
- 13 -

BÖLÜM 2

KOMPARTMAN SENDROMU 
VE FASYOTOMI SONRASI 

REHABILITASYON

Fulya BAKILAN1

1. Kompartman Sendromu
Fiziksel Tıp ve Rehabilitasyon (FTR) hekimleri için deprem 
nedeniyle gelişen crush sendromunun en önemli komponenti 
kompartman sendromudur. Deprem nedeniyle kitlesel düzeyde 
kompartman sendromu rehabilitasyon uygulamaları önem arz 
etmektedir.

Depremlerde büyük ve ağır cisimlerin altında basınca ma-
ruz kalmak, etyopatogenez kısmında anlatılan mekanizmalar 
ile kompartman içindeki basıncın artmasına yol açmaktadır. Bu 
basınç artışı ardından mikrovasküler dolaşım ve doku perfüzyo-
nunu azaltarak kas ve sinir dokularında iskemiyi tetikler. Bu du-
rumun ilerleyici olması durumunda ekstremitenin fonksiyonu 
bozulup, reperfüzyon hasarı sonrasında sistemik etkiler başlar.

Kompartman, fasya ile ayrılmış kas, damar ve sinirlerin bu-
lunduğu odacıklardır.
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FAZ 4 Tam aktivite, spora dönüş
•	 3. Faz kriterleri karşılanınca başlar, yaklaşık olarak cerrahiden 

8-10 hafta

Rehabilitasyon hedefleri:
•	 Ağrı, instabilite ve şişlik olmadan işe/spora dönüş
•	 Bir çok düzlemde eksantrik ve konsantrik aktivitelerde, düzgün 

dinamik nöromuskuler kontrol ve dizilim

Uyarılar:
•	 Aktivitelerde ağrı ve şişlikten kaçınılması

Terapötik egzersizler:
•	 Sporcular için sporun türüne göre özel planlanmış yüksek 

stabilite ve nöromuskuler kontrol içeren, arttırılmış yük ve hız 
ile kombine hareket paternleri içeren progresif güçlendirme 
egzersizleri.

İşe / Spora dönüş:
•	 Yukarıdaki rehabilitasyon hedeflerini karşılayan hastalar fizik-

sel tıp ve rehabilitasyon hekiminin uygun görmesi durumunda 
spora veya işe dönebilir.

•	 Yeniden incinmenin engellenmesi için temaslı spor ile uğraşan 
sporcuların, yara dokusunun üzerine yumuşak pad takması 
önerilebilir.


