Devre 1: Devre 2:

YURUME ERKEN
DONEM

BELIRTI ONCESI DEVRE

Eger CK yiiksekligine
rastlanirsa veya pozitif
aile hikayesi varsa tani

konabilir.

Gowers’ manevrasi
Ordekvari yiiriiyiis

Parmak ucu

Gelisimsel gerilik olabilir e .
yurtime olabilir

fakat yirtyls bozuklugu

yoktur. Merdiven gikabilir

Devre 3:

YURUMENIN GEG
DONEMI

Yirime
zorlugunda artig

Merdiven ¢gikma
ve yerden kalkma
yeteneginde kayip

Baska sebeplerle (eslik eden patolojik durumlar gibi) gecikmedikce

Devre 4:

YURUME KAYBININ
ERKEN DONEMI

Kendi kendini bir
sure itebilir

Durusunu korur

Omurga egriligi
gelisebilir

Devre 5:

YURUME KAYBININ
GEC DONEMI

Kollarin fonksiyonu
ve durusun
surdirilmesi giderek
kisitlanir

Tani galismalari ve genetik danismanlik gerekir I E R e G ER TANI
ilerideki gelismeler icin
planlama yapilmasi Tanisal testlerin yorumlanmasi yla hastaligin seyrinin degerlendirilmesinin saglanmasi
En az 6 aylik periyotlarla fonksiyon, kuvvet, hareket genisliginin degerlendiriimesi NOROMUSKULER TEDAVi
Bagisiklama programinin hastaligin devresinin anlasilmasi, steroide ihtiyacin belirlenmesi, steroid tedavisine
tamamlanmasinin devam etme ve yan etkilerin takip edilmesi
saglanmasi
Egitim ve destek
Kas kuvvet ve esnekligini korumak, Bneald Anllamiae davenn el
kontrakturleri azaltmak igin koruyucu énlemler
) o ) Giinliik yasam aktivitelerinde, fonksiyon ve katilimda maksimum REHABILITASYON
Uygun egzersiz ve aktiviteyi cesaretlendirmek bagimsizligi saglamak igin uygun tekerlekli sandalye, oturma
Fonksiyon ve katilimi desteklemek destekleri, yardimcilar ve adaptasyonlarin saglanmasi
Uyun oldugu sekilde adaptif cihazlari saglamak
Belli durumlarda Omurga egriliginin izlenmesi: Belirlenmis
asil tendon kosullarda posterior spinal flizyon
Ortopedik cerrahi nadiren gerekir kont;amktetfigztrl ¢in mudahalesi ORTOPEDIK TEDAVI
seceneklerinin Tekerlekli sandalye ayak pozisyonlamasi igin
dikkate alinmasi olasi miidahale
Normal solunum Solunum
. Solunum
fonksiyonu bozukluklarinda
bozukluklarinda L
. . S L. artma riski
23-valan pnémokok ve Solunum problemlerinde diguk risk artma riski o
grip asilari dahil asi . L ) Solunum SOLUNUM TEDAVIS
L Gozlemin surdirilmesi Solunum . .
takviminin " ‘ - incelemelerinin ve
" . degerlendirmelerini " .
uygulandigindan emin mudahalelerin
n baslatiimasi
olunmasi baslatiimasi
10 yasa kadar Degerlendirmeler gengler ile aynidir,
degerlendirmel
Tanisal ekokardivogram aergzrrir;klsrimirir Yasla kalp problemi riskinde artma belirtisi olmasa bile miidahaleyi
e gerektirir. KARDIYAK TEDAVI

yapilmasi 24 ay, 10 yastan
sonra her yil

degerlendirme

Fonksiyon bozuklugu ile birlikte standart kalp yetmezligi
mudahaleleri kullanimi

Yasa gore normal kilo alimini izleme

Az veya ¢ok kilo alimi igin beslenme degerlendirmesi

Gelisim, 6grenme ve
davranis icin aile destegi,
erken degerlendirme ve

MICELE

Ogrenme ve basa ¢ikma icin degerlendirme ve miidahale

Bagimsizlig ve sosyal yagami strdirme

Olasi yutma
glglugune dikkat
etme

MiDE-BARSAK TEDAViISi

Eriskin hizmetlere

- PSIKOSOSYAL TEDAVi
gegisi planlama

Sekil 1. DMD nin gesitli devrelerinde farkh alanlardaki bakim 6




