KALCA EKLEMI MEKANIGI
VE
PATOMEKANIGI



FEMUR BAGSI

* Bir ktirenin 2/3’G seklindedir.

* Femur kondillerinin;
On yuzleri oval = ekstansiyonda stabiliteyi gliclendirir

Arka yizleri kiiresel = flekstansiyonda genis hareket aciklig
saglar



* intrauterin hayatta;
» Femur safti abduksiyon ve eksernal rotasyonda,
»Femur bas ve boynu adduksiyon ve internal rotasyondadir.

7. ayina dogru

» Frontal diizlemde ise bas, boyun ve saft arasinda bir
acllma olusur

* Normal bireyde;
»Femur bas ve boynu eksternal rotasyondadir.
»Femur safti adduksiyon ve internal rotasyondadir.



 Asetabular kavite ve femur basinin 180°lik acilasma yapar 2>
tam santralizedir

* Kalca ekleminin gravite merkezi 2>

femur bas merkezi ve acetabulumun merkezinin ¢akistig
nokta



Femur Anatomik Eksenler

* Bas Ve Boynun Anatomik Ekseni:

Femur bas merkezi - intertrokanterik
orta nokta

* Femur Saftinin Anatomik Ekseni:

intertrokanterik orta nokta —
interkondilik orta nokta



* Eklemin fonksiyonlarini etkileyen iki 6nemli acilasma
mevcuttur;

1. Femoral Inklinasyon Acisi
2. Femoral Denklinasyon Acisi =2 - Anteversiyon acisi
- Retroversiyon acisi

* Alsberg acisi



 Femoral inklinasyon Agisi (kollodiafizer a¢i) :

* Abduktor kaslar icin iyi bir kaldirac glicti saglar (Origo ve insersiyo)
* Yeni doganda 150°dir.

* Yetiskinde 125°-135° dir

e <125° - KOKSA VARA

* >125° - KOKSA VALGA

* Eklem hareket acikligi, dizilim, yiklenmenin normal sinirlarda olmasi bu
acilarin normal degerlerde olmasina baglidir.



DEKLINASYON ACISI

* Femur diz bir zemine konursa saft dizleme oturdugu
halde bas ve boyun duzlemle acilasir.

* Normal sartlar altinda femoral deklinasyon acisi daima
anteversiyon seklindedir.

* Deklinasyon acisinin genel olarak -25° ile +37° arasinda
degistigi gorulur. Yaklasik bu aci 60 civarinda
degisebilmektedir.



* Anteversiyon (deklinasyon) Agisi:
»Femur cismi kondillerinden gecen diizlem ile femur boynu arasinda
» Anterior yonde ortalama 12-15%lik acilasma (4°-20°).

»Femur boynunun femoral safta gore yaptigi anterior rotasyon
degeridir.

» Koksa valgada anteversiyon acgisinda artis beklenir.

* Retroversiyon Agisi:

»Daima patolojiktir.

»Bas ve boyun i¢ rotasyonda kalir, aci sifira gider, hatta (-) olabilir.
»Acinin -25° ye kadar dustugi gorilebilir.

»Mutlaka koksa vara gorulir.



* Femoral retroversiyonda = toe-out yuriylsU
* Femoral anteversiyonda = toe-in ylriyusi

e Asetabular anteversiyonla birlikte 10-20°lik femoral
anteversion dogal bir stabilite saglar.

* Cocuklarda ayaga kalkip yurudigunde cogunlukla
kendiliginden duzelir.

e 8yas !!



 Alsberg Acisi:

* Epifizplaginin tabanindan cizilen hattin femur safti ile yaptigi
acllasma

e Ortalama 42°dir.

 Hem femoral inklinasyon acisi ile hem de deklinasyon acisi ile
ortaklasa azalir ya da cogalir.



* FEMURUN MEKANIK EKSENI
* Femur bas merkezinden interkondilik orta noktaya cizilen eksen

* Mekanik eksen ile femur saftinin anatomik ekseni arasinda 5-7 2” lik
aci olusur.



BAGLAR

NEGATIF
BASINC
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Kalca Ekleminin Baglar

* Kalca eklemi dort kapstuler, iki tane intrakapsuler baga sahiptir
1. Kapsuler Baglar
2. intrakapsiler Baglar
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Kalca Eklemini Kinematik Ozellikleri

e 3 dizlemde de harekete izin veren bir eklemdir.

Sagital duzlem Fleksiyon  0-125°
Ekstansiyon 0-10°

Frontal dizlem Abduksiyon 0-459°
Adduksiyon 0-10°

Horizontal diizlem Dis rotasyon 0-459
ic rotasyon 0-45°

(Kendall)
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Kalca Ekleminin Kinetik Ozellikleri

Kalca eklemi problemlerinin
rehabilitasyonunda ekleme yuk olusturan
faktorlerin bilinmesi stirecin basarisi
acisindan onem tasir.



KALCA EKLEMININ PATOMEKANIGI

* Koxa vara

 Koxa valga

* Gelisimsel kalca displazisi
* Leg calve perthes



