ﬂ')
EIJ

Clgllk
Randeva

Nisan-Mayis-Haziran 2018 / Say1 23 Bayimndir Saglik Grubu Siireli Yayinidir.

BYPASS BAHAR

e Yy ORGUNLUGU
SENDROMU

KRONIK HALE GELMEDEN

ONLEM ALIN

ALZHEIMER ILE

KIS YASAMAK

KILOLARINA Hayatinizi

VEDA ZAMANI kolaylastiracak 6neriler
Beslenmede
yonca diizeni

ASTIM AI..EBJ.iK

GOCUKLUKTA RINITIN

BELIRTIVERIR CARESIi VAR

Oksurtgu Hasta egitimi &

onemseyin

dizenli muayene



rl': bayindir
t.lj saglik grubu

www.bayindirhastanesi.com.tr

DEGISIM ZAMANI GELDI!

R Bleferoplasti (Goz Kapag: Estetigi)
R Kepce Kulak Operasyonu

R Meme Biyiitme

R Meme Kiiciiltme

R Meme Diklestirme

R Abdominoplasti

x Liposuction

Estetik uygulamalarimiz hakkinda bilgi almak i¢gin 0850 911 0 911 numaral
¢agr1 merkezimizi arayabilirsiniz.

0850 9110 211

 Botox

% Dolgu
Q PRP

R DOovme ve Pigmentli

R Lezyon Tedavisi
§ Yiiz Genglestirme

x Yiiz Germe

.
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“Siz degerlisiniz...

Bahar aylaninin kendini hissettirdigi bu giinlerde, hep
beraber saghgimizi gozetmeye devam edelim... Tecriibeli
uzman kadromuzla, etik degerler ve kaliteden 6diin
vermeden siirdiirdiigimiiz hasta odakh hizmet anlayisimizla
bizleri karsilayan bahar aylarina da hazinz. Bahann
gelmesiyle, Sizlere verdigimiz hizmet kalitesini gelistirme
konusundaki enerjimiz de ¢ogaliyor.

Istiyoruz ki her ziyaretcimiz buradan aynlirken bizi sectigi
icin dogru karar verdigini diisiinsiin. Bunu teminen her
caligma arkadagimin benimsedigi ve sorumluluk hissettigi
degerlerimiz pusulamizi olusturuyor... Hasta haklanna saygili,
duriist, glivenilir, bilgili, aragtirmac, yeniliklere acgik olmak...
Takim ruhu ile hareket etmek ve en 6nemilisi birbirine ve
Kuruma giivenmek...

Hekimlerimiz, saglik personelimiz, tim ¢aliganlanmiz
tibbi etik kurallara ve kaliteye bagh olarak 6zverili bir sekilde
caligiyor. Hepsi mesleklerinin geregini teknik, cagdag ve
bilimsel anlamda yerine getirmeye 6zen gostermekte... Saghk
kadromuz “Yagsama dair katkilanni” goniilld, sefkatli, duyarh
ve i¢sellestirilmis bir sorumluluk anlayisi ile icra etmekte...

Her gecen giin gelisen kadromuz, teknolojik yeniliklere
olan adaptasyonumuz, bagannin giilen gézlerde olduguna
ve hasta memnuniyetiyle cogaldigina olan inancimizla
yaninizdayiz. Her sey saglikli, uzun ve mutlu bir yagam igin...

Saglk, umut ve mutluluk hep sizinle olsun...”

Sezac Sevgin
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Egitim serliveninde cocuklari
uzun bir maraton bekliyor.
Notlar ve karne de bu

maratonun pargasl. ..
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Alerjik rinit caresiz degil

lyi bir hasta egitimi ve diizenli doktor
kontrolleri alerjik rinit ile yasamay!
katlanilmaz olmaktan cikarir.

Adrilarinizin nedeni nevralji olabilir
Sinir agrisi olarak tanimlanan nevralji,
bicak saplanmasi, elektrik caprmasi gibi
cok siddetli, genellikle kisa streli agrilarla
kendini gosteriyor.

Hemoroid belirtilerini

goérmezden gelmeyin

Hemoroid sikayetleri baslar baslamaz
konusunda deneyimli bir genel cerrahi
uzmanina basvurmak ve tedaviye
baslamak ¢ok Gnemli.

Cocuklarda astim
Astim her yasta gorulebilen bir hastaliktir

ama belirtiler genellikle erken ¢cocukluk
doéneminde baslar.

Deri alerjilerinin tespitinde yama testi
Temas alerjisi olan kisilerin uzak durmasi

gereken alerjenlerin saptanmasinda
yama testi kullaniliyor.

Elektron6romiyografi
Kas ve sinir sistemi hastaliklarinin

degerlendirilmesinde dnemli katkilar
saglayan yontemlerden bazilari,
elektrondéromiyografi bashdr altinda
toplaniyor.

Klinik uygulamada

elektronéromiyografi
Bu teknik sayesinde birbirini taklit

edebilen hastaliklar ayirt edebilmek,
hastaliklari erken saptayabilmek, var olan
bir hastaligin ilerleyisini takip edebilmek
mumkdn oluyor.

Gelisen teknolojinin

armadani: Dental implantlar
Goklu dis eksikliklerinde dental implantlar

daha etkili ve kalici ¢cozimler sunuyor.
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Yataga bagimli hasta bakimi
Yasaminin herhangi bir déneminde
herhangi bir sebeple yataga
bagimli olarak yasamak zorunda
kalan hastalarin hayat kalitelerini
yUkseltmek mumkan...

Basi yarasi olusmadan
onlem alinmal

Yataga ya da sandalyeye bagimli
hastalarda gorulen basi yaralari
icin yara olusmadan 6énlem almak
tedaviyi kolaylastiriyor.

Jinekolojik muayene icin
sikayetiniz olmasini beklemeyin
Kadinlarin olmazsa olmazi olan
saglik taramalarini, higbir sikayetin
olmadigi durumlarda bile 6nleyici
tedbir olarak belli araliklarla
yaptirmak gerekiyor.

Koroner arter daralmasinda
bypass cerrahisi

Kalbin kendi damarlari olan koroner
arterlerdeki daralmanin icerisine
vicudun baska yerlerinden alinan
damarlarla, damar kopruleri
olusturulabiliyor.

Bahar yorgunlugu sendromu
Buglnlerde ortaya ¢ikan yorgunluk,

bitkinlik ve uyuma isteginizin nedeni
bahar yorgunlugu sendromu olabilir.

Yorgunluk da bir belirti olabilir
Mevsim gecislerinde yasanan
yorgunluk belirtileri bazen baska
hastaliklari isaret edebiliyor.

Kis kilolariyla

vedalasmanin yollari
Bahar aylarinda formunuzu

korumak icin dogru beslenme plani
olusturmak, yeterince hareket etmek
ve bolca suicmek Gnem taslyor.

ALTIN MADALYA GURURU

Alaninda diinyanin en prestijli dernegi olan Politzer Dernegi
(Uluslararasi Kulak Cerrahisi ve Bilim Dernegi), Turkiye Is Bankasi
istiraki Bayindir S6gUtézi ve Icerenkdy Hastaneleri Kulak Burun

Bogaz (KBB) Baltim Baskani Prof. Dr. Nuri Ozgirgin’i altin madalyaya
layik gérdi. Politzer Dernegi ayrica Prof. Ozgirgin icin ézel bir
uygulamaya giderek, Ozgirgin'i'Yénetim Direktord’ konumuna getirdi.

KALITEYE EV
SAHIPLIGI
YAPTIK

24 Subat 2018de
dlzenlenen KalDer Ankara
Subesi Genel Kurulu'na
Bayindir S6gutdzi
Hastanesi ev sahipligi yapti.

2
2
2
2

TURK OMURGA DERNEGI KURSU

Turk Omurga Dernegi, Bayindir S6gatoza Genel MUdurd Sezai Sevgin ve Kurs Bagkani
Hastanesi'nde pek cok hastaligin tedavisinde  Bayindir Saglik Grubu Genel MUddr Yardimcisi
uygulanan ve hasta agisindan da faydalari olan - ve Tibbi Direktéri Dog. Dr. Oguz Okan Kara-
minimal invaziv omurga cerrahisi ile ilgili“Lom- eminogullari ile Turk Omurga Dernegi'nden
ber Endoskopik Girisimler Kursu” dtzenliyor. Prof. Dr. Tarik Yazar'in agilis konusmalarini yapti-

Turkiye Is Bankasi istiraki Bayindir Saglk Grubu  &i egitim, 11 Kasim 2017'de gerceklesti.

10 SORUDA
VARIKOSEL

Erkek infertilitesinin dnemli
sebeplerinden biri olan varikosel
nedir, kimlerde gordlur, belirtileri
neler, nasil tedavi edilmeli?

IS BANKASI
EMEKLILER
DERNEGI
SOYLESILERI

Subat ay! igerisinde
duzenlenen Is Bankasi
Emekliler Dernegi soylesi-
lerinde Istanbul'da Gogis
Hastaliklari Uzmani Prof.
Dr. Firuz Celikoglu tarafin-
dan "KOAH": Ankarada
ise Noroloji Uzmani

Dr. Ozcan Oztlirk tarafin-

Bayindir Saglik Grubu'nun
' 2 yilbasi kutlamalari, 26 Aralik
wd U 2017'de Grand Ankara

ALZHEIMER G Sheraton Hotede
ILE YASAMAK

gerceklesti. Personel

) hizmet édullerinin de

Alzheimer tanisi alan hastalarin gtnlik dagitildig gecede, 23
bakiminda karsilasilabilecek sorunlar

ve bas etme yontemleri neler?

Demans, inme”konulu
seminerler verildi. llginin
yogun oldugu seminerler-
de bilgi alan kisiler, uzman
doktorlarimiza konu hak-
kinda sorular yonelterek
hastaliklar hakkinda de-
tayl bilgi sahibi oldu.

personelimiz 25'inci Yil
oddllerini Bayindir Saglik
Grubu Genel MUdurl Sezai
Sevginden aldilar.

UZMAN GORUSU

Bayindir Saglik Grubu uzman doktorlar Opr.
Dr. Clineyt Ocak, Uzm. Dr. Beyhan Goksan
Bulgurlu, Dyt. Ayse Korkmaz ve Opr. Dr. Elif
Unliigedik Sayin ile subat ay1 boyunca “Uzman
GOorusu”konulu E-Bebek Facebook ve Youtube
canliyayinlarina uzman destegi verdik.

SEYAHAT

Sasirtan rota: Guney Afrika

dan“Unutkanlik, Alzheimer,

USKUP'TEYDIK

Bayindir Saglik Grubu Genel Mudur
Yardimcisi Dr. Cem Talas, Uluslararasi
Hasta Muddr Yardimaisi Elena Ulusoy

ve Is Gelistirme Sorumlusu Osman Y.
Karadmeroglu, Uskip Buytikelcimiz Tulin
Erkal Karayi ziyaret etti.

R =
: —_R -

YASLIDOSTU
SEMINERLERI SURUYOR

Bayindir icerenkdy Hastanesi'nde her hafta
carsamba gunU uzman doktorlarimizin
sunumu ile bilinclendirme ve bilgilendirme
amacli diizenlenen Yasl Dostu Semineri’
bUyuk ilgi gérmeye devam ediyor. Dog.

Dr. Melek Kandemir ve Psikolog Funda
Ozkocak'in sunum yaptig‘Unutkanliktan
Korunmak MUmkin ma? konulu seminer
80 kisinin katilimi ile gergeklestirildi.

ICERENKOY HASTANESI
8YASINDA...

Bayindir icerenkdy Hastanesi 8'inci yilini
kutladi. Bayindir Saglik Grubu, gecen yillara,
degisen ve gelisen teknolojik alt yapisina
ragmen degismeyen etik ve dogru yaklasimi,
kanita dayall hizmet anlayisi, deneyimli
uzman hekim ve tibbi personel kadrosu ile
icerenkdy Hastanesinde sekiz yildir hizmet
vermeye devam ediyor.

KADROMUZ BUYUYOR

Bayindir Saglik Grubu uzman doktor kadro-
sunu genisletmeye devam ediyor. Icerenkoy
Hastanesi Acil Servis bolimunde Dr. Stiha
Gonenden ve Dr. Umit Baycelik; Kavaklidere
Hastanesi Agiz ve Dis Saghgi Ortodonti
boliminde Dr.Dt. Suzan Duygu Sipahiile
Goz Saghgr ve Hastaliklar bolimunde Uzm.
Dr. Oya Dénmez goreve bagladi. Randevu
ve bilgiigin 0850 9110911 numarali cagri
merkezimizi arayabilirsiniz.
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TEDAVI ,
SECENEKLERI

Iyi bir hasta egitimi ve diizenli
doktor kontrolleri alerjik rinit ile
yasamay1 katlanilmaz olmaktan
cikanr. Alerjik rinit tedavisini dort
alt baglkta toplayabiliriz:

KORUNMA-KACINMA:

Yapilacak deri testi sonrasi
tespit edilecek alerjenden korunma
ve kaginma mutlak yapilmasi
gerekenlerin basinda gelir.

MEDIKAL TEDAVI: Medikal

tedavi (ilag tedavisi) hastalara
verilecek cesitli sprey ve haplardan
olusmakla birlikte sadece sikayet
gidericidir ve kaha etkisi yoktur.

IMMUNOTERAPI (ASI

TEDAVISI): Alerjik rinitin kalici
olan tek tedavisi as1 tedavisidir.
Immiinoterapi, tespit edilen
alerjenin hastaya belirli stire ve
belirli dozda verilerek hastanin
duyarsizlagtinlmasidir. Bu tedavi,
alerjik rinitte kalici olan ve hastay
astimdan koruyan tek tedavidir.
Gecmiste ag1 tedavisi daha ¢ok igne
seklinde yapilirken, birkac yil 6nceye
kadar damla formu kullanilmigtir
fakat artik tablet agt ile Alerjik rinitte
kalic1 tedavi sansi vardir. Ev tozu ve
ot poleni icin tablet as1 baglanarak
uzun yillar alerji sikayetleri
engellenebilir. Tablet as1 kullanimi
kolay, kisinin yaninda tastyabilecegi
ve ortalama 3-3.5 yal siiren,
hastanin sabahlan dilinin altina alip
emecegi ve icinde ot poleni ya da
ev tozu olan tabletlerdir. Beg yastan
itibaren kullanilabilir, hatta cocuk
yasta baslanan asinin etkinligi
¢ok daha fazladir. Hastanin asiya
uygunluguna yapilacak deri testi
sonras1 doktoru karar verecektir.

CERRAHI TEDAVI: Alerjik riniti

olan hastanin yapilan KBB
muayenesinde burun kemik egriligi,
burun eti biiylimesi veya siniizit
bulgulan varsa, yapilacak cerrahi
ile alerjik rinitle bag etmek daha
kolay olacaktir. Cerrahi tedavi alerjik
rinitte yardime tedavidir.

. "
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ANESTEZIYOLOJI VE REANIMASYON

tanimlanan
nevralji, bicak
saplanmasi,
elektrik carpmasi
gibi cok siddetli,
genellikle kisa
siireli agnlarla
kendini gosteriyor.

Uzm. Dr. Ismail
Gokyar
Bayindir
Sogiitozii
Hastanesi
Anesteziyoloji
ve Reanimasyon
Boliim Bagkani

grilannizin nede
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evralji bazen kanser,
multiple skleroz, damar
hastaliklan, sinir
hasan gibi 6nemli ve
erken dénemde tani
konulmasi gereken hastaliklann
ilk habercisi olabiliyor. Hastahgin
tanisinda erken teshis 6nem
tasiyor. Stiphe duyulan agnlann
6nemsenmesi ve nedeninin
aragtinlmasi gerekiyor.

iSTE 10 MADDEDE NEVRALJi
BELIRTILERI VE TEDAVIS...

Bacaginizda yanma mi

hissediyorsunuz?
Bacagimizdaki yanma hissini
6nemsemiyor musunuz? Dikkat! Bu
birmevralji belirtisi olabilir. Nevralji
gok sayida siniri-etkiledigi gibi
bacakta da goriilebiliyor. Ozellikle
bacagin uyluk yan ylizeyinde yanma
seklinde kendini gosteriyor. Bu uyluk
siniri nevraljisi pantolon veya elbise
temasi halinde acimaya neden
olabiliyor.

Siddetli ve kisa siireli agnlar mi
cekiyorsunuz?
Siddetli ve kisa siireli agnlar
cekiyorsaniz sizde de nevralji olabilir.

Keskin, bicak saplanmasi, elektrik

carpmasl seklinde olan nevraljiler cok
siddetli ve genellikle kisa siireli agnilar
olabiliyor.

) Agn kesici ile agnlanniz

dinmiyor mu?
Agn kesiciler agnilannzi azaltiyor
ya da kisa bir siireligine gegiriyorsa,
bu durum sizi yaniltmasin. Bu-bir
nevralji belirtisi olabilir. Kisa bir stire
hissedilen, kendi kendine veya basit
bir agn kesici ile ortadan kalkan

“HASTALIGIMLA YUZLESTIM. SIMDi SIRA TEDAViSINDE”

Nevraljilerin tedavilerinde temel amag, sebebi
ortadan kaldirmak:Ancak bir kismi hicbir

nedene bagh olmadan ortaya cikabiliyor. Bu

durum netlestirilirse hizla, agn siddetlenmeden
ilaclarla tedavi edilmeli. Klasik agn kesicilere

yanit ¢ok az oluyor. Sinir iyilesmesini saglayan
antiepileptikler (epilepsi tedavisinde’kullanilan
ilaclar) tedavide 6nemli yer tutuyor. Bu tip agrilarda
ila¢ tedavisine yanit ahnamadiginda ilgili sinir

agnlar gegici bir travma ile ortaya
cikmus olabilir ve aragtinlmasina
gerek olmayabilir. Ancakdilag
kullandiginizda gegse bile tekrar eden
ve nedeni bilinmeyen agnlar icin bir
uzmana basvurmalisiniz.

