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GIiRIS

Bu rehberin amaci Yapisal BuyiUme ve Ergenlik Gecikmesi hakkinda bilgi saglamaktir. Nasil tani
kondugu, nasil tedavi edildigi ve neden olabilecegi ile ilgili bazi sorunlar hakkindaki bilgiler
tartigsiimaktadir. Bu rehberin bu durumu anlamaniza yardimci olacagini ve doktorlariniz ile yapacaginiz
tartismalar icin size bir temel olusturacagini Umit ediyoruz.

YAPISAL BUYUME VE ERGENLIK GECIKMESIi (YBEG) NEDIR?

Yapisal Buyime ve Ergenlik Gecikmesi (YBEG) ergenlik gelisiminde gecikme olmasina bagli olarak
boyda gegici kisalik olmasidir. Bu durumun nedeni fiziksel bir anormallik degildir ve bagska herhangi bir
saglik sorunu olmayan bireylerde ortaya c¢ikar. Ayrica kizlara nazaran erkeklerde daha siktir, fakat her
iki cinsiyet icin de ayni derecede rahatsiz edicidir.

ERGENLIGIN GETIRDiIGi DEGiSIKLIKLER NELERDIR?

Ergenlik, cocukluktan yetigkinlige gegis sureci olarak tanimlanir. Bu degisimler kizlarda meme geligimi
ve erkeklerde penisin buyumesi ve testislerin buyumesini igerir. Bu degisimlerin ortaya cikis
zamanlamasi her gocukta aynidir ve bu siralama ergenligin baglamasinda gecikme oldugun-da dahi
degismemektedir.

Normalde ergenligin ortalama baglangi¢c yasi kizlarda 10 ve erkeklerde12'dir. Kizlarda 13 yasinda ve
erkeklerde 14 yasinda ergenligin fiziksel belirtisi mevcut degilse degerlendirme icin ydnlendirme
yapilmalidir.

BiR GOCUGUN BUYUME
POTANSIYELi NASIL SAPTANABILIR?

Cocuklar ergenlige girme yasinda farklliklar gosterir. Bu; tek basina yasin, buylime potansiyelinin iyi bir
belirteci olmadigi anlamina gelmektedir. Buyime potansiyelini saptamanin etkili bir yolu kemik yasi
tayinidir. Bebekler dogdugunda uzun kemiklerinin uglarinda buyuk bogluklar vardir.



Bu bosluklar kemiklerin buyuyebilmesi igin yer saglar. Yas ilerledikge bosluklar daralir ve ergenligin
sonunda kemikler kaynasir ve artik buyume imkansizdir.

Kemiklerin arasindaki bu boslugun o&lgimu (kemik yasi) ¢ocugunuzun daha ne kadar slre ile
blaylyecegini belirtir. Bu sol el ve el bileginin rontgeni cekilerek ve bu 6lcimin g¢ocugun yasi ile
karsilastiriimasi ile yapilabilir.

Yasa gore kisa olan ¢odu ¢ocukta kemik yasi geri ve uzun boylu bazi ¢ocuklarda da kemik yasi ileri
olabilir. Buyume uzmani bu bilgiyi kullanarak ne kadar daha buylime olacagini saptayabilir.

YBEG NORMAL BUYUME ATILIMINI NASIL ETKILER?

Ergenlikte buyime atilimi, boy ve kiloda gorulen hizli artistir ve genelde kizlarda 10-12 yaginda ve
erkeklerde 12 -14 yaslarinda olusur. YBEG'de oldugu gibi buyume atilmi gecikirse, buyume atiliminin
doruk bliyume hizi da azalir. Ayrica YBEG olan erkeklerin ergenlik asamalarindan daha yavas gegme
egilimleri vardir.

Dolayisiyla erigkin boyu ve cinsel gelisime beklenenden daha ge¢ bir yasta ulasildigindan sorun daha
da kotulesir.

Eskiden, kemik yasinda bir gecikme olmasindan dolayi, buyime atiliminin baslama yasinin erigskin boyu
Uzerinde bir etkisi olmadigi disunulmekteydi. Fakat guincel bilgilerle ergenlige ¢ok gecikmis olarak giren
cocuklarin kaltsal olarak ulagmalari gereken erigkin boylarina ulasamayabilecekleri gosterilmistir.

DISLANMASI GEREKEN DIGER TANILAR NELERDIR?

