BUYUME VE
GELISME




Hedefler

- Buyume ve gelismenin ozelliklerini agiklayabilme

- Gelisim kuramlarini aciklayabilme

- Buyume-gelismeyi etkileyen faktorleri siralayabilme

- Yas donemlerine gore kaba ve ince motor gelisim
ozelliklerini aciklayabilme

- Yas donemlerine gore beklenen Dbilissel, dil ve
psikososyal gelisim Ozelliklerini agiklayabilme

- Yas donemlerine gore oyunun onemini kavrama

- Ailenin, gocugun buyume-gelismesindeki onemini fark
edebilme




Buyume:

Organizmadaki hucre sayisinin ve
buyuklugunun artmasini, hucrelerin  yapi,
fonksiyon ve ogelerindeki degisimi ifade eder.

Buyume  hipertrofi ~ (hucresel yapilarin
buyuklugunde artma) ve hiperplazi (hucre
sayisinda artma) yoluyla meydana gelir.
Biyolojik degisimlerin bir sonucudur.

Vacut agirhgi, boy uzunlugu gibi hacim ve
kitle ile ilgili degisiklikleri icerir. Olcllebilen bir
degiskendir.




Gelisme:

 Bireyin fonksiyonel ve fizyolojik olgunlasma surecidir.
Nitelik belirten degiskenleri icerir ve oOlculmesi buyumeye
gore daha guctur. Gelisme; sinir sisteminin olgunlagsmasi ve
miyelinizasyonu ile iligkili olup yasin ilerlemesine paralel
olarak, vucut yapisi ve bilesiminde olusan degisiklikler
sonucu islevlerin daha iyi yapilabilmesidir. Psikolojik ve
sosyal degisiklikleri de igerir. Gelisme; buylime, olgunlasma
ve Ogrenmenin sonunda meydana gelir. Gelismenin

olabilmesi i¢in cocugun cevre ile etkilesimde olmasi gerekir.




Buyume ve gelisme bilgisi, cocuk saglgi hemsiresine su konularda
yardim eder:

e Farkli yaslardaki cocuklardan neler bekleneceginin bilinmesi

e (Cocugun normal bayime ve gelismesinin degerlendirilmesi

e Normal buyume ve gelismede farklilasma ve sapmalarin fark

edilmesi

e Saghgr tehdit eden durumlarin buyime ve gelisme ile

iligkilendirilmesi

e Buyume ve gelisme donemlerine gore ¢ocugun gereksinimlerinin

karsilanmasi

e Cocugun icinde bulundugu gelisim donemini temel alarak

batuncul bir hemsirelik bakiminin planlanmasi ve uygulanmasi

e Ebeveynlere danigsmanlik yapilarak, c¢ocugun buyume ve

gelismesine olan katkilarinin guglendiriimesi




Bliylime ve Gelismenin Ozellikleri

«  Buyime ve gelisme ardigik bir sira izler. Vucut bolumlerinin
buyume ve gelismesi bastan ayaga (sefalokaudal) ve merkezden
uclara (proksimodistal) dogrudur. Ornegin dogumda bebegin basi
govde ve ekstremitelerine gore daha buyuktur. Benzer bigimde,
bebek oturmadan once basini kontrol etme becerisini kazanir.
Merkezden uclara dogru olan gelismede ise cocuk ellerinden
once omuz ve ust kollarini, parmaklardan once de el ve avuclarini
kullanma becerisini kazanir. Merkezden uclara dogru olan bu

gelisme, her iki tarafta da ayni yonde ve ayni hizda gerceklesir.




- Bdyime hizi dediskendir. Cesitli organ ve dokular
farkh hizlarda buyur ve gelisir, maksimum duzeylerine
farkli zamanlarda ulasirlar. Ornegin beyin dokusu ve
merkezi sinir sistemi erken donemde hizla buyuyup
gelisirken cinsel gelisme ergenlik doneminde hizlanir.
Kalp, bobrek gibi yasamsal organlarin farklilagmasi
erken donemde tamamlanir, buyumeleri ise vucudun

genel buyumesine paralellik gosterir.




- Hizi degismekle Dbirlikte, blyime ve gelisme
stireklidir. Fetus ¢ok hizli blylr ve gelisir. Ozellikle
doguma yakin bu hizlanma belirgindir. Dogumdan
sonraki ilk yilda da bu hizli buyume-gelisme devam
eder. Daha sonra buyume ve gelisme yavaslar ve

ergenlik donemine yakin tekrar hizlanir.




