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GİRİŞ                                                                                                              

Baş ve boyun değerlendirilmesinde genellikle kafatası, gözler, oral kavite, troid 
bezi ile boyun lenf bezleri ele alınır. 

BAŞ BOYUN ANATOMİK YAPI VE FONKSİYONLARI                            

BAŞ BOYUN YAPILARI FONKSİYONLARI

KAFATASI

Kranial kemikler; 

Kranial kemiklerin en temel görevi, hayati önemi 
olan beyni korumak ve desteklemektir. 
Süturlar, kranial kemikleri birbirlerine bağlayan 
oynamaz eklemlerdir. Kemiklerin birbirleri ile bir-
leştikleri kenarlarda ince fibröz ligament yer alır. 
yenidoğanlarda henüz kafatasını oluşturan ke-
mikler tam temas halinde olmadığından, kemik-
ler arasında fibröz bağlarla örtülmüş fontanel adı 
verilen yumuşak alanlar kolaylıkla hissedilebilir. 
Fontaneller, beynin büyümesine ve gelişmesine 
olanak tanır. 
Yüz kemiklerinin görevi, yüze şekil vermek, göz-
leri korumak, solunum yolunun başlangıç yapısı-
nı oluşturmak ve çiğneme fonksiyonuna yardım 
etmektir.
Temporamandibular eklem, sağ ve sol eklemin 
birlikte çalışması ile alt çenenin her türlü hare-
ketini gerçekleştirir. Dönme hareketi ile birlikte 
kayma hareketi de yapabilen bir eklemdir.
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SONUÇ
Sağlığın değerlendirilmesinde baş ve boynun değerlendirilmesi önemli ipuçlarını 
içermesi bakımından önemlidir. Bu nedenle belli bir plan doğrulsunuda baş ve 
burada yer olan oluşumlar ile boynun değerlendirilerek elde edilen bulguların 
yorumlanması ve klinik karara varılması önemlidir.
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