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Bosworth Kırıklı Çıkığı

Çağdaş Deniz GÜNDÜZ1

GIRIŞ

Bosworth kırıklı çıkığı posterior tibial tüberkülün arkasına fibulanın kitlene-
rek sıkışması sonucu oluşan çok nadir bir durumdur. Her yaşta görülebildiği 
gibi, tek bir varyantı yoktur. Literatüre bakıldığında yapılmış olan çalışmaların 
genellikle vaka örnekleri şeklinde olduğu görülür.

TANIM VE EPIDEMIYOLOJI

İlk defa 1947 yılında Bosworth tarafından 5 vakadan oluşan bir makale ile 
tanımlanmıştır (1). Bu nadir görülen ayak bileği kırıklı çıkığı, kısaca posterior 
tibial tüberkülün arkasına fibulanın kitlenerek sıkışması ile meydana gelir. Ge-
nellikle fibulanın sindezmoz bağından daha yukarı bölgesinden kırılması ile 
birlikte tibiotalar eklem posteriora çıkıktır (1). Çoğu durumda sindezmoz bağı 
zedelenmiştir (2). Bu kırıklarda tibial tüberküle sıkışan fibula parçası dolayı-
sıyla kapalı redüksiyon zorlayıcı olmasına rağmen redüksiyon imkansız değil-
dir ancak eklem yapılarına hasar verme ihtimali olduğu için zorlayıcı kapalı 
redüksiyon manevralardan kaçınmak uygun olacaktır. İlk defa 1836’da Adams 
tarafından tek vakada fibula kırığının eşlik ettiği posterior ayak bileği çıkığı 
yayınlanmıştır (3). 1848’de ise Huiger tarafından kadavra üzerinde tanımlan-
mıştır (4). Woods tarafından 1942’de kırık olmaksızın bir vakada fibulanın ti-
bianın arkasına çıktığı yayınlanmıştır (5).
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SONUÇ

Birçok varyasyonu bulunan Bosworth kırıklı çıkığı tedavisindeki ortak hedef 
erken redüksiyon ve cerrahi tedavidir. Her ne kadar kapalı redüksiyon denen-
meli ise de başarısız olduğunda, çok sayıda deneme yapılmamalı direkt cerra-
hiye geçilmelidir.
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