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BÖLÜM 6

CRI DU CHAT (KEDI MIYAVLAMASI) 
SENDROMU VE HEMŞIRELIK BAKIMI1
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GIRIŞ

Nadir hastalık, belirli bir nüfus içerisinde küçük bir bölümü 
etkileyen hastalıkları tanımlamada kullanılan bir terimdir(1). 
Nadir görülen hastalıklar, yaygın olan hastalıklara kıyasla daha 
az insanı etkilemektedir. Bu yüzden bu hastalıklar ile ilgili bilgi 
sınırlı olup verilecek olan sağlık hizmetlerinde yetersizlikler or-
taya çıkmaktadır(2,3). Bir hastalığa nadir hastalık denilebilmesi 
için 2000’de birden daha az bireyde görülmesi gerekmektedir(1). 
Günümüzde kayıtlara geçmiş 5000 ile 8000 nadir hastalık vardır. 
Nadir hastalıklar tüm dünyada 27-36 milyon, Türkiye’de ise 5-7 
milyon kişiyi etkilemektedir. Bu verilere bakıldığında nadir gö-
rülen hastalıkların topluca dünya nüfusunun önemli bir kısmını 
etkilediği görülmektedir(2,4,5). Bu nadir görülen hastalıklardan 
biri de Cri du Chat (CdCS) sendromudur.

Cri du Chat sendromu kromozom 5p (5p-)’nin kısa kolunda-
ki delesyonun (silinme) neden olduğu nadir görülen genetik bir 
hastalıktır. CdCS ilk kez 1963 yılında Fransız genetikçi Lejenue 
ve ark. tarafından tanımlanmıştır(6). Kedi miyavlaması şeklinde 
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