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EDITOR

Degerli okurlarimiz,

az doéneminde dergimizin 9.sayisiyla sizlere merhaba demenin heyecanini ve
mutlulugunu yasiyoruz.

Dolu dolu glnler geciriyoruz. Dostluklarin pekisecedi, ellerin, gdnillerin sofralarin
birlesip bulusacadi rahmet ve bereket ayl ramazan ayinin manevi havasini soluyor,
paylasmanin yardimlasmanin hazzini yasiyoruz.

BUtln sene stren zorlu bir maratonu tamamlayan 6grenciler yaz tatilinin tadini ¢ikarirken LYS,
YGS, KPS sinavlarina hazirlanan kardeslerimiz de emeklerinin karsiligini almanin mutlulugunu
yasayacak ve gelecekleriyle ilgili cok dnemli kararlar alacaklar. Anneler babalar ve aileler de tim
bu heyecanlari cocuklariyla paylasacaklar tabi ki.

Futbolseverler dort yildir bekledikleri en blyUk futbol heyecanini; Dinya Kupasini nefeslerini
tutup takip ettiler ve biraz uykusuz da kalsalar tarihin en gollU turnuvasini izlemenin keyfini
strdler.

Bu dénemin en dnemli olaylarindan biri de tabi ki yeni Cumhurbaskanimizi sececek olmamiz.

Yaz ayi ile birlikte sicakliklarin artmasi bir de Ustline bu kadar heyecan eklenince saghgimizi
korumak icin biraz daha dikkatli olmamiz gerektigi asikar, biz de bu sayida uzmanlarimizin bu
konularla ilgili yazilarini istifadenize sunacadiz, zevkle okuyacaginizi imit ediyoruz.

Ve son olarak bizim icin ¢cok degerli ve anlamli bir 6dilin gururunu sizinle paylasmak istiyorum.

inanan, calisan, sabreden herkes gibi Umit ailesi de emeklerinin karsiligini aldi. Bélgenin saglik
hizmeti ¢itasini hep daha yukari ¢ikarma hedefimiz dogrultusunda TSE ile uzun zamandir ortak bir
calisma yUritmekteyiz. Zorlu bir stirecin sonunda saglik alaninda Turkiye’de sayili birka¢ kurumun,
Eskisehir’de ise ilk olarak bir saglik kurulusunun almaya hak kazandigi 1ISO 10002 MUSTERI
MEMNUNIYETI YONETIM SISTEMI BELGESI ni almaya OZEL UMIT BATIKENT HASTANESI layik
goérulda. Bu 6duli emegdi gecen tim Umit Ailesi ve Eskisehir adina almak sembolil olan bayradi
hastanemiz bahcesindeki géndere cekip dalgalandirmak tarifsiz bir mutluluk. Tim emegdi gecen
arkadaslarima ve arkadaslarim adina siz degerli UMIT DOSTLARI na tesekkiiri bir bor¢ biliyorum.

Saglikh, UMIT li bir gelecek temennisiyle mibarek Ramazan ayinizi ve Ramazan Bayraminizi en
icten dileklerimle kutlar, hayirlara vesile olmasini dilerim.

Saygilarimla,

Dr. Oktay TANRIVERDI
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’ Kas ve Iskelet Sistemine

‘7 Eklem Tedavisi
. - Romatizmal Hastaliklarda

Sac Cikmasi

Bag Eklem
Yaralanmalari

Hicbir Yan Etkisi
?Yoktur

Uyuyan Kok Hiicrelerini
Uyandirir

PRP .

KENDI KANINIZLA
IYILESMENIZI SAGLAYAN
TEDAVI YONTEMI

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Polikliniginde uygulanmaktadir.

{23350 335

www.umithastanesi.com.tr
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Bizden Haberler
Ambliyopi(goz tembelligi) nedir?
Op.Dr. Sibel Sevim AYDIN / G6z Saghdi ve Hastaliklar Uzman

Saglikli Yagam Icin Bilingli Spor
Uzm.Dr. Murat TARAKTAS / Kardiyoloji

Gebelik Sirasinda Gebede Goriilebilecek Yakinmalar Ve Oneriler
Op.Dr. Emine Elmas ETiZ / Kadin Hastaliklari Ve Dogum Uzmani

“Erkeklige ilk Adim" Siinnet
Op. Dr. ismail GUL / Uroloji

Giines ve Derimiz
Uzm.Dr.Savas CEKMEN / Dermatoloji

Cocuklarda Gastroozofagel Reflii Hastaligi (Gorh)
Uzm. Dr. Naim AY / Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Astimi Kontrol Altina Almak Miimkiin
Uzm.Dr.Giilstim Duc EROL / Gogiis Hastaliklari ve Tiiberkiiloz Uzmani

Cocuklarda Gorme Bozuklugu ve Gozliik Secimi
Uzm. Dr. Nur OZKALP / G6z Sagligi ve Hastaliklart Uzmani

Omuz Artroskopisi (Ekleminize iceriden Bakis)
Op. Dr. Murat BOLUKBASI /Ortopedi ve Travmatoloji

Karpal Tiinel Sendromu Nedir ?
Op. Dr. Ersin ISILDI / Beyin ve Sinir Cerrahi Uzmani

Kendi Kaninizla iyilesmenizi Saglayan Tedavi Yontemi : Prp
Uzm. Dr. Selda DEMIRKOL / Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon

Bir Psikiyatriste En Sik Sorulan 10 Soru
Uzm.Dr. Ali CERAN /Psikiyatri

Yaz Aylarinda Beslenme
Uzm. Dyt. Ayda ERKEN / Beslenme ve Diyet

Tatile Gidecek Olan Hamileler Dikkat!
Op. Dr. Giilbin EROL / Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani

Hat Sanatinin Ugiincii Boyutu ““Ahsap Oyma”
Op. Dr. Murat BOLUKBASI /Ortopedi ve Travmatoloji

Seker Bayramimizin Tadi Kagmasin
Uzm. Dr. Yahya TOPAL /I¢ Hastaliklari Uzmani
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0Ozel Umit Hastaneleri

Batikent Mah. Gerekli Sk. No:13

Tepebasl/ESKISEHIR
0222 3350335

imtiyaz Sahibi
Dr. Oktay TANRIVERDI

Yazi isleri Miidiirii
Giilay OZLER
gozler@umithastanesi.com.tr

Reklam Rezervasyon
0222 3350335

YAYIN HAZIRLIK

BALKON MEDYA YAPIM
Arifiye Mah. Yalbi Sk. No:13
Arifbey Apt. Kat:2 Daire: 17 / ESKISEHIR
0222 23125 56
balkon@balkondergisi.com

Editor
(Ozlem CANSUN

Sanat Yonetmeni
Biilent USTAOGLU
info@bulentustaoglu.com

Baski

DIASAN Basim Form Matbaacilik
ISTANBUL

www.diasan.com.tr

Yayin Tiirii
3 Aylik, Bolgesel Siireli Yayin

Umit'li Haberler dergisi,

0zel Umit Hastanesi tarafindan yayinlanmaktadir.
Dergide yayimlanan yazi ve fotograflarin
yayinci izni alinmadan ve kaynak belirtmeden
kismen veya tamami alinamaz.

Dergide yayinlanan yazilardan yazarlar,
reklamlardaki haksiz rekabet ve yaniltici
reklamlardan reklamveren sorumludur.

bilgi@umithastanesi.com.tr

www.umithastanesi.com.tr
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Dr. Aydin AKALIN Dr. Biilent 6ZKAN Dr. Unal TETIK Dr. Onur ABACI Uzm. Dr. Yesim ISILDI

ACIL SERVIS ACIL SERVIS ACIL SERVIS ACIL SERVIS ANESTEZi VE REANIMASYON

Uzm.Dr. Giilseren AKCAY Uzm. Dr. Hiiseyin Tanju KARA Uzm. Dr. Kubilay GAGLAR Uzm. Dr. Hakan BULUT Dyt. Ayda ERKEN

ANESTEZ] VE REANIMASYON ANESTEZI VE REANIMASYON ANESTEZI VE REANIMASYON BASHEKIM BESLENME VE DIYET
COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI

Op. Dr. Hakan BOZOGLU OP. Dr. Ersin ISILDI Uzm. Dr. Figen SAGIR Uzm. Dr. Coskun MINNET Uzm. Dr. Ferruh BAS

BEYIN VE SINIR CERRAHISI BEYIN VE SINIR CERRAHISI BIYOKIMYA COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI

Uzm. Dr. Sadi iDEM Uzm. Dr. Selim Murat URER Dt. Hamit BULUT Uzm. Dr. Mehmet ULUG Uzm. Dr. Selda DEMIiRKOL

COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI DERMATOLOJI AGIZ DI§ SAGLIGI VE HASTALIKLARI  ENFEKSIYON VE KLINIK MIKROBIYOLOJi  FIZIK TEDAVI VE REHABILITASYON

Uzm. Dr. Hasan YAVUZ Op. Dr. ibrahim DOLU Op. Dr. Namik YILMAZ Uzm. Dr. Sennur OZEN Prof. Dr. Seyhan TOPBAS
GASTROENTOLOJi GENEL CERRAHI GENEL CERRAHI GOGUS HASTALIKLARI 60Z SAGLIGI VE HASTALIKLARI




0p. Dr. Nezihi UN Op. Dr. Erdal KABADERE Op. Dr. Hasan SEN Uzm. Dr. Vahap ASLAN

Uzm. Dr. Ali ZUBERI

60Z SAGLIGI VE HASTALIKLARI 607 SAGLIGI VE HASTALIKLARI 607 SAGLIGI VE HASTALIKLARI

IC HASTALIKLARI

Uzm. Dr. Yahya TOPAL Uzm. Dr. Ayfer DADAR Op. Dr. Talat Remzi DEMIRKOL Op. Dr. Tanser SENSES

Op. Dr. Abdurrahman AKCAY

KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM

KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM

Op. Dr. Giilbin EROL Dog. Dr. Murat iKiZLER Uzm. Dr. Merih 6ZBAYBURTLU Uzm. Dr. Celal KIRDAR

Uzm. Dr. Ozcan YUCEL

KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM KALP VE DAMAR CERRAHI KALP VE DAMAR CERRAHI

Uzm. Dr. Murat TARAKTAS Op. Dr. Bekir OKSAY Op. Dr. Siileyman ABACI Dog. Dr. Zeki USTUNER

KARDIYOLOJi

Op. Dr. Omer GUNEY

KULAK, BURUN VE BOGAZ KULAK, BURUN VE BOGAZ MEDIKAL ONKOLOJI

ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI

Op. Dr. Biilent 0ZYURT Op. Dr. Murat BOLUKBASI Uzm. Dr. Nuray CAN ULUG Uzm. Dr. Ahmet UYSAL

Uzm. Dr. Serdar Nuri HASKOK

ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI

Uzm. Dr. Nurgiil BOZOGLU Uzm. Dr. Ozlem 6ZBAYBURTLU Op. Dr. ismail GUL Op. Dr. Ahmet CiHAN

RADYOLOJ
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Dr. Burak Fahri 0ZCELIK Dr. Hamdi TURHAN Dr. Ozge BALCIN Uzm. Dr. Banu BENLi BOYLU Uzm. Dr. Erol KIYAK
ACIL SERVIS ACIL SERVIS ACIL SERVIS ANESTEZI VE REANIMASYON ANESTEZI VE REANIMASYON
|
Op. Dr. Ersin ISILDI Uzm. Dr. Oktay TUNCER Uzm. Dr. Naim AY Uzm. Dr. Abidin CAMDALI Uzm. Dr. Savas CEKMEN
BEYIN VE SINIR CERRAHISI BIYOKIMYA COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI DERMATOLOJI
Uzm. Dr. Meltem HUNER Op. Dr. Ceyhun AYDOGAN Op. Dr. Omer Sinan TANDOGDU Op. Dr. Sibel SEViM AYDIN Uzm. Dr. Giilsiim Dug EROL
ENFEKSIYON HASTALIKLARI GENEL CERRAHI 60Z SAGLIGI VE HASTALIKLARI 60Z SAGLIGI VE HASTALIKLARI GOGUS HASTALIKLARI
Dr. Hasan Basri BASAY Dr. Hiilya 0ZARKAN Uzm. Dr. Hamdi SARIKARDESOGLU Uzm. Dr. ibrahim ZUBAROGLU Uzm. Dr. Mehtap YILDIRIM
HEMODIYALIZ HEMODIYALIZ iC HASTALIKLARI BASHEKIM - IC HASTALIKLARI iC HASTALIKLARI
|
Op. Dr. Emine Elmas ETiZ Op. Dr. Mesut TASKELI Op. Dr. Sabahattin AKYIL Prof. Dr. Bilgin TIMURALP Prof. Dr. Cem KEGiK
KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM KARDIYOLOJI KULAK, BURUN VE BOGAZ
HASTALIKLARI

Dog. Dr. Bekir ALTAY Op. Dr. Handan KOYUNCU Uzm. Dr. Hasan AKDEMIR Op. Dr. Murat BOLUKBASI Prof. Dr. Sinan SEBER

KULAK, BURUN VE BOGAZ KULAK, BURUN VE BOGAZ NOROLOJI ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJ ORTOPED VE TRAVMATOLOJI
HASTALIKLARI HASTALIKLARI
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Dr. Ayse CUBUKCU Dyt. Ayda ERKEN Uzm. Dr. Armagan BASLI Uzm. Dr. Savas CEKMEN Uzm. Dr. Giilsiin UZEL

ACIL SERVIS BESLENME VE DIYET COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI DERMATOLOJI FIZIK TEDAVI VE REHABILITASYON

Uzm. Dr. Safiye GENC Uzm. Dr. Yalkin BEKTORE

Op. Dr. Nur OZKALP Uzm. Dr. Hakan ASLAN Op. Dr. Siileyman ABACI
NOROLOJi ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJi

GOZ SAGLIGI VE HASTALIKLARI IC HASTALIKLARI (DAHILIYE) KULAK, BURUN VE BOGAZ
ROMATOLOJi (ROMATIZMA) HASTALIKLARI

Uzm. Psikolog Asli SARIKARDASOGLU Uzm. Dr. Osman Nuri ASKAR Uzm. Dr. Serdar Nuri HASKOK
PSIKOLOG RADYOLOJI RADYOLOJI

Uzm. Dr. Ali CERAN

PSIKIYATRI

aynca 0 800 341 00 015

Ucretsiz arayarak tek tusla beklemeden
tum goruslerinizi iletebilirsiniz.