«  Her bir buyime gelisme dénemi belirli 6zelliklere sahiptir. Her
bir gelisim doneminde kisinin uyum saglayabildigi bir denge
donemi ve uyumda gucluk yasadigi bir dengesizlik donemi vardir.
«  Bir dénemin gelisimsel gbrevlerini basarmak, sonraki gelisim
déneminin gérevlerini basarmak igin temeldir. Ornegin bebeklik
doneminde temel guven duygusu gelismemisse, ergenlik

doneminde kimlik kargasasinin ¢ozumu sorun olabilir.




- Bdyime ve gelisme, cocuklar arasinda farkliliklar gésterir. Her
cocugun genetik yapisina baglh olarak kendine 6zgu bir buyume-
gelisme temposu vardir. Genetik faktorler disinda cinsiyet,
beslenme, cevresel faktorler ve c¢ocugun aldigi uyaranlar da
saglikli buyume-gelismede onemli rol oynar.

«  Yuzyilin egilimi: Buyume surecinin ozellikleri arasinda onemli
bir saptama, yuzyil icinde bircok toplumda gorulen buylume
hizindaki artig, gelisim surecinde ise erken yaslara kaymadir.
Nedeni ise toplumlarin gelismesi ile daha iyi beslenme, daha

saglikli buyume ve daha iyi cevresel olanaklara sahip olmadir.




BUYUME GELISMEYE ETKI EDEN
FAKTORLER

- Cocugun buyume ve gelismesi, cesitli cevresel ve
genetik faktorlerden etkilenen bir surectir.

» A.Genetik Faktorler

- B.Intrauterin Faktorler

» C.Cevresel Faktorler




1- Genetik Faktorler

«  Her ¢ocuk farkl bir genetik potansiyele sahiptir.

*  Genetik yatkinlik, cocugun buyime ve gelismesini etkileyen Oonemli bir
faktorddr.

*  Boy, vucut yapisi, cilt, sa¢ ve goz rengi gibi farkli 6zellikler, ebeveynlerden
kalitilan genlere baghdir.

- Buyumeyi etkileyen cok sayida gen olup sayisi tam olarak belirlenmis
deqildir.

- Anormal genler, cocugun buyume ve gelismesini etkileyen cesitli hastaliklara
neden olurlar. Ornegin; talasemi, hemofili, galaktozemi. Cocuklarda biiyime ve
gelisme sUreci Down sendromu, Turner sendromu ve Kilinifelter sendromu gibi
kromozom anomalilerinden de etkilenir.

- Kromozom anomalileri radyasyona maruz kalma, annenin yasi ya da hastalik
durumu gibi faktorlerden etkilenmekle birlikte neden siklikla bilinmemektedir.




1- Genetik Faktorler

- Cinsiyet: Konsepsiyonda belirlenir. Cocugun cinsiyeti
buylUme oruntisunu etkiler. Dogumda erkek bebekler
genellikle kiz bebeklerden daha kilolu ve uzun boyludurlar.
Erkek cocuklar bu Gstunltklerini yaklasik 11 yasina kadar
surddrurler. Kizlar erkeklerden daha erken olgunlasirlar.
Ancak donemin bitiminde erkekler hem vucut agirhgi, hem
de boy yonunden kizlarin onundedirler.

- Irk: Farkli irklardan cocuklarin buyume potansiyelleri ve

fiziksel ozellikleri farklidir.




2-Intrauterin Faktorler

- Intrauterin ortam, biiyiime ve gelismede 6nemli bir belirleyicidir.

- Fetusiun buyUmesini etkileyen faktorlerden biri  maternal
malnutrisyondur.

* Annenin gebelik doneminde yeterli beslenmemesi ve anemik olmasi
intrauterin buyume geriligi ile sonuclanir.

- Dusuk dogum agirhikli bebeklerin buyume potansiyelleri iyi degildir.
*  Yetersiz beslenme bebegin zeka gelisimini de olumsuz etkiler.

- Farkh intrauterin enfeksiyonlar fetuse plasenta yoluyla gecerek
fetUsun blyumesini etkiler.

+  Konjenital anomaliler ya da konjenital enfeksiyonlar gibi buyume ve
gelismeyi etkileyen c¢esitli komplikasyonlar meydana gelebilir.




