositten Zengin Plazma (TZP-LZ / PRP-LR)

Kemik iligi aspirat Konsantresi (BMAC),

Yagdan elde olunan Mezenkimal Stroma Hiicreleri - Mekanik yontemle
iglenmis yag dokusu kokenli MSC konsantresi

Yagdan elde olunan Mezenkimal Stroma Hiicreleri - Enzimatik yontemie
iglenmis yag dokusu kokenli MSC konsantresi

Hidrojeller

Otolog ekzosom/ ekstraselliler vezikiller (EV),

Allojenik eksozom / ekstraselliler vezikiiller (EV),

Umblikal kord'dan elde olunan hiicreler umbilical cord-(UCD),
Osteoporoza yonelik biyolojik ajanlar
Cytokine

Amniyotik membran trunleri (AMP),

Allojenik kiiltiirde Uretilmis MSC,

%20-30 dextroz




Kullanim sikhigi/ay
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Hyaluronan urinlerini secerken nelere dikkat edersiniz?
159 yanit

Yuksek molekdl agirligi, 121 (%76,1)

80 (%50,3)

Hyaluronan konsantrasyonu,

Capraz bagli olmasi 113 (%71,1)

Diger 3 (%1,9)




Birden fazla etkeni karigtirarak kullaniyor musunuz?
164 yanit
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Ortobiyolojik kullaniminda hastalarin medikal durumlari ve komorbidite varligi uygulama kararinizi

etkiliyor mu?
162 yanit
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Ortobiyolojik uygulama deneyiminizi degerlendirdiginizde, en bastan
bugline kadar uygulama pratiginizde yontem olarak belirgin degisiklik
oldu mu?

= Evet = Hayir




Ortobiyolojik uygulama deneyiminizi degerlendirdiginizde, en bastan
bugine kadar uygulama pratiginizde yontem olarak belirgin degisiklik
oldu mu?

e 3 dozyerine tek doz HA kullanimi

e Aktive (biyotin) TZP uygulamasini diger yontemlere tercih etmeye basladim
o Aktive TZP HA yerine gegiyor.

e Ayda 2-3 tane yapiyorken ise yaramadiklarini gorince hi¢c yapmaz oldum.
e Etkisi beklenenden cok az

e Giderek daha az kullanmaya basladim. X 5

e HA kullanim sikligi azaldi, BMAC, SVF ve TZP kullanim sikhgi artti

e HA daha az kullaniyorum. Siklikla 60 yas Uzeri hastalarda tercih ediyorum. TZP daha genc¢ hastalarda
ve daha fazla tercih ediyorum.

e Kombine kullaniyorum

e KOk hucre kullanmiyorum

e Ozellikle omuz eklem ici TZP enjeksiyonu yapmiyorum.

o TZP kullanimim artt1 x 3

e KOk hucre uygulamalari artti. Eksozom uygulamasi ile ilgili klinik galigma yapiyoruz
e Toplantilara katildik¢a, hasta donusgleri gozlemledikce

goee



Ortobiyolojik ajanlari hangi endikasyonlarda
kullaniyorsunuz?*

Endikasyon

Diz osteoartriti 259
Kalga osteoartriti, I 109
Lateral epikondilit IEEEEEEE——————— O
Rotator cuff tendinopatisi IEEEEE———————— 72
Asil tendinopatisi I 65
Fokal eklem kikirdak lezyonu IEEEESS———————— 59

Plantar fasciit mess———— 40

Medial epikondilit, m———— 47
Tendon Yaralanmas| s 36
Meniskis yirtg: I 34
Biseps tendinopatisi I——— 33
Labral yaralanma m 8

Kondromalasia Patella (grade 3-4) | 1
Ayak bilegi artriti erken evre | 1

0 50 100 150 200 250 300

* Birden fazla yanit olasi



Rotator cuff tendinopatisi
Plantar Fasciit

Meniskiis lezyonu

Medial epikondilit

Lateral epikondilit

Labral yirtik

Kas yaralanmasi

Kalga osteoartriti

Fokal eklem kikirdak lezyonu
Diz Osteoartriti

Biseps tendinopatisi

Asil tendinopatisi

-
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Endikasyon
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Endikasyon

