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Anne-baban›n kazand›¤› en önemli ödüllerden bir tanesi
çocu¤unun büyüdü¤ünü görmektir. Bir çocu¤un büyümesi
kendi vücudundan ya da çevreden kaynaklanan fak-
törlerden etkilenebildi¤i için büyümenin çeflitli flekilleriyle
karfl›laflmak mümkündür. Normal büyüme için sa¤l›kl› ve
mutlu olmak, do¤ru beslenmek ve normal hormon denge-
sine sahip olmak gerekir. Say›lanlardan herhangi birisin-
de problem olursa yetersiz büyüme görülür.

Büyümede en h›zl› dönem do¤umdan ilk yafl gününe ka-
dar geçen süredir. Yaflam›n ilk y›l› içinde bebe¤in boyu
25 cm kadar uzar ve a¤›rl›¤› üçe katlan›r. Böylece ilk yafl
gününü kutlayan bebe¤in boyu ortalama 75 cm, ye, a¤›r-
l›¤› da ortalama 10 kg, a ulafl›r. Birinci yafltan sonra bü-
yüme yavafllar. Yaklafl›k iki yafl›n› aflm›fl olan çocuklar nis-
peten sabit h›zda büyürler ve ayn› bir büyüme e¤risini ta-
kip ederler. Bu sabit büyüme ergenli¤in bafl›na kadar de-
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çocuklara, uzun boylu ebeveynler uzun boylu çocuklara
sahiptirler.

Beslenme 
Normal bir büyüme için dengeli beslenme flartt›r.
Çocuklar g›dalarla gerekli miktarlarda protein (süt,
yo¤urt, peynir, yumurta ve et), ya¤, karbonhidrat (ekmek
vb), sebze ve meyveler, vitamin ve mineral (tüm besin
maddeleri) almal›d›r. Özellikle ilk 1 yafl içindeki beslen-
me çok önemlidir. ‹lk 6 ay anne sütü ve daha sonra
uygun ek g›dalar›n bafllanmas› gerekir.
Bazen ekonomik faktörler ya da bilgisizlik nedeniyle kötü
beslenme söz konusudur. Çocuklar genellikle flekerli içe-
cekler, gofret, cips gibi besleyici de¤eri düflük yiyecekleri
yeme¤e e¤ilimlidir. Kötü beslenen bir çocu¤un beslen-
mesinin düzeltilmesi ile büyüme de düzelebilir.

Büyümeyi Etkileyen Hormonlar
‹nsan vücudunda büyümeyi düzenleyen bir grup salg›
bezi vard›r. Bedenimizin normal çal›flmas› için bu salg›
bezleri birlikte çal›fl›r. Ana salg› bezine hipofiz ad› verilir.
Bu salg› bezi birçok salg› bezini kontrol eder. Beynimizin
tam ortas›nda yer al›r ve bir bezelye tanesi
büyüklü¤ündedir. Bu bezden salg›lanan büyüme hor-
monu ve ergenli¤i uyar›c› hormonlar büyüyüp yetiflkin bir
hale gelmemizi sa¤larlar.
Boynun ön k›sm›ndaki tiroid bezi taraf›ndan salg›lanan
hormonlar vücudun çal›flma h›z›n›, zeka geliflimini ve
kemiklerin büyümesini etkiler.
Erkeklerde testisler taraf›ndan salg›lanan testosteron,
k›zlarda yumurtal›klardan salg›lanan östrojen ve her iki

vam eder. Her çocu¤un boyu yafl›t›ndan farkl› olsa da,
belli bir istikrarla büyüyen herkes normaldir. 10 - 12 yafl
dönemine gelene kadar erkekler ve k›zlar neredeyse ay-
n› oranda büyürler. Ergenlik ça¤›n›n ilk belirtileri k›zlarda
10 - 11 yafl, erkeklerde ise 11 - 12 yafl aras›nda ortaya
ç›kar. Ergenlik dönemine giriflle birlikte büyüme h›zlan›r.
Bu, k›zlarda erkeklerden daha önce olur. Ortalama ola-
rak k›zlar 11-12 erkekler ise 13-14 yafllar›nda en h›zl›
büyümelerini yaflarlar. Ama bunda farkl›l›klar olabilir.
Ergenlik erken veya geç bafllayabilir, genellikle anne
veya baba özelliklerine benzer.

