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Cam Kemik Hastalig

Cam kemik hastaligi olarak bilinen “os-
teogenesis imperfecta”, ender goriilen ve
kemiklerin kolay kirilmasina yol acan bir
hastalik. Bu hastaligin temelinde genetik
etkenler yatiyor. Derecesine gore hastali-
gin cesitli tiirleri bulunuyor. Cok hafif sey-
reden tiriiniin yani sira, viicuttaki tim ke-
miklerin kirilmasina yol acabilecek agir tip-
leri de bulunuyor. Bag dokusunu olusturan
en onemli proteinlerden birisi olan “kollagen”,
cam kemik hastalarinda tam olarak olusamiyor.
Kollagenin az olusmasi ya da olusan kollagenin
normalden zayif olmasi, kemik olusumunu
olumsuz etkiliyerek kemiklerin kolay kirilmasi-
na yol aciyor. Teshis icin biyokimyasal ve gene-
tik testler yapiliyor. DNA analiziyle kollagen
sentezindeki hatalar %90 oraninda saptanabili-
yor. Hastaligin belirtileri kisiden kisiye degisi-
yor. Bazi hastalarda omiirleri boyunca birkag ki-
rik olusurken bazilarinda da yiizlerce kez kiril-

malar olabiliyor. Goz aki olarak bilinen skle-
ra’nin rengi bu kisilerde beyaz degil mavi. Ke-
miklerin zayifligina bagh olarak, omurgada eg-
rilikler goriiliiyor. Bu hastalarin bir kisminda
isitme kaybi da olabiliyor. Hastaligin agir tiple-
rinde akciger gelisiminde de sorunlar oldugu
icin, dogduktan kisa bir siire sonra oliime yol
acabiliyor.

Cam kemik hastaligina yol acan etken, gene-
tik yapidaki degisimler, yani mutasyonlar. Bu tiir
genetik bozukluklar genellikle anne veya baba-

dan cocuga geciyor.
Bazi cocuklarda aile
hikayesi bulunmuyor.
Bu cocuklarda mutas-
yonlar kendiliginden
oluyor. Halen cam ke-
mik hastaliginin teda-
visi yok. Kemiklerin
kirilmasini engelleyen
bir yasam tarz ve kas-
lar1 gliclendiren egzer-
sizler oneriliyor. Bazi agir vakalarda kemiklerin
kinlmasini engellemek icin icerisine metal cu-
buklar yerlestiriliyor. Buna ek olarak tekerlekli
sandalye, boyunluk gibi hareket kisitlayici 6n-
lemler de uygulanabiliyor. Kaslar giiclendirmek
icin diizenli egzersiz ve fizik tedavi, kemik kiril-
malarini 6nlemek icin en uygun koruyucu tedbir-
ler olarak kabul ediliyor. Hastaligin seyri, dere-
cesine gore degisiyor. Agir seyreden hastalik
oliimle dahi neticelenebilirken, hafif hastalik ha-
yat boyu sadece birka¢ kirilmaya yol agiyor.

