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Farklı Yaşlardaki Çocuklarda
Vücut Ağırlığı ve

Ayak Deformiteleri İlişkisi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Bu ça lış ma, okul ça ğı ço cuk la rın da vü cut ağır lı ğı ile ayak bi yo me ka nik ya pı sı ara sın da -
ki iliş ki nin araş tı rıl ma sı ama cıy la ya pıl dı. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr:: Ça lış ma, yaş la rı 6-14 yıl ara sın da de -
ği şen 337 ço cuk üze rin de ger çek leş ti ril di ve ol gu lar yaş la rı na gö re 3 gru ba ay rıl dı. Ça lış ma ya dâhil
edi len ol gu la rın de mog ra fik özel lik le ri kay de dil dik ten son ra, be den kit le in deks le ri (BKİ) el de edil di,
ayak ya pı la rı hak kın da bil gi al mak için na vi kü ler drop (ND), sub ta lar ek lem açı sı (SE A) öl çü mü ve ayak
izi üze rin den Chip pa uks-Smi rak İndeks (CSİ) he sap lan dı. Birinci grup ta 110 ol gu (6-8 yaş ara lı ğı), 2.
grup ta 90 ol gu (9-11 yaş ara lı ğı) ve 3. grupta 132 ol gu (12-14 yaş ara lı ğı) mev cut tu. BBuullgguullaarr::  So nuç -
la ra gö re, öl çü len or ta la ma SE A ve ND de ğer le ri 1. grup ta di ğer grup lar dan da ha bü yük ola rak bu lu -
nur ken, tüm ol gu lar da SE A de ğer le ri, ağır lığın aktarıldığı ve ak ta rıl ma dı ğı po zis yon lar da grup lar
ara sın da kar şı laş tı rıl dı ğın da, is ta tis tik sel açı dan an lam lı far ka sa hip ol duk la rı bu lun du (p< 0.05). CSİ
de ğer le ri ne gö re 1. grup ta ki ol gu la rın bü yük ço ğun lu ğu dü şük ark lı aya ğa sa hip ti, tüm ol gu lar da, sağ
ve sol CSİ ve sol ND de ğer le rin de is ta tis tik sel açı dan an lam lı fark el de edil di. Tüm gruplarda bilateral
ND skorları anlamı değildi (p< 0.05). BKİ ile ND ve ağır lık sız SE A açı la rı ara sın da is ta tis tik sel açı dan
an lam lı iliş ki bu lun maz ken (p> 0.05), BKİ ile sağ ve sol CSİ ve ağır lık lı po zis yon da ki SE A de ğer le ri ara -
sın da an lam lı iliş ki ye rast lan dı (p< 0.05). SSoonnuuçç:: Ça lış ma da, okul ça ğı ço cuk la rın da, ayak de for mi te ve
pa to lo ji le ri nin ge liş me sin de, yaş, cin si yet, vü cut gi bi fak tör le rin et ki li ol du ğu gös te ril di, bu pa to lo ji -
le rin de ğer len di ril me le rin de ve te da vi sin de göz önün de bu lun du rul ma sı ge rek ti ği vur gu lan dı.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Eriş kin ço cuk lar; ayak de for mi te le ri, edi nil miş; vü cut ağır lı ğı; 
beden kit le in dek si; ayak

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee::  The pur po se of this study was to in ves ti ga te of re la ti ons hip of mus cu los ke -
le tal system cha rac te ris tics and bi o mec ha ni cal struc tu re of fo ot in scho ol chil dren. MMaatteerriiaall  aanndd
MMeetthhooddss:: This study inc lu ded 337 chil dren with bet we en 6-14 ye ars. Sub jects we re di vi ded in to 3
gro ups. Af ter sa ving de mog rap hi cal pro per ti es of sub jects, body mass in dex (BMI), na vi cu lar drop
(ND), sub ta lar jo int ang le (SJA) and Chip pa uks-Smi rak In deks (CSI) we re me a su red to in form abo -
ut fo ot struc tu res. Gro up 1 inc lu ded 110 chil dren (bet we en the ages 6-8 ye ars), gro up 2 inc lu ded 90
chil dren (bet we en the ages 9-11 ye ars) and gro up 3 inc lu ded 132 chil dren (bet we en the ages 12-14
ye ars). RReessuullttss:: Ac cor ding the re sults the hig hest ave ra ge SJA and ND va lu es fo und in gro up I. Com-
pa ring the gro ups in the po si ti ons of we ight be a ring and non-we ight be a ring, SJA va lu es of all chil-
dren we re fo und sta tis ti cally sig ni fi cant (p< 0.05). As CSI va lu es most of the chil dren in gro up 1 had
low arch. In all chil dren, sta tis ti cally sig ni fi cant dif fe ren ce in among the gro ups was fo und bet we -
en the bi la te ral CSI sco res and left ND sco res (p< 0.05). Bi la te ral ND sco res we re not sig ni fi cant in
all gro ups (p> 0.05). It was fo und that un me a ning ful cor re la ti on bet we en the BMI and ND, SJA
with non-we ight be a ring (p> 0.05). When re la ti ons hip bet we en BMI and bi la te ral CSI and SJA with
we ight be a ring we re analy zed, sig ni fi cant dif fe ren ce was fo und (p< 0.05). CCoonncclluussiioonn::  Ac cor ding to
our study, fo ot de for mity and pat ho lo gi es are be ing af fec ted by age, gen der, body we ight sta tus in
scho ol chil dren and this sho uld be con si de red as sess ment and ma na ge ment of the se pat ho lo gi es.