Sacmizi tararken kafa derinizde

agn m1 hissediyorsunuz?
Ozellikle basin arka kismindan
ense bolgesine dogru, genellikle tek
tarafl, sach deride kendini gésteren
oksipital nevralji sag tarama sirasinda
fark ediliyor. Béyle bir sorunla
karsilasanlann agnnin nedeninin
aragtinlmasi icin bir doktora
basvurmasi gerekiyor.

Yiiziiniize dokundugunuzda

veya herhangi bir temas halinde
agn mi hissediyorsunuz?
Yiiziiniize dokundugunuzda veya
herhangi bir temas halinde anlamsiz
bir agn hissediyorsaniz dikkat!
Agrniya neden olmayacak bir etkenin
agny! tetiklemesi veya siddetli agn
ortaya cikartabilmesi nevraljinin bir
tamimlayicisi. Bu tiir agnlar bazen
carsafin veya elbisenin ilgili bolgeye
temasi ile de tetiklenebiliyor.

Agnlanniz birkag saniyeden

birkac¢ dakikaya kadar siiren ve
yine birdenbire kaybolan nobetler
seklinde mi ortaya cikiyor?
Sizin de agnlanniz birka¢ saniyeden
birkac dakikaya kadar stiiriiyor ve
birdenbire mi kayboluyor? Bu da bir
nevralji belirtisi... Hareket, yorgunluk,
bolgesel basing; hatta sadece bir
okstiriik, birhickink ya da bir esneyis
bile agry1 baslatabiliyor. ki nébet
arasinda hasta kendini iyi hissedebilir
ancak bu yaniltici olmamal. Bu tiir

gosterebiliyor.

duyarsizlastinlabiliyor. Bu duyarsizlagtrma

islemi en sik radyofrekans dalgalan ile yapiliyor.
Bu sayede basan ihtimali artarken iglemin riski
azaliyor. Radyofrekans tedavisinde ilgili sinir veya
sinir yumag gériintiileme yontemleri egliginde
tespit ediliyor. Milimetrik olarak tespit edilen bu
bolgeye radyofrekans uygulaniyor. Nevralji yeri ve
tipine gore radyofrekans uygulama teknigi farklihik

agnlardan sikayet edenler mutlaka
bir uzmana bagvurup sebebini
ogrenmeliler.

Zona sonrasl agnlanniz hala
devam ediyor mu?
Bir sugicegi viriisii enfeksiyonu
olan zona sonrasinda ortaya gikan
agnlar da nevralji belirtisi olabiliyor.
“Postherpetik nevralji” adi verilen bu
agnlar 3-6 ay kadar devam edebiliyor.

Elmacik kemiginizde baski mi

var?
Elmacik kemiginizde ani ac1
hissediyorsaniz bunun nedeni iist
dudak, agiz koseleri, elmacik kemigi,
cene ve gbz civaninda izlenen cakici
agn cesidi olan “trigeminal nevralji”
olabilir.

Riizgar esintisi bile agnlanmz

tetikliyor mu?
Riizgar esintisinin bile agrilanniz
tetiklemesi bir nevralji belirtisi
olabilir. Riizgar esintisinin hafif etkisi
sonucu yilizde meydana gelen agrlar
allodini etkisi (cok basit bir uyannin
siddetli agn olusturmasi) olusturuyor.
Bu durum cevresindeki insanlann
hastaya inanmamasina, sikayetlerin
psikolojik olarak degerlendirilmesine
neden olabiliyor. Ancak bu, g6z ardi
edilmemesi gereken bir durum. Bu
sikayeti yasayan kisilerin bir uzmana
bagvurmasi gerekiyor.

1 Yasiniz 50-70 arasinda

ve agnlanniz hafife mi
ahyorsunuz?
50-70 yas arasi nevralji hastahginin
en sik goriildiigii yas. Ozellikle bu yag
araliginda olanlann agnlanni hafife
almamasi gerekiyor.
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VARIKOSEL

infertilitesinin
onemli
sebeplerinden
biri olan
varikosel nedir,
kimlerde gorulur,
belirtileri neler,
nasil tedavi
edilmeli?

10 SORUDA
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arikosel erigkin erkek
nifusunun %12’'sinde
goriilmesine ragmen,
infertilite (kisirlik)
aragtirmasi nedeni ile
basvuranlann %30-40inda saptanir,
ikincil infertilitede (gocuk sahibi olup
da sonra kisirlik gelisen) bu oran %60’a
kadar ¢ikmaktadir. Varikosel, erkek
infertilitesinin énemli sebeplerinden
biridir. Genellikle solda saptanirken;
iki tarafli goriilmesi az degildir.
Varikosel ilerleyici bir hastalik olup
testis boyutunda kiiclilmeye, sperm
ve testosteron tiretiminde azalmaya
neden olarak erektil disfonksiyonuna
(fonksiyon bozuklugu) da neden
olabilir.
Varikoselin fertilite (cocuk sahibi
olma kapasitesi) tizerine etkileri;
semen anomalileri, testis volimiinde
azalma, Leydig hiicrelerinde azalma
ve fonksiyon bozuklugu olarak
siralanabilir. Varikoselin bu yan
etkilerinin skrotumda (torba) sicaklik
artisy, olugan serbest oksijen radikalleri,
renal/adrenal ven refliistintn testis
uzerine toksik etkileri nedeni ile
olusturdugu kabul edilmektedir. Bu
nedenle varikoseli olanlann skrotal
sicakligy artirmamak icin genis i¢
camasin giymesi, siki kot pantolon
giymemesi, aglr spor yapmamasl, asirt
kilo almamasi, saunadan kaginmasi
onerilir.

VARIKOSEL BELIRTILERI

NELERDIR?
Varikosel, adolesan doneminden
itibaren kendini gosterir. Hastahgin
tanisi, tedavisi icin onemlidir. Testis
lizerinde siglik, kabanklik, daha ¢cok
ayakta kaldikca artan agn, testis
boyutunda kiiclilme, testislerde
sicaklik ve terleme hissi ile kendini
gosterir.

VARIKOSEL

NEDEN OLUR?
Varikosel, %80 sol tarafta gortliirken,
%15 oraminda iki tarafl goriilebilir.
Sadece sag varikosel olduk¢a nadir
olup genellikle damarlara basi yapan
sag bobrek tiimorii nedeniyle ortaya
¢ikabilir. Varikoselin daha ¢ok solda
goriilmesi bazi anatomik nedenlere
bagh olabilir. Bunlar; sol testisin
sag testise gore bir miktar agsagida
olmasi, testisin sol taraftaki toplar

damannin saga gore uzun olmas, sol
testis toplardamannin kann i¢i basing
artisindan daha fazla etkilenmesi,

sol testis toplardamarnnin renal vene
acilmasi seklinde siralanabilir.

VARIKOSEL DAHA GOK

KIMLERDE GORULUR?
Varikosel daha ¢ok uzun boylularda,
kann ici basina arttiran agir spor
yapan kisilerde, kronik okstirik
nobeti gecirenlerde, kann ici basinc
artiran kabizlik yasayanlarda, varisleri
olanlarda, kilolu olan kigilerde daha
cok gelisir.

VARIKOSEL TANISI NASIL

KONUR?
Varikosel tanisy, fizik muayene ile
konur. Kisiler ayakta testislerini
muayene ederken testis lizerinde
siglik, dolgunluk, agn saptayip
doktora miiracaat edebilir. Varikosel
icin fizik muayene hasta ayaktayken
yapilmalidir. Skrotal doppler
ultrasonografide varikosel tanisi i¢in
spermetik ven capinin 3 mm lizerinde
olmasi gerekir. Sadece ultrason
sonucuna bakip varikosel tanisi
konmamaldir. Fizik muayene ile tani
koymak esastir.

VARIKOSEL MUAYENESI
NASIL OLUR?
Hastalara rutin tirolojik muayene
yapilmali, genital muayene
esnasinda varikosel arastinlmahdar.

= —qy

Kisiler oda sicakliginda ve ayakta
muayene edilmelidir. Hasta hem
normal pozisyonda hem de tkinma
manevralan ile, testis kordonu goz

ve elle muayene edilir. Normal ve
ikinma manevralan ile damarsal
yapida genisleme olup olmadig
belirlenmelidir. Tanida altin standart
fizik muayenedir ancak fizik
muayenenin yani sira skrotal doppler
ultrason yapilabilir. Bu sayede varikosel
tanis1 konduktan sonra testis voliimleri
arasi fark olup olmadig arastinlabilir,
varsa ek patolojiler saptanabilir. Aynca
semen analizi yapilmal, hastada
testosteron diizeyine bakilmahdir.

VARIKOSELI OLAN TUM
&J HASTALARA OPERASYON
ONERILMELI MIDIR?
Varikosel operasyonu onerebilmek icin
oncelikle fizik muayenede varikosel
varliginin ortaya konulmasi ve semen
analizinde sperm parametrelerinde
bozulmalar saptanmasi gerekir.
Semen analizi en az 15 giin ara ile
iki defa yapilmahdir. Ameliyat karan
alabilmek icin; testis boyutlarinda en
az 2 cc farkhlik ve testis kivaminda
yumusama, doppler ultrasonografi
ile spermatik ven ¢apinin 3 mm'den
blytk ve reflii varhigl, semen
analizinde sperm parametrelerinin
bozuk olmasi gerekir. Semen analizi
normal ise operasyon Onerilmez.
Sadece testis agrisi nedeni ile opere
etmek dogru degildir.
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VARIKOSEL AMELIYATI

NASIL YAPILIR?
Varikosel ameliyati operasyon
mikroskopu kullanilarak mikrocerrahi
yontemle yapilmaktadir. Kasik
bolgesine yapilan 2-3 cm’lik bir kesi
ile testis etrafindaki gubernakular
venlerle; spermatik korddaki venler
baglanir. Lenfatik damarlarla,
arterler korunur. Bu sayede en ince
toplar damarlar baglanabilmekte,
varikosel niiks ihtimali %1-2'ye kadar
indirilebilmektedir. Mikrocerrahi ile
yapilan varikoselektomiden sonra kisi
ertesi giin taburcu edilirken, 2-3 glin
icinde normal aktivitesine, bir haftada
rutin is hayatina donebilmektedir. Agir
efor gerektiren egzersizlere 4-6 hafta
sonra miisaade edilir. Ameliyattan
sonra en az bir ay fazla ayakta
kahinmamal, agir kaldinlmamaly,
bisiklete binilmemeli, agir spor
yapilmamalidir.

AMELIYATIN .

OLUMLU ETKILERI NE
ZAMAN ORTAYA GIKAR?
Varikosel ameliyatindan ii¢ ay sonra
yapilacak semen analizi, operasyonun
faydasi hakkinda 6ngorii saglar. En
iyi olumlu etkiler operasyondan
6-9 ay sonra ortaya ¢ikar. Genellikle
varikosel ameliyatindan bir yil sonra
gebelik beklenmelidir. Varikosel
ameliyatindan sonra spontan gebelik
orani artar. Varikosel operasyonu ile
yardimcl lireme yontemlerinin basan
oranlannda da olumlu etki saglanabilir.
Operasyondan sonra hastalann
%601n1n sperm parametrelerinde
diizelme beklenir. Eger {iclincli ayda
yapilan semen analizinde belirgin
diizelme goriilmiiyorsa; yas faktorii
ve kadin faktorl goz oniine alinarak
hastanin asilama ya da tiip bebek
gibi yardimci tireme tekniklerine
yonlendirilmesinde fayda vardur.

VARIKOSEL TEDAVI

EDILMEZSE NE OLUR?
Varikosel kronik ve ilerleyici bir
hastalik olup tedavisiz diizelme
beklenilmemelidir. Tedavi edilmez ise
testis boyutlaninda kictilme, sperm
parametrelerinde ilerleyici bozulma,
testiste hormonal bozulmalar ve
ereksiyon yetersizligi gibi cinsel
problemlere de neden olabilir.
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1 VARIKOSEL
GENCLERDE
ORTAYA GIKAR MI?
Varikoselin genclerde gortilmesi
onemli sorun yaratmaktadir.
Gocuk yas grubunda %1-2
izlenirken, adolesan dénemde
%10 oraninda rastlanmaktadir.
Adolesan doneminde ortaya ¢ikan
varikoselin testis lizerine etkisini
degerlendirmek oldukca zordur. Bu

OZETLE...

@ Varikoseli olan kisiler siki camasir, siki
kot pantolon giymemeli, saunadan
uzak durmalidirlar. Kilolarini muhafaza
etmelidirler.

@ Sperm parametreleri normal olan, fizik
muayenesi normal, skrotal doppler

olmayan ya da damar ¢api 3 mm'den
kiclk hastanin opere edilmesine gerek
yoktur.

@ Sperm parametreleri bozulan hastalar
ameliyattan daha fazla fayda gordrler.

@ Varikosel saptanan ikincil infertil
hastalarda operasyon 6nerilmelidir.

@ Eriskin varikoseli olan hastalarda testis
boyutlari ve hormon diizeylerinin takibi
ile semen analizlerinin takibi 5nem arz
etmektedir.

N

incelemede varikoseli saptanmis, refliist

yas grubunda sperm iiretimi saghklh
sekilde baglamadig icin sperm

fonksiyonunu degerlendirmek sorun

yaratmaktadir. Hastalar genellikle

testis boyutlan ve hormon testleri ile

takip edilmektedir. Testis boyutunda
2 cc'den fazla gelisme geriligi olmasi

operasyon olasiligini akla getirmelidir.

Testis boyutunda gerileme olmayan

hastalann en azindan 17 yasina kadar

yakindan takip edilmesi Onerilir.

@ Sadece agri nedeniyle varikosel
ameliyati onerilmez.

@ Sadece doppler ultrasonografide
varikosel saptanmis olmasi (subklinik
varikosel) operasyon endikasyonu
degildir. Bunu fizik muayenenin
desteklemesi gerekir.

@ Varikoseli olup semen analizi
normal olan hastalara operasyon
onerilmemelidir.

@ Varikosel operasyonundan sonra
sperm parametrelerinde %60 diizelme
beklenir.

@ Varikosel ameliyatindan Ui¢ ay sonra
yapilacak semen analizi yol gostericidir.

@ Adolesan varikoselde testis
vollimlerinde azalma yoksa operasyon
tartismalidir.

J

GERCEK YASAM

DOGUM HIKAYESI

1 ] [ [ o
© ® Erken dogdugu icin ¢ok sik doktora gitmek, hastane
e 1 r e 1 ortamini deneyimlemek zorunda kalan Kaan, artik
bliytidu ve genel cerrah olmay: hedefliyor.

aan Efendioglu, 2003
yihinda zorlu bir dogum
deneyimi ile diinyaya
geldi. Dogum anilan,
videolarn, belgeleri ve
stk sik doktora gitme zorunlulugu
onun tip diinyasina ilgi duymasina
araci oldu. Bugiin lise 6grencisi olan
Kaann hedefi basanlh bir genel cerrah
olmak... Kaan ile meslek seciminin
hikayesini konustuk.
Seni biraz taniyabilir miyiz?
7 Ekim 2003’te, bu hastanede
dogdum. Charles De Gualle
Fransiz Lisesi'nde, lise birinci sinif
ogrencisiyim. Son bes yildir tibba ¢ok
merak sardim. Dergi okuyorum, video
izliyorum. Hatta bir simtlator bile
indirdim. Onun haricinde aktif olarak
DJlik yapiyorum. Bu benim hobim.
Motosiklet sevdam da var. {leride
genel cerrah olmak istiyorum.
Dogumunda yasadigin zorluklarla
hayata tutunma hikayenden
bahseder misin?
Annem ¢ok zor bir gebelik yasamis.

Oncelikle ikizim varmis. Kiz kardesim
heniiz annemin karmindayken vefat
etmis. Dolayisiyla onu ¢tkartmalan
gerekmis. O ylizden annem acilen
hastaneye kaldinlmis. K1z kardesimi
aldiktan sonra beni, kisa bir stire
daha anne karninda tutabilmisgler. Bir
kontrolde kalbimin yavasladigini fark
etmigler. Ondan sonra hemen annemi
genel anestezi ile ameliyat etmisler
ve ben prematiire bir bebek olarak
dogmusgum.

Yasina gore olgun bir durugun ve
disiplinli bir hayatin var. Meslek
seciminle bunun bir ilgisi var mu
sence?

Evet, olabilir.

Doktorluk kendini meslegine
adaman gerektiriyor... Bunun
zorlayia1 oldugunu, sosyal hayatini
etkileyecegini diisiiniiyor musun?
Bence ¢ok sosyal bir hayatim
olmayacak. Clinkii en az 10 sene
boyunca liniversite egitimi almam
gerecek. Biliyorum ki zamanimin

% 9011 hep calismak icin ayirmam

gerekecek ama bu anlamda bir
calisma ylirlitmek ve bir amag icin
vaktimi verimli planlamak beni
motive ediyor. Cerrah olursam ¢ok
yogun olurum ama mutlu da olurum.
Glnkd istedigim meslegi yapacagim.
Doktor olmay1 istemendeki etken
tam olarak nedir?

Hastanede c¢ok isim oldu.

Eskiden daha cok giderdim. Evde

eski kasetlerimiz vardi; benim
dogumumla, hastanedeki anilanmla
ilgili. Onlar da beni biraz tesvik etti.
Bu merak yogunlastig1 zaman, bu
konularla ilgili dergiler okudum,
filmleri izledim ve oyunlan oynamaya
bagladim. Hala da ilgim devam ediyor.
Senin icin Bayindir Hastaneleri ne
anlam ifade ediyor?

