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Siklovertikal Sasiliklar

Zarife EKICI GOK?

1. Giris

Siklovertikal sagiliklar horizontal kaymalarla birlikte veya tek basina olabilen
klinik ve cerrahi agidan da karisik bir kayma tiiriidiir. Kombine torsiyonel ve
vertikal kaymalar1 igermektedir. Sasilik hastalarinin yaklasik yarisinda goriile-
bildiginden dolay1 kaymanin tam olarak tedavi edilebilmesi i¢in siklovertikal
kaymanin da dogru olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.

Horizontal kaymalarda sik goriilen anormal retinal korespondas ve amb-
liyopi gibi duyusal adaptasyonlar bu tip kaymalarda nadir izlenmektedir. Bu
hastalarda motor fiizyonun mevcut olmasi sebebiyle kiigiik vertikal kaymalar
kompanze edilir.

Komitan veya inkomitan olarak ortaya ¢ikabilirler. Horizontal kaymalarla
birlikte olanlar kiigiik agili komitan vertikal kaymalardir. Vertikal kaymalarin
ise cogu inkomitandir, farkli bakis alanlarinda degisken miktardadirlar. Teshis
ve tedavi yaklagimi horizontal kaymalara gore ¢ok daha komplikedir.

Genellikle oblik kas ve rektus kaslarindaki disfonksiyon nedeniyle siklover-
tikal kaymalar izlenmektedir. Bunlarda da en sik neden paralitik sasiliklar olup
tist oblik felci en sik izlenendir.
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