Kal›t›m, hormonlar ve çevre faktörleri anne karn›ndan
yetiflkin ça¤a kadar büyümeyi etkiler.

Do¤umdan Önce 
Do¤um boyu ve kilosu do¤umdan önceki büyümenin bir
göstergesidir. Bu süre boyunca büyümeyi etkileyen anne
karn›ndaki beslenmedir.
E¤er  anne karn›ndaki flartlar ideal ise, çocuk mükemmel
bir do¤um kilosuna ve boyuna sahip olacakt›r. Anne
hamilelik s›ras›nda kötü beslenmiflse, bulafl›c› bir hastal›k
geçirmiflse, sigara içmiflse, alkol ya da çeflitli haplar kul-
lanm›flsa anne karn›ndaki büyüme bozulabilir. Ancak
gecikmifl büyümenin tüm etkilerini do¤um öncesi döneme
ba¤lamak yanl›fl olabilir. 

Genetik E¤ilim 
Çocu¤un büyümesinde anne ve baban›n boylar› önemli
rol oynar. Genellikle k›sa boylu ebeveynler k›sa boylu
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K›sa boy, ölçülen boyun o yafl ve cinse göre normal
büyüme e¤rilerinin alt s›n›r›n›n (3 persentilin) alt›nda
olmas›d›r. Y›ll›k boy art›fl›n›n o yafla göre normalden az
olmas› durumunda büyüme h›z› yetersiz olarak
de¤erlendirilir (y›ll›k büyüme h›z› 1 - 2 yafllar aras›nda
yaklafl›k y›lda 10 - 12 cm, 2 - 4 yafllar›nda ise yaklafl›k
y›lda 6 - 8 cm dir).

• Ailevi Boy K›sal›¤›
K›sa boylu baz› çocuklar›n annebabalar› veya di¤er
yak›n akrabalar› da k›sa boyludur. Bunun nedeni
kal›t›md›r. Bu çocuklar›n hedef boylar› 3. persentilde
veya daha afla¤›da olabilir ama büyüme h›zlar›
normaldir. Bir çocu¤u de¤erlendirirken doktor onun
eriflkin yafltaki boyunu tahmin etmek için anne ve
babas›n›n boylar›n› göz önünde tutar.

• Yap›sal Büyüme ve Ergenlik Gecikmesi 
Yap›sal büyüme ve ergenlik gecikmesi, tamamen sa¤l›kl›
çocuklarda ergenlik gelifliminde gerilik ile birlikte boyun
geçici olarak k›sa kalmas›d›r. Bu durum erkeklerde daha
s›k görülür ve hastal›k de¤ildir. Bu çocuklar›n 3 - 4
yafllar›ndan itibaren boylar› k›sa ancak büyüme h›zlar›
normaldir.
Erkeklerde ortalama ergenlik bafllama yafl› 9 - 14 yafl,
k›zlarda 8 - 13 yaflt›r. K›zlarda 13 yafl, erkeklerde

HASTALIK OLARAK SINIFLANMAYAN
BOY KISALIKLARI 

K‹MLER KISA BOYLU SAYILIR? cinste de böbreküstü bezi taraf›ndan salg›lanan androjen
hormonlar› özellikle ergenlik dönemindeki h›zl› büyüme-
den sorumlu olan hormonlard›r. 

• Çocukluk Dönemi Hastal›klar› 
Çocukluk döneminin birçok hastal›¤› büyümeyi olumsuz
yönde etkiler. Örne¤in kalp, akci¤er, böbrek gibi organ-
lar›n uzun süreli ve önemli hastal›klar› ile besin mad-
delerinin emilerek kana kar›flmas›n› bozan mide-barsak
hastal›klar› büyüme üzerinde olumsuz etki yarat›r.