Bu hastaneyi ailem olarak goriiyorum.
Ben prematiire dogdugum icin

pek cok hastane bunu yapamazdi.
Bayindir Hastanesi’'nin sayesinde
yasiyorum, hayat: tadiyorum.
Buglinkl yasamin bana hediye
oldugunu disiniyorum.
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Anus rahatsizliklan
arasinda en sik gorulen
tur olan “hemoroid”
olusumunda hastaya
dusen, sikayetlerin
baslangicinda mutlaka
konusunda deneyimli
bir genel cerrahi
uzmanina muayene
olarak, onerilen tedaviyi
baglatmaktr.
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Hemoroid, aniis bolgesindeki
toplardamarlann genislemesi
anlamina gelmektedir. Hemoroid,
anis cevresi (makat etrafi) ve rektum
dedigimiz aniis i¢ kisminda olabilir.
Koken aldig yere gére hemoroidler
ikiye aynhr:
Aniis ¢evresinden kéken alanlar:
Dis hemoroid (Eksternal Hemoroid)
Aniis i¢ kismindan koken alanlar:
ic hemoroid (internal Hemoroid ).
ic hemoroidler kendi icinde 1den 4’e
kadar evrelendirilir. 1 baslangic evresi,
4 en ileri safhasidir.

Kalitsal: Hemoroid ve varis gibi
toplardamar genislemesinin sebep
oldugu rahatsizliklar genetik
yatkinlikla ¢cocuklara aktanhr.

Kabizlik (Konstipasyon): Hemoroid
hastaliginin en 6nemli nedeni
kabizliktir. Kabizlik nedeniyle
tuvalette agin ikinma, makattaki
toplardamar basincini artirarak
geniglemeye sebep olur.

Gebelik: Hamile kadinlarda sik
gortilen konstipasyonun yani sira
rahim kisminda bebek biiytidiikce
artan basing toplardamarlara
baski yapmaktadir. Bu durum gebe
kadinlarda hemoroid olusumu
riskini artinr.

Fazla kilo (Obezite): Digerleri kadar risk
tasimasa da fazla kilolu insanlarda
toplardamar geniglemesi sik
gorilmektedir.

Digkilama esnasinda makatta kanama:
I¢ hemoroid hastalannda en
stk goriilen belirti kanamadur.
Diskilama esnasinda gortilen
acik kirmizi renkteki kanama
genelde basur hastaligim isaret
eder. Tuvalet kagidinda, diskida
ya da digkilama sonrasi klozete
damlama seklinde goriilir. Tabii
ki kanamanin tek nedeninin
hemoroid olmadigini bilmelisiniz.
Cinkl makatta kanama nedenleri
arasinda kalin bagirsak kanseri,
anal fisstirtin (makatta catlak)
yani1 sira rektum kanseri, iltithabi
bagirsak hastaliklan bulunmaktadir.
Bir haftadan daha uzun stiren
kanama problemlerinde mutlaka
bir doktora muayene olmay1 ihmal

Ozellikle baslangi¢ safhasindaki hemoroid
rahatsizliklan cerrahi tedavi gerektirmez. Bu

safhada varsa kabizligin diyet ve ilaclarla ortadan
kaldinlmas, diizenli tuvalet aliskanlhginin edinilmesi,
agizdan alinacak toplardamar duvan giiglendirici
ilaclar ve aniis bolgesine lokal olarak uygulanacak
pomad, fitil tiirii ilaglarla tedavi uygulanir.

etmemelisiniz. Tedavilerinin geg
kalmasinda hastalann en sik yaptig
hatalardan biri, utanma duygusu
nedeniyle muayeneye gitmekten
kaginmalandir.

Aniiste ele gelen meme: Bu durum
hem i¢ hem de dis hemoroid
hastalarinda en belirgin bulgulardan
biridir. Dig hemoroid hastalannda
anus cevresinde meme olusumu
olarak gériilmektedir. ic hemoroid
hastalannda ise daha ¢ok ilerleyen
evrelerde, yani 3 ve 4 derece
evresinde belirgin bir sislik ortaya
cikmaktadir. 1’inci derece i¢
hemoroidlerde meme ele gelmez.
2'nci derecede meme digkilama
sirasinda antisten digan cikar
sonrasinda kendiliginden iceri girer.
3'lincl derecede ise meme ikinma
ile aniisten digan cikar, digkilama
sonras elle ittirerek iceri girer.
4inci derece i¢ hemoroidlerde ise
memeler stirekli disandadir.

Agn: ic hemoroid hastalannda ilk
baslarda agn hic yok denilebilir.
Ama evre ilerledikce agn sikayeti
baslar. i¢ ve dis hemoroidlerde
genislemis damar igerisinde uzun
siire sabit oturma veya ayakta
durma, anal bolgeyi tisitme sonrasi
prhtilagsma olusabilir ki bu durum
mevcut memenin aniden biiyliyerek
sertlesmesine ve siddetli agnya
neden olur (Tromboze Hemoroid).

Kasinti: Bir diger 6nemli hemoroid
belirtisi ise kaginti olup, aniis
cevresinde siddetli kasintiya neden
olabilir. Tabii ki kasintinin tek
nedeni hemoroid olmayip, anal
bolgedeki cilt problemleri (dermatit)
ve bagirsak parazitleri de aniiste
kasintiya sebep olabilir.

Disgki kagirma-aniisten akinti:
Hemoroid hastalarinda goriilen
bir diger belirti ise nadiren de olsa
diski kacirma ve antisten gelen ve ig
camagin 1slatan akintidir.

Ozellikle baglangic
safhasindaki hemoroid
rahatsizliklan cerrahi

tedavi gerektirmez. Bu
safhada varsa kabizligin

diyet ve ilaclarla ortadan
kaldinlmasi, diizenli tuvalet
aligkanliginin edinilmesi,
agizdan alinacak toplardamar
duvan gi¢lendirici ilaglar ve
aniis bolgesine lokal olarak
uygulanacak pomad, fitil tirti
ilaclarla tedavi uygulanur.
Medikal tedavi ile fayda
gormeyen hastalarda ise lazer,
lastik bant ile bogma, anal
bdlge atardamann baglanmasi,
stapler hemoroidektomi ve
klasik cerrahi yontemlerin
icinde bulundugu genis bir
tedavi yontemi yelpazesi vardir.
Burada 6nemli olan hastaya
faydali olacak, islem sirasinda
ve sonrasinda hastaya en

az stkint1 verecek yontemin
dogru tespit edilmesidir. Hasta
agisindan daha az sikintiya
neden olacak diye yetersiz bir
tedavi yonteminin kullanilmasi
ileride hastaya daha fazla
sorun yaratarak hastaligin
tekrarlamasina neden olur.

Bu konuda hastaya diisen,
sikayetlerin basglangicinda
mutlaka konusunda deneyimli
bir genel cerrahi uzmanina
muayene olarak dogru taninin
konulmasini saglamak ve ne
tiir bir tedavi 6nerildiyse stireci
uzatmadan ongoriilen tedaviyi
baglatmaktir. Aksi taktirde
hastalik ilerledikce tedavisi ve
arkasindan gelen stire¢ daha
sikintili olmaktadur.
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Prof. Dr. Fehlim Eski caglardan beri
Yasar Anlar 12
Bayindir S6giitozii b111nen aSt.lm her
Hastanesi yasta gorulebilen bir
Cocuk Sagligt ve hastaliktir ama belirtiler
Hastaliklan Béliim .
Bagkam genellikle erken ¢cocukluk

doneminde baglar.
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stim, tekrarlayan

solunum zorlugu

sikintisi ve ataklan

ile kendini gosterir.

Ataklar arasinda klinik
belirti olmayabilir. Toplumda her 10
cocuktan 1 ile 3'linde astim goriilme
olasihg vardir. Astimin sik goriilmesi,
biiylime ¢agindaki cocuklarda hem
saglik anlaminda hem de psikolojik
olarak baski yaratan bir durumdur.
Astima ait belirtiler cocuklarda
okul devamsizliginin da en 6nemli
nedenlerinden biridir. Aragtirmalar
astimin goriilme sikliginin arttigini
ve sehirlerde yasayanlarda, kirsal
alanlara gore daha sik rastlandigini
gostermektedir. Orta Avrupa'da
yapilan bir calismada kirsal alanda,
hamilelik siiresince agilda inek stitii
sagan ve icen annelerin ¢cocuklannda
astim gelisme riskinin daha az oldugu
gozlenmistir.

Astim gelismesinde genetik
yatkinlik 6nemli rol oynar.
Annesinde astim ve egzama
bulunan bir cocukta astim gelisme
riski fazladir.

Genetik yatkinhgin disinda gevresel
etmenler de astim gelisiminde
etkilidir.

Hamilelikte sigara icen annelerin
cocuklannda astim daha sik goriliir.
Erken dogum, sezaryenle dogmus
olmak, astim gelisim olasiligini
arttinr.

Evcil hayvan (6zellikle kopek)
beslenen evlerde astimin daha az
gortilmesi ve kirsal alanlarda daha
az alerjik hastaliklara rastlanilmasi
mikroplarla astim arasinda bir
iligki olabilecegi diistincesini
dogurmustur.

Son 10 yilda bagirsaklarda bulunan
faydal mikroplann bagisiklik
sistemine olan etkileri ve alerjik
hastaliklarla iligkisi konusundaki
calismalar bagisiklik sistemi ve
beslenme arasindaki iligkileri daha
iyi anlamamiza yol a¢cmistir. Ancak
bu konuda hentiz klinik olarak astimi
onleyebilecek veya tedavi edebilecek
glvenilir bir yontemden bahsetmek
mumkin degildir. Buna karsin

alerjik astim gibi kronik seyirli bir
deri hastahig olan atopik dermatitte
ise bagirsak florasinda bulunan
faydali bakterilerin agizdan verilmesi
(probiyotikler) bazi ¢cocuklarda
olumlu sonug verebilmektedir.
Probiyotiklerin astimda kullanimiyla
ilgili glivenilir bilgi birikimi olmadig
icin heniiz tedavi yontemi olarak
kullanilmamaktadir.

Viriislere bagh solunum yolu
hastaliklan iki yastan kiiciik
gocuklarda basit bir st solunum yolu
hastalig gibi baslayip daha sonra alt
solunum yollanni etkileyebilir. Kis
aylaninda daha sik goriilen virtislerin
yol actig1 bu enfeksiyonlar ates, nezle,
bogaz agnsi, istahsizlik, geniz akintisy,
okstiriik gibi belirtilere yol acar. Kiiclik
cocuklarda viral enfeksiyonlar hava
yollanindaki salgilarla cabuk tikanir
ve solunum glicliigii ortaya cikar.
Hinltiya, nefes darhgina yol acan
“respiratory sinsitial viris (RSV),
rinoviris, influenza viriisii, daha nadir

olarak metapndémovirus, boca viriis,
corona virlis” gibi degisik virlisler
vardir. Virisiin solunum yoluyla
alinmasindan kisa bir siire sonra
klinik belirtiler ortaya cikar ve birinci
haftanin sonunda belirtiler en siddetli
doénemini gosterir. Akcigerlerdeki
dizelme belirtileri i¢ haftaya kadar
devam eder.

Hava kirliligi, bliyiik sehirlerimizin
ne yazik ki su anda ¢oziilemeyen
sorunlanndan. Hava kirliligine yol
acan kiiclik partikiiller ortamda
alerjen veya enfeksiyon olmasa

bile ¢ocuklarda hava yollarinda
stiregen bir iltihabi goriintiiye yol
acar. Hava kirliligine bagh kronik
farenjit, kronik okstiriik cogu zaman
astimla kangtinlir, bazen havadaki
partikiiller, ozon gibi etkenler astim
ataklannin ortaya ¢tkmasina neden
olur. ic ortamlarda ise sigara dumani,
muhtelif kimyasallar hava yollannda
okstirtige yol acacak degisiklikler
yapar. Sigara dumani duyarlh
cocuklarda astim atagini baglatabilir.
Alerjenler cocuklardaki astimin en
onemli tetikleyicileridir. Ev ortaminda
ev tozu akan, kiif, kedi; dig ortamda
ise cicek tozlan (polen) ve yine kiifler,
alerjisi olanlarda temastan hemen
sonra astim belirtilerini baglatabilir.
Genclerde daha sik karsilagilan
egzersizle beraber goriilen astimin
ise tanisi kolay olmakla beraber akla
gelmesi bazen gecikebilmektedir.

Astimin en 6nemli belirtisi okstirtik
ve hinltih solunumdur. Ataklar
arasinda bazen ¢ok uzun siire olabilir.
Atagin siddeti ile ataklar arasindaki
siire birbiri ile bagimsizdir. Bazen
nadir ama agir atak gecirilmesi
miimkindir. Asim tanisi ile
kangabilecek geniz eti biiytikligy,
gastroozefagal reflii, dogumsal kalp
hastaliklan, immiin yetmezlikler,
hava yollannda yabanci cisim, kalitsal
bir hastalik olan kistik fibrozis gibi
hastalik olasiliklanni da akilda tutmak
gerekir.

Hmltih solunum bazen ebeveynler
tarafindan tam anlasilmayabilir. O
nedenle 6kstiren cocugun bu konuyu
bilen bir doktor tarafindan gortilmesi
gerekir. Sayet astim disliniiliirse
cocuk alerji uzmanindan tani ve
tedavi icin yardim istenir.

Astim tanisini, o anda hastanin
yakinmasi olmasa bile dikkatli

bir 6ykiiye dayanarak koymak
miimkiindiir. Oykiniin yam sira alerji
uzmani gerek goriirse akciger grafisi,
solunum fonksiyon testleri, alerji
testleri, bagisiklik sistemi ile ilgili
calismalar isteyebilir.

Obezite ile astim arasinda iligki vardur.
Obezite tedavisi astimin daha kolay
kontrol edilmesini saglar.

Tani konulduktan sonra hastaligin
siddetine gore (hafif-orta-agir) tedavi
dizenlenir. Asimda en onemli

konu korunmadir. Hastay: yukanda
bahsedilen tetikleyici etkenlerden
uzak tutmak gerekir. Bazen kisa bazen
uzun sure ila¢ kullammi gerekebilir.
Bu ilaglann se¢imi, kullanim stireleri
ve dozlan her seferinde duruma gore
kararlastinhr.

immiinoterapi, tarihsel olarak astimin
en eski tedavi yontemlerinden biridir
ancak cocukluk cag astiminda
elimizdeki modern ilaclar ile
immiinoterapi gereksinimi belirgin
bir sekilde azalmigtir. Alerjik astimi
olan ¢ocuklarda bes yasindan

once as1 tedavisi diye bilinen
“imminoterapi’den kaginmak gerekir.
Ontimiizdeki 10 veya 20 yil icinde
arttk daha farklh tedavilerin
(biyoterapétikler) uygulanacagini
biliyoruz. Bu tedaviler hastanin
genetik yapisina ve bagisiklik
sisteminde gevresel uyaranlara farkh
yanit veren basamaklara gore olacag
icin, daha az yan etkili ve daha etkin
olacag soylenebilir.

Astimin tedavisinde; bagisikhig
gliclendirdigi iddia edilen iirtinlerin,
magara tedavileri, biyorezonans,
akupunktur gibi yontemlerin, modem
tipta karsihg: olmayan yaklagimlann
cocuklarda kullanilmasi 6nerilmez.
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DERMATOLOJi

Den alerjilerinin
tespitinde

Alerjilerin en etkin tedavisi, alerjenden

Doc. Dr. Pinar uzak durmakdtir. Sirta yapistinlarak

_ Oztas uygulanan yama testi (patch test), temas

Baymdu Sogiitozt alerjisi olan kisilerin uzak durmasi

Dermataloji gerektigi alerjenlerin saptanmasinda
Béliimii

kullanilan yontemlerin basinda yer alir.
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lerjik kontakt dermatit
olarak isimlendirilen

ve deriye temas eden
maddelere kars: gelisen
alerjik reaksiyonun
tespitinde yama testleri sikca kullanilir.
Yama testi, iritasyon yapmayacak
kadar diisiik konsantrasyondaki
alerjenlerin, 6nceden duyarlanmig
kisilerde yaratacag reaksiyonun
saptanmast temeline dayanir. Sonuca
gore reaksiyon olusturan maddeden
uzak durarak hastanin alerjisinin
tekrarlanmasi 6nlenmeye cahsilir.
Yama testi, ozellikle el, ayak ve

ylzde goz kapag tutulumu ile giden
kronik egzemasi olan hastalarda,
meslekleri geregi kimyasal temas

riski olan hastane ¢aliganlannda, dig
teknisyenlerinde, lastik ve plastik
sektoriinde calisan iscilerde, sebebi
tespit edilemeyen kronik dermatiti
olan hastalarda ve stabil giderken
kotiilesen dermatitli hastalarda
yapilabilir. Ayrica bagka deri hastaligi
bulunan kisilerde alerjik kontakt
dermatit de eklendiyse yama testi,
katiilestiren etkenin saptanabilmesi
icin yapulabilir.

Gozlemsel arastirmalar, dort binden
fazla kimyasalin kontakt alerjen
olabilecegini gdstermistir. Ancak alerjik
hastalarda saptanan alerjenlerin ¢ok
daha smnirh oldugu bilinmektedir.
Yama testinde en sik kullamlan

seri, standart seridir. Bu, belli bir
bolgede yasayan insanlarda, en sik
rastlanan alerjenlerin kondugu seridir.
Ornegin Kuzey Amerika standart
serisi, Avrupa standart serisinden
farkhdur. Biz ilkemizde Avrupa
standart serisini kullanmaktayiz. Belli
araliklarla standart seri alerjenleri
degerlendirilerek, kimyasallar
arasindan gerekli ekleme ve
cikarmalar yapilir. Glinimuzde
yapilan standart seride kimyasal
olarak, parfiimler, dis hekimliginde
kullanilan malzemeler, kuafor tirtinleri,
ilaclar, koruyucu maddeler, kaucuk
kimyasallar, kozmetikler, fotograf
kimyasallan, plastikler, yapistincilar,
¢ozlicliler, metal bilesikler, deri ve
tekstil boyalan bulunmaktadir.
Standart serinin yaninda, hastanin
meslegi ve maruziyetine gore ek olarak
diger serilerle de test yapilabilir. Kuafor
serisi, dental seri ya da kozmetik
serileri, ek diger serilerdir.

Bazi hastalarda standart ve spesifik
yama testleri ile alerjen tespit
edilemezse, hastanin kendi kullandig
trtnler ile yama testi yapilabilir.

