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Bezleri Muayenesi9

Fontaneller

Baş muayenesinde fontanel ve sütürlerin değerlendirilmesi önemli yer tutmak-
tadır (Şekil 1). Fontanel muayenesi yapılırken hastanın oturtulmuş ve sakin ol-
masına dikkat edilmelidir. Yatmakta olan ve ağlayan çocuklarda fontanel kaba-
rık olarak palpe edilebilir ve hatalı yorumlara yol açabilir.

Doğuşta ön, arka ve yan fontaneller olmak üzere 6 adet fontanel vardır. Yan 
fontaneller (2 sfenoid, 2 lambdoid) doğumu takiben kapanırlar. Arka fontanel 
üçgen şeklindedir, doğumda kapalı olabilir, iki-üç aydan sonra ise genellikle 
palpe edilmez. Yenidoğan bebekte arka fontanel açıklığı >1 cm ise konjenital 
hipotiroidi düşünülmelidir. Ön fontanel eşkenar dörtgen şeklindedir, altı-24 
ay arasında kapanır. Boyutları sütürden sütüre değil, diagonal olarak ölçülür ve 
“3x4 cm açıklıkta” şeklinde ifade edilir (Şekil 2).
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