• ‹laçlar 
Baz› hastal›klar›n tedavisinde kullan›lan belirli ilaçlar
büyümeyi olumsuz yönde etkileyebilir. Yaflamsal önemi
olan ilaçlar konusunda doktorunuzun verece¤i karar
önemlidir.
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Dokuz ay süreli normal do¤umdan sonra dünyaya gelmifl
olmalar›na ra¤men do¤um a¤›rl›¤› anormal derecede
düflük bebeklerde rahim içi büyüme gecikmesinden söz
edilir. Bu sorun çocu¤un boyunun hep k›sa kalmas›yla
sonuçlanabilir ya da çocuk, söz konusu soruna yol açan
nedenin fliddetine ve etkili oldu¤u zamana göre daha
sonra akranlar›yla aras›ndaki boy fark›n› kapatabilir.
Turner Sendromu, k›z çocuklar›nda büyüme gerili¤ine
neden olan genetik bir büyüme bozuklu¤udur.

‹skelet displazisi veya kondrodistrofi, kemik k›k›rdak doku-
lar›n›n anormal oluflumuna ve geliflmesine ba¤l›d›r. Bu
çocuklar›n boyu son derece k›sad›r ve vücut orant›lar› da
anormaldir. Bu bozuklu¤un etkili bir t›bbi tedavisi yoktur.
Beslenme bozukluklar›, besin ve kalori al›m›n›n veya baz›
besin ö¤elerinin yetersiz al›nmas› durumunda büyümede
yavafllama veya boy k›sal›¤› olabilir.

D‹⁄ER NEDENLER

ANNE KARNINDA BAfiLAYAN
BOY KISALI⁄I (‹ntrauterin geliflme gerili¤i)

14 yafl›na kadar ergenlik belirtilerinin bafllamamas›,
nedene yönelik araflt›rma gerektirir. Yap›sal ergenlik
gecikmesi olan çocuklarda erken ergenlik döneminde
büyüme normal s›n›rlar›n alt›na düfler ve ayn› yafltaki arka-
dafllar›na göre çocuklar göreceli olarak k›sad›rlar.
Ergenli¤in bafllamas› ile büyüme h›zlan›r ve eriflkin boy
öngörülen hedef boya ulafl›r. Bu çocuklarda büyüme hor-
monu eksikli¤i yoktur ve bunlara büyüme hormonu ver-
ilmesi eriflkin boyu etkilemez.

Tiroid hormonu eksikli¤i hem yavafl büyüme hem de
zekân›n az geliflmesi ile sonuçlan›r. Bu sorun do¤ufltan ola-
bilece¤i gibi çocukluk veya eriflkin ça¤da herhangi bir
zamanda geliflebilir. Tiroid hormonu eksikli¤i, kan testi ile
saptan›r ve ilaç ile kolayca tedavi edilebilir.
Büyüme Hormonu, büyümeyi do¤rudan etkileyen hormon-
dur. Büyüme hormonu eksikli¤i ile beraber hipofizden
salg›lanan di¤er hormonlar da eksik olabilir. Bu durum
do¤umsal olabilece¤i gibi, beynin (hipofiz veya hipotala-
musun) do¤um s›ras›nda veya sonras›nda zarar görmüfl
olmas›, fliddetli kafa yaralanmas›, hastal›k nedeni ile beyin
hasarlanmas›, ›fl›n tedavisi veya tümörler nedeni ile olabilir.
Büyüme hormonu eksikli¤i olan bir çocuk k›sa boyludur
ama vücut oranlar› normaldir. Bu çocuklar›n yüzü genellik-
le yafl›na göre küçüktür ve kilolar› biraz fazlad›r.
Tedavisinde insan vücudunun yapt›¤› büyüme hormonun-
dan farks›z büyüme hormonu kullan›lmaktad›r. Tedavi
genellikle y›llarca devam eder. Büyüme hormonu tedavisi
her gün deri alt›na enjeksiyon fleklinde uygulanmaktad›r. 

BOY KISALI⁄INA YOL AÇAN
HORMON HASTALIKLARI
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ipucu sa¤lar. Doktorunuz, çocu¤unuzun ve di¤er aile birey-
lerinin geçirmifl oldu¤u hastal›klar› ve çocu¤unuzun evdeki
yaflam›n› ve beslenme durumunu bilmek isteyecektir. Annenin
gebeli¤i, çocu¤un do¤umu ile ilgili sorular sorulacak, anne-
baban›n ve kardefllerinin boylar›n› ö¤renmek isteyecektir.
Doktorunuz çocu¤unuzdaki boy k›sal›¤›n› de¤erlendirebilmek
için ayr›ca ailedeki büyüme ve cinsel olgunlaflma durumunu
da bilmek zorundad›r.