TESTIN YAPILISI

m Oncelikle hastalara, yama testinin
belli bir stire alacag soylenmeli ve
hastanin en az Ui¢ kez hastaneye
gelmesi gerektigi bilgisi kendisiyle
paylasilmalidir. Test stiresince banyo
yapilmamaly, asin terlemeden
uzak durulmali ve egzersiz
yapiimamaldir.

B Yapistinlarak yapilan bir testtir. Test
alani genellikle sirttir. Eger sirt, testin
yapismasina engel olacak kadar
tlyli ise, kol arkalan gibi bagka bir
bolge kullanilabilir.

B Test sirasinda mimkiinse alerji
ilaclan kesilmis olmalidir. Bu ilaclar
ile teste verilecek yanit baskilanabilir
ve yanlis negatif sonug olabilir.

B Son bir ay icerisinde gerek dogal
glines gerekse solaryum ile
yogun bronzlagmayi saglayan
bir glines maruziyeti varsa, olast
yalanci negatiflikler acisindan test
ertelenmelidir.

B Yama testi, deri biitiinliigi
bozulmamis saglam deriye
yapimalidir. Dermatit olan bolgeye
uygulanirsa 6zglin olmayan bir yanit
ile yalanci pozitif cevap izlenebilir.

W Test sirasinda Ozel flasterlere
konmus olan alerjenler, sirt
bolgesine yapistirilir ve iki giin
kapali kalmasi saglanir. 48 saat
sonra flasterler agilir, bolge yaygin
kizarnk ise bir stire beklenir ve her

bir alerjenin yeri belli olacak sekilde
kalem ile isaretlenir. Bu isaretlerin
silinmemesi i¢in hastanin dus
yapmamasl, asin terlememesi
istenir. Ertesi glin yani testin 72'inci
saatinde yeniden degerlendirilir.
Bazi uygulayicilar 96'nc1 saatte

ve sonrasinda, ekstradan bir
degerlendirmenin faydali
olduguna inansa da ¢ogu merkez
uygulamamaktadir.

Degerlendirmede kuvvetli pozitif
sonuclarda kizarmis, kabarmis

hatta su toplamis yapz izlenebilir.

Bu durumdaki hastalarda kasinti

ve kizanklk test sahasi disinda da
izlenebilir. Hafif pozitif olgularda ise
hafif kizanklik ve kabarnklik izlenebilir.
Yama testi genel olarak glivenli bir
testtir. Ancak nadiren de olsa sirtta
“angry back” ya da “kizgin sirt” olarak
isimlendirilen test alaninin yaygin
kizarmasi ve kabarmasi izlenebilir.

Bu durum, ikiden fazla gliclii pozitif
cevabin diger negatif sonuclan da
etkileyerek yalanci pozitif sonuglann
ortaya ¢ikmasi olarak degerlendirilir.
Eger olustuysa, yama testinde giiclii
pozitif reaksiyon veren alerjenlerin ayn
ayn zamanlarda uygulanmasi ile test
tekrarlanmalidir. Yama testi yapimi
sirasinda ve hemen sonrasinda mevcut
dermatitte alevlenme de izlenebilir.
Alerjilerin en etkin tedavisi uzak
durma tedavisidir. Uzak durabilmek
icin etkenin ne oldugunun
saptanmasinda yama testi glincel,
kolay, acis1z ve yliz gildriict bir
testtir.
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Elektronoromiyografi

(ENMG), kas ve sinir

sistemi hastaliklannin
degerlendirilmesinde 6nemli
katkilar saglayan yontemlerden
bazilanni ifade ediyor.
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FiZIK TEDAVI VE REHABILITASYON

ELEKTRONOROMIYOGRAFI

Prof. Dr. Metin
Karatas
Bayindir
Sogiitozii
Hastanesi
Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon
Béliim Baskani

lektrondromiyograf, kas ve
sinir dokusunun elektriksel
ozellikleri ve uyarnlabilirligini
kullanarak yapilan objektif
oOlctimler dizisi olup kas
ve sinir dokulanndan kaynaklanan
elektriksel aktivitelerin 6zel bir cihazla
kaydedilmesi esasina dayanir. Genel
olarak sinirlerin incelenmesine yonelik
calismalar elektronorografi (ENG), kaslann
incelenmesine yonelik caligmalar
ise elektromiyografi (EMG) olarak
adlandmlr. ikisinin bir arada ifadesi ise
elektronéromiyografidir (ENMG).

ENMG’NIN AMAGLARI

SORUNUN LOKALIZASYONU
e Santral sinir sistemi

¢ On boynuz

o Periferik sinir

* Kas-sinir bilegkesi

e Kas

PATOLOJIK SURECIN
BELIRLENMESI

o Etkilenen sinir liflerinin tiird (motor lifler,
duysal lifler, her ikisi)

e Sinir hiicresi ve uzantilanni etkileyen
(aksonal), myelin kiliflan etkileyen
(demyelinizan) ya da mikst tutulum

ETKILENIM DUZEYININ
BELIRLENMESI
e Hafif, orta, agir vb.

SEYRIN BELIRLENMESI
¢ Akut, subakut, kronik

DAGILIMIN BELiRLENMESI
e Yaygin, tek ya da ¢ok odaklh

HANGI DURUMLARDA YAPILIR?
Periferik noéropatiler: Kol ve bacak
sinirlerinin etkilendigi, dogustan ya da
sonradan kazamlmis cok genis bir hastalik
grubunu kapsar. En yaygin goriilen
sebepler arasinda seker hastalig, B12
vitamin eksikligi, bobrek yetmezIigi gibi
durumlar sayilabilir

Tuzak noropatiler: Sinirlerin belirli
anatomik bolgelerde sikismast ile ortaya

¢ikan klinik sorunlan igerir. En sik gézlenen
ornekleri arasinda, el bilegi diizeyinde
median sinirin stkismast (karpal tiinel
sendromu), dirsek diizeyinde ulnar sinirin
stkismasi (kubital tiinel sendromuy), ayak
bilegi diizeyinde tibial sinirin sikismasi
(tarsal tiinel sendromu) sayilabilir.
Radikiilopatiler ve pleksus lezyonlan:
Radikiilopatiler sinir koklerinin
omurilikten cikislannda basiya maruz
kalmalan ve hasar gérmeleri sonucu
ortaya cikan klinik problemleri ifade eder.
En sik goriilen nedenleri intervertebral
diskin fittklasmasidir. Pleksus lezyonlan
ise koklerden cikan sinirlerin olusturdugu
aglan etkileyen durumlan ifade eder.

Kas hastaliklan (Myopatiler): Dogustan ya
da kazanilmis degisik nedenlerle ortaya
¢ikan ¢ok genis bir hastalik grubunu
olusturur.

Motor néron hastaliklan: En ¢ok bilinen
ornekleri amiyotrofik lateral skleroz

(ALS), spinal muskuler atrofi (SMA) ve
poliomyelittir. Beyin ve omurilikte motor
sinir hiicrelerinin etkilendigi hastaliklan
ifade eder.

Kas-sinir kavsag: hastaliklan: En

¢ok bilinen 6rnegi Myastenia Gravis
hastaligidir. Rutin ENMG yontemlerinin
disinda daha 6zellegmis elektrotanisal
testleri gerektirir.

Kraniyal noropatiler: En sik gozlenen
ornegi yliz felcine yol acan fasiyal sinir
lezyonlandir.

Anormal kas aktivitesi ile giden
durumlar: Farkli sebeplerle ortaya ¢tkan
istemsiz kasilmalar ya da gevseyememe ile
karakterize durumlan yansitir.

ENMG NASIL YAPILIR?

Sinir iletim ¢alismalan ve refleks yanitlar:
Uyarci elektrodlar aracihigy ile sinirlerin
belirli noktalardan elektriksel olarak
uyanlmast ile ortaya ¢tkanlan sinyaller ayni
sinir tizerinde bagka bir noktadan ya da o
sinir tarafindan ¢ahstinlan kas tizerinden
kaydedilir. Bu islem icin genellikle yiizeyel
elektrodlar kullanihr.

igne EMG: Ozel igne elektrodlannin

kas icine yerlestirilerek kas liflerine ait
elektriksel aktiviteyi kaydetmesi esasina
dayalidir.
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ELEKTRONOROMIYOGRATFI

Bu teknik sayesinde
birbirini taklit edebilen
hastaliklan ayirt
edebilmek, hastaliklan
erken saptayabilmek,

var olan bir hastahgn
ilerleyisini takip edebilmek
mumkun oluyor.

Prof. Dr. Kamil
Kadir Topalkara
Bayindir
Kavaklidere
Hastanesi
Noroloji Béliimii

22 sag

Klinik uygulamada

lektrofizyolojik incelemeler
hem saglikh hem de hastalig
olan bireylerde sinir sistemi
fonksiyonunun aragtinlmasi
icin kullanihr. Goriintiilleme
yontemleri ile carpici sekilde saptanan
anatomik bozukluklann patofizyolojik
olarak tammlanmasinda (6rmek

olarak bel agnsi ile gelen hastada MR
goriintiilemede saptanan sinir koki
basisi bulgusunun gergekten sinir
liflerinde hasara yol agip agmadig gibi) ve
bu sayede tedavinin yonlendirilmesinde
(medikal veya cerrahi tedavi karan gibi)
oldukca 6nem tasiyan araclardir.

Bu teknik sayesinde birbirini taklit
edebilen hastaliklan ayirt edebilmek,
heniiz hastada belirti vermeden 6nce
bazi hastaliklan saptayabilmek, var olan
bir hastaligin ilerleyisini ya da riskli
cerrahi islemler sirasinda sinir sisteminin
farkh béliimlerinin biitiinligiinii
monitorize etmek miimkiin olmaktadir.
Kollarda ve bacaklarda uyusma,
kanncalanma, gii¢siizliik, seyirme,
kramp veya agn yakinmasi ile gelen
hastalarda genellikle bir EMG tetkiki

ile sorunun kaynaginin aragtinlmasi
gerekebilir. Pratikde EMG olarak
isimlendirdigimiz teknik aslinda iki

ana béliimden (igne EMG'si ve sinir
iletim ¢alismasi) olusur ve bunu
elektron6romiyografi (ENMG) olarak
isimlendirmek daha dogru olacakdtir.
Genel olarak ENMG tetkiki ve ek teknik
ekipman kullamlarak yapilan uyanlmis
potansiyel calismalan ile sinir sisteminin
hemen her béliimii (kaslar, sinir-kas
kavsagy, periferik sinirler, sinir kokleri
ve pleksuslar, omurilik icindeki inen ve
cikan yollar, beyin sapi, g6z siniri gibi)
hakkinda fikir sahibi olunabilmektedir.
Alt bagliklar icinde incelersek bu

tetkik agagidaki hastaliklarda
kullanilabilmektedir.

Elektromiyografi tetkiki (igne EMG)

@ Kas hastaliklan

@ Kas distrofileri (Duchenne kas
distrofisi gibi)

@ Polimiyozit

@ Sinir-kas kavsak hastahig

@ Myastenia gravis-Tek lif EMG isimli
o6zel bir yontem ile

@ Periferik sinir hastaliklan (motor
liflerin hasannin kas dokusuna
yansimalannin incelenmesi)

@ Spinal sinir hastaliklan

@ Radikiilopatiler- Bel ve boyun
finklan

@ Pleksopatiler-travma, kanser,
radyoterapi sonrasi

@ On boynuz hastaliklan

@ Spinal muskuler atrofi,

@ Poliomyelit (cocuk felci)

@ Motor néron hastaligi (amiyotrofik
lateral skleroz)

Elektronorografi tetkiki (Sinir iletim
calismalan)

@ Periferik sinir hastaliklan

@ Polinéropatiler- diyabetik
polindropati , akut veya
kronik seyirli immiin aracih
polindropatiler (Guillain Barre

sendromu, kronik inflamatuar
demyelinizan PNP gibi)

@ Tuzak néropatileri- Karpal Tiinel
veya kubital tiinel sendromu

@ Sinir-kas kavsak hastalig: (ard1 sira
sinir uyanmu testi ile)

Uyanlmis potansiyeller

® Gorsel uyanlmis potansiyeller

@ Goz siniri tutulumu-Optik ndrit

@ Demyelinizan hastaliklar -Multipl
skleroz

@ Somatosensoriyel uyanlmis
potansiyeller

@ Spinal kord tutulumu,
demyelinizan hastaliklar, transvers
miyelit

o isitsel uyanlmis potansiyeller

@ Beyin sap1 fonksiyon bozukluklan,
demyelinizan hastaliklar

@ Motor uyarilmis potansiyeller

@ Kortikospinal traktus tutulumu
ile giden hastaliklar- inme,
demyelinizan hastalik, motor
noron hastalig

intraoperatif monitorizasyon
(Cerrahi iglemler sirasinda
yakin komsuluktaki kritik sinir
yapilannin korunmasi amaci ile)
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AGIZ VE DIS SAGLIGI

Yetersiz agiz ve dis
bakimu ilke nifusunun
buytk bir bolimiinde
coklu dis eksikliklerini
beraberinde getiriyor.
Dental implantlar,

dis eksikliklerinde
daha etkili ve kaha
¢ozumler sunuyor.
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GELISEN
TEKNOLO]JININ
ARMAGANI:

rotetik dis tedavisi,
kaybedilmis dislere ait
¢igneme ve konusma
fonksiyonunu ve estetigi
yeniden kazandinlabilmeyi
amaglar. Teknolojinin dis hekimligi
pratigine kazandirdig: sistem veya
materyaller sayesinde tim alt
branglardaki dis tedavilerinde 6nceki
yillara oranla belirgin olarak daha
iyl ve daha tatminkar sonugclar elde
edildigi rahatlikla soylenebilir. Artik
iglemler daha az girisimsel ve daha
hizl;; bununla birlikte siire¢ de daha
konforlu. Final gériiniim ise ¢ok daha
estetik.
Protetik tedavilerde de bu gelismelerin
meyvelerini gorebiliyoruz.

HEM HASTA IGIN HEM
HEKIM IGIN AVANTAJLI

Yeni gelismeler aslinda hasta icin
oldugu kadar hekim icin de biiyilik
avantaj sagliyor. Daha kisa siirede
verilen daha Uistun hizmet, hekimin
bagansini artinrken mesleki tatminini
de st diizeye ¢ikanyor.

Son yillarda teknolojinin dis
hekimligi pratigine getirdigi en
biiyiik yeniliklerden biri de dental
implantlardir. Yakin gecmise kadar dis
eksiklikleri, sadece kron, koprii veya
hareketli protetik yontemlerle tedavi
edilebilirdi. Ginimiizde ise hastalara
implantla tedavi segeneklerini
onerebiliyoruz. Bunu biiytik

oranda bilimsel temelli teknoloji
arastirmalanna borcluyuz.
Gelismeler sayesinde glinimizde
implant yiizeyi mikron boyutunda
sekillendirilebiliyor. Bu sayede
kemigi olusturan hiicreler ptiriizlii
ylizeye eskisine oranla ¢ok daha iyi

tutunabiliyor. Bu stireg literattirle
desteklenmis, %95’lerin lizerine ¢ikan
implant cerrahisi ve protez bagansini
beraberinde getiriyor.

Bir bagka deyisle teknolojinin implant
ylzey islemlerine kazandirdiklan
sayesinde genis bir hasta grubuna
implantla tedavi hizmeti sunmak
miumbkin oluyor.

IMPLANT NEDIR?

Gogunlugu titanyum veya titanyum
alasimindan Uretilen implant, cene
kemigi icerisinde disin kdkiint ve
onun fiziksel fonksiyonunu taklit
ederek islev goriir. Belirlenen siirenin
sonunda implant materyalinin
kemige sikica tutunmast istenir ¢iinki
saglam ve saglikli bir altyap: baganlh
bir protetik tedavinin habercisidir.
Bundan sonraki agama implant
lizerine, hastaya uygun olan sabit
veya hareketli protetik tedavinin
tamamlanmasidir.

NEDEN iYi BIR GOZUM?
Ozellikle tam digsiz hastalar hem

alt hem st ¢enelerinde kemik
kaybina bagh olarak geleneksel
hareketli protezlerini kullanmakta
zorlanabiliyor. Protezi kullanabilme
bagansi ve buna alisma stireci bazi
hastalarda haftalar stirebiliyor. Bu
noktada dental implantlar iyi bir
¢6ziim olabiliyor.

Uygun kemik icerisine yerlestirilen
implantlar; tizerindeki tutucu ara
parcalar sayesinde, hastanin var olan
veya yeni yapilacak olan protezlerine
baglanabiliyor. Hastalar cogunlukla
bu tip protezleri sabit protez gibi
hissederek ¢ok daha kolay adapte
oluyor. Gerektiginde protezlerini

Dog. Dr. Cem
Sahin
Bayindir
Hastanesi
Agiz ve Dis
Saghg: Boliim
Baskani

cikarabiliyor olmalan da giin boyu
fonksiyon gérmiis olan tim yumusak
ve sert dokulann toparlanmast igin
firsat oluyor.

KOMSU DISLERE
DOKUNULMUYOR

Tek veya yan yana dis eksikliklerinin
bulundugu, sabit kopri uygulamasinin
gerektigi durumlarda da implant
secenegi hasta icin oldukca koruyucu
bir alternatiftir. Bu tip eksikliklerde
geleneksel yontemlerle boslugun
doldurulmasi icin, bogluga komsu
diglerin kesilerek kiictiltilmesi
zorunlu bir iglemdir. Oysa implant
secenegi bu zorunlulugu tamamen
ortadan kaldinyor. Yukanda da
anlatildig gibi cerrahi olarak kemik
icerisine yerlestirilen implantlar artik
kayip dislerin kdklerinin fonksiyonunu
yerine getirebildigi icin Gizerlerine
yapilacak restorasyon sadece
implantla baglantili oluyor.
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ataga bagiml olma
ire 6 durumu, bireyin
Hemsire Oﬁem e kendi ihtiyag%gnm
Ba m.:i:: karsilayamamasi, her
I eankB giin bagimsizca yaptigl
H%stanes}; glinliik yagam aktivitelerinin bir
Egitim ve Kalite kismini veya tamamini yapamamasl
durumudur. Yataga bagimliliktan
Sorumlusu

aras iligki kurma, el becerilerini
kullanma gibi giinliik ihtiyacini bile
karsilayamayan hasta anlasiimalidir.

