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FETAL EKSTREMITE MALFORMASYONU:  

TALIPES EKINOVARUS OLGU SUNUMU

Hasan Burak KESER1

GIRIŞ

Kongenital talipes ekinovarus (CTEV), canlı doğumlarda 1-3/1000 civarında gö-
rülen yaygın bir fetal patolojidir(1). CTEV’nin etiyolojisi net olarak bilinmemek-
tedir ancak erken uzuv gelişim bozukluğu veya herhangi bir nedenden dolayı 
fetal hareket eksikliğidir(2). İnsidansı cinsiyete göre değişken olup erkek/kadın 
oranı 2:1’dir. Prenatal ultrasonografi, CTEV taraması için önemli bir araçtır. Fe-
tal ultrason muayenesinde, alt ekstremitelerin fetal hareketine rağmen, fetüsun 
tibiofibulası ile ayağın plantar ve uzun eksen kesitlerinin aynı düzlemde görün-
tülenmesi CTEV için tanı kriteridir. CTEV genellikle gebeliğin 20. haftasından 
sonra teşhis edilir. CTEV vakalarının %85’i 13 ile 23. gebelik haftaları arasında 
görülür(3). 13. gebelik haftasından önce içe dönük ayak pozisyonu normal olup 
karıştırılmamalıdır. Doğum öncesi ultrasonografideki gelişmeler CTEV tespit 
oranını önemli ölçüde iyileştirmiştir. 

CTEV’nin nedenleri karmaşıktır ve nöromuskuler hastalıklar, kromozo-
mal anormallikler, genetik sendromlar ve çevresel faktörleri(uterin anomaliler 
vs.) içerir(4). Başka bir anomali veya genetik defekt yoksa izole (50-70 %) veya 
kompleks olabilir (30-50 %). Çevresel faktörler genellikle oligohidramnios ço-
ğul gebelikler ve amniyotik bant sendromu gibi intrauterin sınırlı fetal hareketle 
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