Web Sitesi : www.umithastanesi.com.tr

Mail : bilgi@umithastanesi.com.tr

Facebook : facebook.com/umithastanesi

Posta : Batikent Mah. Gerekli Sk. No : 13 Tepebasi/ ESKISEHIR

Fax:02223350170
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HABERLER

Birdirbir Kresi'nden 3-4 yas arasi minikler, doktor korkularini yenmek icin hastanemizi ziyaret ettiler.

Birdirbir Kresi'nden
3-4 yas aras! minikler,
doktor korkularini
yenmek igin
hastanemizi ziyaret
ettiler. Hastaneyi
gezen miniklerimize
Uzm. Dr. Nezihi UN
tarafindan iicretsiz gz
muayenesi yapildi ve
goz sagliginin Gnemi
anlatildi. Okul Miidiresi
Derya CINAR'a ve diger
ogretmenlerimize bu
giizel ziyaretleri icin
tesekkiir ediyoruz.

oz UMIT®
HASTANESI

Ozel Umit Batikent Hastanemiz Hekimlerinden Uzm.Dr. Selda Demirkol Otosan calisanlarina
Bel ve Boyun Agrilari konulu egitimi verdi.
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HABERLER

ESKISEHIR Ozel Umit Hastanesi Eskisehir'de bir ilke daha imza att..

0zel Umit Hastanesi IS0 10002 Miisteri Memnuniyeti Yénetim
Sistemi'nde Tiirk Stardartlari Enstitiisii tarafindan bayrakla
ddiillendirildi. Eskisehir'de IS0 10002 Miisteri Memnuniyeti
Yonetim Sistemi'ne ilk kez verdikleri 6diilii teslim etmek icin
Umit Hastanesi'ne gelen Tiirk Stardardlari Enstitiisii yetkilileri,
Umit Hastanesi Yonetim kurulu ve calisanlari tarafindan
karsilandi.

Bayrak ve belge teslimi icin yapilan térene katilan Umit
Hastanesi idari Direktdrii Dr.Oktay Tanriverdi, Eskisehir'de
ilk ve tek verilen bu belgeye sahip olmanin mutlulugunu ve
gururunu yasadiklarini sdyledi. Tanriverdi, torende sunlari
soyledi:

""2010 yilinda hizmet vermeye baslayan hastanemizin amaci,
hizmet alan ve veren kisilerin beklentilerine karsilamak

icin miisteri memnuniyeti siireclerini tutarli, sistematik,
hasta odakli ve duyarli bir sekilde diizenlemek, yiiriitmek

ve geri bildirimlerinde uyguladigimiz kurum politikalarimiz
hakkinda bilgilendirmektir. Hastanemiz hizmetleriyle ilgili
olan geri bildirimleri sikayet olarak degil, iizerinde galisiimasi,
diizenlenmesi ve 6nlem alinmasi amaciyla iletilen iyilestirme
ve gelistirme araci olarak benimsemistir. Hastalarimiz ve
yakinlari tarafindan bildirilen her tiirlii sikayet hakli olsun
ya da olmasin bir sikayettir. Her sikayet sundugumuz
hizmetlerimizde ki bir eksikligimizi giderme firsatidir. Geri

bildirimlere karsi duyarli ve adil olmak, tiim hastane ici
olanaklari kullanarak ¢oziime odaklanmak, her asamada
proseslerin kolay uygulanabilir ve ulasilabilir olmasini
saglamak tiim Umit hastanesi calisanlarinin benimsedigi
anlayis ve bakis acisidir. Hasta ve hasta yakini memnuniyetinin
arttiniimasi, is siireclerinde iyilestirme ve gelisim alanlarinin
tespit edilerek gerekli faaliyetlerin planlanmasi, iyilestirilen
is slirecleri sonucunda algilanan hizmet kalitesinin tespit

ile hasta baghliginin artinimasidir. Bu ilkeler dogrultusunda
hastanemiz Mayis ayinda tarafsiz kurulus olan Tiirk
Standartlari Enstitiisii tarafindan degerlendirilerek saglik
alaninda Tiirkiye'de sayili, Eskisehir'de ilk olarak 1SO 10002
Miisteri Memnuniyeti Yonetim Sistemi Belgesini almaya

hak kazanmistir. Her kesin hakki olan saglik bakim hizmeti
sunarken, hasta memnuniyet merkezli olarak, sizlerin iletisim
kanallarini kullanarak bizlere ilettiginiz paylasimlarinizi,
gizlilik politikasi ile kayit altina almak, objektif sekilde
degerlendirmek, her asamada sizleri bilgilendirmek, ihtiyag
ve beklentilerinizi yasal cercevede karsilamak, énerileriniz
dogrultusunda siirekli iyilestirmeler yaparak gelismek,
paylasimlarin degerlendirme ve sonuglandirma asamalari
karsiliginda hig bir icret talep etmemek ilkelerimizdendir."

idari Direktdrii Dr.Oktay Tanriverdi'nin konusmasinin ardindan
Tiirk Standartlari Enstitiisii Belgelendirme Uriin Miidiirii ismail
Kaynarca, belge ve bayrag teslim etti.
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HABERLER

Ozel Umit Hastanesi is istihdami fuarina katildi.

O uerlSNE“K
() HaSTANESI

Hsnonmuz aaarmz VE B
erwui e KADROMUZLA |

HIZMETINIZDEYIZ

Ozel Umit Saglik Merkezi A.S. "nin diizenlemis oldugu 5. geleneksel piknik organizasyonunda calisanlar
bir araya gelerek eglenceli saatler gecirdiler.

SAGLIK MERKEZI 1.
GELENEKSEL
¥ PiKNIK ORGANIZASY

14
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Anneler Giiniinii-z Kutlu OIsu;...!

0zel Umit Hastanesi kirmizi karanfillerle hasta ve yakinlarinin Anneler Giinii'nii kutlad...
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SAGLIK

Ambliyopi

Op.Dr.Sibel Sevim AYDIN

60z Saghg ve Hastaliklari

g('}g C'Zewﬁellig’i Nedir?

Cocukluk doneminde kayma olmadan her iki gozden net gorinti
algilandiginda normal gérme gelisimi saglanmis olur. Kayma gibi
gelismenin olumsuz olarak etkilendigi durumlarda kayan gdzde

g6z tembelligi veya gérmede azalma gelisir.

16
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asiligl olan ¢ocuklarin yarisinda

g6z tembelligi gelisir. Erken teshis

edildiginde yani hayatin ilk 8-9 yillik

déneminde tedavisi mumkunddr, iyi

gdren gozln kapatilmasi ile gérme
seviyesi arttirilabilir. Ancak gérme igin gelisme
déneminin tamamlandidi 9 yas sonrasi tedavi
basarisi olduk¢a dusuktir yani ne kadar erken
teshis edilirse tedavi basarisi o denli ytksek
olacaktir. Goz tembelligi ilerleyici bir hastalik
degildir yani gérme tamamen kaybedilmez.

Ambliyopide siklikla tek g6z etkilenir. G6z
tembelliginin teshisi ve erken tedavisi icin her
cocuk 3 yasina dek gbz muayenesi olmalidir.

Yakindan okumak ya da televizyon seyretmek
gbzleri bozar mi? Bu dogru degildir, cocuklarin
kol mesafeleri daha kisa oldugundan ve yakina

uyum kapasiteleri de yiksek oldugundan
okumak icin yakinda tutarlar. Televizyon icinde
TV’den gelen disik miktardaki radyasyonun
disinda gozleri bozacak olumsuz etki yoktur.
Ancak yakindan TV seyretmek, eslik eden kirma
kusuruna bagli olabileceginden bir g6z hekimi
tarafindan gorilmelidir.

Benzer sekilde distk aydinlatmanin da gozleri
bozacagdi ydoninde yanlis inanis mevcut ancak bu
da dogru degildir. Degisen mesafelere gdrmenin
ayarlanabilmesi gibi degisen isik kosullarina da
g6zimiz uyum gosterebilir

GozIuk takmak gozleri zayiflatarak gézlik
ihtiyacini arttirmaz veya numaranin artmasina
neden olmaz. Tam tersi de gecerlidir ve g6zlik
takmak g6zIlik numarasini azaltmaz. p’q
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@VUcuttaki Lenfatik ve Vendz Dolagim Hizlanmasinda,
v/ Viicutta Olusan Odemin Atilmasinda,
v selilit Tedavisinde,

@Bélgesel Zayiflama ve Vicut Sikilastirma Programlarinin
Etkinligini Arttiran Bir Yontemdir.
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SAGLIK

Uzm.Dr. Murat TARAKTAS
Kardiyoloji

Guzel sehrimize geri dontsimun
ardindan bu ilk yazimda sizler
ile spor ve saglhgimiz arasindaki
degerli ve hassas iliskiyi kalemi
ve bilgim yettigince paylasmaya
calisacagim. 2




- a

zellikle son dénemde saglik bakanhgdinin da

Uzerinde durdugu obezite ile micadelede

spor yapmak ilk sirada yer almaktadir. DUzenli

spor yapmak vucudumuzu fit tutmanin

yanisira ginlUk hayatin stresinden uzaklastirip
6zgUvenimizi arttirmasi da tartilirken géremeyecegdimiz ancak
hissedebilecegimiz faydalarindandir. Ayrica her yastaki kisileri
hipertansiyon, diyabet, kalp ve damar dolasim bozukluklari
gibi kronik hastaliklardan korurken; bu hastaliklarin gelistigi
kisilerde ise hastaligin durdurulmasi, hatta geriletilebilmesinde
bile etkilidir.

Sporun hepiniz tarafindan bilinen faydalarini hatirlattiktan
sonra duzenli spor yapan biri ve bir hekim olarak en faydali
sporun bilin¢li yapilan spor oldugunu belirtmeliyim. Spor
yapmakta olan ve baslamak isteyen her bireyin muhakkak bir
doktora danismasi, olasi GzUcu olaylarin olmasini azaltacaktir.
Bu noktada tibbin ilk kuralinin ‘primim non nocere’ (6nce zarar
verme ) oldugunu hatirlatarak kontrolsliz spora baslamamizin
fayda saglamaya calisirken vucudumuza zarar verebilecegdini
belirtmek isterim.

SAGLIK
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Spor yaparken yasanabilecek olasi Gzl
olaylarin en korkulani ise ani élumddr. Ani 61Um,
spor esnasinda ya da spordan sonraki saatlerde
darbeye maruz kalmaksizin olusan élumdar. Spor
esnasinda ani 6limu arttiran nedenler arasinda
ozellikle sigara, ileri yas, asiri sicak ya da soguk
hava sartlari, ishal, kusma, gribal hastalik vs.
esnasinda veya tedavisini alirken spor yapmak,
doping almak, asiri alkol tliketimi, kokain
kullanmak bulunmaktadir. %75-80’i kalp ve

dolasim sistemi kokenlidir. Ozellikle genc yasta
gorilen ani spor dltmlerinin blyUtk cogunlugunu
ailesel gecisli kalp hastaliklari olusturmaktadir.
Bu hastaliklar icinde kalbi besleyen damarlarda
ve kalpteki elektriki ileti sistemindeki sorunlar
bulunmaktadir. Ayrica kalp kasinin kendisindeki
dlzensiz buytme (hipertrofik kardiyomyopati)
Amerika Birlesik Devletlerindeki ani spor
olamlerinin %40’ina neden olarak dnemli yer
tutmaktadir.