KKeeyy  WWoorrddss::  Adult chil dren; fo ot de for mi ti es, ac qu i red; body we ight; body mass in dex; fo ot     
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yak la rı mız, ze mi ne di rekt ola rak te mas
ede rek des tek yü ze yi mi zi oluş tur mak ta,
ay rı ca yük ak ta rı mın da bü yük rol oy na -

mak ta dır. Yü rü yüş bo yun ca ayak la rı mız, şok ab-
sorb si yo nu nu kon trol et mek te, dü zen siz ze min le re
uyum sağ la mak ta ve öne doğ ru iti ci güç için mo-
ment oluş tur mak ta dır.1 Vü cut ağır lı ğı nı ta şı dı ğı ve
çev rey le te ma sı sağ la dı ğı için ayak la rın ya ra lan ma
ola sı lı ğı yük sek tir.2 Aya ğın nor mal ar kı, ya şa mın
ilk 10 yı lın da ge liş mek te dir.3 Okul ça ğı ön ce si ço-
cuk lar ara sın da ya pı lan bir ça lış ma ya gö re, düz ta -
ban lık sağ lık lı er kek ço cuk la rın da, kız ço cuk la rı na
gö re da ha sık lık la or ta ya çık mak ta ve aşı rı ki lo lu
ve ya obez olan ço cuk lar, nor mal ki lo da ki ço cuk la -
ra gö re düz ta ban lık yö nün den da ha yük sek ris ke
sa hip ol mak ta dır.4 Vü cut ağır lı ğın da ki de ği şik lik -
ler de ayak ya pı sı nın ge li şi mi ni et ki le mek te dir.5

Gü nü müz de ço cuk la rın he men he men %25’i
aşı rı ki lo lu dur. Ço cuk luk dö ne min de ki obe zi te,
eriş kin lik dö ne min de ki obe zi te ye se bep oluş tur -
mak ta ve çe şit li has ta lık la ra yol aç mak ta dır. Alt
eks tre mi te ler de gö rü len or to pe dik komp li kas yon -
la rın bir kıs mı da sık lık la obe zi te ile iliş ki li dir.5,6

Tay lor ve ark. yap tık la rı ça lış ma da, aşı rı ki lo ve 
or to pe dik komp li kas yon lar ara sın da ki iliş ki ye de ğin-
miş, aşı rı ki lo lu ço cuk lar da, nor mal ki lo da ki ço cuk -
la ra gö re, kı rık ve kas-is ke let sis te mi ne ait ağ rı nın
da ha sık or ta ya çık tı ğı so nu cu na var mış lar dır.5

Hills ve ark.nın yap tı ğı araş tır ma ya gö re eriş-
kin le rin ak si ne, 6-10 yaş ara sı okul ça ğı ço cuk la -
rın da vü cut ağır lı ğı, ayak al tın da olu şan ba sın cın
şid de tin de önem li öl çü de et ki li dir. Obez ol gu lar da
yü rü me ve ayak ta dur ma sı ra sın da aya ğın ön kıs-
mı nın ge niş li ğin de ar tış ve da ha yük sek plan tar ba-
sınç göz lem len miş tir. Ay rı ca obez ka dın lar da, obez
er kek ler le kar şı laş tı rıl dı ğın da, ayak ta dur ma sı ra -
sın da aya ğın or ta ve ön kıs mın da ki ba sınç da ha
yük sek tir. Fiz yo lo jik ola rak yük len me alt eks tre -
mi te ler de ağ rı, uyu şuk luk ve ya ra hat sız lı ğa ne den
ol mak ta dır.7 Özel bir gö rün tü le me yön te mi kul la -
nı la rak ya pı lan ta ra ma lar da, aşı rı ki lo lu ço cuk lar da
alt eks tre mi te di zi li min de dü zen siz lik, özel lik le de
val gus de for mi te si nin sık lık la or ta ya çık tı ğı gös te -
ril miş tir.5 Düz ta ban lık, aşı rı ağır lık ile or ta ya çı kan
or to pe dik prob lem ler den bi ri dir ve me di al lon gi -
tu di nal ark dü şük lü ğü ve ya kay bı şek lin de ta nım -

lan mak ta dır.6 El ve ark. il ko kul ço cuk la rı üze rin de
yap tık la rı bir ça lış ma da, ço cuk la rın vü cut ağır lık -
la rı ve boy la rı ile düz ta ban lık oluş ma ris ki ni kar şı -
laş tır mış ve vü cut ağır lık la rı ve ya boy de ği şik li ği ile
ha fif ve ya şid det li es nek düz ta ban lık oluş ma ola sı -
lı ğı nın de ğiş me di ği ni be lirt miş ler dir.3

