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Naviküler Kemik Kırıkları

Ergin TÜY1

GIRIŞ

Naviküler kemik kırıkları, uzun dönem sorunlara yol açabilen önemli bir yara-
lanmadır. Genellikle araç içi trafik kazaları sonrasında ortaya çıkmaktadır (1). 
Yıllar içerisinde otomobil güvenliğinin artmasıyla beraber kazalarda sağkalım 
oranlarının artması; orta ayak travmaları ile daha fazla karşılaşmamıza neden 
oldu (2). Navikula kemiğinde stres kırığı bir diğer kırık mekanizması olup, 
orta ayak yaralanmaları nadir olarak görülmesine rağmen tüm stres kırıkları-
nın yaklaşık 3’te birini oluşturmaktadır.

SINIFLAMA SISTEMLERI

Navikuler kemik kırıkları temelde Delee tarafından 4 temelde sınıflandırılmış-
tır. Avulsiyon kırıkları, gövde kırıkları, tuberosit kırıkları ve stres kırıkları (3).

Avulsiyon kırıkları, ayağa uygulanan kuvvetin yönüne bağlı olarak dorsal, 
plantar veya medial yönde olabilir. Talonavikular veya navikuloküneiform li-
gamentlerin avulsiyonu ile gerçekleşebilir (4).

Tuberosit kırıkları da bir çeşit avulsiyon kırığıdır. Burada posterior tibial 
tendon naviküler kemiğe yapıştığı için ayrı bir önem kazanmaktadır (5). Özel-
likle posterior tibial tendonun aşırı çekmesine bağlı avülsiyon kırıkları, navi-
kuler kemik kırıkları için nadir olmasına rağmen tipik bir yaralanmadır (6).
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SONUÇ

Naviküler kemik kırıkları düşük ve yüksek enerjili travmalar ile oluşabilen ya-
ralanmalar olup, çok sık olmamak ile birlikte; kişinin başına geldiğinde önemli 
morbidite yaratmaya açık bir yaralanmadır. Kırık tedavisi sonrası artroz, kay-
namama problemleri gelişebilmektedir. Literatürde kanıt düzeyi yüksek çok 
fazla çalışma olmamakla birlikte sınıflaması ve tedavi seçenekleri belirlenmiş-
tir. Ancak özellikle stres kırıklarının tedavisinde daha fazla çalışmaya ihtiyaç 
olduğu görülmektedir.
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