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Psoas kasi (psoas major ve psoas minor dahil)
lomber omurganin her iki yanindan asagiya dogru
uzanir, pelvis ve abdominal bo6lge boyunca
iliopsoas kasini olusturan iliakus kasi ile birlesir.
Her iki kas da birlestikten sonra iliopsoas tendonu
araciligiyla kalca ekleminin kucuk trokanterine
yapisir. Kalca eklemi ile tendon baglantisi arasinda
bayuk bir bursa bulunur.

Hem psoas hem de iliakus kaslari yirame, kosma ve

ziplama gibi aktivitelerde uylugu gégse dogru
ceken kalca fleksorleridir. Distal uclan
sabitlendiginde, yani kal¢ca eklemini stabilize

edildiginde, bu kaslar goévdeyi yatar pozisyondan
6ne dogru bukmek i¢cin hareket eder.

Buna ek olarak, sadece bir tarafta kasildiginda,
psoas alt omurgada yan bukulme uretir.

iliopsoasi etkileyen durumlar sunlardir:

« iliopsoas tendiniti

 jliopsoas bursiti

Tedavileri benzer olan iliopsoas tendiniti ve bursit
genellikle bir arada gérualuar ve birbirinden ayrilmasi
zor olabilir. Her iki durum da siklikla asirt kullanim
yaralanmalarinin sonucudur ve kosucularin yani
sira tekme sporlari, dans ve yuksek atlama ile
ugrasan sporcularda daha yaygindir.
illiopsoas  bursanin  yerini  goOsteren
(Grosvenor Orthopaedic Partners, 2024)
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iliopsoas tendiniti, protez kalga ekleminin yerlestirilmesi
nedeniyle tendonun inflame oldugu total kalga protezi
sonrasinda ortaya cikan bir  yumusak  doku
komplikasyonu da olabilir. Protez kalgcanin ekstansiyona
getirilmesi (bacagin vicudun arkasina alinmasi) iliopsoas
tendonu da dahil olmak tzere ¢evre yumusak dokularda
inflamatuar degisikliklere neden olarak impingement ve
tendinite yol acabilir.

Kalga displazisilss2] olan ve kalga eklemi fonksiyonunun
kemik anormalliklerinden etkilendigi bireylerde, bel ve
kalcayi stabilize eden kaslar, yani psoas, iliakus ve ayrica
derin gluteal kaslar asiri ¢alisarak hasar gorebilir ve
bunun sonucunda bu kaslar ve tendonlarla ilgili sorunlar
ortaya cikabilir.
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BELIRTILER VE SEMPTOMLAR

e Kasik agrnisi

e Uylugun 6n kismindan dize kadar yayilabilen agn

« g kalca ¢itlamasi sendromu ile iliskili olabilecek sesli
¢itlama veya tiklama[SS3]

e Siki bir iliopsoas kasindan kaynaklanan patellar
tendinitin neden oldugu 6n diz agnisi

e Durum ilerledikge, aralikli agrilar hem aktivite hem
de dinlenme sirasindasurekli hale gelebilir.

e Corap ve ayakkabi giyme, otururken ayaga kalkma,
merdiven c¢ikma ve egimde yurime gibi belirli
hareketlerle siddetlenen agri

e Herhangi bir tendinit, kalca fleksiyonu ile birlikte
tekrarlanan gévde fleksiyonu nedeniyle kotulesebilir

TANI

Tani zor olabilir ve teyit edilmesi zaman alabilir.
Semptomlar kalca ve pelvis ¢evresinde meydana gelen
diger durumlar taklit edebileceginden diger nedenlerin
elenmesionem tasir. Goéruntuleme tani surecinin buyuk
bir bolumunt olusturacak ve semptomlarin yerini ve
dolayisiyla olasi nedenini dogrulamak icin lokal anestezi
kullanilarak yapilan tanisal enjeksiyonlarinin
kullanilmasi gerekecektir. Réntgen, ultrasonagrafi ve
MRG siklikla gereklidir.

CERRAHI OLMAYAN TEDAVI

Ameliyatsiz tedavinin amaci agriyi, spazmi

ve sisligi azaltmaktir. Bunu gunluk yasam

aktivitelerine kademeli bir doénuas

izleyecektir. Tedavi secgenekleri sunlari

icerebilir:

e NSAil'leriiceren ilaglar

e Buz

e Dinlenme

e Hafif germe, aktivite modifikasyonu,
stabilite, =~ ROM, gug, dayaniklilik,

propriyosepsiyonu  kademeli olarak
iyilestirmeye yonelik egzersizleri iceren
fizyoterapi

e Goruntuleme esligindeKortikosteroid
enjeksiyonlari
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CERRAHI TEDAVI

Cerrahi olmayan tedaviler genellikle basarili oldugu
icin bu nadiren gereklidir. Semptomlarin devam ettigi
durumlarda, etkilenen tendonlardaki herhangi bir
hasari gidermek ig¢in acgik veya minimal invaziv
artroskopik cerrahi gerekebilir. Psoas agrisi total
kalca protezine bagliysa, artroskopik psoas
tenotomisi veya kalca protezi bilesenlerinin yeniden
konumlandirilmasi gerekebilir.

AMELIYAT SONRASI BEKLENTI

Artroskopik cerrahi sonrasi iyilesme genellikle agik
bir prosedirden daha hizlidir ve dolayisiyla
aktivitelere déonus de daha kolaydir. Spora doénus
ameliyat bulgularina bagli olacaktir ve tavsiyeler
cerrah ve fizyoterapist tarafindan saglanacaktir.
iyilesmenin ilk asamalarinda bacak tzerine basma ve
aktivitelerde sinirlamalar olabilir;, bu sinirlamalar
cerrahlar arasinda degisiklik gosterecek ve ameliyat
bulgularina ve uygulanan tekniklere bagli olacaktir.
Fizyoterapi, ameliyattan sonra baslayabilir ve yapilan
ameliyata ve bireysel hedeflere bagl olarak alti aya
kadar bir sire boyunca hareket araligini, stabiliteyi,
gucu, hareketliligi ve eklem fonksiyonunu kademeli
olarak artirabilir.
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