Ayak ya pı sı nın de ğer len di ril me sin de çe şit li
tek nik ler kul la nıl mak ta dır, fa kat or tak ola rak kul-
la nı la bi len tek ve gü ve ni lir bir yön tem ge liş ti ri le -
me miş tir. Her yön te me özel ba zı kı sıt lı lık lar
ola bil mek te dir. Kli nik te kul la nı lan in di rekt öl çüm-
ler ve di rekt öl çüm ler ile her ayak, ki şi nin özel lik -
le ri ne gö re de ğer len di ril me li dir.8 Ço cuk lar da ayak
ya pı sı nın de ğer len di ril me si olum suz et ki ler den ko-
run ma yı sağ la mak ve ile ri ki yaş lar da or ta ya çı ka -
bi le cek so run la ra en gel ola bil mek açı sın dan
önem li dir. Aya ğın de ğer len di ril me sin de kul la nı lan
yön tem le rin ba zı la rı, ço cuk aya ğın da ki de ği şim le -
ri ölç me ko nu sun da ye ter li ol ma ya bi lir. Me di al
lon gi tu di nal ark (MLA) yük sek li ği, ayak ta du rur -
ken na vi ku la tü ber kü lü nün yer düz le min den uzak-
lı ğı ola rak ta nım lan mak ta dır ve pes pla nus ile pes
ka vu sun tes pi tin de önem li bir gös ter ge dir. Aya ğın
ve MLA’ nın ka rak te ris tik özel lik le ri ni be lir le ye bil -
mek için çe şit li an tro po met rik öl çüt ler kul la nıl -
mak ta dır.9 Na vi kü ler drop (ND)’un öl çül me si nin
ge rek li li ği son yıl lar da art mış tır. Ayak mo bi li te si -
nin de ğer len di ril me si ama cıy la kli nik sel bir me tot
ola rak yay gın bi çim de kul la nıl mak ta dır.10 Ba zı
araş tır ma cı lar, bu me to dun ayak pro nas yo nu hak-
kın da gü ve ni lir ol du ğu nu ve rad yog ra fik ark yük-
sek lik öl çüm le riy le kar şı laş tı rıl dı ğın da ge çer li bir
yön tem ol du ğu nu be lirt miş ler dir.11,12 Otur ma po-
zis yo nun da sa gi tal düz lem de, ki şi aya ğı na %50
ağır lık ak ta rır ken na vi kü ler ke mi ğin de ğer len di ril -
me si ile “na vi kü lar dro p” kav ra mı ge liş miş tir.1,13,14

Ayak ağır lık ta şı maz iken, ya ni ze min le te mas ha-
lin de sub ta lar ek lem nöt ral de iken, na vi kü ler tü-
ber kü lün ze min ile ara sın da ki me sa fe ola rak
öl çül mek te dir.13,14

Sub ta lar ek lem açı sı (SE A), ço cuk lar da ağır lık
ak ta rı mı sı ra sın da sub ta lar pro nas yo nun de ğer len -
di ril me si amaç lı kul la nı lan yay gın bir yön tem-
dir.4 Aya ğın ar ka kıs mı nın pos te ri or dan (kal ka ne -
us) lon gi tu di nal çiz gi ile or ta dan ay rıl ma sı ile
bir lik te ba ca ğın dis ta li ara sın da ki açı ola rak ta nım -
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lan mak ta dır.15 Smith ve ark., alt ba cak ile mu ka ye -
se edi len aya ğın ar ka kıs mı nın açı sal de ğe ri nin, 
SE A hak kın da ve hat ta ayak bi le ği ek le mi için de
ta lus ha re ke ti hak kın da bil gi ver di ği yö nün de tar-
tış mak ta dır lar.16

Ayak izi yön te mi, 1930’lu yıl lar dan bu ya na
ru tin ola rak ark yük sek li ği nin in di rekt ola rak öl-
çül me si ne yar dım cı olan bir tek nik tir.14 Ayak izi
pa ra met re le ri, ayak ya pı sı nı de ğer len dir mek için
kul la nıl mak ta dır ve vü cut kom po zis yo nun dan 
et ki le ne bil mek te dir. Ço ğu araş tır ma cı, ayak izi
me to du nun MLA be lir len me sin de gü ve ni lir li li ği
ko nu sun da şüp he duy duk la rı nı be lirt miş tir.4 Li te -
ra tür de, ol gu la rın ayak izi alı na rak, el de edi len çık-
tı dan öl çüm ya pı lan pek çok yön tem mev cut tur.
Ayak izi yön te mi ile ayak izi açı sı, val gus in dek si,
ark in dek si ve Chip pa uks-Smi rak İndeks (CSİ) gi bi
nu me rik pa ra met re ler de el de edi le bil mek te -
dir.1,3,6,8,13,17 Ayak izi yön te mi kul la nı lan 100 ol gu
için ra por edil miş gü ve ni lir lik kat sa yı sı 0.982’dir.13

CSİ, ayak izi üze rin den me di al ark böl ge sin de ki te -
mas ala nı ge niş li ği esa sı na gö re ayak hak kın da ta-
nım la yı cı bil gi ver mek te dir.8 For ri ol ve Pas cu al ’a
gö re CSİ de ğe ri nin %0 ol ma sı yük sek ark lı aya ğı,
%0.1-29.9 nor mal ar kı, %30-39.9 or ta de re ce li ar -
kı, %40-44.9 dü şük ar kı ve %45 mor fo lo jik flat ark -
lı aya ğı ifa de et mek te dir.18

Ça lış ma mız da, ço cuk lar da vü cut ağır lı ğın da ki
de ği şim le rin,  aya ğın ya pı sı ve ge li şi mi üze rin de et-
ki li olan sub ta lar ek lem pro nas yo nu ile iliş ki si ni
aya ğın ar ka açı sı, ND ve ayak izi yön te mi kul la na -
rak in ce le mek ve so nuç la rın ço cuk luk ça ğın da
fark lı yaş grup la rı için de ği şik lik gös te rip gös ter -
me di ği ni araş tır mak amaç lan mış tır. Bu doğ rul tu da
ve li te ra tür den el de edi len ön bil gi ler ışı ğın da ça lış-
ma nın hi po te zi, vü cut ağır lı ğın da ki ar tış la rın, ayak -
ta ağır lık lı sub ta lar pro nas yo nu art tır dı ğı yö nün de
ku rul muş tur.

