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Down Sendromu ve Fizyoterapi
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DOWN SENDROMU (DS), KROMOZOMAL BIR
DEGISIKLIKTIR. KROMOZOMLAR, VUCUDUN HER
HUCRESINDE BULUNAN VE GENETIK MATERYAL

IGEREN VE GOZ RENGINIZDEN BOYUNUZA

KADAR HER SEYI BELIRLEMEKTEN SORUMLU

YAPILARDIR. TIPIK OLARAK, HER HUCREDE

YARISI HER BIR EBEVEYNDEN GELEN 23 CIFT
KROMOZOM BULUNUR. DOWN SENDROMUNDA

VEYA DIGER ADIYLA TRIZOMI 21 DE GENETIK

DUZENSIZLIK SONUCU 21. KROMOZOM
CIFTINDE FAZLADAN BIR KROMOZOM BULUNUR
VE BUNUN SONUCU OLARAK ORTAYA GENETIK

BIR BOZUKLUK GIKAR. DEGISEN KROMOZOM

SAYISI, DOWN SENDROMLU POPULASYONDA
ORTAK FIZIKSEL OZELLIKLERE YOL AGAR.

Down Sendromu

Nedir?

HER BIRI KENDI ZORLUKLARI VE BIREYSEL
VARYASYONU OLAN UG TOR DOWN
SENDROMU VARDIR. BU OG TOR, TRIZOMI 21
(%95), TRANSLOKASYON (%3-%4) VE
MOZAIZMDIR (%1). HANGI TOR OLURSA
OLSUN, BU KISILERIN TIPIK OLARAK GENGC

YASTA DA GENEL SAGLIKLARI KOTUDOR VE
DOWN SENDROMLU OLMAYANLARA KIYASLA
YASLANDIKGA DAHA FAZLA SAGLIK
PROBLEMI, HAREKETLILIK KAYBI VE ARTAN
IKINCIL KOMPLIKASYONLAR SERGILERLER.

SONUGC OLARAK, DOWN SENDROMLU KISILER
VE AILELERI SIKLIKLA FIZYOTERAPI DE DAHIL
OLMAK OZERE BIR DIZI SAGLIK HIZMETI
ALMAK DURUMUNDA KALIR.



Fiziksel Belirtiler
Nelerdir ?

-GELISIM GERILIGI
-BASIN ARKASINDA DOZLUK
-ANORMAL KULAKLAR
-GENIS DUZ Y0z
-GEKIK GOZLER
-EPIKANTIK KIVRIMLI GOZ KAPAGI
-KISA BURUN
-KOGOK VE KEMERLI DAMAK
-80YUK BURUSUK DIL
-DIS ANOMALILERI
-KISA VE GENIS ELLER
-ELDE SIMIAN CIZGI

-BIR KABURGANIN TEK TARAFLI VEYA
IKI TARAFLI YOKLUGU
-KONJENITAL KALP HASTALIGI
-BAGIRSAKTA TIKANIKLIK
-8UYUK KOLON
-GOBEK FITIGI
-ANORMAL PELVIS
-AZALTILMIS KAS TONUSU
-BUYUK AYAK PARMAKLARI
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Gorulen Fiziksel
Problemler

LIGAMENTLERDE GEVSEKLIK: BU KISILERIN FAZLA
BIR HAREKET ARALIGINA IZIN VEREN ELASTIK
EKLEMLERI VARDIR. BU BIR PROBLEM GIBI
GORUNMESE DE EKLEMLERIN DAHA AZ STABIL
OLMASINA, KONTROL EDILMESININ ZOR
OLMASINA VE DENGEYI ETKILEMESINE NEDEN
OLABILIR.
DUSUK KAS TONUSU: DOWN
SENDROMU’'NUN YAYGIN BIR SEMPTOMU,
UZUVLARIN “GEVSEK” GORUNUMUDOR,
ISTIRAHAT HALINDEKI KASLARDA GOK
AZ TONUS OLMASI DURAGAN DENGEY!I
ETKILER. BU GEVSEKLIK ZAMANLA
DUZELIR, ANCAK ILK YILLARDA DENGEY!I
BUOYUK &LGCUDE ETKILEYEBILIR.

YAVAS HAREKET HIZI: DOWN
SENDROMLU KISILER GENELLIKLE
DIGER AKRANLARINDAN DAHA YAVAS
TEPKILER VERIR VE YAVAS HAREKET
EDER. BU NEDENLE DE DENGE
PROBLEMI YASAYABILIRLER.



Gorulen Fiziksel
Problemler

BEYIN BOYUTUNDAKI FARKLILIKLAR: DOWN
SENDROMLU KISILER TIPIK OLARAK, DAHA
KOGUK BEYINCIKLERE SAHIPTIR. KOGOK
BOYUT, ISLEVINI ETKILER, DENGE
REFLEKSLERINI SINIRLAR. BEYNIN DIGER
KISIMLARI DA DAHA KUGUKTOR VE ISTEMLI
FAALIYETLERDE, YOROME TEKNIGINDE VE
KOORDINASYONDA SORUNLAR YARATIR.

ZAYIF DURUS KONTROLO: TIPIK OLARAK
DOWN SENDROMLU BIR KISININ DURUSU
KAMBURDUR. BU, BASIN VE VOCUDUN
PELVISIN OZERINE OTURMASINI ONLER.
DURUS, VOCUDUN DUYUSAL SISTEMINDEN
BEYNE GONDERILEN YANLIS
MESAJLARDAN ETKILENIR. BU DURUM
KISILERI DEGISEN ORTAMLARA UYUM
SAGLAMA VEYA ONCEDEN TAHMIN
EDILEN AYARLAMALAR YAPMA
KONUSUNDA DAHA AZ YETENEKLI HALE
GETIRIR.