Spor yapmakta
olan ve baslamak
isteyen her bireyin
muhakkak bir doktora
danismasi, olasi
tzicl olaylarin
olmasini azaltacaktir.

Peki bu anlattigim hastaliklar spora olan
istegimizi azaltmal midir? Kesinlikle hayir!
Madem ani 6limun en sik nedeni kalp ve
dolasim bozukluklari ile ilgiliyse; doktorunuz
tarafindan ailenizde ani 6lUm dykistnin
sorulmasi, kalbinizin dinlenmesi, ¢ekilecek
olan elektrokardiyografi ve kalbin bilgisayar ile
incelenmesi (ekokardiyografi) tetkikleri ile risk
sifirlanmasa bile oldukca azaltilacaktir.

Kisacasl spora baslamadan énce ve spor
yaparken duzenli olarak yapilacak muayeneler;
sevdiklerimiz ile birlikte saghkl ve mutlu bir
gelecede kucak agmamizi saglacaktir. O zaman
haydi bilin¢li spor yapmaya!

Kalbimizin birlikte atmaya devam etmesi
dilegiyle...\/
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SAGLIK )
0p.Dr. Emine Elmas ETIZ

Kadin Hastaliklari Ve Dogum Uzmani

Cebelit Slmsmc/a“ Gebede Goritlebilecek
QJ%nma[ar ve Oweriler

ulanti ve kusma; gebeligin

6-9. Haftasinda baslar ve 12

haftadan sonra sikayetler

giderek azalir.4.ay icerisinde

tamamen geriler. Cok nadiren
gebelik boyunca devam eder. Genellikle
gebelikte degisen hormonlarin etkisi ile ortaya
cikar. Ayrica ruhsal etkenlerin de rol oynadigi
bilinmektedir.

Oneriler; sik sik ve az yeme sekli
benimsenmelidir. Ozellikle kuru ve kati
yiyecekler tercih edilmeli ; yagli, sekerli, kokulu
ve adir gidalardan uzak durulmalidir. Yatak
istirahati 6nemlidir.Gebenin yakinlari tarafindan
desteklenmesi, sikayetleri tolere etmesi
énemlidir.

Bazi durumlarda sikayetler yogun ise bulantiyi
Onleyecek (antiemetik tedavi) ilacglar verilebilir
ayrica serum tedavisi yapilabilir. B vitamini
Ozellikle B6 vitamini takviyesi de bir miktar
bulantiyi azaltici etki gdsterebilmektedir.

Mide yanmasi; mide ve sindirim sistemi
organlarinin hormonlar etkisi ile calismasi
yavasladigi icin ortaya c¢ikar. Ayrica demir
destedi de mide sikayetlerini arttirmaktadir.

Oneriler; sik ve az miktarda yiyecek alimi
onemlidir. Baharatl ve yaglh yiyecekler
sikayetleri arttirmaktadir. Bazi durumlarda
antiasit kullanimi (magnezyum hidroksit ilaglar)
gerekebilmektedir.

Kramp ; serum kalsiyumunda az olmaya veya
serum fosforunda artmaya baglh olarak
bacaklarda kramp olusmaktadir.

Oneriler ; kalsiyumdan zengin beslenme ve
magnezyum iceren ilaclar kullanilabilir.

Bel Agnisi ; gebelerin % 50’ sinden fazlasinda
goralur.Risk faktorleri olarak dnceki gebelikler ve
obesite dustnulir. Bebek ve rahmin, bel-kal¢a
sinir koklerine dogrudan basisi, ligomentlerin
(baglarin) gevsemis olmasi ve artmis lumber
lordoz (beldeki cukurlugun artmasi) bel agrisinin
olusmasinda suclanir.
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Oneriler ; pastirin dizeltiimesi ile bel agrisinda
azalma goéraltr.Kilo kontrolGintin saglanmasi
6nemlidir. Ayrica sirt ve kalca kaslarinin
glclendirilmesi icin adir olmayan egzersizler
tavsiye edilmelidir.

Bayilma ve Halsizlik ; 6zellikle gebelerde ani
hareketle ortaya ¢ikan tansiyon distkltgi buna
sebeb olur.

Oneriler ; sik ve hafif 6ginlerle ( 3 ana 6giin
ve 3 ara 6gun seklinde) beslenilmelidir.Ayni
pozisyonda, uzun sdreli durulmamahdir..
Bacakalrin hareket ettirilmesi ve pozisyon
degdisikligi gerekir. Ayrica hizli hareketlerden
kacinilmalidir.

Hemoroid ; rahmin blylimesi ile kan akimi
yavasladigi icin gebelerde hemoroid olusumu
artar.

Oneriler ; kabizliga karsi énlem alinmalidir.Posall
gidalar beslenmede yer almalidir. O bdlgeye
uygulanan anestezikler, sicak oturma banyolari
hemoroide bagdl sikayetleri azaltir. Dogumdan
sonra hemoroidlerde genellikle gerileme

olmaktadir, ancak tamamen ge¢cmesi her zaman
mamkadn olmamaktadir.

Sik idrara ¢ikma; gebelikte yaygin gorilen bir
sikayettir. Ozellikle; rahimin biyimesi ile énde
olan idrar torbasina basi bu sikayetlerin ortaya
cikmasinda sebebdir. Gece sik idarara ¢cikmamak
icin, sivi alimi yatmadan 6nce azaltilir ve bdylece
uyku kalitesi bozulmaz.

GUn icerisinde sivi alimi yeteri kadar
saglanmalidir. israr yaparken acima, kan gelmesi
ve yaptiktan sonra tekrar idrar yapma istegi olur
ise sistit (idrar torbasi enfeksiyonu) arastiriimasi
6nemlidir.

Kabizlik ; bagirsak hareketlerinin yavaslamasi ile
gebelerde sik karsilasilan bir sikayettir.

Oneriler; bol posall beslenme tavsiye edilir.
Kepekli ekmek, kayisi, erik gibi meyveler, kayisi-
incir kompostosu gibi gidalar énerilir. Ayrica
hareketin arttirhmasi gerekir. Ozellikle yuriyls
ve gebelikte yapilan egzersizler , bagdirsak
calismasini arttirir. p’q
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Op. Dr. ismail GUL

Uroloji

”@rﬁeﬁlfg’e 9.14@ Adm” Sivwet

Stnnet, penis ucunu 6rten derinin cerrahi olarak alinmasi ve
penis ucunun aciga cikarilmasi islemidir.
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enel olarak herhangi bir saglik

problemi (tekrarlayan idrar yolu

iltihaplari, idrar yapma zorlugu

gibi) olmayan ¢ocuklarda

siinnet zamani ailenin istegine
bira ilir ancak, az 6énce saydigimiz tibbi
gerekceler olmadik¢a 2-6 yas arasinda stinnet
yaptimamalidir. En dogru dénem, dogumdan
sonra 24-48 saat olarak isimlendirdigimiz yeni
dogan dénemidir.

Dogar dogmaz yapilan siinnetin avantajlari
nelerdir?

Bebek bir iki gtinlikken yapilan siinnette
cocuk herhangi bir anestezi almiyor. Bolgesel
uyusturularak ameliyat yapiliyor ve 20 dakikada

her sey olup bitiyor. Dogumdan hemen sonra
oldugu icin yaranin iyilesmesi cok daha hizli
oluyor. Stinnet sonrasi bakim yeni dogan
déneminde hemen hemen sorunsuz gegiyor.
Bebege 3. glinden itibaren dusunu aldiriyoruz
ve 1 hafta icinde her sey tamamlanmis oluyor.
24-48 saat sonrasi yapilmasinin bir diger avantaji
da anne heniz hastanedeyken yapildigi icin
stinnetin erken dénemde kontroll doktoru
tarafindan yapiimakta ve ayrica ebeveynlerde ek
stres (hastaneye getir- goétr sikintisinin stresi)
olusmamakta.

Erken yasta siinnet konusunda riskli bir
grup var mi?

Prematire dogmus (erken dogum) erkek



cocuklara, dis idrar deligi penis ucuna degil de
daha geriye acilmis olan ¢ocuklara, inmemis
testisi olanlara, ylUksek ates ile seyreden hastalig
olanlara, ailesinde hemofili olarak belirtilen kan
hastaligi olan ¢ocuklara erken dénemde stinnet
yapilmamasi gerekiyor.

Siinnetin yapiimamasi gereken bir yas grubu
var midir?

2-6 yas arasinda yapilan stinnet cocugu psikolojik
acidan olumsuz ydnde etkileyebilir ve cocukta
“kastrasyon fobisi’nin gelismesine neden olabilir.
Cocuk bunu baba tarafindan cezalandiriima
olarak algilayabilir. Bu nedenle psikolojik
komponentlerden dolayi sagdlik problemi yok ise
2 yasindan sonra ¢ok fazla stinnet énermiyoruz.
Eder 2 yasina kadar yaptirmamislarsa, 6
yasindan sonra yaptirmalarini séylliyoruz. Ancak
az 6nce slnnet isleminin en dogru dénemin
yeni dodan ¢agi oldugunu sdylemistim. Bunun
en hakli gerekgelerinden biri cocuk Uzerinde
olusan psikolojik strestir. Su unutulmamalidir

ki, bu tar stresleri her cocugun algilama ve

buna tepki verme sekli degdisiktir. Kimi cocuk
anne baba tarafindan stinnete hazirlanmissa bir
sorunla karsilasiimayabilir ama bu hazirlanma
slireci tam veya dogdru bir sekilde yapilmamissa
kimi cocuk stinnetten sonra anne babasina ve
yakin ¢evresine karsi daha saldirgan bir tutum
sergileyebilecedi gibi icine kapanik bir hale de
gelebilir. Her sey yolunda gitse bile stinnetli
penisin sekline alisma slreci bile cocukta bir
keder halinin olusmasina neden olabilir. iste

bu sebeplerden dolayi cocuda bu stres ve
kederi yasatmamak icin bu saydigimiz olumsuz
duygulari asla hatirlamayacagi bir dénemde her
seyin olup bitmesi daha dogru.

Siinnet kimler tarafindan yapilmah?

Olusabilecek komplikasyonlardan korunmak icin
stinnetin mutlaka, sinnet konusunda tecrlbesi
olan doktorlar tarafindan yapilmasi gerekir.
SUnneti bir ameliyat gibi kabul edip hazirliklarin
bu ydnde yapilmasi gerekir. Aksi takdirde
istenmeyen sonuclar ortaya cikabilir. SGnnet
sonrasl olusabilecek en dnemli istenmeyen

durumlar; kanama, kesi bélgesinde iltihaplanma,
peniste yaralanma, dis idrar kanalinda daralma,
deride yapisikliklar seklinde siralanabilir.

Stnnet toplumda kl¢imsenmektedir, ancak
unutulmamalidir ki yanlis stinnetten dolayi
penisin tac kisminin tamamen koptugu vakalarla
da karsilasiimaktadir.

Siinnet sonrasi nelere dikkat etmek gerekir?

Slinnet sonrasi kanamanin devam etmesi,
slinnetten 6-8 saat sonra ¢cocugun idrarini
yapmamasi, glans (penis u¢ boélgesi)
cevresindeki kizariklik ve sisligin 3. ve 5.
glnlerden sonra azalmamasi, sari renkte akinti
veya zar tabakasinin varliginin devam etmesi
durumunda bir sorun var demektir. Bu durumda
hemen doktora basvurmak gerekir.

Siinnetin yararlari nelerdir?

SUnnetin kanitlanan en dnemli saglik getirisi
yenidogan déneminde gorilen idrar yolu
iltihaplarinin engellemesidir. ilk 1-2 gin icinde
yapilan stinnet, yeni dogan dénemindeki idrar
yolu iltihaplarina karsi 20 kat koruma sadlar.
Sunnetli kisilerle siinnetsizleri karsilastirdiginizda
temizligin daha kolay olmasi sebebiyle, ileriki
yaslarda da cesitli enfeksiyonlardan koruma
olasiligi da daha yiiksek. Ote yandan cok esli
yasam gecmise oranla arttidi icin cinsel yolla
bulasan hastaliklar da ginimuzde énem
kazandi. Bu ac¢idan baktigimizda da stnnetli
erkeklerin, partnerlerine enfeksiyon bulastirma
riski, sinnetsiz olanlara oranla daha az olabilir.
Canka iliskiden hemen sonra ¢cogu insan yikanma
ihtiyaci duymakta ve stinnetli olanlarda mekanik
temizlik daha etkili olabilmektedir. Sinnetsiz
olan erkeklerde stinnet derisinin ic boélgesine
yerlesecek bakteriyel yogunluk arttikca partnere
bulasma riski de daha yUksek. Stinnetin ileriki
yaslarda arti bir avantaji da penis kanseri
acisindan olabilir. Penis kanseri cok ender
gorilmekle birlikte daha ¢ok stinnet derisinin
bulundugu bélgeden kaynaklaniyor, stinnet
derisini aldigimizda kanser riskini de azaltmis
oluyoruz. ¥
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Bebek bir iki
glinlikken
yapilan
stinnette
cocuk
herhangi
bir anestezi
almiyor.
Bélgesel
uyusturularak
ameliyat
yapiliyor ve
20 dakikada
her sey
olup bitiyor.
Dogumdan
hemen sonra
oldugu i¢in
yaranin
iyilesmesi
cok daha hizli
oluyor.
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SAGLIK
Uzm.Dr.Savas CEKMEN

Dermatoloji

gﬁne;s’ ve Derimi 3

Pek cok yarari olan glines, korunmasiz olarak faydalanildiginda
bir cok k6tl hastaldin nedeni haline gelmektedir.