GE REÇ VE YÖN TEM LER
Ça lış ma sü re sin ce, il köğ re tim okul la rın da eği tim
gö ren 6-14 yaş ara sı top lam 337 öğ ren ci de ğer len -
di ril miş tir. Ol gu lar kro no lo jik yaş la rı na gö re, 2 yıl
ara lık lar la 6-8 yaş, 9-11 yaş ve 12-14 yaş şek lin de 3
ay rı grup ola rak sı nıf lan dı rıl mış tır. 6-8 yaş ara lı -
ğın da ki ço cuk lar dan olu şan 1. gru ba yaş or ta la ma -

la rı 6.78 ± 0.85 yıl olan 110 ol gu alın mış tır. 9-11 yaş
ara lı ğın da ki ler den olu şan 2. gru ba yaş or ta la ma la -
rı 10.10 ± 0.89 olan 90 ol gu, 12-14 yaş ara lı ğın da ki
ço cuk lar dan olu şan 3. gru ba ise yaş or ta la ma la rı
13.07 ± 0.82 olan 132 ol gu alın mış tır. Ol gu la rın ça-
lış ma ya da hil edil me kri ter le ri ola rak; ol gu la rın ça-
lış ma ama cı ve uy gu la ma la rı hak kın da ak ta rı lan
bil gi le ri de ğer len di rip, ebe vey ni ta ra fın dan ça lış -
ma ya da hil edil me ona yı ala rak gö nül lü iş ti rak et-
me si, 6-14 yaş ara lı ğın da ol ma sı, her han gi bir
or to pe dik ve nö ro lo jik prob le mi ol ma ma sı, cid di
gör me, duy ma ve ko nuş ma bo zuk luk la rın dan her-
han gi bi ri nin bu lun ma ma sı, öne ri le cek eg zer siz
prog ra mı nı yap ma yö nün den her han gi bir sa kın -
ca sı nın ol ma ma sı gö ze til miş tir. De ğer len dir me bo-
yun ca ağır lık ak ta rı mı nı en gel le ye bi le cek ağ rı sı
olan, hikâye sin de nö ro mus kü ler has ta lık ve ya alt
eks tre mi te ya ra lan ma sı olan, yü rü me de ra hat sız lık
ve anor mal yü rü yüş pa ter ni olan, cid di gör me, duy -
ma ve ko nuş ma bo zuk luk la rın dan her han gi bi ri
bu lu nan, öne ri le cek eg zer siz prog ra mı nı yap ma yö-
nün den her han gi bir sa kın ca sı olan ço cuk lar ise ça-
lış ma ya da hil edil me miş ler dir. Yir mi üç ço cuk, bu
kri ter ler den do la yı de ğer len dir me dı şı bı ra kıl mış -
tır. Ça lış ma için ge rek li etik ku rul izin le ri ve ebe-
veyn ler den ay dın la tıl mış onam lar alın mış tır
(03.04.2008-HEK 08/51-42).

Da hil edi len tüm ol gu la rın cin si yet ve yaş la rı
kay de dil miş, boy uzun luk la rı ve vü cut ağır lık la rı
di ji tal öl çüm araç la rıy la sap tan mış tır. Ol gu la rın
yaş la rı nın bü yü me si ne bağ lı ola rak or ta ya çı kan
vü cut ağır lı ğı de ği şi mi nin so nuç la rı et ki le me me si
için, vü cut ağır lı ğı nın kg ola rak, boy uzun lu ğu nun
m2’si ne bö lün me si ile be den kit le in dek si (BKİ) de-
ğer le ri he sap lan mış tır.

ND tes ti için, na vi kü ler tü ber kül pal pe edi le -
rek, ka lem le işa ret len miş ve ar dın dan ön ce ço cuk
otur ma po zis yo nun da ve ayak la rı ye re tam te mas
eder ken, ar dın dan ise ayak ta dur ma po zis yo nun da
tam ağır lık ak ta rır ken, na vi kü ler tü ber kül ve ze -
min ara sın da ki me sa fe me zu ra ile mm cin sin den
kay de dil miş tir. Ara la rın da ki fark he sap la na rak
el de edi len de ğer kay de dil miş tir. Brody ’e gö re
ND’nin nor mal de ğe ri yak la şık ola rak 10 mm’dir ve
na vi kü ler yük sek li ğin 15 mm ve üze ri ol ma sı anor-
mal ola rak ka bul edil mek te dir. Brody ’nin bu gö rü -
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şü nün ar dın dan ço ğu araş tır ma cı, sağ lık lı in san lar -
da nor mal de ğer le ri sap ta ma ya ça lış mış lar dır. Ça-
lış ma lar da na vi kü ler yük sek lik 6-9 mm ara sın da ve
stan dart sap ma 3.4-4.2 mm ola rak öl çül müş tür. Or-
ta la ma ND de ğe ri bu ça lış ma lar da 7.3 ± 3.8 mm ola-
rak gös te ril miş tir.10

Ay rı ca, ol gu la ra yü züs tü po zis yon da ve ayak ta
du ru ken stan dart gon yo met re kul la nı la rak, SE A öl-
çü mü ya pıl mış tır. Aşil ten do nun üst kıs mı ile aya ğın
ar ka kıs mı nın dis tal uzan tı sı şek lin de ta nım la na bi len
ve 2 kol lu gon yo met re ile öl çü le bi len bu açı nın de ğe -
ri, 0-4 de re ce ara sın da ise val gus ile nor mal; 5-20 de-
re ce ara sın da ise val gus ile “fiz yo lo jik düz ta ba n” ve
20 de re ce den faz la ise val gus de re ce si ile “pa to lo jik
düz ta ba n” ola rak sı nıf lan dı rıl mak ta dır.4