Yataga bagimh hastanin bilinci agik
ya da kapali olabilir. Bilincin en
basit tanimy; kisinin, tam uyanik,
kendisinin ve ¢evresinden gelen

uyanlann farkinda olmasi halidir.
Bu durumdaki hastanin bakiminin

amacy, kisinin giinliik yasam
aktivitelerinin siirdurtilmesine
yardimci olma, olusabilecek
komplikasyonlardan koruma ve
rehabilitasyon siirecine hazirlamadir.

. . VERILECEK TEMEL
Bireyler bircok sebeple, BAKIMLAR NELERDIR VE

yasamlannin herhangibir =~ NASIL UYGULANIR?
doneminde hastalanabilir, Yataga bagimh hastalara verilecek

s bakimlar iki sekilde planlanir. ilki
sakatlanabilir VE€ya yasaimini glinliik yapilmasi gereken bakim ve

yata{;a baélmll bir blglmde iglemler; ikincisi, haftalik yapilmasi

stirdurmek zorunda gereken bakim ve iglemlerdir.
Tlm bu uygulamalar esnasinda

kal.abﬂlI:. B}l dummda Ya§aﬂ} hastanin kisisel ihtiyaglanni
kalitelerini yukseltebilmeleri ~ karsilayamadif, bir baskasmna

s e : 2 I bagimli oldugu icin kendini suglu
1IN oncelikle Saghgln hissedebilecegi unutulmamalhdir.

korunmasi ve ihtiyaclannin Giinliik yapilmas: gereken bakimlar
kar§1lanmas1 gGI'EkiI'. ve islemler; giivenli gevre saglama ve

stirdiirme, iletisim, solunum, yeme
ve igme, bogaltim, kisisel hijyenin
saglanmasi ve stirdlriilmesi, beden
15181, kontrollii hareket calisma,
eglence, cinsellik, uyku ve 6lim
korkusu bagliklarindan olusur.
Glnliik ve haftalik bakim planlan
uygulanirken hastanin ve tim
yakinlannin plana dahil edilmesi
onemlidir.

GUVENLI GEVRE
SAGLAMA VE SURDURME
Dengesizlik, gorme ile ilgili
bozukluklar, hareket edememe ve
isitme bozuklugu gibi bircok fiziksel
nedenlerden kaynaklanabilecek
kaza ve yaralanma riskini tamamen

A4
yeme, icme, banyo, tuvalet, sa¢
bakimi, agiz bakimi, giyinme, hareket
etme, glivenligini saglama, kisiler
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yok etmek icin glivenli bir ortam

saglanmalidir. Odanin temiz ve

diizenli, aydinlatmasinin yeterli

olmast, 1s1s1nin (18-25 derece) ve nem

oraninin (%30-60 arasy) diizenlenmesi

planlanmalidir. Fiziksel tehlike ve

yaralanma riskinden korunmak icin:

W Yiiksek ses ve kot goriintiiden uzak
olmasi,

M Yirimeyi zorlastirmayacak sekilde
alanin kullanigh olmasi,

M Banyo, tuvalet ve dusta tutunma ban
bulunmas;,

B Zeminin kaygan olmamasl
gerekmektedir.

ILETISIM

Yataga bagiml hastalarda konusma
(kelime bulmada zorluk, diizensiz ve
anlamsiz konusma, konugamama,
tekrarlann artmasi vb.) ve anlama
bozukluklan sik karsilasilan
durumlardir. Konusarak iletisimin
surdiirilmesi gittikce gliclesirken
bir gilimseme, omuza yumusak bir
dokunus veya kucaklama hastaya
duyulan sevgiyi gostermede yeterli
olacaktir. Hastanin sdylemek istedigini
anhyorsaniz, kullandig1 yanhs

veya eksik kelimeleri diizeltmeye
calismamak gerekir; bu, hastanin
kendisini huzursuz, mahcup ya da
stkintih hissetmesine yol agabilir.
fletisimi gelistirmek icin bilgisayar ile
sanal ortamlar, TV, kitap, muzik, 3D
gozliikler ile bazi basit mesguliyetler
olusturulabilir.

SOLUNUM

Uzun siireli yatan hastalarda akcigerde
olusan sekresyonlar birikir, zamanla
katilagarak alveol ve bronglarda
tikaclar olustururlar. Bu ylizden
akciger kapasitesi azalir, nefes almakta
zorluklar baslar. Bu, enfeksiyon riskini
arttinr. Yeterli hava gitmemesinden
kaynaklh kanin oksijenlenmesi
bozulabilir, bu durumdan diger
sistemler de etkilenmeye baglayabilir.
Gunliik planlanan su ihtiyac
aksatilmadan karsilanmali, planlanan
pozisyonlar verilmeli, hareketlilik
arttinlmali, oda havasinin temiz
olmast saglanmali, solunuma yardimci
fizik tedavi uygulanmahdr.

YEME VE iGME
Beslenme, viicuda 1s1 ve enetjiyi
saglamak, dokulann yapimi ve
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yenilenmesini saglamak, tim
metabolik stirecleri diizenlemek,
bagisiklik sisteminin saglikli
cahismasini saglamak ve diger
yasamsal aktivitelerin strdiirtilebilmesi
icin zorunludur. Bilingli ve yutma iglevi
bozuk olmayan hastalarda beslenme
farklilik gostermez. A§izdan beslenme
sik araliklarla az az, cignenmesi ve
yutulmast kolay olan yiyeceklerle
yapilmahdir. Giinlitk ahnmasi gerekli
kalori miktan uzman tarafindan kisiye
ve hastalifina 6zel planlanmalidir.
Bilinci kapal, yutma islevi bozuk
hastada beslenme, kateter ve
beslenme pompasi yardimi ile egitimli
kisiler tarafindan, planlanmuis bir
sekilde yapilmalidir.

BOSALTIM

Bosaltim kontroliiniin kayboldugu
durumda diizenli idrar, digk: ¢ikiginin
takibi ve kolaylastinlmasi igin yardimci
yontemler glinliikk bakim planina
eklenmelidir. Bogaltim gereksinimi
karsilanirken hastanin mahremiyetine
6zen gostermek cok dnemlidir. idrar

sondasi kullanan hastalarda katater
bakimi yapilmali ve etkin ¢alishiginin
gozlenmesi gereklidir.

KISISEL HIJYENIN
SAGLANMASI VE
SURDURULMESI

Kaliteli bir yasam icin viicudun

deri, sag, el, ayak, agiz ve dis gibi
kisimlannin bakimina ve temizligine
6nem verilmesi gerekir. Kisisel
hijyenini gerceklestirme ile ilgili
konularda hastanin yardima ihtiyaci
vardir. Giiven duygusunu arttirmak
icin bunlann glnliik yapilmasi
onerilir. Yliz temizliginden baglanir.
Kirli viicut bolgeleri, temizden kirliye
dogru planlanir. Gerekiyorsa tunaklan
kesilir. Tarak ve dis fircas: gibi esyalann
kullaniminda kisinin yetenekleri
zamanla azalabilir hatta kaybolabilir.
GOz bakimi: GOz, her kirpma iglemi ile
1slanmaktadir. Goz kuruluguna kars:
yataga bagimh hasta korunmalidir.
Bilinci kapah hastanin gozliniin
tamamen kapali oldugundan emin
olunmalidir. G6z bakimi her giin

yumusak temiz bir bez yardimuyla,
gerekirse serum fizyolojik ile planlanir.
Agiz-dis bakimi: Beslenme sonrast
ag1z temizlenmelidir. Bilinci acik
hastada en iyi agiz bakimi dis

fircas1 yardimiyla yapilir. Bilinci

kapali hastalarda agz icindeki
salgilar 2-8 saat araliklarla aspire
edilerek veya ag1z bakim ¢ubuklan
kullanilarak temizlenir. Takma dis

var ise temizlenmesi planlanmahdur.
Dudaklar da agiz bakiminin bir pargasi
olarak glinliik nemlendirilir. Ag1z ici
yaralar ile ilgili olarak uzman onerileri
ile giinliik bakim plani olusturulur.
Kulaklar: Banyo sirasinda kulak
kepcelerinin silinerek temizlenmesi
disinda fazla bir bakim gereksinimi
yoktur. Temizlik amaciyla pamuklu
cubuk kulagin icine iterek
kullamlmamaldir.

Genital bélge bakimi: Bolge sabunlu
su ile veya doktor dnerisindeki
soliisyon ile temizlenir. Mutlaka
kurulanir. Alt bezi uygulamasi yapilan
hastalarda, tuvalet yaptiktan hemen
sonra bezin degistirilmesine ve

bdlgenin 1slak kalmamasina 6zen
gosterilir. Yatak yarasi olusumu
acisindan bolge stirekli gozlenir.

Cilt bakimi: Normal saglikh bir ciltte
olmasi gereken canli, parlak ve elastik
gorinimi korumak amaciyla cilt
temizliginin ve bakiminin diizenli
araliklarla uygulanmas: gerekir.
Hissetme ve aciya tepki verme
yetenegi bozulmus, bilinci kapal
hastada yatak ve carsaf katlanmalarn,
cildin incelmesine, kizarmasina, ge¢
donemde de ciltte yara agllmasina
neden olabilir. Zamanla bu yaranin
ilerleyerek kasa, hatta kemige

kadar derinlesmesi goriilebilir. Bu
yuzden giinlik bakim planlanna

cilt bakiminin ve gozlemlenmesinin
alinmasi gerekir.

Sa¢ bakimu: Saclann ve kafa
derisinin temiz ve saglikh olmasinin
saglanmasi, kafa derisinde kan
dolasiminin hizlandirilmas, bireyin
rahatinin saglanmasi, kendine
glivenin arttinlmasi ve bireyin kendi
6z bakimina katihminin saglanmasi
i¢in Onerilir.

KONTROLLU
HAREKET

Yatan ve hareketsiz hastada
haraketsizlige bagh olarak
eklemlerde donmalar,

kol ve bacaklarda kas
erimesi gelisebilir. Aktif
hareket ve pasif esnetme
hareketleri kas ve kemik
erimesini engelleyecek,
eklem agikhiginin kaybi ve
kireclenme ile ilgili gidisi
durduracaktr.

Yatak yaralannin onlenmesi
icin pozisyonlan planlamak,
hastanin derisinin daima
temiz ve kuru tutulmas,
carsaflaninin kingiksiz olmasi
onemlidir.

CINSELLIGINI

IFADE ETME

Cinsel islev, boyundan
asagsi felcli genc yas
erkek hastalarda genellikle
gerceklestirilmese de
cocuk sahibi olmak
istenirse yardimci iireme
teknikleri ile s6z konusu
olabilmektedir.

UYKU

Yataga bagiml hastanin
glindliz uyumasinin
engellenmesi, kitap veya
gazete okumasl, gliriiltiisiiz
sakin bir ortam saglanmasi,
uygun 1s1 ve aydinlatma,
kahve ve cay gibi uyancilann
verilmemesi gibi konulara
dikkat edilmelidir.

OLUM KORKUSU
Hastanin duygulanni ifade
etmesine izin verilmelidir.
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olusmadan
onlem alinmal

Halk arasinda daha ¢ok “yatak yaras1” olarak
bilinen ve cogunlukla yataga ya da sandalyeye
bagimli hastalarda goriilen bast yaralan i¢in yara
olusmadan once onlem almak tedaviyi kolay ve

ir viicut bolgesinin

siirekli basing altinda

kalmasindan dolay1

o bolgede deri ve

doku biitiinliigiintin
bozulmasina basi yarasi ya da halk
dilinde yatak yarasi denilmektedir.
Basi yarasi daha ¢ok yataga
bagiml kisilerde goriilmektedir.
Hasta uzun siire ayni pozisyonda
kaldigindan 6zellikle kuyruk
sokumu, topuklar, kalca kemikleri,
basin arka kismi ve kiirek kemikleri
gibi bolgelerde basi noktalan
olusur. Bu bolgeler, yeterli kan
akimi olmadigindan oksijenden ve
besin maddelerinden yoksun kalr.
Bu ylizden de yeterli beslenemez
ve hasarlar olusur. Basiya bagh
olusan hasarlann pek ¢ok nedeni
vardir. Tibbi cihaz ve malzemelerin
uzun siire temasl, uygun olmayan
yatak, varis ¢oraplan da basi yarasi
nedenleri olabilir.
Hastanemizde basi yarasi riski
“Waterlow Dekiibit Onleme
Skalasina” gore degerlendirilmekte
ve takip edilmektedir.

ekonomik hale getiriyor.

BASI YARALARI
6 EVREDEN OLUSUR:

Evre 1: Mevcut bir basinin ilk bulgusu
ciltte ge¢cmeyen kizankhktir. Deri
biitiinligiinde bozulma yoktur.

Evre 2: Ciltte siynlma ve su
toplamasinda oldugu gibi ylizeysel bir
yara bulunmaktadir.

Evre 3: Cildin tiim katmanlan ve
bunlann altindaki yag dokusu
etkilenmistir.

Evre 4: Hasar tiim cilt katmanlanna,
kaslar ve kemikler dahil olmak tzere
cilt alindaki dokulara ulagmistir.

Son zamanlarda bu evrelemeye iki
evre daha eklenmistir:

Evresi Belirlenemeyen Evre:

Yaranin lizeri tamamen 6l doku

ile kaplandigindan yaranin derinligi
belirlenememektedir.

Siipheli Derin Doku Hasan: Cilt
bitlinligiinde bozulma yoktur.

Ciltte mor ve kestane renginde renk
degisikligi mevcuttur.

Tlim 6nlemlere ragmen olusan basi
yaralan bu konuda yetkin saglk
profesyonelleri tarafindan yakin takip
edilmelidir.

DESTEK YUZEYLER

Yatak orttisinde olusan katlanma ve
kinsikliklar kontrol edilmeli ve dnlenmelidir.
Yatak icinde hareket edemeyen hastanin
altina dinamik ve/veya statik yatak ylzeyi
yerlestiriimelidir. Kopuk silte kullanimi veya
buytk hava boélmeli havali yatak kullanimi,
basi yarasi olusumunu tam olarak ortadan
kaldirmasa da riski azaltmaktadir. Bu nedenle
hareket kabiliyeti azalmig hastalarda ¢zel
destek ytizeylerin kullanimi énemlidir.

Basi yaralari hergtin dikkatli bir sekilde
degerlendirilmeli, hasta ve ailesi yara bakimi
ve dnlemleri konusunda bilgilendirilmelidir.
Sonug olarak; basi yarasi olusmadan énce
alinan tedbirler, basi yarasi olustuktan sonra
bu yaralarin tedavi edilmesinden daha
konforlu, kolay ve ekonomiktir.



KADIN HASTALIKLARIVE DOGUM

JINEKOLOJIK
muayene 1¢in

sikayetiniz olmasini
beklemeyin

Saghk taramalan
kadin saghginin
olmazsa olmazi...
Hicbir sikayetin
olmadigi
durumlarda bile
onleyici tedbir
olarak belli
araliklarla tarama
testlerini yaptirmak
gerekiyor.

(¢ asta olmadigimiz halde
jinekolojik muayene olup
test yaptirmamiz gerekir
mi?” Sikca sorulan bu
sorunun yaniti: “Evet”.

Tarama testleri hentiz belirti vermeyen

bir hastaligy, zararh bir durumu veya

risk faktorlerini belirlemek i¢in yapilan

testlerdir. Kanser tarama testleri ile ne

kadar erken tani konulursa tedavi sansi da

o kadar iyi olur.

ULTRASONOGRATFI

Ultrasonografi esliginde yapilan yillik
jinekolojik muayene ile yumurtahklardaki
kitleler hentiz kiiciikken saptanabilir.
Yumurtalik kanseri genellikle belirti
vermeden ilerler ve sikayetler ortaya
ciktiginda tedavi sansi azalmis olur.

Erken evrede yakalanan yumurtalik
kanserinde tedavi sanst %90 iken ilerlemis
yumurtalik kanserinde tedavi sansi % 25'e
dismektedir.

MAMMOGRATFI

Bir kadinin yagam boyu meme

kanseri olma riski %10'dur. Meme
kanserini taramada en 6nemli yontem
mammografidir. Mammografi ile meme
kanseri hentiz fark edilebilir hale gelmeden
once yakalanabilir. Yapilan ¢alismalar
mammografl ile tarama yapmanin, meme
kanserinden 6lim riskini 6nemli dlciide
azalthigini gdstermistir. Artik sadece elle
muayene meme kanserini taramak icin
onerilmemektedir.

Mammografi testinin 40 ile 74 yaslan
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arasinda yapilmasi 6nerilmektedir. Ancak
birinci derece yakinlannda meme kanseri
olanlar ve meme kanserine yatkinlik geni
(BRCA) tastyanlar taramaya daha erken
baslamalidirlar. Mammografinin ne kadar
zamanda bir yapilmas: gerektigi konusu
tartismalidir. Bircok uzman her iki yilda bir
taramay1 Onerirken bazi uzmanlar yilda bir
taramay1 onermektedir.

Mammografi sirasinda radyasyona

maruz kalma endisesi ile bazi kadinlar
tarama yaptirmay: istemeseler de yapilan
calismalar gostermistir ki mammografi
sayesinde meme kanserine bagh oliimler
onlenirken, mammografinin neden oldugu
radyasyon dlzeyi ¢ok diisiik ve 6nemsizdir.
Meme dokusu yogun olan kadinlarda
mammografik degerlendirme giic
olacagindan birlikte meme ultrasonografisi
yapilmasi da onerilmektedir.