Uines altinda, korunmadan giines

isinlari biriktirilerek gecirilen

zamanlarin acisi ne yazik ki,

hayatin ileri asamalarinda

kendini hissettirmektedir. Hicre
fonkStyonlarini ve cildin yapisini bozan bu
birikimlerdir. Glnes, cilt kanserinin ana sebebidir.
Cilt kanseri disinda, glinese fazla maruz kalmanin
ortaya cikarabilecedi problemler kirisikliklar,
koyu ve kotl gorinimli lekeler, cilt parazleri
ve bagisiklik sisteminin zayiflamasi olarak
siralanabilir.

Dlnyaya ulasan glnes isinlarindan en zararlilari
ultraviyole (mor 6tesi) isinlaridir. UV isinlari

UVA, UVB, ve UVC olarak Gge ayrihr. UVC

isinlari normalde atmosferde ozon tabakasi
tarafindan emildigi icin yerylzine ulasamaz.
Ancak glinimUzde ozon tabakasinin incelmesi
ve belli bélgelerde delinmesi ile zararh etkilerinin
gorilebilecegi dustntlmektedir. Zararh giines
isinlarinin yerytzine ulasma miktari yerylzindn

SAGLIK

glnes ile olusturdugu act ile direk olarak iliskilidir.
Bu nedenle saat 10:00-16:00 arasi en yodun olarak
bulunduklari zamandir. Ayrica UVB isinlari hava
sartlarinda etkilenmesine ragmen UVA isinlari hava
sartlarindan cok fazla etkilenmez.

GUNESIN OLUMSUZ ETKILERi:

Giines Yanigi: Saat 10-16 arasi glines yanidi riski daha
yUksektir. Yaz aylarinda risk cok daha yUksektir.

Kar glnes isinlarinin % 80 ini yansitigindan kis
sporlarinda da yanik riski vardir. Asiri glines i1sinina
maruz kalindiginda énce kizariklik olusur, 24 saatte
en yUksek dizeye erisir. Ciddi yaniklarda deride
hassasiyet,agri,sisme ve su toplama olur. Ates, bas
dénmesi, mide bulantisi eklenebilir.

Bronzlasma: 1950’li yillardan sonra uzun yillar
boyunca bronzluk saglikli olmakla bir tutulmustur.
Aslinda bronzluk deri hasarinin belirtisidir.
Bronzlasma UV i1sinindan derinin kendisini
koruyabilmesi icin melanin denilen pigmentin daha
fazla Uretilmesi ile olusur.
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Yaslanma ve Kinisikhik: Deride zaman

icerisinde incelme, elastikiyetin bozulmasi
(kinsiklik), kuruluk, pigmentasyon degisikligi,
kilcal damarlarin belirginlesmesi, seklinde
fotoyaslanma gorilir . Glnes lentigo denilen
yaslilik lekelerine ve aktinik keratoz denilen
derideki kabuklanmalara yol acar ki bunlar
ileride kanser gelisme riski tasirlar. Kirisiklik
olusumu gtines isini ile direk iliskilidir. GUnese
bagli fotoyaslanmanin etkilerini azaltmak

ve yaslanmayi geciktirmek icin uygun cilt
bakimlari ve cildin yenilenmesini arttirici peeling
uygulamalari yararh olabilir.

Deri Kanserleri: Deri kanserlerinin % 90’1 asiri
glinese maruz kalmis boélgelerde olusur. Yiz,

boyun,kulak, el ve kollarda en sik goéralir, XX.
Yuzyildaki bronz renk modasi deri kanseri
yénidnden insan sagligini ciddi sekilde tehdit
eder boyutlara ulasmistir. Deri kanserinin

her tlrine yakalananlarin sayisinda son
yillarda patlama denebilecek diizeyde bir

artis goralmektedir. Kiresel 1sinma,ozon
tabakasinda incelme ve cevre kirliligi ile birlikte
insan davranislarindaki degisme de bu artistan
sorumlu tutulmaktadir.

Alerjik reaksiyonlar: Bazi kisiler glinese cok az
ciksalar dahi kasinti,kabariklik,kizariklik gibi
belirtiler oraya ¢ikar. Glnes alerjileri beraber
alinan ve sirulen ilaclara, kozmetik, parfim veya
bitkisel Urlnlere baglh olabilir.
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GUNESTEN NASIL KORUNABILIRIZ

+» GUnes isinlarinin dik geldigi saatlerde (10:00-
16:00 arasi) glinese clkmaktan kacinin.

o Supkum, kar ve tim zeminler isinlari yansitir
ve yogunluklarini artirir-Bu nedenle gélgede
olsaniz veya sapka giyseniz bile glinesten
yanabileceginizi Unutmayin.

* Puslu veya bulutltrgéinlerde bile glines
korumasi kullanin. UV isinlari s6z konusu
atmosfer olaylarindan gecerek glines yanigi
Olusturabilir.

* UVB isinlari yazin,daha kuvvetlidir. Bu aylar
icin daha yiksek koruma faktécleri secin. UVA
1sinlariysa yil boyu asagdi yukari ayni seviyelerde
kalir.

« Bazl antibiyotikler, kalp ve tansiyon ilaclari,
antihistaminik ve antidepresanlar dahil bircok
ilac; kisi glinese-maruz kaldiginda ortaya

cikabilecek “isiga bagli” reaksiyonlara-neden
olabilir.Bu,-alisiimisin disinda bir-gtines-yanigt,
tahris veya ciltte alerjik-bir.reaksiyona neden
olabilir: Kisisel duyarliklar cok degisken olabilir
veya-bircok etkene gore degiskenlik-gosterebilir.
ilac kullantityorsa, glinese cikmadan mutlaka bir
doktora danisiimalidir.

» Glines-korumasi yetiskinler icin 6nemli,
cocuklar icin gereklidirstd\-isinlarinin kot etkileri
birikir. GUnesten korunma ve gtines bakimini
gundelik aliskanhginiz haline getirin.

* Glnes korumanizi glinese cikmadan‘s ila 30

dakika kadar once strdigtneiz.taktirde Grindn

kuruyup cildinize ntfuz etmesi icin firsat vermis
olursunuz.

* Glnes yaniginin neden oldugu kizariklik, 24
saat senrasina kadar kendini gostermeyebilir.
Cildiniz kizarmaya-baslamissa glinesten kaginin.
Bu durumda guines yanigi gittikce daha kétl bir
hal alabilir.
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Uzm. Dr. Naim AY
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Coadlardn Gastroszofagel

Refll olan bebeklerin cogu normal ve saglkhdir fakat nérolojik
ve gelisimsel anormalligi olan cocuklarda daha blyUk sorunlara
neden olur. Bebeklerde refli 4 ay zirve yapar 2 yasa kadar
tamamen geriler.

astrodzofageal refli (GOR)mide asitli mide icerigi yukari ¢cikarak zarar verir.
iceriginin yemek borusuna geriye
dogdru gecisine denir. Normalde
de ¢cocukluk ¢aginda fizyolojik bir
olaydir. GOR’de bu kacisin sorunlar
yaratmaslyla ortaya cikan duruma GOR hastaligi
(GORH) denir. Reflii hastaligi tim yaslardaki
cocuklarda en sik rastlanilan yemek borusu
(6zofagus)hastaligidir. Yemek borusunun alt
kismindaki bozukluk sonucu olusur.Geri kacan

Refll olan bebeklerin cogu normal ve sagliklidir
fakat norolojik ve gelisimsel anormalligi olan
cocuklarda daha buylk sorunlara neden

olur. Bebeklerde reflli 4 ay zirve yapar 2 yasa
kadar tamamen geriler. Cocuklarda fizyolojik
refllyl patolojik olanlardan ayirt etmek, ileri
arastirmalara ya da tedavi ihtiyacina karar
vermek cok kolay degildir.
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COCUKLARDA EN SIK GORULEN BELIRTILER;
« Sik ve tekrarlayan kusmalar

¢ Karin agrisi, cok aglama

* Gelisme geriligi, istahsizlik

« Sik bronsit, astim gecirme

* Morarma ataklar

* Yutma bozuklugu

* Kansizlik

* Yemeyi reddetme

Refliyl azaltmak icin cocuk uyanikken
karinlarinin Gstinde ve bas yukarida bir stre
yatirmak faydalidir. Sirt Gstd yatirirken bas
tarafin yukarida ve agiz biraz da yanda yatirmak
uygundur. Anne sitl alan bebeklerde refll
daha az olur. Bu nedenle anne sitiline tesvik
edilmelidir. Form0l mama kullaniliyorsa reflty
azaltan mamalar tercih edilmelidir.

Tani: ReflU hastalik durumu ortava cikardivsa

iyi kotl ve fizik muayene ile tani konulabilir.
Bunun yaninda baryumlu yemek borusu grafisi
24 saatlik pH monitarizasyonu endoskopik,
sintigrafi, ozofagial manometri yapilabilir.

REFLU SONUCU OLUSAN HASTALIKLAR;

* Yemek borusu hasari hatta ileri yaslarda
maliniteye neden olma

e Blyldme geriligi

e Refliintn iceriginin solunum yoluna ka¢cmasi
sonucu Apse ( solunum durmasl), Siyanoz
(Morarma) ya da gérintrde yasami tehdit eden
(ALTE,Apperent Life threatening event) tedaviye
cevapsiz astim, tekrarlayan zatire, kronik
Oksuruk, solunum glcligl gibi sorunlar ortaya
cikabilir. Reflli hastaliginda en sik rastlanan
solunum semptomlari nefes acicilara cevap
vermeyen gece 6ksiraga ve hiriltidir(Whee
Zing). Sik sintizit orta kulak enfeksiyonu olabilir.

* Kronik 6ksirik olan hastada refl akla
aelmelidir.
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SAGLIK

. iLAC TEDAVi:
» Astim, hem

il Mide asidini azaltan ve midenin yukari ¢cikmasini engelleyen
/etiskinlerde reflii sonucu ilaclar.
ortaya cikarabilir. .
F CERRAHi:

- * Larenijit, girtlak enfeksiyonu,
seste kabalasma, bogaz
temizleme, ses kisikligi, ses
tellerinde nodil olusumu refli
ile birlikte olabilir.

Tum tedavilere ragmen cevap alinmadiysa cerrahi
distnllmelidir. Laporaskopik olarak da yapilabilmektedir.
BlyUk cocuklarda asidik gidalarin azaltiimasi (¢ikolata, nane,
domates, kolali asidik icecekler gibi) gerekir.

s Tekrarlayan bronsit. « Kilo varsa verilmelidir.
zatUre, astimli cocuklarda refli « Sigara dumanindan maruziyetin azaltilmasi gerekir.

arastirmalidir. 4 % -
2 * Yatak basinin biraz ytksek olmasi ve sol yan pozisyonda

yatilmasi faydali olabilir.

TEDAVi -
& * Yatagin basi kaldiriimalidir. Yastik sadece basi kaldirdidi icin
GENEL ONLEMLER: faydali degildir.
* Pozisyon Refll sadece yemek borusunu etkileyen bir hastalik degildir.

Mide igeriginin solunum yollarini bozmasindan dolayi
solunum yolu sikayeti olan hastalarda her zaman refli
* Sik ve az beslenme arastinimali ve tedavi edilmelidir.

* Emzirme sonrasi dik olarak gazin iyice ¢ikarilmasi Saglikli Gunler ve lyi Yillar Dilerim. |

* Gidalarin koyulastiriimasi
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Uzm.Dr.Giilsiim Du¢ EROL
Gogis Hastaliklar ve Tiiberkiiloz Uzmani

Kool Awa
Almak Moo

Astim dksurik nefes darligi, hiriltili
solunum yakinmalarinin nébetler
seklinde géraldugu bir hastaliktir.
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ava yollarinda allerjik olan ya da
olmayan muzmin iltihaplanma
ve hassasiyet artisi ile
karakterizedir.