Ol gu la rın ayak iz le ri nin el de edil me si için ise,
18 cm ge niş li ğin de ve 37 cm bo yun da çift yön lü,
plas tik pe dog ra fın mü rek kep li pe di ile plas tik dü ze-
ne ği ara sı na yer leş ti ri len mi li met rik kâğıt üze rin de
ço cu ğun nor mal adım pa ter nin de 2 sa ni ye ka dar
ha re ket siz kal ma sı sağ la na rak, sı ray la her iki ayak
izi oluş tu rul muş tur. El de edi len ayak izi üze rin den
he sap la nan CSİ, ayak izi üze rin de me ta tar sal böl-
ge nin mak si mal ge niş li ği nin, ark böl ge si nin mi ni -
mal ge niş li ği ne ora nı şek lin de he sap la na bil mek-
te dir (Şekil 1). Kü çük in deks de ğe ri, me di al ark böl-
ge sin de yük sek ge niş li ği ifa de et mek te dir.8

Chip pa ux-Smi rak İndeks= g/f (%)19

İSTA TİS TİK SEL ANA LİZ

Ol gu lar dan el de edi len ve ri le rin de ğer len di ril me -
sin de SPSS for Win dows 10.0 (SPSS, Inc., Chi ca -
go, IL, ABD) kul la nıl mış tır. İsta tis tik sel an lam lı lık
dü ze yi (p) de ğe ri 0.05 ola rak ka bul edil miş, ve ri le -
rin arit me tik or ta la ma ve stan dart sap ma la rı X ±
SD şek lin de gös te ril miş tir. Grup lar ara sı fark la rın
kar şı laş tı rıl ma sı için tek yön lü var yans ana li zi
ANO VA, ol gu la rın do mi nant ve non do mi nant ta-
raf la rı na ait de ğer le rin kı yas la na bil me si için Wil-
co xon Sig ned Ranks test ve BKİ ve öl çü len
pa ra met re ler ara sın da ki iliş ki nin sap ta na bil me si
için ise Pe ar son ko re las yon ana li zi kul la nıl mış tır. 

BUL GU LAR
Yaş la rı na gö re 3 gru ba ay rıl mış olan ol gu la ra ait de-
mog ra fik pa ra met re ler Tab lo 1’de gö rül mek te dir. 

Grup lar da ki ol gu lar dan öl çü len pa ra met re le re
iliş kin or ta la ma ve stan dart sap ma de ğer le ri ne ba-
kıl dı ğın da, grup 1’de her iki aya ğa ait ND tes ti so-
nuç la rı nın, ağır lık lı ve ağır lık sız du rum da öl çü len
SE A de ğer le ri nin di ğer grup lar dan ol duk ça yük sek
ol du ğu gö ze çarp mak ta dır (Tab lo 2).

Öl çü len her üç pa ra met re ye iliş kin de ğer le rin,
grup lar ara sı kar şı laş tı rıl ma sı na gö re sağ ayak tan el -
de edi len ND de ğer le ri ha riç, tüm pa ra met re ler de
grup lar ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı fark lar

ŞEKİL 1: Ayak izi yöntemi üzerinden CSİ hesaplanması.
Chippaux-Smirak Indeks= g/f (%).19

f

g

Grup 1 Grup 2 Grup 3

n= 110 n= 90 n= 132

x ± SD x ± SD x ± SD

Yaş (yıl) 6.78 ± 0.85 10.10 ± 0.89 13.07 ± 0.82

Vücut ağırlığı (kg) 24.48 ± 5.36 35.03 ± 9.15 50.20 ± 11.46

Boy uzunluğu (cm) 120.03 ± 7.03 138.28 ± 8.05 152.17 ± 10.29

BKİ (kg/m²) 16.89 ± 2.79 18.09 ± 3.25 21.53 ± 3.84

BKİ: Beden kitle indeksi.

TABLO 1: Yaşlarına göre gruplara ayrılmış olguların 
demografik özellikleri.
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ol du ğu gö rül mek te dir (p< 0.05) (Tab lo 3). Tab lo
2’de ki de ğer ler in ce len di ğin de, or ta ya çı kan grup-
lar ara sı is ta tis tik sel far kın 1. grup tan kay nak lan dı -
ğı söy le ne bi lir. Sağ ayak tan alı nan ND de ğer le ri nin
arit me tik or ta la ma la rı na ba kıl dı ğın da, di ğer grup-
lar dan fark lı ol du ğu gö rül me si ne kar şın stan dart
sap ma de ğe ri nin ol duk ça bü yük ol ma sı, is ta tis tik sel
ola rak fark çık ma sı nı en gel le miş ola bi lir. 

Çalışmaya alı nan ol gu la r dan el de edi len ve
her iki ayak için ay rı ay rı kay de di len tüm pa ra -
met re le rin, sağ ve sol ayak tan öl çü len de ğer le ri nin
kar şı laş tı rıl ma sı na iliş kin so nuç lar Tab lo 4’te gö-
rül mek te dir. Ol gu la rın ta ma mı nın sağ do mi nant
ol gu lar dan oluş tu ğu göz önü ne alın dı ğın da, grup 2
ve 3’te ağır lık lı ve ağır lık sız ola rak el de edi len SE -
A de ğer le ri nin, do mi nant ve do mi nant ol ma yan
ayak lar ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı fark
gös ter di ği sap tan mış tır (p< 0.05).

