Kraniostenoz

Cesitli bolgelerde, bebegin kafatasi esnek olur. Kemikler birbirleriyle zaman igerisinde
kemiklesen gecis bolgeleriyle bagh kalir. Bazen ana karninda, erken baglama (dikis)
gerceklestiginde, kraniostenoz adinda kafata deformasyonu meydana gelir. Bu tir
deformasyonlar her 2500 dogumdan bir bebekte bulunur.

Blylk oranda, kraniostenozlarizole (sendromik olmayan) halinde bulunurlar ve kaynagi
bilinmemektedir. Diger taraftan, ylizde 20 oraninda, daha complex hastaliklar igerisinde,
sendromik deformasyonlar olarak ortaya cikarlar, ozellikle Crouzon, Apert ve Pfeiffer
sendromlari igerisinde.

Komplikasyonlar

Gelisme siirecinde, kafatanin birlesmis halde olmasi bastirmalara yol agip, hamilelikte
ekografiyle fazla goérilemeyen beyinde tansiyon ylikselmesine neden olabilir.

Diger etkisi estetik yonulyle baglantili : cocugun kafatasi deformasyon gordigl neticede, yiziin
sekli dengesini kaybedebilir.

Sendromik deformasyon oldugu taktirde, diger anormalliklerde gorilebilir.

Teshis

Genellikle, bu tir bozukluklar hayatin ilk glinleri veya ilk aylarinda belli olur. Bazen teshis daha
gec yapilir ve hamilelik esnasinda gergeklestirdigi kafata deformasyonundan az bir sekilde
ekografide ortaya cikar.

Teshisde veya cocugun tedavisinde, radyolojik veya genetik testler faydasini gdsterebilir.

Tedavi

Hastalarin tedavisi ¢cesitli bilimler araciyla ele alinir. Kraniostenozun tedavisi cerrahi operasyon
araciyla gerceklesir, beynin daha dizenli bir uyum ve morfoloji icin kafata kutusuna yeniden
bicim verilir. Bir kag¢ glin tedavi sonrasinda, hasta tekrar diizenli bir hayata devam edebilir.
Cocukluk doneminde tibbi ve cerrahi takip teklif edilir.
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