GELISIMI ETKILEYEN
FAKTORLER

DOWN SENDROMLU CGOCUKLARDA MERKEZI SINIR
SISTEMINDEKI SORUNLAR DISINDA MOTOR GELISIMI
ETKILEYEN IKI ONEMLI BELIRTI VARDIR.

DUSUK KAS TONUSU (KASLARIN ISTIRAHAT GERILIMLERI
DUOSUKTOUR, YUMUSAK HISSEDILIR.)

EKLEM BAGLARINDAKI GEVSEKLIK (HIPERMOBILITE, EKLEM
HAREKETI NORMAL SINIRININ OTESINE GEGER.)

BU IKI OZELLIK GENETIK OLARAK BELIRLENMISTIR VE DOWN
SENDROMLU GOCUKLARDA FARKLI DERECELERDE BULUNUR. BU
DURUM EKLEMLERIN CEVRESINDEKI KASLARDA YETERSIZ
KASILMAYA NEDEN OLUR (KONTRAKSIYON AZLIGI) VE BIR
GUGSUZLUK TABLOSU ORTAYA GIKAR. YERGEKIMINE KARSI
HAREKETLERI BASLATMA VE SURDURME ZORLUGU VARDIR.
DAHA AZ DENEY YAPARLAR VE OTURMA, EMEKLEME, YOROME
GIBl GELISIM BASAMAKLARINA DAHA GEG ULASIRLAR.




GELISIMI ETKILEYEN
FAKTORLER

GORSEL, ISITSEL, DOKUNSAL, VOCUT HISSI GIBI DUYULAR DUYU
ORGANLARI TARAFINDAN ALINIR VE BEYNE ILETILIR. BEYIN BU
UYARANLARI ALIR, ISLER, YORUMLAR, ORGANIZE EDER VE VUOCUDUN
BU UYARANLARA UYGUN CEVAP VERMESINI SAGLAR. BU SUREC
DUYU BUTUNLUGU OLARAK ADLANDIRILIR. DUZGUN HAREKET BU
SISTEMIN 1Yl GALISMASI ILE MUMKUNDUR. DOWN SENDROMLU
COCUKLARDA TUM DUYULARIN ALINMASINDA VE ISLENMESINDE
DEGISEN DERECELERDE SORUNLAR VARDIR. AYRICA KALP
PROBLEMLERI, BESLENME VE SINDIRIM SISTEMINDEKI BAZI
SORUNLAR, GECIRILEN AMELIYATLAR DA YAVAS GELISMEYE NEDEN
OLUR. ELLERIN KULLANIMI VE EL-GOZ KOORDINASYONU GIBI INCE
MOTOR GELISIM, YEMEK YEME VE KONUSMA GIBI AGIZ MOTORIGINI
ILGILENDIREN FONKSIYONLAR DA ETKILENMISTIR.




GELISIMI ETKILEYEN
FAKTORLER

DOWN SENDROMLU GOCUKLAR MUTLAKA YUROURLER. AZ SAYIDA GOCUK
NORMAL GELISIM HIZINI YAKALAYABILIR. ANCAK BOYUOK GOGUNLUK YAVAS
GELISIR, GELISIMLERI SIRASINDA KARAKTERISTIK KOMPANSE DURUS VE
HAREKETLER GELISTIRIRLER. BUNLAR BU SENDROMA OZG0 BIR SEKILDE
VUCUDU KULLANMA BIGIMIDIR. OTURURKEN TONUS AZLIGINA BAGLI
OLARAK YIGILMA, GENIS BIR YOZEYDE OTURMA VE ELLERLE DAYANMA,
BACAKLARI GOK AGARAK POZISYON DEGISTIRME, AYAKTA DURURKEN
DIZLERIN ASIRI KILITLENMESI, KOGUK ADIMLAR ILE BACAKLARI GOK AGARAK
YOROME SIKLIKLA GORULOUR. HAREKETLER SINIRLIDIR, DENGE VE KORUNMA
REAKSIYONLARI ZAYIFTIR.

Kaba Motor Normal Gelisim Down Sendromu
Bas Kontrold -4 ay 3-9 ay

DANMEe 5 2-10 C A-12 A

T T = g R AF-165 v

Oturma oY ay 6-16 ay

Ayvaga Kalkmao 7-12 ay 8-26 ay

Ayakta Durma 9-16 a )-38

varime 9-17 ay 13-48 v
(Cunningham 1982)

BU TABLODA GORULDUGOU GIBI NORMAL VE DOWN SENDROMLU
COCUK ARASINDAKI GELISIM FARKI ILK AYLARDA FAZLA DEGILDIR.
ANCAK YERGEKIMINE KARS! YAPILAN AYAKTA DURMA VE YORUME

ASAMALARINA GELINDIGINDE FARKIN ARTTIGI GOROULOUR.

DOWN SENDROMLU COCUKLAR ARASINDAKI GELISIM FARKLILIGI
COCUéUN KAS VE EKLEM GEVSEKLIéININ DERECESINE, HAREKETLI

OLUP OLMAMASINA, AILESEL VE GEVRESEL FAKTORLERE, GENEL

SAGLIK DURUMUNA BAGLI OLARAK ORTAYA CIKAR.
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