Ozellikle organogenezis ddénemi olan ilk trimestirda
annenin teratojenik llac kullanmasi konjenital
malformasyonlarla sonuglantr.

Konjenital anomaliler de gocugun buyume ve geligsmesini
etkiler.

Annenin gebeligi doneminde sigara icmesi, alkol kullanmasi
ve madde bagimhhgi da fetal bUyumeyi engelleyen ve
dogum sonrasinda cocukta norodavranissal ve bilissel

islevleri etkileyebilen diger faktorlerdir.




Buyume gelismeyi etkileyen bir diger intrauterin faktor, gebelik donemindeki
hipertansiyon, anemi, kalp hastaligi, hipotiroidizm, rubella ve diyabet gibi
hastaliklardir. Iyot eksikligi de bebegin sonraki yasaminda mental retarde
olmasina yol acabilir.

Uterus malformasyonlari, fetisin malpozisyonu, oligohidroamniyoz,
polihidroamniyoz, yetersiz prenatal bakim gibi intrauterin faktorler de fetisin

buyume-gelismesini olumsuz etkiler.




3-Cevresel Faktorler

 1.Kultur

Bir toplumda ¢ocugun yerini ve degerini belirleyen en
onemli olcut, o toplumun kulturel yapisidir.

Cocuk yasadigi toplumun tum kultarel ozellikleri ile
toplumsallasir ve kendine 6zgu bir kisilik gelistirir.

Bu kulturel ozellikler; ailenin yasam sekli, beslenme
aliskanliklari, dini inanclari, gegcmisi, degerleri, sosyal
grup ile etkilesimleri, rolleri, dil ve iletisim sekli, inanc¢

ve uygulamalari seklinde ozetlenebilir.




« 2. Aille ve Ebeveynler

- Ayni evde yasayan, birbirleri ile sosyal iligki ve
roller sonucu surekli iletisim icinde bulunan bireyler
alleyi olustururlar. Aile, icinde yasadigi toplumun
kulturunun devamliligini saglar.

- Ailenin ¢ocuklarin kisiligini etkileyen birgcok ozellikleri
vardir. Ailenin yapisi, fonksiyonu, aile bireylerinin
ozellikleri, aile bireyleri arasindaki etkilesim ve
lliskiler cocugun buyume ve gelismesini etkiler.




Geleneksel genis ailelerde

«  Bir cocugun bakim rolunu Ustlenen birden ¢ok birey
vardir (anneanne, babaanne, hala, amca vb.). Bu da
cocugun gelisimini etkiler.

- Geleneksel genis ailede anne pasif, edilgendir.
Devamli is gorur. Cocugu ile iletisimi azdir.

- Sayginhgini saglamak icin erkek cocuk dogurur.
Kisiligini kazanmasina olanak verilmemistir.

- Boyle bir annenin yetistirdigi cocuk ta sinik olacaktir.

- Cocugun gereksinimleri cok basit duzeyde karsilanir.
Ozel bir egitim olanagi, 6zen gbésterme yoktur.




Cekirdek ailede

Cocuk/cocuklar biyolojik ebeveynleri ile birliktedirler. Ev icinde

baska biri yoktur. lligkiler daha sikidir.
Bir ebeveyn evde ¢cocuga bakarken, diger ebeveyn calisabilir.

Ebeveynlerin her ikisinin de calistigi durumlarda kuguk
cocuklarin bakimini bakici ya da aile bireylerinden biri

ustlenebilir.

s yasami ve c¢ocuklarin bakiminin  sirddrdlmesinin
ebeveynlerde strese yol agmasi ve destek eksikligi, hem
ebeveynlerin hem de cocugun olumsuz etkilenmesine neden

olur.




Tek ebeveynli aile

- Tek ebeveynli aileler sosyal ve duygusal destek
eksikligi, cocugun vyetistiriimesi konusunda yardim
gereksinimi ve ekonomik zorlanmalar gibi cesitli

guclukler yasayabilmektedirler.

- Sosyal destek ve ailenin kaynaklarina bagl
olarak tek ebeveyn eger calisiyorsa isini ve evdeki
sorumluluklarini surdarme, hem anne, hem de baba
rolunu Ustlenme ve Kkisisel yasamini surdlirme

konularinda zorlanabilir.




