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Büyüme İzlemi21

Normal Büyüme

Büyümenin değerlendirilmesinde normal büyüme çocukluk çağı ve ergenlik 
döneminin en önemli özelliğidir. Bazı istisna durumlar dışında iyi büyüme sağ-
lıklı gelişen bir çocuğun en önemli göstergesidir. Büyüme birden fazla faktö-
rün etki ettiği, karmaşık ve uzun süreçli bir olay olsa da çocuklarda büyümenin 
seyri önceden tahmin edilebilir. Endokrin veya endokrin dışı birçok hastalığın 
ilk belirtisi büyümede bozulma olabileceği için düzenli aralıklar ile tekrarlanan 
ve doğru boy ölçümleri bir çocuğun büyümesinin değerlendirilmesinde çok 
önemlidir (1). Bu nedenle sağlıklı çocuk izlemi doğumdan itibaren 1. hafta, 15. 
gün, 1-2-3-4. ay, 6. ay, 9-12-15-18. ay, 2-2,5-3-4-5 yaşta yapılmakta daha büyük 
çocukların da 18 yaşına kadar yılda bir izlenmesi önerilmektedir.

Ölçüm

Büyüme değerlendirilirken boyun doğru bir şekilde ölçülmesi en önemli nokta-
dır. İki yaşından önce yatar pozisyonda, 3 yaşından sonra ise ayakta ölçüm ya-
pılmalıdır. Çocuğun fiziksel gelişimi ve uyumuna bağlı olarak 2-3 yaş arasında 
her iki yöntem de kullanılabilir. Yatarak ölçüm sırasında sabit bir zemin üzerine 
monte edilmiş baş tarafı sabit, diğer tarafı hareketli infantometre adı verilen 
ölçüm tahtaları kullanılır (Video 1). Sabit tarafa çocuğun başı tam olarak yas-
landıktan sonra, bacaklar gergin, ayak bileği 90 derece dorsifleksiyonda olacak 
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