Astim, eriskinlerde % 2-11,
cocuklarda % 8-18 oraninda gérilen, kontrol
altina alinabilen bir hastaliktir. Ancak buna
ragmen Ulkemizde astimli hastalarin %1,25
inde tam kontrol saglanabildigi saptanmistir.
Hastaligin kronik ve degisken 6zellik gdstermesi
kisilerin yakinmalara alismasina neden olmakta
ve bu ylzden de hekime basvurmada gec¢
kalinabilmektedir.

Astim gelisiminde genetik yatkinligi olan
kisilerde cevresel faktorlerin etkisi Gnemlidir.
Belirtilerinin alevlenmesinde bazi tetikleyici
faktorler rol oynar. Bunlarin en énemlileri;

SAGLIK

allerjenler, mesleksel etkenler, sigara,hava kirliligi,
gastrodzefajial refll, psikolojik faktorlerdir.

Astim tanisinin konulmasinda, éncelikle hastanin
tibbi 6ykusl ve belirtilerinin 6zellikleri Gnemlidir.
Ayrica muayene bulgulari ve solunum fonksiyon
testlerinden faydalanilir.

Astim tedavisinin amaci, hava yollarindaki
daralmayi gidermek, hastanin rahat nefes
almasini saglamaktir. Bu amacla nefes yoluyla
alinan ilaglar kullanihr. Ayrica tetikleyici
faktorlerden kacinilmasi ya da en azindan
maruziyetin azaltilmasi atak gelisiminin
onlenmesinde énemlidir.

Hasta hekim isbirligi saglanarak tedavide
kullanilan ilaclarin dogru ve duzenli kullanimi,
duzenli hekim kontroll ile astim kontrol altina
alinmasi mumkan bir hastaliktir. \%
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Uzm. Dr. Nur 6ZKALP

60z Saghd ve Hastaliklari Uzmani

Coakblarda gorme @oguélugu
ve Kotk Segmu

Cocuklarda gérme bozuklugu
algilama, iletisim ve 6grenmeyi
olumsuz olarak etkileyebilir.
Bu sebepten ¢cocuklarda gérme
kusuru varsa erken giderilmesi
¢ok 6nemlidir.
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ebeklerde gérme gelisimine

ait risk faktorleri alaninda en

onemlileri; anne, baba ve yakin

akrabalarda gérme sorunu

olmasi, akraba evliligi, erken ve
dusdk agirlikh dogum sayilabilir.

Okul 6ncesi dénemde ¢ocuklukta denge
sorunu varsa, basini bir yone dogru egerek
veya cevirerek bakiyorsa, tv yakindan izliyorsa
gorme kusuru olma ihtimali yUksektir. Kres veya

okullarda g6z ve gérme taramalari yaniimaktadir.

Ama evde de anne ve babalar gézleri saglam
ise, cocuklarinin gdérmesini kendi gérmeleri ile

kiyaslayarak da bir fikir sahibi olabilirler. Buradaki

6nemli nokta, her bir gdzin ayri ayri kapatilarak
tek tek gdérmesinin élctlmesidir.

KucUk cocuklarda goézlik takma zorunlulugu
ortaya c¢iktigimda, aileler genellikle cocuklarinin
g6zIik takmada zorlanamadigini dastnurler.
Oysa, gozlikte gérmesi artan ve gdziine uygun

olan bir g6zlik takan cocuklar gézIugu hi¢c zorluk

cikarmadan benimserler.

Cocuklarda g6zltk secimi cok dnemlidir.
Cocuklarin burun kemikleri hentiz tam
gelismedigi icin gozIUk cercevesinin merkezi
agirhginin silikon bir destekle buruna yayilmal
uygun olur, cerceve saplarinin ‘c’ seklinde
olmal ve kulak arkasini timuyle kaplamasi
gerekir. Cerceve ne cok kliclk ne de cok
buylk olmalidir, ve cocugun gozleri cercevenin
ortasinda olmamalidir. Camlarin da glinimuz
teknolojisinde organik diye nitelendirilen hafif
cinsten olmasi dnemlidir.

Yazin alerjisi olan ¢ocuklarin da ultraviyole
filtreleri glines g6zlUkleri takmasi cocuklari da
rahatlatir. Y

SAGLIK

Cerceve ne
cok kliclk ne
de cok blyulk

olmalidir,
ve ¢cocugun
gozleri
cercevenin
ortasinda
olmamalidir.
Camlarin da
glinimiiz
teknolojisinde
organik diye
nitelendirilen
hafif cinsten
olmasi
onemlidir.
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@mu3 cArtroskopisi

(Ekleminize iceriden Bakis)

Omuz boJgemiz dort farkli eklemden
prvucudumuzun en hareketli

balgesidir. Bu genis hareket kapasitesi ile
dogru orantyh olarak yaralanmaya oldukca
uygun bir kopumdadir. Omuzda olusacak
problemler, ognuzu basin Gzerine kaldirma
durumunda yd da kazalar sonucunda
olusabilir ve sik tekrarlayabilir. Ancak

| sayesinde bu problemleri

N
Y Vi -
i'-‘ p; Op. Dr. Murat BOLUKBASI
i\\'\\‘ ¢ Ortopedi ve Travmatoloji
US \ , &

Onden Gérlnim Omuz Kaslarn

p Srcopularin L adan GBrintim

Supraszingtus

Infraspinctus
Svpraapirate

CMNG e

OMUZU HAREKET ETTIREN KASLAR

| Supraspinciys  Coracoid
misce | poces

Fomve

Humerous

Pecloraifs mojee musd

mzunuzdaki agrinin nedenini

6grenmek icin, doktorunuzun sizi

detayll muayene etmesi gerekir.

Bu degerlendirme, 6yKka, fizik

muayene ve soruna yonelik 6zel
testleri icermektedir.

Size rahatsizliginiz ile ilgili dykinlz,
sikayetleriniz, gecmiste goérdiginiz tedaviler
hakkinda cesitli sorular sorulabilir. Bunlarin
yanitlari doktorunuza omuz probleminizi
c6zme yoninde yardimci olacaktir. Muayeneniz
sirasinda, doktorunuz omzunuzdaki hassasiyeti,
glic kaybini, agriyi, hareket kisithhigini ve diger
bazi sorunlarla ilgili testler uygulayacaktir.

Bu testler rahatsizlidinizin tanisi ve sonradan
gorecediniz tedavi icin doktorunuza isik
tutacaktir. Ayrica bu testler gerekirse
doktorunuza artroskopi sirasinda hangi bolgeye
odaklanmasi gerektigini gosterecektir. Rontgen,
ve MRI (manyetik rezonans gortntileme)
kemik ve yumusak dokulardaki sorunlarin
goruntlilenmesinde artik temel yontemler olarak
kabul edilmektedir. Detayli radyolojik inceleme
sonrasl artroskopi taninin kesinlesmesi icin
gerekli gorilebilir.
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TANI

« Sikisma ( 6zellikle ileri yaslarda kolu basin
Uzerine kaldirma hareketinin sikca tekrarlanmasi
omuzda ki manset kaslarinin ve bunlarin Gzerinde
bulunan yumusak dokularin kemikler yapilar
arasinda sikismasina ve hasar gérmesine yol acar.
Artroskopi sayesinde bu bdlgedeki hasarlanma,
yirtiklar ve enflamasyon goértntilenebilir)

* Omuz manset yirtiklari (omuzu hareket ettiren
doért ana kas grubunun yirtiklarr)

e Labrum Yirtigi (omuz eklemini derinlestiren
destek dokularin yirtiklari, bunlar genellikle ¢ikik
gibi travmalarla birliktedir)

« instabilite (omuz kusagini saran yapilarin asiri
gevsemesi ve buna baglh tekrar eden cikiklarin
gorilmesi)

* Yirtik Kapsul
* Omuz ekleminin donmasi

* Artrit (omuz ekleminin kireclenmesi)

TEDAVi

Tani konulduktan sonra nedene yonelik

SAGLIK

Rotator cuff

OMUZ EKLEM]  Clavikula

st

Humerus Sz

N

W
r%%\

Omuz
eklemi
Gnden
gorliniy

olarak tedavi degismektedir. Cesitli tedavi
yontemlerinden (adri kesici- ddem ¢dzicl
tedaviden omuz icine veya (zerine uygulanan
PRP dedigimiz hastanin kendi kani isleme
tabi tutulduktan sonra elde edilen serumun
uygulanmasi gibi seceneklerden) sonu¢
alinamayan hastalarimiza artroskopik yéntem
Onerilmektedir.

Artroskopi genellikle ayakta tedavi sonrasinda,
hastanin hastanede bir gece kaldiktan sonra evine
gidebilecedi bir yontemdir. Artroskopik yontemde
doktorunuz omuz ekleminizin icini gorlintileyerek
islemi gerceklestirecektir. Artroskop ve diger
aletler icin aciimis olan kicUk cilt delikleri bir veya
iki dikis materyali ile kapatildiktan sonra omzunuza
pansuman ve bandaj yapilir. Cilt kesileri cok kliglk
ve dar oldugu icin buna bagl olarak artroskopi
sonrasi yara iyilesmesi ve agri bir o kadar da az
olacaktir.

ARTROSKOPI NASIL YAPILIR?

Artroskopi (kicUk bir cilt kesisiyle yapilan cerrahi
bir teknik) doktorunuzun bir kamera sistemi
sayesinde ekleminizin icini gdérmesini saglayan
cerrahi bir ydntemdir. Her tirlG eklem probleminin
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nedenini goéstermede kullanilir. Ayni zamanda
hem tani hem de tedavi olanagi saglar.

Riskler ve Kisitlamalar

Tdm cerrahi islemler gibi artroskopinin de bazi
riskleri vardir. Bunlar enfeksiyon, iceri verilen
sivini yarattigl bazi sorunlar, damar ve sinir
yaralanmasi gibi risklerdir. Artroskopi tim omuz
problemlerini gidermek icin yeterli olmayabilir ek
yontemler gerekebilir.

ARTROSKOPi SONRASI

Cerrahi Sonrasi

ik birkac giin boyunca belli basl asamalardan
gecerek kendinizi daha rahat hissedeceksiniz.
Buz uygulamasi ilk 3 glin 2 saatte bir 20
dakikalik seanslarla yapilacaktir. Uygun goérilirse
omuz askisi ve agri kesici kullanimi énerilir.
Doktorunuz pansumani her kontrole gittiginizde
yenileyecektir. E§er doktorunuz uygun gorirse
birkac¢ giin icinde belirli hareket ve isler yapmaya
baslayabilirsiniz.

**Ates, uyusma, karincalanma, kizariklk, sislik
gibi durumlardan biri meydana gelirse hemen
doktorunuzu aramalisiniz.

Taburcu oldugunuzda, doktorunuzun
tavsiyelerine uymaniz gerekir. Hazir oldugunuzda
doktorunuz gerekli fizik tedavi programina

karar verecektir. Bdylece giinden gline hareket

aciliminizi ve gliciinlizt geri kazanmaya
baslayacaksiniz.

Rehabilitasyon Siireci

Artroskopi omzunuzun eski performansini
kazanmasi icin ilk basamaktir. Bundan sonraki
asama olan rehabilitasyonda size blyUk bir rol
dismektedir. Cerrahiden hemen sonra birkac
saat ayllma slresi gerekir. Size bir omuz askisi
takilarak buz tatbiki ve agri kesici tedavisi
uygulanmasi gerekir. ilerleyen zamanda
doktorunuz ve ekibi size uygun bir fizik tedavi ve
rehabilitasyon programi olusturur. Ameliyattan
bir hafta on giin sonra bu programi uygulamaya
baslayabilirsiniz. Bu program omzunuzdaki
problem ve cerrahi tlriniz g6z éniinde
bulundurularak sekillendirilir. Esneme ve germe
egzersizleri omuz hareketlerinin saglanmasi

icin uygulanir. Bu egzersizler uygun gorildigu
zaman fizik tedavi uzmaniniz tarafindan size
gosterilecektir.

Omuz probleminizin ¢dzulebilir oldugunu

bilmek sizde bir rahatlama hissi yaratacaktir.
Doktorunuzun artroskopi deneyimi ve sizin
rehabilitasyon stirecinde gosterdiginiz gayret
sonucunda tekrar eski saglhdiniza kavusacaksiniz.