- Ebeveynler c¢ocuklarint  yetistirirken  farkl

tutumlardan yararlanirlar.

- Sicaklik ve kontrol, cocugun gelisiminde onemli

olan iki temel faktordur.

- Diana Baumrind ebeveyn tutumlarini dort temel
grupta toplamistir: Otoriter, demokratik, izin verici ve

lgisiz tutum.




Otoriter tutum:

«  Otoriter ebeveynler kati ve degismez kurallar koyma
egilimindedirler.

Cocuktan koyulan kurallara sorgulamaksizin uymasi beklenir.

Kurallara uymadiginda ceza uygulanir.

Cocuga aile icindeki kararlara katilma firsati verilmez.

Cocuk belli kaliplarda yetistiriimeye calisilir.

Otoriter ebeveynlerin ¢ocuklari bir davranisin neden kabul
edilebilir oldugunu ya da olmadigini degerlendiremez.

- Cekingen ve kendine guvensiz olur.

*  Planlama gucu yoktur ve kendini ifade edemez.




Demokratik tutum:

- Ebeveynler ¢cocuklarindan olgun davranis beklerler.

- Gerekli oldugunda kurallara uymalarini isterler.

Disiplin, gerekgesi agiklanarak kullanilir.

- Sicak ve llgilidirler. Sabirli ve duyarli bir sekilde

birbirlerini dinlerler.

- Bu tur ailelerde yetisen cocuk ebeveynleri tarafindan

kabul edildigini, benimsendigini, degerli oldugunu bilir.

- Kendine guvenir. Atilgan, girigsken, yaratici, liderlik

ozelligi tasiyan, seven-sevilen bir Kisilik gelistirir.




|zin verici tutum

- Bu ebeveynler cocuklarina ¢ok fazla 6zgurluk verirler.

Cocuklarini hicbir sekilde kontrol etmezler.

- Cocuklarina sicak ve sevecendirler.

- Tum kararlari gocugun vermesini beklerler.
- Disiplinde tutarlilik yoktur.

Cocugu cezalandirmakla tehdit edebilir, ancak
uygulamazlar. Bu tutumla yetistirilen cocuk kurallara

uymayan, topluma uyum saglayamayan bir birey olur.




llgisiz tutum:

- Ebeveynler cocukla ilgilenmezler, fiziksel ve psikolojik

gereksinimlerini goremezler, karsilayamazlar.

« Cocuklarina sinir koymazlar ya da kontrol etmezler.
Yasamlarinin ¢ok stresli oldugunu ya da cocuga

harcayacak enerjilerinin olmadigini ifade ederler.

- llgisiz tutumla yetistirilen gocuk genellikle glivensiz ve

kendi basinin ¢aresine bakmak zorunda olan ¢ocuktur.
- Baskalarini sevmekte gucluk ceker.

- Davranis bozuklugu gostermeye egilimlidir.




3. Sosyal Etkiler

Arkadaslar; Cocugun sosyal ¢cevresine arkadaslari ile
olan iligkileri de girer. Bu ¢evre kuguk cocugun gercek
dlinyayi! ogrenmesini ve uyumunu saglar. Cogu cocuk
icin arkadas grubu toplumsallasmalarini etkileyen
onemli bir guctur. Bu ortamda beceriler ve roller
ogrenilir, paylasilr.

Lokal Yapilar, Lokal yapilar (orn; komsular, saglik
kurumlari) ile etkilesim direk olarak aileyi ve bu

nedenle de ¢cocugu etkiler.




Toplum; Bu sistem icinde ekonomik, politik, yasal ve saglik
sistemi yer alir. Bu duzeyde cocugun gelisimini etkileyen en
onemli gucler hukumet politikalari ve onceliklerdir.

Okul ve Cocuga Etkisi; Okul, cocugun sosyallesmesinde en
onemli gucglerden biridir.  Toplumun degerlerini, ¢ocuktan
beklentilerini aktarir. Okuldan beklenen, egitim araciligi ile cocukta
belirli bir kigilik gelistirmesidir. Okuldan aktif, becerikli, kendini

ortaya koyabilen, benligini bulmus bireyler yetistirmesi beklenir.




Oyun

Oyunun ¢ocuga sagladigi yararlar su sekilde 6zetlenebilir;

Motor gelisimi saglar

Gercek yasami hayal glcu ile 6grenir. Deneyim kazanir.