PAP SMEAR

Rahim agzi1 kanserini taramas i¢in pap
smear yapilmaktadir. Smear testinin 21
yasindan itibaren yapilmasi 6nerilmektedir.
Eskiden her yil yapilmasi énerilirken simdi
¢ y1ilda bir yapilmasi yeterli gdrilmektedir.
Rahim agz1 kanserinin biiyiik bir

kismina HPV viriisi enfeksiyonu neden
oldugundan 30 yasindan sonra HPV viriis
taramasi da bes yilda bir yapilabilir. Daha
once ameliyatla rahmi alinmis olanlarda
smear testine gerek yoktur. Smear testi

ile rahim agz1 hiicrelerinde kanser 6ncesi
degisiklikler tespit edilerek daha basit
tedavi yontemleri uygulanir, bdylece rahim
agz1 kanseri engellenmis olur.

Uzm. Dr. Halime
Kaya Sezer
Bayindir
Sogiitozii
Hastanesi
Kadin
Hastaliklan ve
Dogum Boliimii (

AYRICA...

@ Kanser tarama testleri disinda,
menopoz sonrasi kemik
dansitometresi yapilarak
osteoporozun yani kemik erimesinin
taranmasi da olduk¢a énemlidir.
Osteoporoz saptandiktan sonra
alinacak énlemler ve osteoporoz
tedavisi ile ileriki yaglarda hayat
kalitesini tehdit eden kemik kiriklari
biyuk dlctide 6nlenmis olur.

@ Aclik kan sekeri, kan kolesterol
dlzeyleri, tam kan sayimi, tiroid
fonksiyon testi, D vitamini dizeyi
gibi bazi kan teslerini yaptirmak
kisinin hastalik risklerini belirleyip
onlem alinmasi acisindan énemlidir
ve belli araliklarla tekrarlanmalidir.
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ALZHEIMER

lle yagsamak

Alzheimer tanisi alan bir yakimimiz varsa bircok is
sizin omuzlanmzdadir. Bu yazida gunluk yasamda
karsilagabileceginiz sorunlar ve bag etme yontemleri ile

ilgili baz1 ipucglan vermeye cahistik.

SORUNLAR VE ONERILER

B Unutkanlik en belirgin problemdir.
Evdeki aletlerin ve nesnelerin tizerine
adlanni yazmak, ne ige yaradiklanm
gosteren kiicik resimler yapistirmak
faydal olabilir. Dolap ve cekmecelere
iceriklerinin yazildig etiketler
yapistirmak, odalann kapisina “WC”
gibi ne olduklanni anlatan resimler
asmak, yapmasi gereken seyler icin
gorebilecegi yerlere notlar asmak
isinizi kolaylagtirabilir.

M Esya kaybetmenin 0niine, esyalann
yerini degistirmeyerek ve siirekli

aymni yere koyarak gecilebilir. Hastalar
bazen 6nem verdikleri degerli esyalan
saklay1p yerini unutabilirler. Saklama
yerlerini belirlemek, kaybolan esyay1
ararken yardimci olacaktir. Degerli
seyleri kilitli bir dolap veya kasada
tutabilirsiniz. Yedek anahtardan
kendinize de yaptirmay1 unutmayin.
W {laclanni diizenli almasini
saglamak icin hastanin durumuna
gore glnliik veya haftalik ila¢ kutusu
kullanabilirsiniz.

B Geceleri tuvalet ihtiyaci icin
kalkiyorsa, koridor ve tuvalette

151k olmast yolunu sasirmasini
engelleyecektir.

M Evdeki esyalann eski esyalan olarak
kalmas: tanidik bir ortam saglayacag
icin huzurlu olmasini saglar.

M Ayrica aksam saatlerinde evden cikip
ailesinin yanina (gencliginde yagadig
eve) gitmek istediginde yasadig evdeki
egyalan ve fotograflan gostermek, onu
yatistirmak icin isinize yarayacaktr.

34 Saglikla Randevu - www.bayindirhastanesi.com.tr

Dog. Dr. Melek
Kandemir
Bayindir
Icerenkdy
Hastanesi
Bayindir Levent
Tip Merkezi
Naoroloji Boliimii

Erken donemde hasta kendisine neler
oldugunun farkindadir. Bu nedenle
gergin, depresif, ice kapanik olabilir;
durumundan utanabilir ve ¢cabuk
sinirlenebilir. Paranoid diiglinceler
(esya kaybettigi veya koydugu/
sakladig yeri bulamadig icin evde
hirsizlik yapan birinin oldugu veya
esinin onu aldattigy/zehirlemeye
calistigy gibi) gelistirebilir ve bunlan
size yansitabilir. Esya kaybetme
oldugunda genellikle evdeki kisileri
veya bakici gibi yabanci birisi varsa
onu hirsizlikla suglama goriilebilir. Bu
gibi durumlarda dikkatli olunmahdur.
Hasta kaybettigi veya koydugu

yeri bulamadig: icin bu suglamayi
yapabilecegi gibi eve gelen yardimci,
hastanin bu durumunu kullanarak

o0 esyay1 almis olabilir. Yersiz
suclamalara maruz kalan kisiye bu
durumun hastaliga bagh oldugunu

sOylemek ve kisisel olmadigini
belirtmek iyi olacaktir. Unutmayin
ki yakiniizdaki bu degisikliklere
sebep olan sey, mevcut hastaligidir.
Bu tiir belirtileri fark ettiginizde
uygun bir tedavi i¢in doktorunuzla
gorlisebilirsiniz.

AKSAM OLDUGUNDA...

Baz1 hastalar, glines battiginda gergin
ve huzursuz olabilmektedirler. Bu
bazen birkac saat, bazen tim gece
siirebilir. Bunun neden oldugu
bilinmemektedir. Onlem igin
glindiizleri evi iyi aydinlatip aksam
glines batmadan 6nce perdeleri
kapatabilirsiniz. Sevdigi bir aktivite
veya televizyon programu ile dikkatini
dagitabilirsiniz. Ogleden sonra ve
aksam saatlerinde kahve gibi kafein
iceren uyarci iceceklerin verilmemesi
uygun olacaktir.

ISIMLERI HATIRLAMAK...
Bircok Alzheimer hastasi isimleri
hatirlamakta zorlanabilir. Hastalik
ilerledikce tanidik kisilerin de
isimlerini ve kim olduklarnni
unutabileceginden evde aile
bireylerinin fotograflannin olmast,
uizerine isimlerinin ve hastanin nesi
olduklannin yazilmasi faydah olur.
Bazen hasta ileri donemlerde yakinina
yabanc birisiymis gibi davranabilir; bu
gibi durumlar kisisel algilanmamalidir.
Bir ismi veya bir nesnenin adini
hatirlayamadiginda ipucu (6rnegin

ne ige yaradigy, rengi, kokusu, nerede
gordiigliniiz gibi) verebilirsiniz.

Eve gelen ya da onunla karsilagan
kisinin, 6nce adini ve kim oldugunu
soyleyerek konusmaya baslamasi
faydali olacaktir. Zamani takip

etmede giicliik, ilk evrelerden itibaren
goriilmektedir. Bunun icin bir takvim

alinmasi ve takvim yapragini her giin
onun koparmas: faydal olur. Ayrica
takvim yapraginin arkasindaki bilgileri
okumast da zihinsel olarak uyanci
olacaktir. Gazete okuyan bir kisi ise her
glin gazeteyi okumaya baglamadan
once tarihine bakmasi aligkanlik
haline getirilmelidir. Zayiflamis
koordinasyon becerisi, hafiza

kaybi ve kafa kansikhig direksiyon
basinda birisi i¢in tehlikeli sonuglar
dogurabilir. Ara¢ kullanmasinin
sakincal oldugunu diisiiniiyorsaniz
bunu ona aciklayin, eger kabul
etmiyorsa doktorunuzun araya
girmesini isteyebilirsiniz. Bu arada
hastanin ulasim ihtiyaclan icin gerekli
dizenlemeleri yapin.

BASiT VE SIK TEKRARLI
CUMLELER
Ozellikle yeni seyleri 6grenmekte

glicliik cektiklerinden, bilgileri basit
bicimde vermek ve sik sik tekrarlamak
yararh olur. Eskileri iyi hatirladiklan
icin eski albiimlere bakmak, anilan
tazelemek iyi vakit gecirmenizi

saglar, iletisiminizi gliclendirir ve
ayrnca hastaya hatirlayabildigi seyler
oldugunu da géstermis oldugundan iyi
hissetmesini saglar.

Soyut diisinme yeteneklerini
zamanla kaybedeceklerinden
konusurken imaly, gizli anlamlan
olabilen climleler kurmamaya dikkat
edilmesi gerekir. Hasta ile konugurken
kisa ve net ctimleler kurulmali,
karmasik climlelerden kacinilmalidir.
Ses tonu yukseltilmeden, yansiz
climleler kullanilarak hasta ile
konusulmali ve hastanin sorulan
yanitsiz birakilmamahdir. Sorulanna
yanit verilmemesi hastanin
huzursuzlugunun artmasina
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neden olabilir. Actk uglu sorular
sorulmamali, sorular hastanin kisa
ve net cevap verebilecegi sekilde
olmahdur.

Demans hastalan ¢evre
degisikliklerinden rahatsiz olur.
Gunki ortamda yapilan degisiklikler
kisinin kafa kangikhigin artinr.

Bu kisilerin miimkiinse ayni evde
yasamaya devam etmesi, eger
mekan degisikligi gerekiyorsa da
bunun, eski egyalar korunarak
yapilmast onerilir. Kisi kendi evinde
yasamaya devam ettiginde hangi
egyanin nerede oldugunu, odalann
yerini vb. 6grenmek zorunda degildir.
Yillardir o evde yasadig: ve diizenini
bildiginden ¢ok daha az sorunla
karsilasilir. Cevrede strese neden
olan uyaranlan belirlemek icin,
cevresel bir degerlendirme yapmak
iyi bir uygulama olabilir.

UYARANLARI AZALTMAK
Bulundugunuz ortamda ¢ok

fazla uyaran olmasi hastanizin
kafasinin kansmasina ve huzursuz
olmasina sebep olabilir. Boyle bir
sey gozlemlediginizde, 6rnegin
televizyonu kapatarak uyarani
azaltabilirsiniz. Odada bulunan
kisilerin sirayla ve yeterli ses diizeyi
ile konusmasini saglama, odadaki
kisi sayisini azaltma veya hastay:
daha rahat edecegi bagka bir odaya
gotliirme denenebilir. Konusulanlan

takip etmekte ve anlamakta

gucliik cekebilir, isitme ve gorme
problemleri varsa bu da olumsuz
etkide bulunabilir. isitme cihazi ve
gozliik kullanmasi tesvik edilmelidir.

BANYOYA ITIRAZ

Banyo yapmak istememe yaygin

bir sorundur. Banyo yapmanin

ve kisisel bakimin mahrem bir

siire¢ oldugunu ve herkesin kendi ,_
aligkanliklan oldugunu g6z 6niinde X
bulundurmalisiniz. Bakim verilen

kisinin ahiskanliklanina uygun bir

diizen kurmak (6rnegin pazar giinleri

kahvaltidan sonra banyo yapmak

gibi) ise yarayabilir. Banyo yapmaya

kars1 itiraz1 oldugunda dikkatini

bagka yone ¢cekmek ve kisa komutlar

vererek “Hadji, simdi hirkani ¢ikar”

gibi yavas yavas hazirlamak, fiziksel

olarak yonlendirmek uygun olabilir.

Onun neye énem verdigini bilmek

isinizi kolaylagtiracaktir. Ornegin,

“Birazdan torunun gelecek, hadi gel

hazirlanahm” demek gibi...

RUTINLERIN ARTISI

Giinltk ve haftalik rutinleriniz
olmas: ve bunlan bozmamak
onemlidir. Kahvalt, banyo, yuriiyis
gibi aktiviteleriniz belli bir diizende
olursa hastanin uyumu da daha iyi
olur. Bazen bu diizen bozuldugunda
huzursuz olabilir ve neden oldugunu
anlamakta gliclik cekebilirsiniz.

UYKU DUZENI IGIN ONERILER

Yatis ve kalkig saatlerinin diizenli olmasi, aksam
rahatlatic1 bir dus, uyku getirici meyve caylan icilmesi
gibi yontemlerle sik goriilen uyku problemlerinin bir
kisminin 6niine gegebilirsiniz. Unutmayin, bu tiir
sikayetleri olan hastalar ileri yasta ve bircok kronik
hastalig1 nedeniyle c¢oklu ila¢ kullanmakta olan
kisilerdir. Miimkiin oldugunca ilag dis1 yéntemleri
kullanarak uyku sorunuyla bas etmeye ¢alismak
yararh olacak ve yan etkilerden de koruyacaktr.

Bu hastalarda uyku diizeni siklikla bozulmaktadir.
Daha ¢ok gece uyanik kalma ve ev icinde dolasma,
giindiiz ise uyuma goriilmektedir. Giindiiz
uyuklamalanna engel olunmasi gece uyumasini
saglayacaktir. Yatma saatlerinin diizenli olmasina
dikkati edilmelidir. Yatak odasimnin sadece uyumak
icin kullanilmasi, uyanikken yatakta olmamasi
onerilir. Sabah giin 15181na maruz kalinmasi, aksam
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uyku saatinde ses, 151k gibi uyaranlann azaltilmasi
onemlidir. Yemek saatlerinin diizenli olmasi, alkol,
kafein ve nikotinden kacinilmasi faydah olacakur.
Aksam asin stvi ahmindan kaginilmasi hastanin

gece idrar igin kalkmasim engelleyecektir. Bunun
yerine yeterli sivi ahminin saglanmasi igin giindiiz
saatlerinde daha ¢ok siv1 alimi desteklenmelidir. Giin
icindeki aktivitelerin artnlmasi; miimkiinse her giin
diizenli egzersiz yapilmasi gece daha rahat bir uyku
saglamanin yaninda, saghkh olmasi icin de 6nemlidir.
idrar kagirmasi olan kiside iki saatte bir diizenli
tuvalete gitmesine yardimci olunmal, gerekirse
hatirlatilmahdir. Gece tuvalete kalkma sirasinda yanhs
bir odaya girmesini engellemek, diismeleri 6nlemek
icin gece lambalan kullanilmalhdir. Koridorun ve
tuvaletin 1518110 acik birakilmasi, bu tiir stkintlann
oniine gecmek icin alinabilecek basit 6nlemlerdendir.

-

verebilir durumda iken maag/banka iglemleri,

AMAGSIZ DOLASMALAR
Amacsiz dolagmalar unutkanlik,
huzursuzluk, can sikintisi, endige,

agn gibi nedenlerle olabilir. Hastanin
agnsi oldugunda, kabizlig oldugunda
veya kendini ifade etmekte
zorlandiginda da huzursuz olabilir.
Onu sakinlestirmeye ¢aligirken bir
yandan ne olabilecegine dair fikir
yuruterek ona sorular sorup anlamaya
¢alisin. Bazen sadece actkmig ve

bunu ifade edememis ya da idranni
yapmakta giicliik ¢ekiyor olabilir.
Guinliik ylirtiytsler yapmak hastanin
egzersiz yapmasini saglamanin
yaninda hareket ile akciger
havalanmasi ve bagirsak hareketlerini
artirarak kabizlig ve olasi akciger
enfeksiyonlanni da dnleyecektir. Aynca
hastanin gece daha rahat uyumasinda
da fayda saglayacaktir.

Kendiniz ya da
yakininizda Alzheimer
saptandiginda, ileriye yonelik

planlannz ve organizasyonunuzu
yapmaniz faydali olacaktir. Bu tiir
kararlar verirken, aile bireylerinin ortak
bir paydada bulusup siirece katilmalan
onemlidir.Yakininiz halen énemli kararlar

takip edilmesi gereken resmi iglemler icin
vekalet vermesi ve gelecek icin isteklerini
size sylemesi ileride yasayabileceginiz
zor durumlan 6nlemek icin faydal
olacak ve sizi vasi tayini gibi
mahkeme stirecinden
kurtarmis olacaktir.

Psikiyatrik semptomlar ve davranis
bozukluklan da goriilebilmektedir.
Davranis sorunlan bazi hastalarda
ciddi stkintilara sebep olmaktadir.
Davranis sorunlan ile nasil bag
edebilecegini bilememek kisiyi
caresiz hissettirebilir. Hastanin
huzursuz oldugu durumlarda sizin
sakin kalmaniz ¢cok onemlidir.
Hastanin dikkatini bagka yone
cekmek genellikle ise yarar. Bir seyi
yanls yaptiklan i¢in elestirildiklerini
distniiyorlarsa agsagilandiklanni
hissedip kizginlik duyabilirler.
Yaptiklan seylerde onlan motive
etmeniz, yardimel olmaniz, yol
gostermeniz faydah olacaktir.
Yapamayacagindan emin oldugunuz
bir sey varsa ondan uzak tutmaya
calisin. Bir seyi yapamadiginda
basarsiz oldugunu sdylemek

yerine kiric1 olmayan, cesaret verici
ctiimleler kurun. Basaril oldugu,
yapabildigi seyleri 6zellikle 6n plana
cikararak ona cesaret vermeniz iyi
olacaktir. Saldirganhk gosterdiginde
sakinlestirmeye calisarak konusup
sorunun ne oldugunu anlamaya
calismak ilk yapilacak seydir. Bu ise
yaramiyorsa dikkatini dagitmaya
calisin. Bazen hastay: kendi haline
birakmak iyi gelebilir. Stirekli saldirgan
ve fiziksel siddet uygulayan bir hasta
icin doktoruna durumu bildirmeniz
gerekir. Unutmayin, bu saldirgan ve
ofkeli davranislar ve konusmalar

size yonelik degildir, ortamda siz
oldugunuz icin size yoneltilmistir. Bu
tir sorunlar yasayan diger demansh
hasta yakinlan ile gériismek ve benzer
seyleri yasadiklanni duymak sizi
rahatlatacaktir. Ayrica onlardan bu gibi
durumlarla nasil bag ettiklerine dair
yeni fikirler alabilirsiniz.