Artroskopi sonrasi iyilesme sureci acik ameliyata
oranla daha rahat gecmekte ve cok daha az
zaman almaktadir. Bunun sonucunda en kisa
zamanda eski yasaminiza kaldiginiz yerden
devam edeceksiniz. Saglikli giinler dileriz. |
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Op. Dr. Ersin ISILDI
Beyin ve Sinir Cerrahi Uzmani

Karpal Ciinel Sendomu

El parmaklarinin hareket ve hissinin saglanmasinda énemli
bir rold bulunan ve median sinir olarak isimlendirilen yapinin
el bilegi hizasinda sikismasina bagli olarak ortaya ¢ikan bir
durumdur. Sinir sikismalari icinde en sik goridlen rahatsizhiktir.
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edian sinir el bileginin i¢
kiminda parmaklari hareket
ettiren 9 adet tendon ile
beraber karpal tlinel denen
dar bir bosluk icinden
gecer. Gorevi basparmak, isaret parmadi ve
orta parmadin i¢ ytzintn tamami ile ytzik
parmagdinin i¢ yizanin dis yarisinin hissetmesini
saglamaktir. Ayrica parmak-larin ince bir
takim hareketleri yapmasini saglayan kaslarin
calismasinda da rol alir. Sinirin karpal tinel
icinde bir sekilde uzun sUreli basinca maruz
kalmasi karpal tiinel sendromuna neden olur.

Karpal Tiinel Sendromu Kimlerde Sik
Goriiliir?

Karpal tinel sendromu daha ¢ok kadinlarda ve
40-60 yas arasinda daha sik goralir. Cogunlukla

G
belirgin \\ i
bir sebep
bulunamaz.
Ozellikle el
bileginin strekli bukulli pozisyonda kaldigi
durumlarda (daktilo, klavye kullanmak vb.)
veya el ve el bilegine strekli yik binen islerde
calisanlarda daha sik goraldr.

Ayrica seker hastaligl, romatoid artrit, hipotroidi,
asiri sismanlik, gut gibi diger baska problemlerin
etkisiyle de ortaya cikabilir. Gebelik ddneminde
vlcud sivilarinin artmasi karpal tlnel icinde
basing artisina bu da gecici olarak karpal ttnel
sendromu belirtilerinin olusmasina yol acabilir..



Baslangic déneminde ilk bulgular genellikle

elde gli¢sizlik, cabuk yorulma ve 6zellikle ilk

{ic parmakta karincalanma hissidir. ilerleyen
dénemlerde agri siddetlenirken parmaklarda
uyusmalarin basladigi goruldr. Agri ve uyusukluk
hissi genellikle geceleri hastayl uykudan
uyandiracak kadar siddetli olabilir ve belirtiler
hasta ellini salladiginda ve bilegini hareket
ettirdiginde azalir.

Cok ilerlemis vakalarda bas parmak tabani
etrafindaki kaslarda erime ve buna bagl
basparmakta glicstizlik ortaya cikar.
Parmaklardaki his kaybi nedeni ile agri ve aci
hissi de olmadigindan hasta fark etmeden
parmaklarini yakabilir veya kesebilir.

Karpal Tiinel Sendromunda Teshis Nasil
Konulur?

Klinik bulgular ve hastanin sikayetleri genellikle
teshis icin yeterlidir. Ancak kesin teshis icin
sinir icindeki elektrik sinyallerinin tasinip
tasinmadigini gdsteren EMG (elektromyografi)
tetkiki de mutlaka yapilmahdr.

Karpal Tiinel Sendromunun Tedavisi Nedir?

Baslangic doneminde el biledi hareketlerinin

Karpal Tiinel Sendromunun Belirtileri Nedir?

SAGLIK

Cok ilerlemis vakalarda
bas parmak tabani
etrafindaki kaslarda
erime ve buna baqgli
basparmakta glc¢suzlik
ortaya cikar.

kisitlanmasi ve alinacak antiinflamatuar

ilaclar semptomlari hafifletebilir. Steroid
enjeksiyonlari da sinir etrafindaki sislikleri
azaltarak semptomlarin gerilemesine yardimci
olabilir. Birkac ay slresince ge¢cmeyen ve
konservatif dnlemlere ragmen devam eden
karpal tinel sendromlarinda ameliyat gerekir.
Avuc ici - elbilegi arasinda yapilan bir kesi ile
karpal ttnele ulasilir ve tlnelin ¢atisini olusturan
transvers karpal ligament tamamen kesilerek
karpal tiinel acilir. ilerlemis olgularda median
sinirin kalinlasmis sinir kilifina mikroskop altinda
ndroliz (sinir serbestlestiriimesi) yapmak gerekir.
Boylelikle sinir etrafindaki basing ortadan
kaldiriimis olur. Ameliyat sonrasi sikayetlerin
gecmesi hemen olmaz. Hatta ameliyat sonrasi
ilk ay icinde ameliyata bagl sislikler nedeni

ile sinirdeki sikisma devam edecegdinden
sikayetlerde artma bile olabilir. Ancak ilk aydan
sonra sikayetlerde belirgin bir azalma hissedilir.
lyilsme dénemi sinirdeki hasara bagli olarak

3-6 ay arasinda degisebilir. Bazi ¢cok agir ve

gec kalinmis olgularda ameliyattan sonra
sikayetler azalmakla beraber tam olarak ortadan
kalkmayabilir. Hastanin sigara icmesi, yeterince
beslenmemesi, ileri yasta olmasi gibi faktorler
cerrahi tedaviden alinacak sonucu olumsuz
olarak etkiler.

Saglikh gtinler. %
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Uzm. Dr. Selda DEMiRKOL

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon

PRP (Platelet Rich Plasma) platelet yonidnden zenginlestirilmis
plazma uygulamasi adi verilen tedavi yonteminin kisaltilmis ismidir.

4
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astalardan alinan kan, santrifdj

islemi uygulandiktan sonra kirmizi

kan htcrelerini beyaz hlicrelerden

ve plazmadan ayristirabilmektir.

Bu plazma bir kez elde edildikten
sonra hastanin cesitli bolgelerine farkli yollarla enjekte
edilebilmektedir.

Plateletler veya diger adiyla trombositler
vicudumuzdaki hasarl dokularin onarimini ve dogal
hallerine dénmelerini saglamak icin gerekli olan
faktorleri yapisinda barindiran kan bilesenleridir.
Dokularimizda herhangi bir hasar olustugunda, kanimiz
plateletleri bu dokuya toplayarak bir onarim streci
baslatir hizlandirir. Uyuyan (dormant) kok hicrelerini
uyarir. PRP uygulamasinin amaci ise bu hedef dokuya
kan dolasimi ile tasinabilecek olan ¢ok daha fazla sayida
plateleti verebilmektir. PRP ile elde edilen plateletlerin
yogunlugu kandakinden 4-10 kat fazladir. Bdylece yash
ve hasar gérmis dokular uyarilarak yenilenir, bdylece
yeni bir doku Gretmek Gzere biyolojik uyarilma baslar.

Hastanin kendi kaninin islemden gecirilip hastaya tekrar
verilmesi glvenilir bir uygulamadir. Bu islemler steril ve
kapal bir kit yardimiyla yapiimaktadir yani disaridan da
bir bulasma riski yoktur.



PRP HANGI HASTALIKLARDA KULLANILIYOR;

Akut/kronik ligament ve tendon yaralanmalari,
Kronik tendinopatiler ve entezitler, Akut/kronik
kas yirtiklari, Kikirdak ve kemik hastaliklari,
iyilesmeyen yaralarda, acik yaralarda (bacak
Ulserleri, yatak yaralari, yaniklar), cene
implantlarinda ve eklem tedavileri gibi daha
bircok alanlarda kullanilabilir. Ayrica PRP cilt

genclestirme, sac dékilmesini dnleme ve saclarin
daha gicli buylmesini ve uzamasini saglamak
amaciyla dermatolojide kullanilmaktadir.

UYGULAMA SEKLI;

Uygulamanin yapilacagi kisiden 10-20 mlt. kan
alinir, sanrifdj cihazinda plateletleri ayristirilir.
Ayristirilan plateletler kitteki tipdn icerisinde
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yogdunlasip birikir ve PRP denilen bir kan Grtnd

ortaya c¢ikar. Bu Urtin enjeksiyon, dolgu veya
mezoterapi gibi yollarla dokuya uygulanir.

UYGULAMA BOLGELERi;

Boyun, sirt, bel bélgesine; omuz, dirsek, el,
el bilegdi, kal¢a, diz, ayak bilegi eklemlerine
uygulanir.

YAN ETKisSi;

PRP uygulamasinin hicbir yan etkisi yoktur.
Hastanin kendi kaniyla yapilan bir uygulama
oldugu icin aler;ji riski yoktur. Steril kitler
kullanildigi icin enfeksiyon tehlikesi yoktur.

DiGER iLACLARLA BIRLIKTE
KULLANILABILIR Mi?

« NSAil’ler: PRP’den 1 hafta 6nce kesilmeli ve 1
hafta sonraya kadar kullaniimamali.

« Kortikosteroidler: PRP’den 1-1,5 ay 6nce
kesilmis olmalt. %

PRP cilt
gencglestirme, sa¢
dékulmesini dnleme
ve saclarin daha
gliclti blylimesini
ve uzamasini
saglamak amaciyla
dermatolojide
kullaniimaktadir.




OBEZITE
CERRAHiSi

obezite cerrahisi uygulanmaya basladi.
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1) Sizce benim tedavi gerektirir psikiyatrik
bir rahatsizligim var mi?

Psikiyatrik bir hastalik tanisi koyuldugundan
tedavi gerektirir bir durum oldugunu dtstinmek
gerekir. Ancak hastalik tanisi koyabilmek icin ise:

a) Ge¢cmiste mevcut olmayan bir takim belirti ve
semptomlarin ortaya ¢ikmis olmasi,

b) Bu belirti ve semptomlarin bir stredir ki en az
15 gindudr devam ediyor olmasi,

¢) Bu ortaya cikan yeni durumun Kisinin yasam
kalitesi ve islevselligini etkiyor olmasi, hastalik
tanisi koymak icin yeterli ve gerekli sartlardir.
Eger bdyle bir durum sz konusu ise tedavinin
mutlaka gerekli oldugunu soyleyebiliriz.

2) Ben nicin bu hastaliga yakalandim?

Hastalarimiz cogunlukla boyle bir sorunun
cevabini tek bir olay ve durumda arama
egilimindedir. Ancak insanin biyopsikososyal bir
varlik oldugu distncesinden hareketle,

a) Anne ve babamizdan gecen genetik
faktorlerin,

b) Cocukluk cadi yasanti ve deneyimlerimizin,

¢) Son dénemde yasadiginiz olaylarin
hastaligimizda belli oranlarda etkili oldugunu
soyleyebiliriz.

SatmAALn

Uzm.Dr. Ali CERAN

Psikiyatri

3) Yasadigim kotii ve istenmeyen olaylarin
su andaki psikolojik durumum ile bir ilgisi
var mi?

Etkisi oldugu stphe gbtlirmez bir gercek olmakla
birlikte psikolojimizdeki bozulmayi sadece bir
olaya baglamak aslinda biraz da kendimizi
olaylar karsisinda kolay dagilabilen bir yapiya
sahip oldugumuz anlamini yiklemek olur ki bu
dogru bir yaklasim degildir.

4) iyilesmek icin ne yapmaliyim?
(Bosanayim mi? isimden ayrilayim mi?
Ortami mi terk edeyim mi?)

Bu sorunun cevabi aslinda yukaridaki diger
sorularin cevaplari icinde yer almakla birlikte
bunlar sadece kendimizi kisa streli rahat
hissetmemize sebep olabilecek degisikliklerdir
ve cogunlukla kalici bir iyilesme beklemeyiz.
Hatta tavsiyemiz odur ki, bu tlr degisiklikleri bile
sadlikl kararlar veremeyecegimiz distncesi ile
tedavi sonrasi déneme birakmak yararli olacaktir.

5) Bir psikiyatriste mi, psikologa mi, yoksa
baska bir tedavi yontemine mi ihtiyacim
var?

Sayet psikiyatrik bir hastalik tanisi konmus
ise (yukaridaki kriterleri karsilayan) modern
psikiyatri biliminin 6nerdigi tedavi cogunlukla
ilac veya ek somatik tedavilerdir. Bu



hastaliklarda psikoterapi yardimci bir tedavi
teknigi olarak dustntlmeli ve ona uygun olarak
tercih edilmelidir. Ayni zamanda psikoterapinin
tedavi slrecini kisaltabilecedi, tekrarlamalari
engelleyebilecedi unutulmamalidir.

Evlilik problemleri, insan iliskilerinde karsilasilan
sorunlar, cocuklarin yetistirilmesi egitimi ve

bu konuda karsilasilan sorunlar gibi benzeri
konularda psikoterapi ilk tercih olarak
dastndlebilir.

6) Hastaligim iyilesir mi?

Sanilanin aksine gerekli terapist-hasta iliskisinin
kurulabildigi, tedavi uyumunun iyi oldugu,
glven iliskisinin tedavi sliresince devam ettigi
ve gercekten tedavi istedi olan hastalarda cok
ylksek oranlarda tedavi sansi mevcuttur

) ilaclar kilo aldirir mi? Aliskanlik yapar mi?

