ASIL TENDON HASTALIKLARI

Asil Tendonu Nedir?

Asil tendonu, bir kasi bir kemige baglayan doku grubudur. Alt bacagin arkasindan asagi dogru uzanir ve
baldir kasini topuk kemigine baglar. Topuk kordonu olarak da adlandirilan Asil tendonu topugu yerden
kaldirmaya yardimci ederek yirimeyi kolaylastirir.

Asil Tendiniti ve Asil Tendonozu
Topuk kordonunda ortaya ¢ikan iki yaygin hastalik Asil tendoniti ve Asil tendonozudur.

Asil tendoniti, Asil tendonunun iltihaplanmasidir. Bu iltihaplanma tipik olarak kisa sirelidir. Zaman
icerisinde giderilmezse, durum tendonun organize yapisini kaybettigi ve mikroskobik yirtiklar
gelistirmesi muhtemel olan tendonun dejenerasyonuna (Asil tendonozu) dogru ilerleyebilir. Bazen
dejenerasyon, Asil tendonunun topuk kemigine baglandigi bolgeyi kapsar. Nadir durumlarda agrili veya
agrisiz kronik dejenerasyon tendonun yirtilmasina neden olabilir.
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Nedenleri

“Asirt kullanim” bozukluklari olarak, Asil tendoniti ve tendonozu genellikle Asil tendonunu igeren
tekrarlayan aktivitenin ani bir sekilde artmasindan kaynaklanir. Bu tiir bir aktivite, tendonun tzerine
cok hizh bir sekilde baski uygular ve bu, tendon liflerinin mikro-yaralanmasina yol acar. Tendon
Gzerindeki devam eden bu baski nedeniyle, viicut yarali dokuyu tamir edemez. Tendonun yapisi daha
sonra degistirilir, bu da devam eden agri ile sonuglanir.

Tendon yaralanmalarinda sporcular yuksek risk altindadir. Asil tendoniti ve tendonozu, isgiler gibi ayak
bileklerine ve ayaklarina baski yapan islere sahip bireylerde oldugu gibi, “hafta sonu savascilari”
arasinda da sik gorilir. Bunlar kondisyonu daha diisiik ve sadece hafta sonlari ya da seyrek olarak
sporla ugrasan kisilerdir.

Ek olarak, asiri pronasyonu olan (taban ¢ukurunun dizlesmesi) insanlar yilrirken tendonun Uzerine
binen yiik nedeniyle Asil tendoniti ve tendonozu gelistirme egilimindedir. Bu kisiler yeterli stabiliteye
sahip olmayan ayakkabilar giyerlerse asiri pronasyonlari tendonu daha da kotilestirebilir.

Belirtiler

Asil tendoniti ve tendonozu ile iliskili belirtiler sunlardir:



Tendonun i¢inde agri, aci, sertlik, hassasiyet. Bu, tendon yolu boyunca tendonun dogrudan topugun
Ust kismindaki baglantisindan hemen baldir kasinin altindaki bélgeden yukari dogru herhangi bir yerde
olabilir. Agri siklikla sabah veya dinlenme dénemlerinden sonra ortaya ¢ikar, daha sonra hareketle biraz
iyilesir, ancak daha sonra artan aktivite ile kotilesir.

Tendon yanlarindan sikildiginda hassasiyet veya bazen yogun agri. Bununla birlikte, dogrudan
tendonun arkasina bastirirken daha az hassasiyet mevcuttur.

Bozukluk dejenerasyona ilerlediginde, tendon genisleyebilir ve dokunun hasar gormus oldugu bélgede
nodiiller gelisebilir.

Teshis

Teshis icin, cerrah hastanin ayagini ve bilegini inceler ve tendonun hareket araligini ve durumunu
degerlendirir. Hastaligin boyutu, rontgen veya diger goriintiileme yontemleri ile daha detayl
incelenebilir.

Tedavi Yontemleri

Bu rahatsizliklar icin tedavi yaklasimlari, yaralanmanin ne zamandir sliregeldigine ve tendonun hasar
derecesine gore belirlenir.

Erken asamada, ani (akut) iltihaplanma oldugunda, asagidaki seceneklerden bir veya daha fazlasi
Onerilebilir:

immobilizasyon (hareket yetenegi yitimi). immobilizasyon, tendon boyunca zorlanmayi azaltmak ve
iyilesmeyi tesvik etmek icin algi veya cikarilabilir bir yriyts botunun kullanilmasini icerebilir.

Buz. iltihaplanmadan kaynaklanan siskinligi azaltmak icin, etkilenen bélgeye her saat basi 20 dakika
boyunca ince bir havlu Gzerinden bir buz torbasi uygulayin. Dogrudan cilde buz koymayin.

Oral yoldan alinan ilaglar. ibuprofen gibi nonsteroidal anti-enflamatuar ilaglar (NSAID’ler), rahatsizligin
erken asamasinda agri ve iltihabi azaltmada yardimci olabilir.

Ortotik. Asiri pronasyon veya ylirime anormallikleri olanlar icin, 6zel ortez cihazlari recetelenebilir.
Gece atelleri. Gece atelleri uyku esnasinda tendonun esnekligin korunmasina yardimci olur.

Fizik Tedavi. Fiziksel tedavi, gliclendirme egzersizleri, yumusak doku masaji / mobilizasyonu, yuriyus
ve kosu egitimi, esneme ve ultrason tedavisini icerebilir.

TOPAZ tedavisi: Son zamanlarda gelistirilen radyofrekans enerijisi ile ameliyatsiz bir mikrodebridman
yontemidir. Ozel radyofrekans problari ile tendonda cilt iistelinden delikler agilarak debridman
uygulanir ve iyilesme uyarilir.

Ameliyat Ne Zaman Gereklidir?

Cerrahi olmayan yaklasimlar tendonu normal durumuna geri getiremezse cerrahi miidahale gerekebilir.
Ayak ve ayak bilegi cerrahi, yaralanmanin derecesine, hastanin yasina ve aktivite seviyesine ve diger
faktorlere bagh olarak tendonu onarmak icin en iyi prosediri sececektir.

Onlenmesi

Rahatsizliklarin cerrahi veya cerrahi disi tedaviden sonra tekrar etmesini 6nlemek igin, ayak ve ayak
bilegi cerrahi baldir kaslarinin glinliik egzersizlerle gliclendirilmesini ve esnetilmesini 6nerebilir. Ayak



tipine ve aktiviteye uygun ayakkabilarin giyilmesi de rahatsizligin tekrarlanmasinin 6énlenmesinde
onemlidir.