Instilin
Spreyi -
Diabetes  mellitus
olarak adlandirlan seker
hastaligi, viicutta kan se-
kerini kontrol eden insii- ",
lin hormonunun yetersiz- f
ligine bagh ortaya ciki-
yor. Uzun dénemde cok
ciddi kalp ve bobrek hastaligina, yiiksek tansiyo-
na ve gorme kaybina yol acabiliyor. Bu hastali-
gin diinya genelinde 150 milyon insani etkiledi-
§i distiniiliyor. insiiline bagimh Tip 1 seker has-
talarinin, 6miir boyu bu ilaci kullanmalari gere-
kiyor. Kan sekerini diisiiren insiilin hormonu ha-
len igneyle enjeksiyon yoluyla viicuda veriliyor.
iﬁnelerin uzun stireli kullamimi, cilt enfeksiyonu,
ciltte kanama ve agrilara yol acabiliyor. ileri yas-
taki seker hastalari, bu ignelerin kullaniminda
zorlanabiliyor. Bu zorluklari asmak amaciyla ne-
fes yoluyla uygulanabilecek yeni bir insiilin ilaci
gelistirildi. Faz 11l calismalari tamamlanan ilacin
uzun siireli yan etkileri iizerinde calismalar yapi-
liyor. Akcigerler yoluyla insiilin verilme fikri, ilk
olarak 1925 yilinda ortaya atildi. Ancak o yillar-
da bazi teknik sorunlar halledilememisti. Verilen
insiilinin cogu agizda veya bogazda birikiyor ve
akcigerlere ulasamiyordu. Ug ilag firmasinin yap-
tigi ortak arastirmalar sonucunda kuru toz sek-
linde insiilin ilaci olusturuldu. Nefes yoluyla uy-
gulanan bu yeni insiilin kana, enjeksiyonla veri-
lenden daha hizli karisiyor. Yani bu ilaci aldiktan
sonra beklemek yerine hemen yemek yemek
miimkiin. Son 5 yil icerisinde 5 binden fazla in-
san lizerinde uygulanan bu yeni insiilin, enjeksi-
yon yoluyla verilen sekliyle ayni etkinlige sahip.
Yapilan bir arastirmada, insiilin sprayi kullanan
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kisilerin glinde 4 enjeksiyon yaparken bunu 2’ye
diisiirebildigi ve cok daha iyi bir kan sekeri kon-
trolii yapabildikleri belirtiliyor. insiilin spreyle il-
gili en 6nemli sorular akciger iizerinde yol acabi-
lecegi olumsuz etkiler. Uzun siireli kullanimda
akciger kapasitesini diistirebileceginden endise
ediliyor. Yapilan kontrollii calismalarda halen ak-
cigerler lizerinde olumsuz etkisi goriilmeyen in-
siilin spreyinin sadece hafif oksiiriige yol actigi
ifade ediliyor. Uzun siirede yol acabilecegi olum-
suz etkiler tizerindeki calismalar halen devam
ediyor.

Durus (postiir)
Bozukluklari

Durus (postiir), viicudun duragan veya hare-
ket halinde eklemlerin aldig pozisyonlarin bilesi-
mine, yani viicudun aldigi sekle deniliyor. Viicut,

eklemlerin ve baglarin destedi ile mukavemet ve-
ya hareket saglamak icin bircok kasin uyumlu ca-
lismasi sonucunda diizgiin bir sekle giriyor. Kas
kuvvet dengesine ve eklemlerin acisina bagh ola-
rak bu durus, yani viicudun aldigi genel sekil de-
gisebiliyor. Duragan halde veya hareket halinde
viicudun aldigi sekil farkl. Viicudun yer cekimi
etkisine karsi koymak icin aldigi sekle “duragan
postiir” deniliyor. Ayakta dururken veya oturur-
ken biz farkinda olmasak bile bircok kas siirekli
kasilarak omurgaya, omuzlara ve kafaya destek
saglayarak viicudun dengede kalmasini sagliyor.
Yer cekimi etkisine ve viicudun o andaki durusu-
na gore degisik kaslar kullaniliyor. Viicudun den-
gesini uzun siireli bozan bir durum oldugunda
bazi kaslar asiri zorlanarak kas kramplarina ve
agnlara yol aciyor. Kisinin meslegine bagl ola-
rak siirekli ayni pozisyonda durmak ya da yanhs
bir viicut durus ahskanligi, yani kambur durma
bu sikayetleri artiran etkenlerin basinda geliyor.
Kaslarin ve eklemlerin is yiikiini azaltmak icin
viicuda en uygun durusun verilmesi ¢ok dnemli.
Omurganin dogal seklini en iyi koruyan viicut
sekli, gogiis kafesinin ileride, omuzlarin geride,
karnin iceride ve boynun dik durdugu pozisyon
olarak tanimlaniyor. Uygun durus seklinin ¢ocuk-
luktan baslayarak gelisen bir aliskanlik oldugu
ifade ediliyor. Okul caglarinda sirtta tasinan agir
okul cantalarinin ise viicudu uygun olmayan bir
sekle soktugu ve bunun da uzun dénemde durus
bozukluklarina yol actigi belirtiliyor. Sandalye
oturusunda bel ve sirtin dik bir sekilde geriye
yaslanmasi gerekiyor. 6§renci siralarinin yazar-
ken ve okurken kambur durmaya yol acacak ka-
dar asagida durmasi da sekil bozukluklarina yol
acabiliyor. Cocukluk caglarinda baglayan diizenli
egzersizler kaslarin giiclenmesini saglayarak ke-
mik ve eklemlerin uygun sekilde durmasina yar-
dimar oluyor.
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