TURKCE OZET
AMAC: Bu ¢alismada amacimiz poliklinigimize kas iskelet sistemi problemleriyle bagvuran
hastalarda hipermobilite sikligini tespit etmek ve hipermobil hastalardaki kas iskelet sistemi
problemlerinin dagilimini ortaya koymakti. Bu baglamda kas iskelet sistemi problemlerinin
degerlendirilmesinde hipermobilitenin akilda tutulmasi gereken bir konu odugunu bir kez
daha vurgulamay1 hedefledik.
GEREC VE YONTEM: Calismaya, kas iskelet sistemi problemleri nedeniyle basvuran
hastalar arasindan Beighton tan1 kriterleri esas alinarak tani konan 72 hipermobil hasta dahil
edildi. Bu hipermobil hastalarda gerek 6zge¢misinde gerekse o anki muyeneleri sirasinda
tespit edilen kas iskelet sistemi problemleri (biliylime agrisi, ge¢ yliriime, kalga displazi,
subluksasyon, osteoartrit...gibi) kaydedildi.
BULGULAR: Poliklinigimize kas iskelet sistemi problemleri ile bagvuran hastalarda diger
baz1 ¢alismalarla uyumlu olarak hipermobilite sikligi % 5,5 olarak hesaplandi. Calismaya
katilan 72 hastanin ortalama Beighton skoru 5.51£1.40 idi. Otuz bes yas ve lstii ile 35 yas
altindaki hastalarin Beighton skorlar1 kiyaslandiginda anlamli bir degisiklik bulunamadi
(p:0,419). Hipermobil hastalarda siklik, sirasiyla; parestezi, osteoartrit, raynould fenomeni,
bliylime agrisi, tuzak noropatiler, disk hernisi, fibromyalji, kirik, subluksasyon ve digerleri
goriilmektedir. Inflamatuar artrit, torakal disk hernisi, adolesan kifoz tamlarma hig
rastlanmadi. Hipermobilite ve osteoartrit arasinda anlamli bir iliski saptanmazken, disk
hernisi, tendinit, fibromyalji ve tuzak noropati ile hipermobilite arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski oldugu gorildii.
SONUC: Calismamizdan elde ettigimiz bulgular neticesinde hipermobilite tendinit,
fibromiyalji gibi yumusak doku patolojilerine, disk hernisi, tuzak ndropati gibi kas iskelet
sistemi problemlerine yatkinlik olusturmaktadir.
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