Tüm ol gu la rın he sap la nan BKİ de ğer le ri ile ark
özel lik le ri ne ait pa ra met re ler ara sın da ki iliş ki nin,
Pe ar son ’ın ko re las yon kat sa yı sı ana li zi kul la nı la rak
el de edi len so nuç la rı Tab lo 5’te gö rül mek te dir. So-
nuç lar in ce len di ğin de, ağır lık lı ola rak öl çü len SE -
A de ğer le ri ve CSİ de ğer le ri nin vü cut ağır lı ğı
de ği şim le rin den et ki len di ği yö nün de is ta tis tik sel
ola rak an lam lı so nuç lar bu lun muş tur (p< 0.005).

TAR TIŞ MA
Ayak lar, do ğum dan iti ba ren yaş iler le dik çe ge liş -
mek te, cin si yet le fark lı laş mak ta, fi zik sel ak ti vi te ve
ağır lık ak ta rı mı ile şekil len mek te ve ge ne tik fak-
tör ler den et ki len mek te dir.3 Pe di at rik po di at ri, ge -
nel po di at ri uy gu la ma la rın dan fark lı bir yak la şım

ge rek tir mek te dir. Ayak bü yür ken prob lem ler or-
ta ya çık mak ta, fa kat bun la ra eriş kin ayak ta rast lan-
ma mak ta dır. Bu du rum, sa de ce ayak ge li şi mi ni
et ki le yen lo kal prob lem ler ya nın da, adap tas yon ve
kom pan sas yon me ka niz ma la rı ile ge liş ti ri len ve
spi nal pos tü rü, pel vis ve uzun alt eks tre mi te ke mik-
le ri ni de et ki le ye bi len prob lem le re yol aça bil mek -
te dir. Ya ni, ka lıt sal ve ya son ra dan ka za nıl mış bir
ayak prob le mi, yu ka rı seg ment ler de ke mik ya pı da
de ği şik lik ya pa bil mek te dir. Ayak di rekt ve ya in di -
rekt ola rak ço cuk luk dö ne min de ki bir has ta lık tan
et ki le ne bil mek te dir. Er ken dö nem ler de fark edil-
me si, prob le min ön len me si, azal tıl ma sı ve eriş kin
dö nem de or ta ya çı ka bi le cek komp li kas yon la rın
önü ne ge çi le bil me si için uy gun mü da ha le ye ola nak
sağ la mak ta dır.20

Son yıl lar da, ço cuk la rın bes len me du rum la rı -
nın de ğer len di ril me sin de ya şa ve cin se gö re ha zır -
lan mış BKİ re fe rans de ğer le ri kul la nı mı yay gın-
laş ma ya baş la mış tır.21 BKİ’ nin 18.5-24.9 kg/m² ara-
sın da ol ma sı nor mal; 25-29.9 kg/m² ara sın da ol ma -
sı ise ki lo lu ola rak ka bul edil mek te dir. Bu or ta la ma

Ölçülen parametreler Grup 1 Grup 2 Grup 3

X ± SD X ± SD X ± SD

Naviküler drop (mm) Sağ 9.00 ±6.00 7.72 ± 4.51 7.42 ± 5.51

Sol 9.23 ± 5.85 7.77 ±4.51 7.42 ± 5.71

Subtalar eklem açısı (ağırlıksız) ( °) Sağ 3.47 ± 2.66 1.30 ± 2.72 1.07 ± 1.45

Sol 3.58 ± 2.81 1.52 ± 2.86 1.16 ± 1.45

Subtalar eklem açısı (ağırlıklı) ( °) Sağ 5.69 ± 2.81 2.88 ± 4.26 2.83 ± 2.75

Sol 5.58 ± 2.56 3.13 ± 4.38 2.91 ± 2.78

CSİ Sağ 0.47 ± 0.18 0.40 ± 0.17 0.42 ± 0.21

Sol 0.47 ± 0.16 0.39 ± 0.19 0.43 ± 0.15

CSİ: Chippaux-Smirak İndeks.

TABLO 2: Elde edilen verilerin aritmetik ortalama ve standart sapma değerleri.

Sağ Sol

f p f p

Naviküler drop 2.774 0.064 3.609 0.028*

Subtalar eklem açısı (ağırlıksız) 29.063 0.000* 24.438 0.000*

(ağırlıklı) 43.938 0.000* 43.671 0.000*

CSİ 3.566 0.029* 4.770 0.009*

TABLO 3: Ölçülen parametreler açısından gruplar arası
farkların araştırılması. 

*: p< 0.05, CSİ: Chippaux-Smirak İndeks.
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de ğer le re gö re, ça lış ma mız da he sap la nan BKİ de-
ğer le ri 1 ve 2. grup ta ki ol gu la rın za yıf, 3. grup ta ki
ol gu la rın ise nor mal ki lo da ol du ğu nu gös ter miş tir.
Ça lış ma mız da ol gu la rın BKİ’ le ri ni gös te ren per sen-
til eğ ri le ri ni kul lan ma dan yap tı ğı mız sı nıf la ma ya
gö re, ayak ya pı la rı olum suz şekil de et ki le ne bi le cek
obez ve mor bid obez ol gu la ra rast lan ma mış tır.

