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TEDAVI

GIiRIS

Omuz eklemi anatomik ve biyomekanik yapi-
sinda dolay1 ¢ikik sik karsilasilir. Viicuttaki tim
¢ikiklarin %50’si omuz ekleminde meydana gel-
mektedir. Bu ¢ikiklarin %95’i anterior omuz ¢iki-
g1 olarak karsimiza ¢ikmaktadir'. Omuz ¢ikiklar:
tekrarlamasinin nedenleri arasinda yas, kontakt
sporlar, humerus ve glenoidde ciddi kemik de-
fektinin olmasi su¢lanmaktadir. Siklikla 20 yas
altindaki genglerde %90 gibi oraninda tekrarla-
yan ¢ikiklar goriiliirken, 40 yas tstiinde bu oran
%10’lara kadar diismektedir"*.

Omuz eklemi statik ve dinamik etkenler sayesin-
de stabil bir sekilde fonksiyonlar1 yapabilmektedir.
Statik etmenler; omuz eklemi, labrum, intraartikii-
ler basing, kapsiiloligamentdz yapilar, siiperior, orta
ve inferior glenohumeral ligametler, korakohume-
ral ligament ve rotator interval ve korakoakromiyal
ligamentlerde olugsmaktadir. Dinamik etmenlerde
ise rotator kaf, biseps tendonu ve deltoid kasinda
olugmaktadir. Omuz eklem derinligi %50 ve hu-
meral bas ile temas yiizey alanin %75 olmasini
saglayan labrumdur. Glenoid ve labrumun ekleme
verdigi konkaviteye rotator kaslarin yaptig1 baski
ile beraber stabilite artmaktadir. Omuz eklem kap-
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stilii ince ve gevsektir ama yaptig1 negatif basing ile
eklem stabilitesine katkida bulunmaktadir.

Bisepsin uzun bagi superiordan desteklerken
anteriorda superior, orta ve omuzun anteriora
¢itkmasini engelleyen inferior glenohumeral li-
gamentle destekleyerek daha stabil bir eklem ol-
masina yardimci olmaktadir. Ozellikle rotator kaf
ve deltoid kas gibi omuz ¢evresinde ki kaslarda
omuz stabilitesine 6nemli katkida saglamaktadir?.
Humerus basinin hareketinin dengeli bir sekilde
yapilmasina biseps kasi, eklemin konkavitesi ve
rotator kafin uyumlu c¢aligmasi ile miimkiindiir.
Labrumda olusacak bir defekt ile %20 oraninda
bir instabiliteye neden olmaktadir®.

Cikik makrotravmaya, mikrotravmaya veya kap-
sulolabralin plastik deformasyonuna bagl olarak
tekrarlayici travmayla meydana gelebilmektedir.
Primer ¢ikiklarda eklem laksitesi, mental durum,
konjenital hastaliklar, néromuskuler hastaliklar,
kollajen yetersizligi, yas, travma siddeti gibi du-
rumlar degerlendirilmelidir?.

Omuz ¢ikiginda belirgin bir tek patolojik du-
rum sebep olmazken omuz eklemi dinamik ve
statik faktorlerin stabil bir sekilde ¢alismasina
baglidir. Bu dengenin bozulmast ile olusan insta-
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