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Talus Lateral ve Posterior Proses Kiriklari
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GIRIS

Talus kemigi 6nden arkaya koni seklinde genisleyen bir yapiya sahiptir. Ana-
tomik yapisinin yaklasik ticte ikisi eklem yiizeyinden olusur (Resim 1). Kii-
¢tk boyutuna ragmen fonksiyonel olarak yiiriiylis dongiisii sirasinda yiikiin
onemli bir kismini ve gii¢ gerektiren aktivitelerde giiciin aktarilmasini saglar.
Talus yedi adet eklem yiizeyi bulunduran bas, boyun, gévde ile birlikte lateral
ve posterior prosesler seklinde boliimlere ayrilmistir. Posterior proses ise pos-
teromedial ve posterolateral tiiberkiil olmak iizere ikiye ayrilmistir. Bu anato-
mik yapilar1 bilmek, kirigin anatomisini anlamak ve cerrahi tedaviyi planla-
mak agisindan onemlidir.

Lateral Proces

Posterior Proces

Resim 1. Talusun anatomik yapist
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caya ulagmak icin serbestlestirilir (2). Kirik fragman lag vidalar (1.5-2.0-2.7
mm) kullanilarak tespit edilir. Posterolateral yaklasimda insizyon fibulanin
lateral kenar1 ve asil tendonu arasindan longitudinal olarak yapilir. Kirik frag-
man ayn1 teknikler kullanilarak tespit edilir (33).

Komplikasyon ve Sonuc

Posterior prosesin tiim eklem i¢i kiriklar1 malunion ve erken dejeneratif de-
gisikliklere neden olmasindan dolay1 kotii klinik sonuglara neden olmaktadir
(4,18,21,30,34). Konservatif olarak tedavi edilen kiriklarin tigte birinde avas-
kiiler nekroz gelisebilir (4). Baslangicta konservatif tedavi edilen posterome-
dial kiriklarinin sonraki takiplerinde %75% varan oranda kirik fragmanlarinin
eksizyonu gerekebilmektedir. Deplase kiriklar, kirik fragmanin boyutuna bagh
olarak eksize edilebilir veya kiigiik vidalarla fikse edilebilir. Kaynamama, hatali
kaynama ve ekzositoz sonucu impingement olusmas: durumunda, semptom-
lar1 ortadan kaldirmak igin fragman eksizyonu diisiiniilmelidir(10,32). Belir-
gin ve semptomatik subtalar artritli vakalarda eklem artrodezi gerekebilir (30).
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