Vü cut ağır lı ğı nın ayak ya pı sı üze rin de özel lik -
le de me di al lon gi tu di nal ark yük sek li ği nin azal ma-
sı na ne den ol du ğu yö nün de gö rüş le re li te ra tür de
sık lık la rast lan mak ta dır. Rid di ford-Har land ve ark.,
62 obez (BKİ> %95) ve 62 obez ol ma yan (%10 <
BKİ< %90) okul ça ğı ço cu ğu nun (or ta la ma yaş; 8.5
± 0.5 yıl) ayak ya pı sı nı in ce le miş ve obez ço cuk lar -
da art mış ayak izi açı la rı nı el de et miş ler dir. Art mış
ayak izi açı la rı, de ğiş miş ayak ya pı sı nı, azal mış lon-
gi tu di nal ar kı, düz leş miş ka vi te yi ve ayak izin de ge-
niş le miş or ta ayak ala nı nı ifa de et mek te ve ayak
fonk si yon la rı nı zo ra sok mak ta dır. Rid di ford-Har -
land ve ark.nın el de et ti ği bu so nu ca gö re, ayak ya-
pı sal ge li şi mi ne kat kı sı çok önem li olan 8 yaş gi bi
er ken ço cuk luk dö ne min de, aşı rı vü cut ağır lı ğı de-
vam lı bir aşı rı yük len me an la mı na gel mek te ve
iler le yi ci semp tom la ra ne den ola rak ayak ya pı sı nı
olum suz yön de et ki le mek te dir.22 Vil la ro ya ve
ark.na gö re ise ço cuk luk dö ne min den bu luğ ça ğı na
doğ ru, dü şük MLA ile mü ca de le bir çok fak tö re de
bağ lı dır, ki bun lar dan bi ri, ayak la rın des tek le mek
zo run da ol du ğu aşı rı küt le dir. Vil lar ro ya ve ark.nın
ki lo lu ve obez ço cuk lar üze ri ne yap tık la rı ça lış ma -
da, BKİ’ ye gö re obez ol ma yan, an cak ki lo lu ço cuk -
lar da dü şük MLA ye ri ne “in ter me di ar y” ark tes pit
edil miş tir. Nor mal ki lo lu, aşı rı ki lo lu/obez ki şi le rin
ayak ya pı la rın da ki de ği şik lik le rin or ta ya kon ma sı,
aşı rı ki lo lu ve ya obez ki şi ler de her za man dü şük de-
ğer de MLA ve bu nun ya rat tı ğı semp tom la rın gö rü -

le ce ği şek lin de ge nel le me yap mak için ye ter li de-
ğil dir. Bu ko nu da da ha ile ri ça lış ma lar ya pıl ma sı
ge rek mek te dir.6

Pfe if fer ve ark.nın ça lış ma sın da, obez ço cuk -
lar da nor mal ki lo da ki ço cuk la ra gö re düz ta ban lık
gö rül me eği li mi nin da ha faz la ol du ğu yö nün de bir
so nu ca va rıl mış tır. Faz la ki lo lu ve obez ço cuk lar da
düz ta ban lık gö rül me eği li mi, nor mal ki lo da ki ço-
cuk la ra gö re 3 kat da ha faz la dır.4 Ça lış ma lar da vü -
cut ağır lı ğı nın ge li şi mi et ki le di ği ile il gi li ka nıt lar
yer al sa da, sta tik ve di na mik plan tar ba sınç ile
düz leş miş MLA’ da ol du ğu gi bi, ayak komp lek si
kom pan sas yon me ka niz ma sı lon gi tu di nal ark ile
baş et mek te dir.8 Bi zim ça lış ma mız da ise ol gu la rın
BKİ de ğer le ri ile düz ta ban lık de for mi te si hak kın -
da fi kir ve ren, ND de ğer le ri ile ara sın da is ta tis-
tik sel açı dan an lam lı bir iliş ki ye rast lan maz ken, de-
ğer le ri, bi la te ral CSİ ve ağır lık lı ve ağır lık sız ola rak
kay de di len SE A ara sın da an lam lı bir iliş ki ol du ğu
gös te ril miş tir.

Smith ve ark., aya ğın ar ka kıs mı nın açı de ğe -
ri nin, SE A hak kın da ve hat ta ayak bi le ği ek le mi
için de ta lus ha re ke ti hak kın da bil gi ver di ği yö nün -

Grup 1 Grup 2 Grup 3

z p z p z p

Naviküler drop -0.967 0.334 -0.967 0.334 0.000 1.000

Subtalar eklem açısı (ağırlıksız) -0.821 0.412 -2.926 0.003* 2.449 0.014*

Subtalar eklem açısı (ağırlıklı) -1.545 0.122 -3.190 0.001* -2.236 0.025*

CSİ -1.187 0.235 -1.294 0.196 0.627 0.530

TABLO 4: Tüm gruplardaki olgularda, sağ ve sol ayaktan elde edilen değerlerin grup içi karşılaştırmaları.

*:  p< 0.05, CSİ: Chippaux-Smirak İndeks.

*: p< 0.05, CSİ: Chippaux-Smirak İndeks.

