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Elin travmatik sinir yaralanmalari yaygindir
(2). Sinir hasari sonrasi duysal ve motor fonk-
siyonlarda bozulma, beceri kaybi, soguga karsi
hassasiyet gelisir ve ginlik yasam etkilenir (2).
Motor ve duysal fonksiyonlardaki degisiklik, kro-
nik disfonksiyona ve tekrarlayan cerrahi mida-
halelere neden olabilmektedir (1). Yas, cinsiyet,
tamir zamani, tamir materyali, operasyon tekni-
gi, sinirdeki defektin ¢api, hangi sinir hasarlan-
digi, cerrahi tamir sonrasi sonuglari etkileyen
temel faktorlerdir (3). Yaralanmalarin %50’sini
21-35 yas grubundaki kisiler olusturmaktadir.
Dominant elin yaralanmasi daha siktir (4). Geng
nifusu daha ¢ok etkilemesi, uzun tedavi hastalik
izni slireci ve engellilik nedeniyle bilyik ekono-
mik ve sosyal kayiplar s6z konusudur (5). Bahse-
dildigi Uzere, sinir yaralanmalarinin tedavisinde
sonuclar cok sayida farkli faktorlere baghdir an-
cak onemli iki diger faktor vardir ki; bunlar hayati
ekip calismasini olusturan “cerrahin yetenegi ve
tecribesi ile birlikte rehabilitasyonu gerceklesti-
ren kisinin kalitesidir (2).

Engelliligi azaltmak, optimum fonksiyonel
iyilesmeyi saglamak icin, sinir butinlGglunin
saglandigi ve korundugu, gelisebilecek deformi-
telerin 6nlendigi kapsamli ve planlanmis bir re-

habilitasyon programina ihtiyag vardir. Bu neden-
le sinirin anatomisi, yaralanmasi, fonksiyonu ve
rejenerasyonun hakkinda bilgi sahibi olunmasi
onemlidir.

1.Periferik Sinir Anatomisi

Somatik periferal sinir sistemi proksimalden
distale ventral ve dorsal kokgiikler, (spinal sinir)
kokleri, spinal sinirler, dorsal ve ventral ramuslar,
pleksuslar ve tek periferik sinir ve dallarindan
olusur. Bu periferik sinir yapilari, myelinli-myelin-
siz, otonomik, somatik sinir liflerinden degisken
bir karisimi icerir. Enine kesitte periferik sinir lifi
incelendiginde sinir lifleri (myelinli ve myelinsiz)
fasikiiller olarak adlandirilan demetler halinde
gruplanmaktadir. Her bir fasikdl, perinéral hiicre
katmanlarindan ve kollajenden olusan, son dere-
ce Ozellesmis perinérium ile 6rtaludur. Perinori-
um, myelinli sinir lifini ve myelinsiz sinir lifi grup-
larini ¢evreleyen enddndral sivinin hemostazini
korur. Fasikiller gevsek bag dokusuna gomili-
dir (epifasikiiler epinérium), bag dokunun dis
katmalari (epindral epinérium), sinir kilifini olus-
turmak i¢in yogunlasir. Epindral epindrium, fasi-
kil koleksiyonunun tamamini cevreler. Fasikiille-
rin sinir icindeki sayi ve bliytklGgi 6nemli dlclide
degismektedir; sadece farkli sinirler arasinda de-
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6. Bolum

lerle siki takibi akut veya iyilesme fazina uygun
tedavi modalitelerinin zamaninda uygulanmasi
yani sira sinir iyilestirmesini yavaslatan faktor-
lerin ve komplikasyonlarin erken tespit ve gide-
rilmesini saglar. Degerlendirmelerin hasta yanit
bagiml olmasi nedeniyle degerlendirme olcekle-
rinde ve tedavi programinda subjektiflik s6z ko-
nusudur. Literatiirde sinir rehabilitasyonu ile ilgili
randomize kontrollli calismalara ait veriler azdr.
Bu nedenle sinir rejenerasyonunu ve fonksiyo-
nelligini arttiran, multimodal yaklasimi iceren
rehabilitasyon programlari ile ilgili calismalara
gereksinim vardir.
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