Kendisini ve ¢evresini tanir.

Anne-babaya 6zdesim yapar.

Duygularini ifade etmesini saglar. Cocuk oyun araciligi ile en gugli ve dogal
durtulerinden biri olan saldirganlik durtusunu bosaltir.

Korku ve sikintilarini ¢gozumler.

DustUnme yetenegini gelistirir.

Dil gelisimini saglar.

Yaraticiligini gelistirir.

Basari duygusunu yasar.

Oyun duygusal iligkilerin bosaltiimasi igin bir duzen ortami saglar. Boylece
sosyallesmeye de olanak hazirlar.

Renk, boyut ve objelerin anlamini kavrar.




Kitle lletisim Araclart:

Kitle iletisim araclarinin cocuk uzerindeki etkisi ve
onemi buyuktur.

Ancak bu etkilemenin planli ve amacl yapilmasi
gerexkir.

Bu araclar bir egitim araci olmalarinin yanisira gocugu
pasif hale de getirebilirler.

Televizyon, gazete dergi, bilgisayar- internet




4-Ekonomik Faktorler

- Sosyal ve ekonomik kosullarin cocuk uzerindeki
etkileri birliktedir.

- Cocuklarin kucuk yaslarda aileye maddi katki amaci
lle calistiriimasi, kalabalik aile, yetersiz beslenme ve
elverissiz ev kosullari, ekonomik yetersizligin ¢cocugu
etkiledigi bazi alanlardir.

- Bu kosullar cocugun fiziksel geligsiminin yanisira

duygusal ve sosyal gelisimini de etkilemektedir.




A. COCUKTA FiZIKSEL GELISIMiIN DEGERLENDIRILMESI- KiLO

Ik 6 ayda: Dogum kilosunun 2 katina ¢ikar.
12. ay: Dogum kilosunun 3 katina cikar.

24. ay: Dogum kilosunun 4 katina ¢ikar.

Ik 6 ayda: Her ay yaklasik 3 cm artar.
8 cm/1. trimenonda (ilk 3 ay)

8 cm/2. trimenonda (ikinci 3 ay)

4 c¢cm/3. trimenonda (Uguncu 3 ay)

4 cm/4. trimenonda (dorduncu 3 ay)

1-3 yas: Yilda 1.5-2.5 kg. artar
3-6 yas: Yilda 1.5-2.5 kg artar
6-12 yas: Yilda 1.4-2.2 kg artar.

1-2 yas: 10 -12 cm/yil
2-4 yas: 7 cm/yil
5-12 yasta 5-6 cm/yil uzar




Dogum
3—12 ay
1—-6vyas

7 —12 yas
Boy
Dogum

1 yas
2—12 yas
Bas cevresi
Dogum
Dogum — 1 yas

Kilogram

3.25

[yas (ay) +9] / 2
[yas (yil) x 2] + 8
(yas (yil) x7) /2
Santimetre

50

75

[yas (yil) x6 ]+ 77
Santimetre

35

[(Boy/2) +9,5] [1 2,5




Zaman

1k yil

Ikinci yil
Uctinct il
Dordlinca yil

5 vyas - ergenlik

Ergenlik 6ncesi

Biliyiime hizi (cm/yil)
25

10-12

3

7/

5-6

4-5




A. PERSANTIL EGRILERI

0-3 YAS ERKEK VE
KIZ GOCUKLARINDA
vUCUT AGIRLIGI
PERSANTIL
EGRILERI

Aok [kgl

Afunhk [kg)

19
18
17

15

18
YAS [Ay]

21

24

27

30

i3

%97

% S0




0-3 YAS ERKEK VE
KIZ COCUKLARINDA
BOY UZUNLUGU
PERSANTIL EGRILER

m)

Boy

Boy [em]

105

105

21

27

33

%97
245 on
%75
% 50
%% 25
% 10

%97
% 90
%75
% S0
%25
% 10

%3




2-18
ERKEK
KlZ
COCUKLARIN
DA VUCUT
AGIRLIGI
PERSANTIL
EGRILERI

YAS
VE

Afrhk [kg)

Aok [kg]

BO

70

30

20

10

80

70

U

40

30

20

10

KiZ

2 3 B 5 6 7 8 ° 10
YAS [Yi]

11

12

13

ERKEK
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Cocukluk Donemlerinde Dis Gelismesi

* Dis gelisimi icinde minerilizasyon, dis cikmasi ve dokilme yer
alir. Ilk minerilizasyon ikinci trimasterde baslar ve primer (siit
disleri) disler icin 3 yasa kadar ve kalici disler icin 25 yasina
kadar devam eder.