Cogu zaman YBEG'i benzer bulgulara yol agan diger durumlardan ayirt etmek zordur. Bluyume uzmani
asagidaki durumlar diglamak isteyebilir:

¢ Gonadal Yetmezlik: Bu durumda testisler ya da yumurtaliklar kendi hormonlarini dretemezler. Bu
yetmezlik bir kan testi ile tespit edilir.

e Turner Sendromu: Bu genetik bozukluk, biyime ve ergenligi yavaslatir. Ayrica kalp ve
bobrekler Uzerinde de etkisi olabilir. Ergenligi gecikmis olan kizlarda bu durumu olasi bir tani
olarak diglamak i¢in kromozon tayini yapiimahdir.

e Kemik Displazisi: Bu durumun ana karakteristigi anormal kemik gelisimidir. Eger ¢gocugunuzda bu
durum mevcut ise kemik displazisi tanisi g6z dntne alinmaldir.

e Biyime Hormonu Eksikligi: Genelde blyime hormonu eksikligi olan ¢ocuklar ayni yas
grubundaki BEYG’li gocuklara nazaran ¢ok daha kisa boyludurlar.



YBEG NASIL TEDAVi EDILIR?

Erkek ve kizlarda ergenligin normal suresi Ug¢ ile dort sene arasindadir. Tedavi ile YBEG'li ¢ocuklari
kendi yas gruplarinin dizeyine getirmek igin bu sure kisaltilabilir. Fakat ergenlik donemi bir ila iki
seneden daha kisa olmamalidir.

Tedavi iki Ozellige odaklanir: BlyUmenin hizlandiriimasi ve ikincil cinsiyet karakteristiklerinin
gelistirilmesi. Kizlara disuk doz &strojen tedavisi uygulanir. Bu, alti aydan bir seneye kadar gunliuk
tablet olarak verilir.

Bu tedavi uygun buylume hizlanmasi ile beraber erken bir asamada meme gelisimini tetikler.
Tedaviye, ¢cocugun kendi ergenlik gelisimi, uygulanan ostrojenin neden oldugu gelisimin 6nlne
gecgene kadar devam edilir.

Erkeklerde buyume atilimini baglatmak igin dustuk doz anabolik steroidler uygulanabilir. Bu tedavi ¢
ya da dort ay sure ile her giin bir ya da yarim tablet olarak verilir.

ikincil cinsiyet dzelliklerinin gelisimleri hakkinda kaygi duyan cocuklara genelde ayda bir injeksiyon ya
da glnlik tablet seklinde testosteron uygulanabilir. Bu tedavi ikincil bulgularinin gelisimini ve
beraberinde bluyume atilimini baslatacaktir. Bu erkeklerde daha yaygin olarak kullanilan bir tedavidir.

Bu tedavilerin (anabolik steroidler ya da testosteron) erigkin boyunda bir fark yaratmadiginin
belirtiimesi gerekir. Bunlar yalnizca buyimenin zamanlamasi ve hangi yasta ulasildigini etkiler.

Diger tedaviler erkeklerde gonadotropinler ile erkek ve kizlarda pulsatil gonadotropin salgilayici
hormon tedavisini icerebilir.

GOCUKLARDA YBEG'NIN DUYGUSAL ETKIiLERI NELERDIR?

Ergenlik; sosyal degisimler, yetiskin hayatina uyum ve kars! cinsle iliski baglangici ile karakterizedir.
Ozellikle erkeklerde sik olmak Uzere YBEG!'li birgok gocuk, bu degisimler ile bas etmekte buylk zorluk
yasar.



Bu zorluklar genelde kisa boylari ve yaslari ilerledikge cinsel gelisim gostermemeleri ile iligkilidir.

Bunun sonucunda bazi ¢ocuklar toplum igerisinde saldirgan ya da ¢ocukga davranirlar. EGer bu
davraniglar okul faaliyetlerine ya da ev hayatina engel olursa bir danigmana bagvurmak gerekir.

Ek bilgi alinabilecek kaynaklar nelerdir?

Bu brogurin amaci YBEG hakkindaki temel bilgilere genel bir bakig saglamak idi. Ek bilgilere
asagidaki kaynaklardan ulasabilirsiniz:

e European Society for Paediatric Endocrinology
ESPE Secretariat, BioScientifica
Euro House 22 Apex Court Woodlands, Bristol BS32 4JT - ingiltere
Telephone No: + 44 (0) 01454 642208
Internet: http://www.eurospe.org/

e British Society for Paediatric Endocrinology and Diabetes
BSPED Secretariat, BioScientifica
Euro House 22 Apex Court Woodlands, Bristol BS32 4JT - ingiltere
Telephone No: + 44 (0) 01454 642208
Internet: http://www.bsped.org.uk/

e Child Growth Foundation
2 Mayfield Avenue, Chiswick London W4 1PW ingiltere.
Telephone +44 (0) 20 8995 0257
Internet: http://www.childgrowthfoundation.org/

Ek bilgi igin bulundugunuz bolgede nerelere basvurabileceginiz konusunda doktor ya da
hemsirenize danisabilirsiniz.




