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Amag: Kombine 6n ¢apraz bag (OCB) ve ar-
ka ¢apraz bag lezyonlanmin (ACB) tedavi-
sinde baganh sonuglart bildirilen farklt cer-
rahi metotlar vardir. Biyomekanik ¢cahigmalar
tek basamakl anatomik ¢ift bant rekonstritk-
siyonunun daha dengeli oldugunu gosterir-
ken, iki bagm cift bant rekonstritksiyonu igin
siuh kaynak vard.

Yontem: Iki olguya aym seansta anatomik
OCB, ACB rekonstriiksivonu ve eslik eden
lezyonlann cerrahi tedavilerini yapilmig
olup bulgn ve izlemleri sunulmugtur.

Bulgnlar: 20 yasinda erkek hasta, agik sol
femur kingt, sag diz ¢tkaga (Schenck tip 3) ve
sag diz OCB-ACB-dig van bag (DYB) yurti-
&1 tamilariyla acil servise bagvurdu. Sol fe-
mur kingt tedavisinin tamamlanmasmdan 6
ay sonra, tek basamaklh anatomik OCB-ACB
ve DYB rekonstruksivonu, anterior tibilis
tendon (ATT) allogrefti kullamlarak yapildi.
Cemahi sonrasi hastaya pasif diz egzersizleri
basland: ve tam ekstansiyonda diz breysiyle
3 hafta yiik verilmeden maobilize edildi. 5.-8.
haftalarda hasta tam yiik vererek mobilize
edildi. 8. ayda tam eklem hareket acikligma
ulagtldt. Lysholm skoru 89 ve KT 10(¢ de-
gerleri 3.7 mm (15 Nyve 9.1 mm (max) ola-
rak olciildii. 36 yaginda erkek hasta, sol fe-
mur medial kondil kgt sol diz gkifa
(Schenk tip 5) ve i¢ yan bag (IYB), ACB,
OCB yutig1 tanilaniyla acil servise bagvurdu.