r p

Naviküler drop Sağ 0.037 0.500

Sol 0.003 0.960

Subtalar eklem açısı (ağırlıksız) Sağ 0.017 0.760

Sol 0.027 0.616

Subtalar eklem açısı (ağırlıklı) Sağ 0.139 0.011*

Sol 0.136 0.013*

CSİ Sağ 0.287 0.000*

Sol 0.366 0.000*

TABLO 5: Beden kitle indeksi ile ark özelliklerine ilişkin 
parametrelerin ilişkisi.
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de tar tış mak ta dır.17 Fa kat hem sta tik ayak ar ka açı -
sı hem de ark in dek sin, di na mik ayak ar ka açı sı ile
za yıf bir iliş ki si ol du ğu be lir til miş ve tek ba cak üze-
rin de dur ma sı ra sın da ar ka ayak açı sı nın ar ka ayak-
ta ki mak si mum ever si yo nun de re ce si hak kın da
kli nik sel be lir le yi ci ol du ğu ra por edil miş tir.23 Ça-
lış ma mız da el de et ti ği miz so nuç la ra gö re sub ta lar
açı en kü çük yaş gru bun da da ha bü yük de ğer le re
sa hip tir. Ki ta o ka ve ark.na gö re sub ta lar ek lem de
pro nas yon de re ce si yak la şık ola rak 2.5 ± 1.7 ve su-
pi nas yon de re ce si ise 23.3 ± 7.3 ola rak be lir len -
miş tir.21 Ço cuk lar da ağır lık ak ta rı mı sı ra sın da,
ayak; 0-4 de re ce ara sın da ki val gus ile nor mal, 5-20
de re ce ara sın da ki val gus ile fiz yo lo jik düz ta ban ve
20 de re ce den faz la olan val gus de re ce si ile de pa to-
lo jik düz ta ban ola rak sı nıf lan dı rıl mak ta dır.4 Ça lış -
ma mız da, 1. grup ta ki ol gu lar da fiz yo lo jik
pesplanus (PP) sık lı ğı nın yük sek ol du ğu or ta ya ko-
nul muş tur. Ol gu la rı mı zın yaş la rı ile sağ ve sol yön-
ler de, ağır lı ğın ak ta rıl dı ğı ve ak ta rıl ma dı ğı
po zis yon lar da ki SE A de ğer le ri ara sın da ki iliş ki in-
ce len di ğin de, is ta tis tik sel açı dan an lam lı öl çü de ne-
ga tif bir ko re las yon ol du ğu gö rül müş tür. Yaş ar tı şı
ile bir lik te SE A’ nın azal ma sı, ayak bi le ği çev re si kas
ve li ga ment le rin da ha es nek ol ma sı, ek lem lak si te -
si nin da ha faz la gö rül me si ve yu mu şak do ku nun
da ha faz la ol ma sı gi bi ne den ler sub ta lar açı nın bu
yaş gru bun da da ha bü yük de ğer ler de ol ma sı nı açık-
la ya bil mek te dir. BKİ ile sağ ve sol yön ler de ağır lı -
ğın ak ta rıl dı ğı ve ak ta rıl ma dı ğı po zis yon la rın da
SE A ara sın da ki iliş ki in ce len di ğin de, is ta tis tik sel
açı dan an lam lı bir ko re las yon sap tan ma mış tır.

Pfe if fer ve ark.nın ça lış ma sın da, okul ça ğı ço-
cuk la rın da düz ta ban lık gö rül me sık lı ğı %44 iken,
3 ya şın da %54, 6 ya şın da ise %24 ola rak sap tan -
mış tır. Yi ne ay nı ça lış ma dan el de edi len so nu ca gö -
re, er kek ler de kız la ra oran la 2 kez da ha faz la

gö rül müş tür.4 Ça lış ma mı zın so nu cu na gö re de,
129 (%38.2) ol gu da sağ ta raf ta, 137 (%40.6) ol gu -
da ise sol ta raf ta pes pla nus göz lem len miş tir. Er-
kek ler de her iki ta raf ta kız la ra gö re da ha faz la
ol gu da PP gö rül müş tür. So nuç la rı mı za gö re, PP
ile bir lik te gö rü len ar ka ayak pro nas yo nu na ço ğu
ol gu da rast lan mış tır; sağ ta raf ta kız ol gu la rın 114
(%33.8)’ün de, er kek ol gu la rın ise 130 (%38.5)’un -
da, sol ta raf ta ise kız ol gu la rın 114 (%33.8)’ün de,
er kek ol gu la rın da 123 (%36.5)’ün de ar ka ayak ta
aşı rı pro nas yon göz lem len miş tir. 

Okul ça ğı ço cuk la rın da kas-is ke let sis te mi
özel lik le ri nin be lir le ne rek, bu özel lik le rin ayak
bi yo me ka nik ya pı sı üze rin de ki et ki si nin araş tı rıl -
ma sı na yö ne lik olan ça lış ma mı zın so nuç la rı na gö -
re, ayak ge li şi mi ve ayak prob lem le ri ile ayak
ge li şi mi ni et ki le yen olum lu ve olum suz fak tör le -
rin or ta ya kon ma sı, bu ko nu da ço cuk la rın ve ebe-
veyn le rin bil gi len di ril me le ri ve ge rek li öne ri ler de,
yön len dir me ler de bu lu nul ma sı, ge le ce ğin eriş kin -
le ri nin sağ lık lı ayak la ra ka vuş ma sı ve top lum sal
sağ lı ğın ko run ma sı açı sın dan önem li dir.

So nuç ola rak, ça lış ma mız da da, ayak ge li şim
sü re ci içe ri sin de okul ça ğı ço cuk luk dö ne mi nin
baş lan gı cı nın ayak ta de for mi te ge li şi mi açı sın dan
önem li bir dö nem ol du ğu, do mi nant ayak ta yük ta-
şın ma mik ta rı nın ve vü cut ağır lı ğın da ki ar tı şın
ayak de for mi te olu şu mu üze rin de et ki li ol du ğu or-
ta ya ko na bil miş ve ço cuk ayak la rı nın de ğer len di -
ril me sin de kü çük de ği şim le re du yar lı ka la bil mek
için bir kaç fark lı yön te min bir lik te kul la nı mı nın
öne mi vur gu lan mış tır.

Ça lış ma mız dan el de edi len so nuç la rın ile ri de
ya pı la cak ayak de for mi te le ri ile il gi li ça lış ma la ra
yön ve re ce ği ve bu alan da ça lı şan la ra yol gös te ri ci
özel lik ta şı ma sı açı sın dan önem li kat kı ya pa ca ğı
dü şü nül mek te dir.
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