DOGUMSAL DiZ CIKIGI
Dogustan diz ¢ikigi, ortalama 100000 (yiizbin) canli dogumdan birinde goriilebilmektedir.
Kesin olarak nedeni belirlenememistir. Her ne kadar seyrek olsa da, erken tani ve erken tedavi
hastaligin iyilesmesi i¢in 6nemlidir. Yeni dogan bebekte dizin geriye dogru normalin 6tesinde
arkaya dogru katlanmasi, dizin kirilamamasi, ayagin agiza, omuza yaklagmasi dogustan diz
¢1igmin bulgularindandir. Dogmadan dnce bebek anne karninda iken bu gérinumi mevcuttur
ve ultrason ile yapilan taramalarda bu anomali tespit edilebilir. Ayn1 anda kalgalarinda da
cikik, ayaklarda egrilikte olabilir. Dizin dogustan fazla agildigi bu sekil bozukluklar1 3 tipte
gorulebilir:
Birinci tip; uylugun (kalga diz eklemleri arasindaki boliim) 6n kismida bulunan kuadriseps
denen kasin sertliginden, esnekligini kaybetmesinden kaynaklanir. Dizde normal katlanmaya
yakin bir hareket goriiliir. Dizin nazikg¢e katlanmasi ile tedavisi miimkiindiir.
Ikinci tip; dizin dogustan yar1 ¢ikigidir. Uyluk kemigi (femur) alt ucu ile bacak kemigi (tibia)
iist ucu kismen de olsa temas halindedir. Diz ancak diiz hale gelir.
Uclincli tip; ise dogustan dizin tam, gercek c¢ikigidir. Bacak kemiginin iist ucu uyluk
kemiginin alt ucuna gére 6nde durur ve diz katlanamaz. Kemik uglar1 temas halinde degildir.
Kuadriseps kasimin yapisinin bozulmasi, sertlesmesi, kisalmasi s6z konusudur.
Tam
Hasta degerlendirilirken ilave olarak arastirilmalidir. Kas iskelet sisteminde veya i¢
organlarda anormalliklerle birlikte olabilecegi diistiniilmelidir. Tek tarafli olabilecegi gibi iKi
tarafli da olabilir. Sendrom admni1 verdigimiz grup halinde, bir arada goriilen anormallikler
olaya eslik edebilir. Kas-sinir hastaliklar1 goriilebilir. Anne karninda bir sekilde bebegin dizi
anormal olarak arkaya dogru kayar; hareket azligina yol agan kas-sinir hastaliklar1 veya

eklemlerdeki asir1 gevseklik nedeniyle diz bu anormal konumda uzun siire kalir. Sonug olarak



kuadriseps kasinda kisalik, sertlik ve yap1 bozuklugu ortaya ¢ikar. Muayene sonrasi ¢ekilen

diz grafisi ile tan1 konur.

Tedavi

Dize nazik katlama hareketi yaptirilir, ve diz katl olacak sekilde bacak alg¢ilanir, ortalama
haftalik periodlarla al¢1 degistirilir ve her al¢1 degisiminde dizin katlanmasi arttirilip, 90
dereceye kadar getirilir. Art arda yapilan algilamalardan yarar saglanamaz ise anestezi altinda

ameliyatla quadriseps tendonu uzatilip, diz ¢ikig1 yerine konur ve alg1 yapilir.