Sanirim bu soru*Bir p%ﬁiyatristin en sik ‘RarSIlaStIQI
iy
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sorulardan birisidir. Hastalar bu soruyu sormakta
son derece hakli olup, psikiyatride kullanilan

bazi ilaclarin kilo aldirdigi ve bagimlilik yaptigi bir
gercektir. Ancak modern tibbin gelisimi ile birlikte
kilo aldirici 6zelligi olmayan, ancak daha dénceki
ilaclar kadar etkili olabilen ilaclar bulunmustur.
Ayni sekilde doktor tavsiyesinde kullanilan ve yesil
recete ile satilan bagimlilik yapici ilaclar kontrollt
olarak kullanildiginda ve kullanim siiresi sonunda
doktor tavsiyesinde ilacin birakilmasi durumunda
bagimhlik yapmayacaklari bilinen bir gercektir.

8) Bedenimde, uykularimda, istahimda,
cinsel hayatimda, is performansimda bir
takim degisiklikler oldu. Bunlar hastaligima
bagh olabilir mi?

Evet. Psikolojik rahatsizliklar sadece distnce
dedisikligi tarzinda ortaya ¢ikan bozukluklar 72
olmayip, tim diger bedensel hastaliklari taklit
eder tarzda sikayetlerin ortaya ¢ikmasina seb(
olabilecektir. g
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9) Devamli ilag¢ mi kullanacagim?

Her hastalikta oldugu gibi psikiyatrik
hastaliklarda da ila¢ kullanim suresi olup,

ornedin depresyonda en az 6 aylik bir tedavi
slresi dnerilmektedir. Daha sonrasinda ilag¢
tedavisine devam edilip edilmemesi hastanin
klinik durumuna gore belirlenmekte olup, tedavi
slresinin daha da uzatilmasi mimkanddr.

Diger psikiyatrik hastaliklarda da tedavi slresi
belirlenmis olup, ¢ok az bir hasta grubunda émiir
boyu ila¢ kullanimi dstnilebilir.

10) Hastaligim tekrarlar mi?

Ne yazik ki diger hastaliklarda oldugu gibi,
psikiyatrik hastaliklarinda tekrarlama ihtimali
olabilecegini bilmek gerekir. Ancak mutlaka
tekrarlacagini disiinmek yanhs olup, bu noktada
tekrarlamasini engellemeye ¢alismak en dogru
yol olmalidir (Doktor kontrollinde ila¢ tedavisine
baslamak, doktor kontroliinde sonlandirmak,
tedaviyi psikoterapi ile desteklemek, hastaligin
baslangi¢ belirtileri daha 6nceden yasandigi icin
erken dénemde mudahale etmek gibi). %
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tarihleri arasinda

v/ ic Hastaliklari,

Vf Genel Cerrahi,

v/ Enfeksiyon Hastaliklari,

v/ Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon,

v Plastik Cerrahi boliimlerimizde

ayaktan tedavilerde muayene fark Ucretine
% 50 indirim uygulanacaktir.
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Beslenme ve Diyet
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Yaz aylarinin baslamasi ile artan
hava sicakliklari birtakim saglik
sorunlarini da beraberinde N
getirmektedir. Sicaklik ve nem ‘&\‘\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\‘\\;\:
artisina bagli olarak vicut 1sisi NN
artmakta ve metabolizma bu \m ~ 6’;
yeni duruma uyum saglamaya \\\\\
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alp debisinde disme, doku ve
organlarda oksijenlenmede
azalma, kalp atim sayisi ve kan
basincindaki artis nedeniyle yaz
aylarinda 6zellikle yiksek tansiyon,

kalp yetmezligi ve koroner kalp hastaliklarinda
artis gbzlenmektedir. Ayrica sicakliklarin etkisiyle
artan terle birlikte su ve mineral kaybi sonucu,
bayilma hissi, bulanti, bas dénmesi gibi saghk
problemleri de gorilebilmektedir. Yaz aylarinda
ozellikle bebek ve cocuklarda ishal gorilme sikhdi
artmaktadir. Ayrica sicak havalarda besinlerin

:z\\mmmm
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bozulma riski artmakta ve besin kaynakl
zehirlenmeler sik gértlmektedir.

Yaz sicakligindan en ¢ok etkilenenler
cocuklar, yaslilar, hamileler, kalp ve seker
hastaligi olan bireylerdir. Yaz aylarinda siklikla
gorulen saghk problemlerinin azaltilmasinda
saglikh beslenme ve bu konuda toplumun
bilinclendirilmesi son derece énemlidir.

SAGLIK

YAZ AYLARINA YONELIK SAGLIKLI
BESLENME ONERILERIi

1. Yasamin her déneminde yeterli ve dengeli
beslenme saglhgin korunmasi icin esastir. Bu
nedenle, dort besin grubunda bulunan cesitli
besinlerin en az 3 ana ve 3 ara 6glnde yeterli
miktarlarda alinmalidir.
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2. Kahvalti gliniin en 6nemli 6§Untdur. Yaz
aylarinda yapilacak kahvaltida az yagh peynirler,
zeytin ve taze sebzeler bulunmall, kafein iceren
icecekler yerine de sit, meyve suyu, thlamur ve
kusburnu gibi bitki caylar tercih edilmelidir.

3. Yaz aylarinda yagli besinlerin ve yagda
kizartmalarin tiketiminden kaciniimali;
yemeklerde bitkisel sivi yaglarin kullanimi,
yemekleri pisirirken kizartma ve kavurma
yerine haslama, 1zgara, kendi suyunda veya az
suda pisirme gibi saglikh pisirme yontemleri
uygulanmalidir.

4. Yaz aylarinda vicut direncini artirmak ve
vlcudun yeterli miktarda vitamin ve mineral
alinmasini saglamak icin sebze ve meyve
cesitlerinden yararlaniimasi énemlidir. Giinde
en az 5 porsiyon sebze ve meyve tiketilmesi
gerekir.

5. Kan sekerini hizla yUkselten ve hizli distren
besinlerin tercih edilmemesi, basit karbonhidrat
olan saf seker ve sekerli besinler yerine kepekli
ekmek, makarna, bulgur gibi lifli besinlerin
tUketilmesine 6zen gosterilmelidir.
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Kahvalti gliniin en 6nemli 6glintdiir. Yaz aylarinda yapilacak
kahvaltida az yagli peynirler, zeytin ve taze sebzeler bulunmali,
kafein iceren icecekler yerine de siit, meyve suyu, thlamur ve

o, NN
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kusburnu gibi bitki caylari tercih edilmelidir.

6. Enerjisi yiksek hamur tatlilari yerine sttli
tathlar, meyve tathlari, dondurma gibi tathlar
tercih edilmelidir.

7. Terleme ile artan sivi ve mineral kaybinin
onlenmesi icin yeterli sivi alimi dnemlidir. Ayrica,
yasamin her déneminde yeterli sivi alimi vicutta
olusan toksinlerin (zararl 6geler) atiimasi,
vlcut fonksiyonlarinin diizenli calismasinda,
metabolizma dengesinin saglanmasinda ve
vlcutta pek cok biyokimyasal reaksiyonun
gerceklesmesinde son derece énemli rol
oynamaktadir. Bu nedenle, her giin en az 2-2.5
litre (12-14 su bardad) su icilmeli, sivi aliminin
karsilanmasinda kahve, cay ve gazli icecekler
yerine s{t, ayran ve meyve suyu gibi icecekler
tercih edilmelidir.

8. Besin zehirlenmeleri, halk sagligini yakindan
ilgilendiren ve 6zellikle yaz aylarinda artan
hastaliklardan biridir. Cogunlukla hafif seyirli
ve kisa sireli hastaliklar olmalarina karsin,
zehirlenmeye yol acan besinle ve kisiyle ilgili
bazi faktorler hastaligin zaman zaman daha
agdir seyretmesine hatta 6limcdil olmasina yol
acabilmektedir. Ozellikle yaz aylarinda disarida
ve aclkta satilan yiyeceklerin, tiketiminden

kaciniimall, cabuk bozulan potansiyel riskli
besinler (et, yumurta, st, balik vb.) acikta
bekletiimemeli, besinlerin hazirlanmasi ve
pisirilmesi asamalarinda hijyen kurallarina 6zen
godsterilmelidir.

Yaz aylarinda 6zellikle rota virtslerden
kaynaklanan bebek ve cocuklarda yaygin olarak
gorilen ishallerin dnlenmesinde el temizligi ile
sebze ve meyveleri yemeden dnce iyice yikamak
cok dnemli olup, ishali olanlar en yakin saglk
kurulusuna basvurmalidir. %
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Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani
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Cdile Gidocel Olon
Hoomileler Diblat!

Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani Op.Dr.Gulbin Erol, tatil
aylarinda tatile gitmek icin hazirlik yapan hamileleri uyardi.

rol, hamileligi normal stiren anne

adaylarinin tatile ¢citkmasinda sakinca

olmadigini, ancak hamileligin ilk G¢

ayinda bulunanlarin disutk tehlikesine

kars! dikkatli olmasi gerektigi
uyarisinda bulunuyor.

Op.Dr. Gilbin Erol, tatil icin hazirlik yapan
hamileleri uyararak, su bilgileri verdi:

"Dogum sonrasinda yorucu bir sirece girecek
olan anne adayinin hamilelikte tatil yapmasi,
dinleme acisindan iyi bir firsat olabilir. Ancak
ozellikle hamileligin ilk G¢ ayindakilerin,
kendilerini yoracak veya bedenlerini zorlayacak
aktivitelerden kacinarak agirlikli olarak
dinlenebilecekleri bir tatil gecirmelerinde yarar
var. Hamileliginin son déneminde 6zellikle son iki
ayinda bulunan anne adaylari ise uzun sureli ve
yorucu yolculuklardan kacinmali. Tatile ¢cikmadan
once tlim hamilelerin doktorlari ile goristp onay
almalari sart.”

Hamileler icin tatil yeri seciminin ¢cok énemli
oldugunu ifade eden, Kadin Hastaliklari ve
Dogum Uzmani Op. Dr. Gillbin Erol, hamileligin
hangi déneminde olursa olsun asiri sicak ve
yUksek rakimli bolgelerin anne adayi ve bebegdin
saghdi icin uygun olmadigini sdyledi. Yurt
disinda tatil yapmak isteyen anne adaylarinin
az gelismis Ulkeleri tercih etmemelerinde yarar
oldugunu belirten Erol, "saglik imkanlari az
olan Ulkelerde tibbi imkanlar yetersiz oldugu
Ulkelerde gorilen mikrobik hastaliklar anne ve
bebedin saghdini olumsuz etkileyebilir" dedi.

TATILDE GIDALARA COK DiKKAT ETMEK
GEREKIR

Anne adaylarinin 6zellikle yiyecek ve icecekler
konusunda dikkat etmeleri gerektigini ifade eden
Erol, acikta satilan gida ve iceceklerden uzak
durulmalilar diyerek, sdyle konustu:

"Ozellikle icme suyu konusunda kapali
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ambalajlarda satilan sular tercih edilmeli.

Suyun icerisine katilan buzun genellikle sebeke
suyundan hazirlamasi nedeniyle suyu buzsuz
tiketmekte yarar var. Salata gibi bol suda
yikanmasi gereken gidalari disarida yememeye
6zen gostermeli. Ayrica az pismis et ve mayonez
gibi icerisinde ¢ig yumurta bulunan gidalardan
uzak durmak gerekiyor. Tatilde hamilelerin

sikca yasadiklari sorunlardan biri de kabizlik.
Kabizligi 6nlemek icin anne adaylarina lifli
gidalar tiketmesi dneriliyor. Bazi hamilelerin hig
tatile cikmayasi gerekir. tatil hangi hamileler icin
risklidir. DUstk 6ykisU, rahim agzi yetmezligi,
dis gebelik dykusu, erken dogum éykusd,
vajinal kanama, disUk riski, cogul gebelik,

hipertansiyon, diyabet, kalp hastaligi ve organ
sistemlerine ait kronik hastaligi olan hamileler
risk grubunda bulunan anne adaylari. Bu
hamilelerin uzak yerlere veya yurt disina seyahat
etmeleri tavsiye edemeyiz."