HALUSINASYONLAR

Gorsel veya isitsel haliisinasyonlara
bu hastalarda sik rastlanilmaktadar.
Daha ¢ok giin batimindan sonra ve
gece gozlendiginden odanin aydinlik
oldugundan emin olun. Hastay1
rahatsiz edip etmedigini gbzlemleyin.
Baz1 haliisinasyonlar kisinin mutlu
olmasini saglayabilir veya onu
tedirgin etmez. Eger haliisinasyonlar
nedeniyle korku duyuyor ve huzursuz
oluyorsa, bu durumu doktorunuzla
gorislin. Size bunlardan bahsettiginde
miimkiin oldugunca yorum
yapmamaya ¢alisin. Bunlann gercek
olmadigina inanmak istemiyorsa onu
zorlamayin veya gordiig/duydugu
seyleri sizin de goriip/duydugunuzu
soyleyerek ona eglik etmeyin.

EGZERSIZ DESTEGI

Fiziksel egzersizler kas glicliniin

ve koordinasyonun korunmasina
yardimct olur. Ayni zamanda egzersiz
hastanin daha enerjik hissetmesini
saglar ve duygudurumuna olumlu
etkisi olur. Yiirtiyiis, bahce igleri, hatta
camasir katlama gibi tekrarlayict
aktiviteler sakinlesmesini saglayabilir.
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KALP VE DAMAR CERRAHISI

Koroner arter
aralmasinda

BYPASS

CERRAHISI

Kalbin kendi damarlan
olan koroner arterlerdeki
daralmanin igerisine,
vicudun baska
yerlerinden alinan
damarlarla damar
koprulen olusturma
islemine “koroner by-pass
ameliyatr” adi venlir.

dirhastanesi.com.tr
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Kalp ve Damar
Cerrahisi Boliimii

Uniimuzde kalp saghgmin
degerinin daha iyi
anlasilmasina, tani ve
tedavi yontemlerindeki
ilerlemelere ragmen,
diinyada ve Tiirkiye'de 6lim nedenleri
arasinda %33.7’lik oranla hala ilk sirada
kalp ve damar hastaliklan gelmektedir.
Kalbimiz, viicudumuza dakikada
5-6 litre kan tagimaktan sorumlu,
gliclli kash bir pompadir. Diger
kaslar gibi kalbinizin de gerektigi gibi
¢alisabilmesi icin stirekli kan akisi
gerekir. Kalp kasy, isini yapmast icin
ihtiyac1 olan kani koroner arterlerden
alir. Bu atar damarlann daralma veya
tikanmast ile kan akiminin kismi ya
da tam kesilmesine bagh olarak ortaya
cikan hastaliklara “Koroner Arter
Hastalig)” ad1 verilir.
Yeterli kan akis1 olmadan kalp,
oksijene ve gerektigi gibi caligmak icin
ihtiya¢ duydugu yasamsal besinlere
a¢ hale gelir. Bu durum “anjina” adi
verilen g6giis agrisina neden olabilir.
Kalp kasinin bir kismina akan kan
tamamen kesilir veya kalbin enerji
ihtiyaclan kan akisinin miktanni
asarsa kalp kasinin hasar gérmesi yani
kalp krizi meydana gelebilir.

Koroner arterlerin daralmalannda
tedavi icin li¢ secenek s6z konusudur:
1. flag tedavisi

2. Koroner balon anjioplasti ve/veya
stent uygulamalan

3. Koroner bypass ameliyati

Hangi tedavi seklinin secilmesi
gerektigine, hastaligin durumuna gore
kalp cerrahi ve kardiyologdan olusan
ortak konsey tarafindan karar verilir.

KORONER BYPASS
AMELIYATI

Kalbin kendi damarlan olan koroner
arterlerdeki daralmanin igerisine,
viicudun bagka yerlerinden alinan
damarlarla damar kopriileri olugturma
islemine “koroner by-pass ameliyati”
adi verilir. Bu kopriiler ttkanan damann
etrafindan dolasarak kalbe oksijenden
zengin kanin akmasi i¢in yeni yollar
yaratir.

NE ZAMAN YAPILIR?

@ Sol ana koroner arter kritik
darliklannda,

@ Birden fazla koroner damann,
ameliyatsiz yontemlerle (balon-stent)
acillamadig durumlarda,

@ Bir veya daha fazla damann, daha
once ameliyatsiz yontemlerle acilmis
olmakla birlikte yeniden tikandig
durumlarda,

@ Kalp kapak operasyonu gerektiren
durumlarda, bir veya daha fazla
koroner arter hastaligi mevcutsa
yapilmasi gereklidir.

Koroner bypass'in amaglan

su sekilde siralanabilir:

@ Hastanin sikayetlerini ortadan
kaldirmak

@ Yasam siiresini uzatmak

@ Hastay1 kalp krizinden korumak

Koroner arter bypass ameliyatinda

sik kullanilan damarlar:

@ Bacak toplardaman (safen ven)

@ Goglis 6n duvanni besleyen
atardamar (Internal Mamarian Arter,
IMA)

@ Kol atardaman (radyal arter)

_

PI— L A% 4

Koroner bypass ameliyati bir acik

kalp ameliyatidir. Yani kalp, ameliyat
siiresince durdurulur ve kalp akciger
makinasina baglanir. Bu siirecte bagta
beyin olmak iizere diger organlar

kalp akciger pompasi sayesinde
kanlandinlirlar. Bypasslar bittikten
sonra kalp yeniden ¢alistinlir. Son
yillarda gelisen teknolojik imkanlar
ve artan deneyim sayesinde bu
ameliyatlan kalbi hi¢c durdurmadan
da yapabilmekteyiz. Bu hem ameliyat
siiresini kisaltmakta ve hem de

olas1 komplikasyonlann gelisimini
engellemektedir. Hangi teknigin
kullanilacagina hastaya gore karar
verilir.

Ortalama ameliyat 2-4 saat arasinda
stirmektedir. Ameliyattan sonra
hastalar yogun bakima alinirlar,
birkag saat sonra solunum cihazindan
aynlirlar. Yogun bakim tedavileri
tamamlandiktan sonra servise alinirlar.
Herhangi bir 6nemli komplikasyon
gelismeyen hastalar da 5.-6. glinde
taburcu edilmektedir.

AMELIYAT SONRASINDA
DIKKAT EDILMESI GEREKENLER

Koroner bypass sonrasi en 6nemli
dénem ameliyat sonrasi bir aylik
donemdir. Bu donemde 6zellikle
gogiis kemiginin iyilesmesi
6nemlidir. Bu nedenle bu siire
icinde hareketler (oturup kalkma,
yatma, oturma gibi) hastanede
gosterildigi gibi devam etmelidir.
Bu dénem boyunca sadece
sirtiistii yatilmali, yan yatmaktan
kacginilmalidir. Taburcu olduktan
sonra birinci ayin sonunda

hastalar kontrole ¢agrilmakta ve
daha sonra normal yasamlarina
doénebilmektedirler. ilk ay
hastalara seker hastalig1 disinda
herhangi bir diyet verilmezken
daha sonraki dénemlerde
koroner bypass ameliyatina
neden olan faktoérlerin (sigara,
seker hastaligi, hipertansiyon,
kolesterol yiiksekligi, sismanhk
gibi) ortadan kaldirilmasi veya
tedavi edilmesine ¢alisilacaktir.
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Isinan havada negatif iyonlann artmasinin yani sira

hormonlann mevsim degisikligine adaptasyonda yetersiz =

kalmasi sonucunda ortaya ¢itkan yorgunluk, bitkinlik ve
uyuma istegi “bahar yorgunlugu” olarak adlandinlr.

ahar yorgunlugu, 6zellikle
bahar mevsimine
girdigimiz su giinlerde
pek cok kiside goriilen;
halsizlik, uyuma istegi,
isteksizlik gibi belirtilerle kendini
gosteren rahatsizlik hali olarak
tanimlanir. Dogayla ic ice olan yerlerde
havadaki pozitif iyonlann artmasi
insana zindelik verir. Havanin 1sinmasi
ile havadaki negatif yuklii iyonlann
artmasi ise insan biyoritmini olumsuz
etkiler. Organizmanin birden 1sinmasi
sonucunda adaptasyonu saglamak
icin adrenalin ve kortizol gibi bazi
hormonlann salinim artar. Bazen
hormonal adaptasyon yetersiz kalir
ve bahar yorgunlugu bulgulan ortaya
cikar. Bu durum genelde kendiliginden
diizelse de sikintilann kronik bir
hal almas1 durumunda mutlaka bir
doktora danigsmakta fayda vardir
cunki yorgunluk ister psikolojik, ister
fizyolojik ister motivasyonel olsun her
zaman can sikici bir durumdur.
Bahar yorgunlugu belirtileri; kronik
yorgunluk sendromu, fibromiyalji,
kansizlik ve bazi bagisiklik sistemi
hastaliklan ile hipotiroidi gibi bazi
endokrin hastaliklann belirtilerine
benzerlik gosterebilir. Bu nedenle
bahar yorgunlugu bulgulan ¢ok
belirginse, uzun siirerse ve kisinin
glinliik aktivitelerini engelleyecek
durumda ise altta yatan diger
hastaliklar arastinlmalidir. Clinkii
bahar yorgunlugunda kisi glinliik
aktivilerini yapmakta zorlanmaz.
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Kronik yorgunluk sendromu,
surekli veya tekrarlayici seyreden,
iyi anlasilamayan ve bircok sistemi
tutan bir hastahig tanmimlamak icin
kullanilir. Tek bir sebebi yoktur. Bu
hastaligin; viral bir enfeksiyonun
beyinde tetikledigi calisma
diizensizligi, viicudumuzdaki
strese bagh dengesizlikler ve
viicudun savunma sisteminin
bozulmasi sonucu agin derecede
aktiflesen bagisiklik sistemimizi
icine alan bir durum oldugunu
kabul etmeliyiz. Kronik
yorgunlugun en ayirt edici belirtisi
yatak istirahati ile gegmemesidir.
Bagsiklik sistemi enfeksiyonlarla
basa gikamayinca sonug bitkinlik
olur.

Bahar yorgunlugu belirtilerinin

uzun stirmesi ve kisinin giinliik
aktivitelerini yapmasina engel olmasi
durumunda buna sebep olabilecek
diger nedenlerin (kansizlik,
enfeksiyonlar, tiroid hastaliklarn,
fibromiyalji, kronik yorgunluk
sendromu, bagisiklik sistemi
hastaliklan, psikolojik hastaliklar

ve gerekirse kanser) aragtinlmasi
gerekir. Bu arastirma ile bahar
yorgunlugu bulgulann: taklit eden
ancak altta yatan bagka bir hastaligin
erken tanis1 mimkiin olabilir.

Dr. Mehmet
Sertag Yildinm
Baywindir
Sogiitozii
Hastanesi
Check-Up Boliimii

@ Asiri sicak, glrultild, daginik ortamlarda bulunma
@ Cep telefonuyla uzun siire konusmak

@ Asir alkol, sigara tiiketmek

@ Bilingsiz ve kontrolslizce ilag tiketmek

@ Asir miktarda cay ve kahve icmek

@ Yeterince su tiketmemek

@ Bilgisayar basinda fazlaca oturmak

@ Yeterince mineral ve vitamin alamamak

@ Kansizlik

@ Hipotiroidi

@ Bulasici hastaliklar

@ Depresyona meyilli olmak
@ Uyku bozuklugu
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Mevsim gecislerinde
yasanan her
yorgunlugu “bahar
yorgunlugu” olarak
degerlendirmek,
birtakim hastaliklann
tanisimn gecikmesine
sebep olabilir. Iste
dikkat edilmesi
gereken noktalar...

Uzm. Dr. Esra
Ugurlu Koger
Bayindir
icerenkdy
Hastanesi
Bayindir Levent
Tip Merkezi
Psikiyatri Béliimii
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ihin ilk aylannin bitisiyle
birlikte havalann
1sinmaya baglamasi,
agaclann cicek agmasi,
siyah beyaz kasvetli
havalardan uzaklasip renkli glinlerin
baglamasi, yani doganin kipirdanmasi,
insanlann da glinliikk dongtilerinde
degisiklikler yasamasina sebep
oluyor. Bu degisikliklerden ilk
etkilenense uyku ritmimiz oluyor.
Uykuya dalma ve uyanma ile ilgili
problemler, bahar aylarinin gelmesi
ile birlikte artmaya basliyor. En sik
karsilasilanlann basinda sabahlan
yorgun uyanma, yataktan kalkmak
istememe geliyor. Kisi kendisini
yorgun ve halsiz hissediyor. Viicutta
daha 6nceden olmayan birtakim
agnlar ortaya gikiyor. Motivasyon
dustkliigl ile birlikte konsantrasyon
zorluklan da tabloya ekleniyor. Bu
da hem is hem de sosyal hayatta
iglevsellikte bozulmalara yol
aciyor. “Bahar yorgunlugu” diye de
adlandirabilecegimiz bu durum
aslinda insan metabolizmasinin
degisikliklere adaptasyon slirecinden
baska birgey degil. Metabolizmamizin
degisikliklere uyum saglamas: bir
anda gerceklesemiyor. Bu uyum
siirecinde pek cok faktor rol oynuyor.
Kisin soguk giinleri yerini bahann
ik negesine birakirken viicut da
temposunu arttinyor, azalan seratonin
gibi hormonlar bu siirecte daha fazla
sentezlenmeye bagliyor. Boylece
normal ¢aligan bir metabolizmada
1-2 haftalik zaman diliminde denge
saglanmis ve bu degisikliklere
adaptasyon gelismis oluyor.
Burada dikkat edilmesi gereken en
onemli seylerden biri, viicudumuzun
psikolojik strese, uykusuzluga verdigi
fizyolojik bir cevap olan yorgunlugun
ayni zamanda bazi hastaliklann
da ilk belirtilerinden biri oldugu...
Mevsim déntgstimlerinde yasanan her
yorgunlugu, bahar yorgunlugu olarak
degerlendirmek onemli birtakim
hastaliklann tanisinin gecikmesine
ve tedavisiz kalmalanna da sebep
olabilir. Ozellikle yorgunluk, halsizlik
ve isteksizlik gibi semptomlar
uzun stirdigiinde mutlaka organik
sebepleri aragtirmak gerekir.
Enfeksiyon hastaliklan, endokrin
sistem bozukluklan, timorler,
bagisiklik sistemi ile ilgili bozukluklar,

depresyon ve anksiyete bozukluklan
gibi psikiyatrik durumlar akla gelmesi
gereken hastaliklardir. Bu nedenle
belirtiler 2-3 haftanin iizerinde
devam eder, kiside ciddi bir islevsellik
kaybina sebep olur ve siddeti giderek
artarsa, vakit kaybetmeden bir

saglik kurumuna basvurmak gerekir.
Oncelikle organik sebeplerin ekarte
edilmesi ve sonrasinda da gerekli
durumlarda psikiyatrik acidan
profesyonel destek alinmasi onerilir.
Dikkat edilmesi gereken bir diger
konu ise, mevsim degisikliklerine
adaptasyonu kolay saglayamayan
metabolizmalarda bu yorgunluk ve
mutsuzlugun kronik bir siirece dogru
gitmesinin engellenmesi gerekliligidir.
Aksi halde belirtiler “kronik yorgunluk
sendromu’na dontsebilir. Kronik
yorgunluk sendromu viicutta bir
tikenmislik hissinin yagandig ve

bir sebebi bulunamayan agnlarla ve
depresif yakinmalarla ilerleyen bir
durumdur. Genellikle yiklenme ve
zorlanmayla, uzun sureli stres altinda
kalmayla ortaya ¢ikar.

Diizensiz bir yasam ritmi olan,
ozellikle uyku hijyenine énem
vermeyen, ¢alisma diizenini yagam
sartlanna uygun hale getirmeyen,
beslenme konusunda dikkatli
davranmayan, yogun karbonhidrat
tiketimi, yetersiz vitamin alimi olan,
yeterli miktarda su icmeyen, liretken
olmayan, tembellik eden, viicuda
zarar veren alkol-sigara-kahve gibi
maddeleri fazla miktarda kullanan,
diyabet, hipertansiyon veya tiroid
hastaliklan gibi kronik hastaliklan
olan ama tedavi siireclerine, ilag
kullanimlanna ve diyetlerine dikkat
etmeyen kisilerde daha sik goriiliir.

Planh yagamak, diizenli spor yapmalk,
saglkl ve dengeli beslenmek, keyifli
ugraslara zaman ayirmak, bedenle
birlikte zihni de caligtiracak, kisiye
uretkenlik saglayacak aktivitelerle
ugrasmak ve Ozellikle bu aktivitelerle
ilgili planlann mevsim gecislerinde
arttirmak gereklidir. Bu sayede sadece
bedeni degil, ruhu da tembellikten
kurtarmis oluruz.
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BESLENME VE DIYETETIK

Kis kilolanyla
vedalasmanin

YOLLARI

151n havanin soguk ve
glinlerin kisa olmasi
hareketi azaltir. Ayni
zamanda tath ve hamur
isi yeme istegi artar.
Bahar gelince evimizin ihtiyaci olan
bahar temizligi gibi kis1 atlatan
viicudumuz da yazdan once diizenli
bir beslenme planina gerek duyar.
Kisin alinan kilolardan kurtulmay:
saglayacak beslenme planinin
destekleyicileri ise hareket etmek ve
bol su icmektir.
Gok duistik enerjili diyetler ilk
asamada hizh kilo kaybina neden
olsa da uzun vadede kilo korunamaz.
Bu durum yorgunluk, sinirlilik,
kabizlik, deri kurulugu, saglarda
incelme, adet periyodunda degisiklik,
safra kesesinde tag olusumu, siirekli
Ustime gibi bircok olumsuzluga
neden olur.
Kilo verme sirasinda bedende yag ile
birlikte protein kaybi da olur. Uzun
suireli, yavas kilo verilen ve sporla
desteklenmis beslenme planinda
protein kaybi en aza indirilir. Ayni
zamanda verilen kilolann sonradan
geri alinmasi da engellenir. Haftada
yanm ile bir kilo arasinda zayiflama
onerilir.
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Dyt. Zerrin Aydin
Bayindir

Levent

Tip Merkezi
Beslenme ve
Diyetetik Boliimii

Uzun siiren enerji dengesizligi
nedeniyle kilo ahmy, kisin daha
da hizlaniyor. Bahar aylaninda
formu korumak icin dogru
beslenme plani olusturmak,
yeterince hareket etmek ve
bolca su igmek 6nem tasiyor.