Rotator cufftendinopatisi [l

Endikasyon
Plantar Fasciit [N
Meniskiis lezyonu N Rotator cuff tendinopatisi [IEIEIG
Medial epikondilit
e s |
Lateral epikondilit [l
Labral yirtk Meniskiis lezyonu I
Kas yarainmas Medial opikonailit
Kalga osteoartriti [l
Lateral epikondiit
Fokal eklem kikirdak lezyonu [l
Diz Ostooartriti [N Labral yirtk [N
sl Kas yaralanmas:
Al tendinopatisi [
Kalga osteoartriti I
0 10 20 30 40 70 80 90 100
=TUO Fokal eklem kikurdak lezyonu
Diz Osteoartriti |
Endikasyon
Rotator cuff tendinopatisi Biseps tendinopatisi [N
et Fasc. e — Asil tendinopatisi - I
Meniskiis lezyonu |
0 10 20 30 40 70 80 920 100
Medial epikondilit
u Prof
Latoral epikoncilit |
Labral yiruk [
Kas yaralanmas: |
Kalga osteoartriti I Endikasyon
Fokal oklem kikurdak lezyonu
Diz Osteoartriti | Rotator cuff tendinopatisi |
Biseps tendinopatisi I Plantar Fasciit [N
Asil tendinopatisi - |
Meniskiis lezyonu |G
0 10 20 30 40 70 80 90 100
mUzman Medial epikondilit |
Endikasyon Lateral epikondilit |G
Rotator cufftendinopatisi [N Labral yirtik _
Plantar Fasciit [l
- Kas yaralanmas: I
Meniskiis lezyonu I
Medial epikondilit [N Kalga osteoartriti |G
S | Fokal eklem kikirdak lezyonu |
Labral yirtk I
Kas yaralanmas: [N Diz Osteoartritl _
Kalga osteoartriti IS Biseps tendinopatisi [N
Fokal eklem kikirdak lezyonu [l
Asil tendinopatisi |G
Diz Osteoartriti |
Biseps tendinopatisi [N 0 10 20 30 4 70 80 90
Asil tendinopatisi N mDog.
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Diz osteoartritinde Kellgren-Lawrance siniflamasina gore en
cok hangi hasta grubunuza uyguluyorsunuz?

wK-L12 =K-L34




Cerrahi tedaviyi 6teleme
Analjezik etkisi
Rejeneratif etkileri
Plasebo

Etkin tedavi

Anti-inflamatuvar etkisi

Hastanin asin istek ve i1sran

Cerrahi tedaviye destek

Ortobiyolojik ajanlari hangi amagla kullaniyorsunuz?
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Kullandiginiz Ortobiyolojik ajanlarin seciminde karar vermenizde etkin olan nedir?
ureraor i | -
Yakin arkadas/meslektas tavsiyesi [ 12
Gahstgm kurum politias: ] ¢

Endiistri anerisi [J] «

Cesitli mecaralardan (YouTube, Instragram, Linkdin, vb) izlendiklerim | 1




Ortobiyolojik ajanlar ve kullanimi hakkinda egitim/seminer aldiniz mi?
175 yanit
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Ortobiyolojik ajanlarin maliyeti karar vermede sizin i¢in bir engel olusturuyor mu?
175 yanit
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Trombositten Zengin Plazma (PRP) nerede hazirlanmali?
152 yanit

@ Poliklinik

@ Ameliyathane

@ Servis

@ Ozel ayrilmis mekanlar

/
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TZP ve diger ortobiyolojikleri uygularken:
143 yanit

@ Tamamen steril sartlarda (orti, steril
eldiven, 6nluk) uyguluyorum

@ Lokal boyama sonrasi steril eldiven
kullaniyorum

@ Lokal boyama sonrasi non-steril eldiven
kullantyorum

ool
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Ortobiyolojik kullanimi sonrasi herhangi bir komplikasyonla karsilastiniz mi?
170 yanit

QOO0
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Bu komplikasyonu nasil ydnettiniz?
63 yanit

® iziem
@ Cerrahi disi tedavi uyguladim
@ Cerrahi tedavi uygulamam gerekti



Cerrahi endikasyonu verdiginiz hastalarda ameliyat sirasinda veya sonrasinda ortobiyolojikleri

kullaniyor musunuz?
171 yanit
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hangi tir cerrahi miidahaleler sirasinda veya sonrasi
ortobiyolojikleri tercih ediyorsunuz?

Kiardak cerrahici - | :-
Meniskiis tamiri veya menisektomi || NNGENEGEGEGEGEGEGEEGE ::

Tendon ve bag cerrahisi _ 24

Eklem ici kirk cerrahisi, _ 12

Yiksek tibial osteotomi sonrasi yag kdkenli mezenkimal kdk I
hiicre !




Ortobiyolojik ajanlarin gelecekteki rolii hakkinda ne diistinliyorsunuz?
168 yanit

@ Gelecekte cok daha sik ve genis alanda
kullanilacaktir

@ Gelecekte kullanimi bugiinkiine benzer
sekilde devam edecektir

@ Gelecekte daha az ve kisitli alanlarda
kullanilacaktir
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Ortobiyolojik ajan uygulama sonuclarinizdan siz memnun musunuz?
169 yanit

@® Cok memnunum

@® Memnunum

@ Ne memnun, ne memnun degil
@ Mutsuzum

@ Cok mutsuzum
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Hastalariniz ortobiyolojik tedaviler sonrasi memnuniyetlerini nasil ifade ediyorlar?
170 yanit

@® Cok memnun
@® Memnun
@ Ne memnun ne memnun degil
@ Memnun degil
@ Hic memnun degil
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