• Muayene
Doktorunuz çocu¤unuzda çeflitli ölçümler yapacakt›r. Kol ve
bacak uzunlu¤unu, vücut a¤›rl›¤›n›, boyunu ve bafl çevresini
ölçebilir. Bebeklerde boy s›rtüstü yatarak ölçülür. Daha büyük
çocuklar›n boyu ayakta ölçülür ve bu ölçümler boy ve
büyüme h›z› kartlar›na iflaretlenir.

• Kemik Yafl›n›n Belirlenmesi
Çocu¤unuzun el bile¤inin röntgen filmi, kemik yafl› olarak
adland›r›lan iskelet olgunlaflma derecesini gösterir. Çocu¤un

Uzun süreli hastal›klar, uzun süreli ve di¤er sistemleri
ilgilendiren hastal›klarda, a¤›r kans›zl›k, parazitoz gibi
durumlarda boy k›sal›¤› görülebilir.

Boy k›sal›¤›na yol açt›¤› bilinen hormon eksiklerinden
veya hastal›klar›ndan hiçbirinin bulunmad›¤› bilinmesine
ra¤men bir çocu¤un boyu, beklenin çok alt›nda olabilir.

Büyümenin anormal veya normal oldu¤unun göstergesi, boy
geliflimi ve zaman içersindeki büyüme h›z›d›r. Annebaba
olarak çocu¤unuzun görünümündeki de¤ifliklikleri kuflkusuz
fark edersiniz; doktorunuz ise bu de¤ifliklikleri büyüme kart-
lar›n›n yard›m›yla gözlemler.

• Büyüme E¤risi
Büyüme e¤risi bir kiflinin verilen herhangi bir zamandaki
boyunu gösteren bir kay›t türüdür. Doktorunuz her
muayenede çocu¤unuzun boy ve kilosunu ölçer ve bu
sonuçlar› ayn› yafltaki di¤er çocuklara ait sonuçlar ile
karfl›laflt›rmak üzere büyüme e¤risine ifller. Büyüme e¤risi,
kiflinin yetiflkin boyuna eriflene kadar her y›l kaç santimetre
uzad›¤›n› gösterir. Herkesin kendisine göre bir büyüme e¤risi
vard›r.
Boyunun 3. persantil alt›nda olmas› veya çocu¤un persantil
e¤risinden afla¤› düflmesi boy k›sal›¤› ve büyümede durakla-
ma olarak tan›mlan›r.
Hem çocu¤un hem de ailesinin t›bbi geçmiflinin ayr›nt›l›
olarak bilinmesi doktora çocu¤un boy k›sal›¤› ile ilgili birçok

BOY KISALI⁄ININ DE⁄ERLEND‹R‹LMES‹

NEDEN‹ B‹L‹NMEYEN BOY KISALI⁄I
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büyüme potansiyeli kendi takvim yafl›ndan daha çok iskelet
olgunlaflmas› göz önünde tutularak de¤erlendirilir. Kemik
yafl›n›n belirlenmesi eriflkin boyunun tahmin edilmesinde
yard›mc› olacakt›r.

• Laboratuvar testleri
Fizik muayene yap›ld›ktan sonra, büyüme kartlar› ve röntgen
filmi doktorunuz taraf›ndan incelendikten sonra çocu¤unuzda
boy k›sal›¤›na yol açabilecek böbrek, mide, barsak, kalp,
tiroid veya kemik hastal›¤›n›n olup olmad›¤›n› anlamak için
farkl› testler yap›labilir. Büyüme hormonu eksikli¤i ile ilgili
testler ancak boy k›sal›¤›na yol açabilecek di¤er nedenler-
den uzaklafl›ld›ktan ve çocu¤unuzun y›ll›k büyüme h›z›n›n
yetersiz oldu¤una karar verildik-ten sonra yap›labilir. Büyüme
hormonunun kandaki düzeyi gün içerisinde genifl dalgalan-
malar gösterdi¤inden büyüme hormonu eksikli¤ini saptamak
için özel testler gereklidir.



Çocuk Endokrin ve Diyabet Derne¤i taraf›ndan haz›rlanan bu rehber
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