BESLENMEDE YONCA DUZENI

Gerektigi kadar yemek ¢ok onemlidir.
Her besin grubu beslenmemizde yer
almalidir. Bu dlizen yonca olarak
isimlendirilmektedir ve dort gruptan
olugur.

GRUP 1: Et, balik, tavuk, yumurta ve kuru
baklagilleri igerir. Protein, demir, ¢inko,
fosfor, magnezyum ve B vitamini
acisindan zengindir.

GRUP 2: Siit, yogurt, peynir ve ayrani
kapsar. Protein, kalsiyum, fosfor,

ONERILER

® Beslenmede Once seker, tatl ve hamur
isleri en aza indirilir.

@ Posali besinler acikmayi geciktirir. Onun
icin beyaz ekmek yerine tahilli ekmekler,
piring yerine bulgur tercih edilir.

@ Sebze ve meyve suyu yerine meyve ve
sebzenin kendileri kullanilir.

@ Sut ve Urlnleri 6zellikle az yagh ve yagsiz
olanlar diyette yeterince yer almalidir.

@ Etli yemeklere yag eklenmemelidir.

® Meyve sekeri olan fruktoz, diger
karbonhidratlara gore daha ¢ok yaga
doéniismektedir. Onun icin glinde bir
veya iki porsiyon meyve yeterlidir.

riboflavin agisindan zengindir.
Kalsiyum; kemik ve dis gelisimi icin
onemli bir mineraldir.

GRUP 3: Sebze ve meyvelerden olugur.

A ve Cvitaminleri bakimindan
zengindir. A vitamini, deri saghg ve
g6zlin iyi gérmesi i¢in 6nemlidir. C
vitamini hastaliklardan korunma ve
ozellikle kisin ihtiyacimiz olan viicut
direnci icin gereklidir.

GRUP 4: Ekmek ve tahillan kapsar.

Karbonhidrat bakimindan zengindir.
Ayrca B vitaminlerini saglar.

DENGELI PLAN
NASIL OLMALI?

Gunlik beslenmemizde bu dort
besin grubunu dengeli bir bicimde
kullanmaliyiz. Eger dengeli bir plani,
19-30 yas arasi saglik sorunu olmayan
kadinlar icin uygulayacak olsaydik
asagidaki basamaklari izlerdik.

Uyaninca
® 1 bardak ilik su

Sabah kahvaltis1

® 1 yumurta

® 1 kibrit kutusu kadar az yagh peynir

@ 1 dilim tahilli, eksi mayali ekmek ve
yesillik
Ara 6giin

® 1 kiicuik kutu probiyotikli yogurt
(Bir tath kasigi yaban mersini

ve tarcin yogurdun icinde
kullanilabilir)

Oglen

® Tam bugday lavas icine 30 gram
diyet labne siirllerek, 2 kofte kadar
et/tavuk/balik ve yesillik eklenerek
diriim

Ara 6gilin
@ 200 m| laktozsuz sut
@ Bir meyve

Aksam

® 5 yemek kasigi sebze

@ 3 kofte kadar et/tavuk/balik

® 2 yemek kasigi az yagh yogurt

@ Bir dilim tahulli, eksi mayali ekmek

Gece

® 1 kuru kayisi ve bir adet ceviz

Yatarken
® 1 bardak ilik su
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KLINIK PSIKOLOJi

Bir egitim
yilinin sonuna
yaklasirken...

Oldukca kucuk yaslarda
baslayan egitim
seruveninde ¢ocuklan
uzun bir maraton bekliyor.
Notlar ve kame de bu
maratonun bir parcasi...

ir okul déneminin daha sonuna
yaklasiyoruz. iletisim caginda
oldugumuzdan artik anne ve
babalar, karneler eve gelmeden
once notlann ¢cogundan haberdar
olsa da karne giinii heyecani, cocuklar ve
ebeveynler i¢in 6nemini stirdurtyor. Bir ders
yili boyunca okullarda farkh sinif diizeylerinde
ogretilen konulann 6grenciler tarafindan

ne kadar 6grenildigini test eden pek ¢ok

sinav yapiliyor. Karnede listelenen notlar da
bu sinavlarda ne kadar puan toplandigini
gosteren kanit niteliginde. Karne konusundaki
ebeveyn tutumlan ise ¢ocugun psikolojisinde
onemli bir yere sahip. Karnenin birlikte
degerlendirmesi ve birlikte ¢6zim yollannin
aranmasl da 6nemli.

OKULDA BASARININ

ANAHTARLARI

Okul basarnst pek ¢ok 6grenci tarafindan

dnem verilen bir konu. Ogrencinin aldig farkh

dersler i¢in yapilan sinavlarda basarh olmasini

saglayacak asamalar soyle siralanabilir:

@ Derslere diizenli katilmak

@ Dersi dinlemek

@ Anlatilan konuyu anlamak

® Anladig konulan kendi kendine diizenli
olarak tekrar etmek (soru ¢ozmek, konu
calismak)

@ Dersin, sinavindan daha once anlasilmis
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olmasi ve islenen konulann topluca tekrar
edilmesi.
Bu agamalann herhangi birinde sorunu olan,
sorumlulugunu alamayan, dikkat eksikligi
veya 6grenme glicliigli yagsayan ogrenciler
icin anne-babalann takipte olmasi ve gereken
destegi saglayabilmesi onemlidir.

BU HATAYA DUSMEYIN

Ogrencilerin sadece akademik bagansinin

one ctkmasi, sosyal ve duygusal ihtiya¢lannin

gbzardi edilmesi anne-babalann siklikla yaptigi
hatalardandir. Buna bagh olarak giinlimiizde
ogrencilerin okula karsi isteksiz olma, 6dev

ya da diger akademik sorumluluklan almada

zorlanmalan giderek artmaktadir.

Cocugun isteksizligini arttiran faktorler su

sekilde siralanabilir:

@ Okulda gecirilen saatlerin ¢ok uzun olmasi
nedeniyle 6grencinin kendine zaman
aywramamasl ve sikilmasi,

@ Ogretmenlerin gereginden fazla 6dev
vermeleri,

@ Ogrencinin okula gitmek diginda sanat veya
spor ile ilgili bir ugrasinin olmamasi,

@ Ailenin 6grenciden beklentilerinin yiiksek
olusu ve baganya yonelik baskici tutumlarn,

@ Ogrencinin yetenek ve ilgi alanlanna
yonelik olarak degerlendirilememesi
cocuklann isteksizligini artiran
faktorlerdendir.

" TATIL
ONERILERI

Karne, notlarla ilgili bilgi verdigi
kadar, anne-babalarn 6zelestiri
yapmasl i¢in de iyi bir firsattir. Tatil

doneminde ¢ocugunuzla aramzdaki
bag kuvvetlendirmek icin birlikte
kaliteli zaman gegirebilir, onun
ev icinde sorumluluk almasini
saglayabilir ve eksiklerini gézden
gecirmesi konusunda onu
motive edebilirsiniz.




Asilanmizi olmus, sivrisineklere karsi ilaglanmiz almis, en uygun
giysileri, sapkalan, gines gozluklerini ve hatta kuruyemis stoklanmiz
bavulumuza yerlestirmistik. Yepyeni bir maceraya hazirdik.

eyahatler... Isimize, okulumuza,
sorumluluklarimiza, ugrasilarimiza
biraz ara vermeye ¢alisarak kisa
stireli ama derin bir soluk almak,
cekmek icimize, en derinlere.
Sonra bir stire o nefesi icimizde
tutmak... Ki o, ufak ama derin soluktaki
bilgiyi, rengi, kokuyu dénup geldigimiz asil
yasamimizda sregen hale getirmeye calismak
gibi... Yasadigimiz yerden penceremizi agip
disari stzllerek bagka diyarlara yaptigimiz
kisa kagcamaklar... Giderek artan heyecan,
dolabin Ustinden indirilen bavul, hava
durumu takipleri, gidilecek yerle ilgili tarihi ve
sosyal icerikli kicik okumalar,'Hangi montu
gotlrsem, nasil en az malzemeyle gidebilirim,
ne giysem en pratik ve rahat olur, yagmur
yagar mi acaba, semsiye de alsam mi?'larla
dolu bir hafta. Bunu nasil seviyorum.
Haniinsanin mutlaka gormek istedigi
ama zor planlanacadr icin gitmeyi géziinde
buyuttugu yerler vardir.'Kimlerle gidilmeli?’
onemli bir sorudur boyle bir gezi igin.
CUnku ekipteki ufak bir kivilcimla bir anda
tlm seyahat kot bir maceraya donusebilir.
Guvenli oldugu kadar ekonomik bir yolculuk
olmali. Gliney Afrika benim icin bu nedenlerle

zor, ama hedeflerime koydugum bir yerdi.
Hastanede yillardir birlikte calistigim arkadasim
Dr. Serap, planladiklari GUney Afrika gezisine
her zaman birlikte seyahat ettikleri gruptan
iki kisinin gelemeyecegini, gitmek isteyip
istemeyeceg@imizi sordugunda karar vermek
¢ok kolay oldu. O kadar da zor degilmis. Dokuz
gunlik bu glzel, plrtzsiz seyahatin igimi
dolduran her guizel anini paylasmak istedigim
icin yazimi birkag bolimde tamamlayacagim.

Seyahatimizin hedefleri, Gney Afrika
Cumhuriyeti (Cape Town), Botswana,
Zimbabwe (Victoria selaleleri) idi. Ilk ve en
buyk kararimizi, 10 kisilik grubumuzun
ilk toplantisinda oy birligi ile verdik: Geziyi
kendimiz planlayacaktik. Seyahat sirketiyle
gitmekten ¢cok ama ¢ok daha ucuza
gelecedi, ayni otellerin internet fiyatlarina
bakinca anlagsildi . Bir tur sirketiyle gitmenin
emniyet agisindan gtvenli kollari, konforu ve
hazira konmanin rahathgr Glney Afrikanin
bilinmezleri ve olasi strprizleri acisindan cok
bastan ¢ikarici olsa da boyle pahali bir geziyi
daha ucuza yapma olasiligi bizi bu konuda
cesaretli olmaya itti.

Gerekli agilarimizi olduk, asi karnelerimizi
aldik. Glney Afrika sivrisinekler nedeniyle

ozellikle korunmay gerektiriyor. Ekibimiz bu
konuda deneyimli oldugdu icin, giymeden
once elbiseler Uzerine sikilacak bocek ilaclar
hazirdi. Nasil giysilerle en rahat edecegimizi
de onlardan ¢grendik. Bizim kisimiz oralarin
yazi oldugundan, ocak ayinin ilk glinlerinde,
sicaga gitmeye hazirlandik. ince ama kolu-
bacag kapali kiyafetler, 1slanip camura
batsak da hemen yikanip kuruyacak rahat
ayakkabilar, sapkalar ve gtines koruyucu
ozelligi olan kremler, bizi yapacagimiz nehir
ve kara safarisinde rahat ettirecekti. Seyahati
planlarken is bélUmU yapildi, gidecegimiz
bolgelerde baska insanlar nerelere gitmis,
neler yapmis, yasamis, deneyimlemis, Glkeler
arasindaki gegislerde vizeyi nasil almiglar, siniri
nasil gecmisler, bolca okundu. isin bu kismi
bile bavulu hazirlamak, yola ¢ikmak gibi cok
keyifliydi.

Guney Afrika Cumhuriyetinin ikinci buyuk
sehri Cape Town ilk duragimiz olacakti. Ttrk
Hava Yollari'nin Istanbul'dan 11 saatlik direkt
ucusuna biletlerimizi aldik. Tum hazirliklarla,
insektisitler, ilaglar, yara bantlari ve kuruyemis
depolarimizla dolu bavullar kapatildi ve
seyahatimiz bagladi.

Uzun ama dntimuizdeki maceraya

yorgun baslamamak i¢in bolca uyudugumuz
yolculukla Cape Town'a indik. Ugaktan iniste
bizi sicak hava ve 6nceden ayarladigimiz,
Cape Town'da bize rehberlik edecek olan
soforimuz Aiby karsiladi. Yola ¢ikinca,
mikrofonunu takarak sehir hakkinda bize
rehberlik etmeye baslamisti bile.

GUneybati Afrika'nin en ug noktasinda
bulunan Cape Town, Atlas ve Hint
okyanuslarinin birlesim yerinde. Portekizli
Bartolomeu isimli bir gezginin kesfetmesi
GUzerine Afrika'nin ilk Avrupa yerlesim
bolgesi olmus. ingiltere ve Hollandadan
gelen akinlarla ¢ehresi ve tarzi eminim ¢ok
degisiklige ugramis bir sehir. Hala Ingiliz ve
Hollanda etkisi gorilen, sokaklarinda daha
cok siyah vatandaslarin glines gozlUkleri
ve ellerinde cep telefonlaryla, rengarenk
giysileriyle yUrtdugu bir Avrupa sehri sanki.
Zenginlik ve fakirligin cok dip dibe ama baris
icinde yasadigini hissettirdi bana; bir yanilgi mi
bilmiyorum...Ya da sessiz bir kabullenis icinde
olduklari sdylenebilir.

Sehrin daha girisinde teneke evler
karsiliyor bizi. Ger¢ekten yan yana konulmus,
farkli boyut ve renklerdeki bir stri teneke
gibi gornuyorlar. Bir duzltkte siralanmislar

sirt sirta. Sehrin modern yapilarina o kadar
yakin ki yoksullarin yasadigi bu evler. Bu
arada sehirde yoksul sayisinin ¢cok oldugunu
dgreniyoruz. Sonra birden sehir modernlesiyor
ve Table Mountain (Masa Dagr) solumuzda
beliriyor. Ust(l sanki bir aletle dimduiz kesilmis
gibi gorinen bu daga teleferikle cikilabiliyor.
Buradan Cape Town'i kus bakisi gormek

olasi ama Table Mountain't bulutsuz bulmak
muUmkdn olursa... Rehberimiz, bulutsuz
buldugumuz an hemen ¢ikmamizi soylUyor.
Gercekten de dag, dort gin boyunca ¢ikmak
firsatini buldugumuz birkag saat disinda hep
bulutlar icindeydi. Sehrin neresinde olursan

ol, bu dagr ve bulutlarini gérmek ¢ok hos ve
dedgisik bir his. Bulutlar sanki dagin tzerinden
kayip strekli asagr akiyor. Bulutlarla bu kadar
birlikte dolastigim hi¢ olmamisti. Yanindakiyle
arana bile aniden bir bulut girebiliyor.

Table Mountain, sadece kendinde
bulunan 2 bin 200 ¢esit endemik bitkiye
sahip bir milli park ayni zamanda. Orada
gordigumiiz cogu bitki ve ingilizcesi ‘dassie’
olan, sisman fare gorinimld, neseli, sempatik
dag sicanlari bir ilkti bizim i¢in. Bulut oldugu
zaman birakin asagtyl, birbirinizi bile gérmek
mumkdn olmuyor. Ne yone gittiginizi bile

kestiremiyorsunuz. Hatta bir arkadasimizi epey
aramak zorunda kaldik. Ama muhtesem bir
panoramaya sahip bu dada, oralara yolunuz
duserse mutlaka ¢ikmanizi tavsiye ederim.
Guney Afrika Cumhuriyeti'nin Ataturk'd
Mandela..Her yerde fotograflari, 5nemli
konusmalarindan alintilar, kitapgilarda kitaplari
var. Siyahlarin ona duydugu tartisilmaz
sayqglyl, sevgiyi, ne kadar érnek aldiklarini
hep hissediyorsunuz. Zaten ¢rnek almasalar,
buralarda bu kadar huzur olur muydu?
Oniimiizdeki sayida Mandela'nin
27 yillik tutukluluk dénemini gecirdigi Robben
Island'1 ve Cape Town ile ilgili bu bélime
sigdiramadiklarimi anlatacagim.

Fotograflar: Irem Erim-Serap Bilen Hizel
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Bayindir Saglik Grubu ve bagdli Sirketlerinin yukarida yer alan formu doldurarak iletmis oldugum
ad-soyad, elektronik posta adresi, cep telefonu numarasi ve adres bilgilerimin isbu derginin
tarafima ulastirilabilmesi amaciyla toplama, kullanma, saklama ve paylasma ydntemleriyle
islenmesine acik riza gdsteriyor; keza tarafima SMS kisa mesaj, anlik bildirim, otomatik arama,
bilgisayar, telefon, faks, e-posta/mail ve diger elektronik iletisim araclari ile ticari elektronik
iletiler ve diger iletileri gdbndermeleri icin acik¢a izin ve onay veriyorum.

Tarih/imza
Lutfen bu formu ........... / .......... / ...........
Kizilirmak Mah. 1443. Cad. No: 17 S6§iitdzii / Ankara
Bayindir Hastanesi adresine veya taranmis elektronik kopyasini
sagliklarandevu@bayindirhastanesi.com.tr adresine gdnderiniz.

A bayindir
S hastanesi |sOGUTOZ0

www.bayindirhastanesi.com.tr

ULUSLARARASI STANDARTLARDA BIR MERKEZ

BAYINDIR SOGUTOZU HASTANESI
KEMIK ILIGI (KOK HUCRE)
NAKLI MERKEZI

Bayindir S6giitozii Hastanesi Kemik iligi Nakli Merkezi,
uluslararasi alanda en uUst duzeyde hizmet veren nakil merkezlerinin kosullarina sahiptir
ve bu alanda en onemli tehdit olan enfeksiyon oranini en alt dizeyde tutacak sekilde donatilmistir.

Teknik donanimindan mimari tasarimina kadar
muikemmel bir nakil islemi sunmak Uzere tasarlanmis merkezimizde,

SGK HASTALARIMIZDAN iLAVE UCRET ALINMAMAKTADIR.
0850 911 0 911 numarali telefonu arayarak konuyla ilgili ayrintili bilgi alabilirsiniz.

@ 08509110911
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