* Minerilizasyon disin tepesinden baslayarak kékiine dogru
ilerler. St dislerin cikmasi santral (orta) kesicilerden baslar ve
lateral (yan) kesicilere dogru ilerler.

» Sut disleri sayisi 20 dir. Primer dislerin dokulmesi 6 yas
civarinda baslar ve 12 yasina kadar dokilmeye devam eder.

» Sekonder dislerin cikmasi primer dislerin dokilmesinden
hemen sonra baslamayabilir. Bazen sut disleri dokuldikten 4-5
ay sonra kalici disler cikmaya baslar.

* Ertpsiyon (dis sirmesi) ise dis tomurcugu gelismesinden sonra
disin agiz bosluguna dogru bluylumesidir.




* Yetiskin bir insanin agzinda genellikle 28 adet dis bulunur.
Bu rakami 32’ye tamamlayan 3.buyuk azilar yani yirmi yas
disleridir.

* Bu 28 dis 4 ayri dis grubundan meydana gelmektedir.
1. Kesici disler: Alt ve Ust olmak tGzere 8 adettir.

2. Kopek disleri: Alt ve Ust olmak Uzere 4 adettir.

3. Kiicuk azi disleri: Alt ve Ust olmak tzere 8 adettir.

4. Azi disleri: Alt ve Ust olmak tzere 8 adettir.




KEMIK GELiSIMi VE KEMIK YASI TAYINI

* Kemiklerin olgunlasma (osteogenez) derecesi, kemik yasi olarak
ifade edilir. Kemik yasinin degerlendirilmesi normal cocuklar ile
kiyaslama yoluyla yapilir.

* Kemik olgunlasmasi normal olan bir cocukta kemik vyasi,
kronolojik yasa esittir.

* Kemik vyasinin degerlendirilmesi ilk 3 ayda diz ve ayak
kemiklerinin, daha bulyuklerde el ve el bilegi kemiklerinin
radyolojik incelemesi ile yapilir.

* Rontgen filminin okunmasinda kriter ilk 6 yasta sekonder
kemiklesme merkezlerinin ve bilek kemiklerinin sayisi ve
buyukligl, daha ileri yaslarda epifiz ve metafiz birlesme
derecesidir.




* Primer kemiklesme merkezleri, kemigin
orta kismindan (diyafiz) baslar ve uclara
dogru ilerler.

* Primer kemiklesme olustuktan sonra ve
daha gec olarak kikirdak kemik taslaginin
uc kisimlarinda da cekirdek seklinde
kemiklesme baslar .

* Epifizlerden baslayan kemiklesme
surecine “sekonder kemiklesme” adi
verilir.

Proksimal
epifiz

Metafiz

Diafz

Metafiz

Distal
epiiz

-, Ankuletkanilaj
Stingerimsi kemik

Kompaki( sert)kemik
Periost
Meduller kavite




* Kemik epifizlerinin buyukltgu, sekli ve diyafiz ile
iliskisi, bir kemigin olgunlasma derecesinin
Olcutldur ve boy uzamasi potansiyelini verir.

* Uzun kemiklerin diyafizi ile epifizi arasinda kalan
metafiz kismi boy biylumesi tamamlanana kadar
kikirdak olarak kalir, ergenligin sonunda metafiz —
epifiz sinirlari birlesince bliyime durur
(epifizlerin kapanmasi).




Dis tipi Cikma yasi

Siit disleri Orta kesiciler 6- 7 ay
Yan kesiciler 7- 8 ay
Birinci sit molerler 1 vyas
Kopek disleri 18 ay

Ikinci st molerler 2 yas

Kalici disler Birinci molerler 6 yas
Orta kesiciler 6-7 yas
Yan kesiciler 7-8 yas
Kopek disleri 10- 11 yas
Birinci premolerler  10-11 yas
ikinci premolerler 11- 12 yas
ikinci molerler 11- 12 yas

Uclinci molerler 18- 21 yas




YASLARA GORE BUYUME VE
GELISME

- 0-1 YAS DONEMINDE FIiZIKSEL VE MOTOR
BUYUME VE GELISME
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