YOLDA NELERE DiKKAT EDIiLMELI

Tatile gidecek ve riski bulunmayan hamilelerin
yine de bazi seylere dikkat etmeleri gerektigini
belirten Erol, araba ve tren gibi ulasim
araclarinda en dnemli sorunun uzun stre oturma
sonucu olusabilen dolasim problemleri oldugunu
sOyleyerek, sdyle devam etti:

"Anne adaylarinin rahat edebilecekleri bir

k
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koltuk se¢cmelerinde yarar var. Sirt ve boyun
bolgelerini kiictk bir yastikla destekleyip
emniyet kemerini karini sikmayacak sekilde
takmak gerekir. Atistirabilecediniz gidalarda
bolca sivi bulunmali. Seyahat esnasinda sik sik
mola verip tuvalet ihtiyacinizi giderin. Tuvalet
ihtiyacini ertelemek idrar yollari enfeksiyonuna
yol acabilir. Ayrica molalar esnasinda dolasimin
dengelenmesi icin yUryUs yapmayi ihmal
etmeyin. Araba yolculugu esnasinda kendinizi ve
bebeginizi korumak icin mutlaka emniyet kemeri
takin. Ucak yolculugu icin hamileligin 28. 36.
haftalari arasinda doktordan izin belgesi alinmasi
gerektigini hatirlatan Dr. Aksoy, "36. haftadan
itibaren genellikle anne adaylarinin ugmasina
izin verilmez. Basin¢ degisiklikleri su kesesinin
erken patlamasina neden oldugundan hamileler
icin kiictk ucaklar uygun degildir. Yolculuk
esnasinda vicudun susuz kalmamasi i¢in bol bol
sivi tiketmeye c¢alisin. Ucak ile seyahat sirasinda

her yarim saatte bir dolasip bacaklarinizi hareket
ettirmeniz dolasim acisindan énemlidir. Ugus
slresince kemerinizin bagl olmasinda yarar var”
uyarisinda bulundu. Bulasici hastaliklar nedeniyle
hangi dénemde olursa olsun cogunlukla
hamilelerin tropikal bélgelere gitmesine izin
verilmiyor. Ozellikle sitma gibi hastaliklarin disik
ve erken dogumu tetiklemesi nedeniyle anne
adaylarinin bu tarz bdlgelere yolculuk etmesi
tavsiye edilmiyor. Hamilelik déneminde anne
adaylarina canli virUs asisi dnerilmediginden
agizdan alinan 610 polyo asisi veriliyor. Ancak asi
konusunda son karari doktor veriyor. Eger tatilde
bazi sikintilar yasanmaya baslandi ise ne zaman
doktora gidilmelidir bu cok dnemlidir. Aniden
baslayan vajinal kanama, siddetli karin agrisi,
asirt kusma, vlcutta sislik, siddetli bas agrisi,
ishal, ates, bebegin hareketlerinde azalma gibi
belirtiler hemen doktora basvurulmasi gereken
belirtilerdir.” \Y
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Op. Dr. Murat BOLUKBASI

Ortopedi ve Travmatoloji

Hat sanatinin ticiincii boyutu

“Ahsap Oyma’

“Aczimin giryesidir bence butlin asarim.” (M. Akif ERSOY)

Bu sanata nasil ve ne zaman basladiniz?

Ahsap isciligine olan merakim ilkokul yillarina
kadar uzanir, o yillarda mahallemizde farkli

isler yapan ahsap ustalari vardi. Bu glin sadece
“Geleneksel Turk Sanatlar” baslikli kitaplarda
eskilerde kalmis olan, evlerde kapl, pencere,
tavan goébegi, dolap stsleme gibi islerle ugrasan
at arabas! yapan, ustalari izleme ve onlarla

vakit gecirme firsati buldum. ilerleyen yillarda
merakim artarak devam etti, kliclikte olsa cesitli
calismalarim oldu. Egitim dénemimde

ahsap oyma merakim hobiden
Oteye gecmedi. 1998°den sonra
gercek anlamda ahsap oyma
calismalarima basladim.

Bu konuda bir 6zel
egitim aldiniz mi?

ik basladigim
doénemlerde memleketim
Yozgat’ta konuyla ilgili
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(Bence bitln eserlerim acizligimin g6z yasidir.)

egitim alabilecek bir ortam bulamadim, 1990
yilinda Ankara’ya gittigimde bir dénem Kultur
Bakanliginda Genel mudurlik de yapmis olan
ahsap oyma ustasi Gurblz Mutlu hocam ile
calisma firsati buldum. Ayrica Samsun’da
kaldigim dénemde Hat sanati ile ilgili egitim
almaya basladim. Ayni dénemde Hat sanati ile
birlikte tezhip sanatina da merak duydum. Bu
konularla ilgili eski ve yeni yayinlanmis tim kitap
dergi ve benzeri yayinlari toplamaya basladim.
Zamanla ¢ok sevdigim Hat sanati, tezhip ve
ahsap oymayi birlestirip Ug¢ farkl sanati
birlikte yapmanin zorlugunu ve
guzelligini gérdim.

Neden ahsap oymaciligi?

Neden bu sanat denildigi
zaman su nedendendir
diyemiyorum. Usta bir
elden cikan eseri izlemek
ona dokunmak tarifsiz bir
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duygudur. Bende nasil basladigini bilmedigim bir sevgidir. Yogun is temponuzdan sanata yeteri kadar zaman
Sevginin disinda sabir, sebat ve beceri birlikteligi bu sanatin ayirabiliyor musunuz?

olmazsa olmazidir. Bu bir egitim strecidir, sanatimin beni
egittigini distntyorum, yeni bir calismaya baslarken bir
once yaptigimi begenmekte zorlanirim ve mutlaka eksikler
bulurum. Bir sonraki calismamda bunlara 6zellikle dikkat
ederim. Ayrica insana verilmis en degerli armaganin zaman
oldugunu dustntyorum. Ahsap oyma yaptigim zaman
dilimi akip gitmiyor. Bir cok sanat dali icin gecerlidir bence
bu dusUlince, eseriniz var oldukca yasadiginiz o zaman dilimi
siz olmasaniz da yasamaya devam edecektir.

Klasik bir sdéylem olacak ama yogdun is temposu, aile

yasantisi, sosyal etkinlikler ve meslegim ile ilgili kitap

dergi vb okumadan arta kalan zamanlarda mutlaka ahsap

oyma yapiyorum. DisUnlnce geriye ¢ok fazla bir zaman

kalmiyormus gibi gértinyor ama zamani dogru kullanmak

cok 6nemli, esimin destek olmasi da acik¢asi isimi

kolaylastiriyor. =

Eserlerinizi liretirken hangi asamalardan gecgersiniz?

Genel olarak 6ncelikle oyma yapacak adaci secerim,
tercihen firinlanmis giirgen, ceviz, kayin gibi sert agaclar ilk
tercihimdir. Ahsabin boyutlarina gore yapacadim c¢alismayi
kabaca aklimda olustururum. Agirlikli olarak hat sanatini
temel aldigim icin yazmaya karar verdigim metnin yazimina
baslarim, yazinin bUyUtkligunu elimdeki ahsaba gore ayarlar
klasik kamis kalem veya yine ahsaptan hazirladigim kalem
ile “is murekkebi” kullanarak yaziyi istiflerim. Sadece bu
slire¢ bazen aylar sirer, ardindan yaziya uygun bGtanltgand
bozmayacak sekilde tezhibini yaparim. Tezhibi yapilmis hat
yazisini ahsaba aktarir ve oymaya baslarim. Calismalarimda ~ Son olarak tip fakiiltesi benim ilk tercihim

geleneksel yontemleri kullanmaya 6zellikle dikkat ederim, degildi bu nedenle dnce kendi istedigim bélime girdim.
motorlu testere, matkap gibi aletleri kullanmamaya 6zen Ancak bir sure sonra ailemin isteklerini kiramayip tip
gdsteririm, bunlarin calismalarimin ruhunu bozdugunu, fakultesine gectim. Fakilteyi bitirip de géreve baslayinca
tembellik yaptigimi kolaya kactigimi distnaram. Klasik ozellikle ik gbrev yerim olan kéy saglik ocaginda calistigim
ahsap oyma takimlari ve ahsap cekic kullanirim. dénemlerd"e “gercek hekimligi” gériince mesledimi sevmeye

basladim. Ozellikle Ortopedi ve Travmatoloji bélimine
Sergi agmay! diisiiniiyor musunuz? isteyerek girdim. Hic unutmam ameliyathaneye ilk

girdigim gtin ameliyatta kullanilan aletlerin benim yillardir
kullandigim iskarpela, ¢cekic, pense ve digerlerinin benzeri
oldugunu gorince ¢ok etkilenmistim. Ayrica kabul etmek
gerekir ki ortopedi ve travmatoloji egditimi almis olmak
sanatimi olumlu yénde etkiledigi gibi ahsap oyma yapiyor
olmamda cerrahimi etkilemistir. p'q

Kesinlikle evet, boyle bir paylasim benim amacimin

bir parcasi olacadi gibi bir cok insaninda ilgi alanlarini
degistirebilecektir. En azindan bunun tahta oymaciligindan
ziyade ahsap oyma sanati veya ahsap yontu sanati olarak
dillenmesi beni mutlu edecektir. Sanirim bunun ilk yolu sergi
acmak olacaktir.
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Uzm. Dr. Yahya TOPAL

I¢ Hastaliklari Uzmani

Ramazan Bayrami'nda saglikli, ve dengeli beslenmeye 6zen
gosterilmelidir. Oruc tutan kisiler Ramazan ayi sonrasinda daha
fazla yeme egiliminde bulunmaktadir.
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amazanda yavaslayan

metabolizma icin, ardindan

gelen bayram slreci yenilen

tatlilarin yag olarak depolandigi

riskli bir strectir. Orug tutan
bireyler bu dénemde 6zellikle tath ve hamur
isleri tiketimini artirmaktadir. Bayramda ikram
edilen yagh borekler, hamur isleri, kavurmalar
ve serbetli Tark usul® tatlilarin cogu zaman
adeta birer saatli bomba oldugu bunlarin
sindirim sisteminde ve diger organlarda cesitli
rahatsizliklara yol acabilcegi, bu nedenle
bayram ziyaretlerinde sunulan ikramlara dikkat
edilmelidir.

Ramazan suresince fiziksel aktivitenin
kisitlanmasi, fazla ve hizl yemek yenilmesi,
bazal metabolizma hizinin yavaslamasi ve kan
sekeri dUstsine bagli olarak tathlara karsi
istedin artmasi vicut agdirliklarin artmasina
neden oldu. Vlcut yagd oraninin arttigi riskli bir
doénem geride birakildi. Tum bunlara ek olarak

bayram ziyaretlerinde ikram edilecek besinleri
de dustndrsek, obezite icin davetiye cikariimis

olmaktadir. Obezitenin komplikasyonlari arasinda

bircok hastalik akla gelmektedir. Sindirim sistemi
ve safra kesesi hastaliklarinin da bunlardan bir
tanesi oldugu belirtilmektedir.

Bir aylik oru¢ déneminin ardindan bayramda
birdenbire ve asiri yemek yeme egilimi, yanlis
beslenmeye neden olmaktadir. Ramazan
sonrasinda da kati margarin, tereyadi, kaymak,
krema, mayonez, cipsler, soslar, kuruyemisler
gibi enerji degeri yiksek, 6te yandan hicbir
besleyici degeri bulunmayan yaglh yiyeceklerden
kacinmak gerekmektedir. Yemekler zaten

vagd ile pisirilmektedir. Et, stt, yogurt, peynir,
yumurta ve yagli tohumlarin icerisinde de yagd
bulunmaktadir. Burada dikkat edilmesi gereken
nokta; ekmege yag sirmemek, zeytinyadi bile
olsa asirt miktarda kullanmamak ve kizartma,
kavurma islemlerinden kacinmaktir. Yemekleri
haslama, 1zgara, bugulama veya firinda pisirme

oy



yontemleri ile hazirlamakta yarar vardir.

Obezite safra kesesi tasi olusumunun major risk
faktoéridur. Normalden orta derecede daha kilolu
olmak bile riski arttirir. Bunun sebebi obesitenin
safra icerigindeki safra tuzlari miktarini azaltip
kolesterol artmasina yol acmasidir. Obesitede
ayrica safra kesesi bosalmasi da yavaslamistir

Safra kesesi tasl olanlarda gidalarin sindirimi
etkilenir, dzellikle yagli gida aliminda bazi
yakinmalar olusur. Bu yakinmalar:

-Karinda siskinlik

-Karin agrisi

-Gegirti

-Gaz

-Hazimsizlik gibi yakinmalardir.

Safra taslar siklikla 'safra kesesi atagdl’ denilen
ani olusan semptomlar yaparlar. Bu ataklar
genellikle yagdli yemekleri takip eder, gece uyku
esnasinda baslayabilirTipik bir atakta:

- Karin Ust kisminda ani olusan, devamli, siddetli
bir agri vardir, yarim saat ile saatler boyu

SAGLIK

A stont in the commen bile duct
€20 block the flow of bie and cause
iflameation infection, and jundace.

sUrebilir.

- Sirta, orta kisma veya sag kirek kemigi altina
yayilan agri olur.

- Bulanti veya kusma olur.

Ozellikle terleme, titreme, ates, sarilik yakinmalari
olan hastalarin derhal bir doktora basvurmalari
gereklidir.

Safra kesesinde tas olan bazi kisilerde ise hicbir
semptom yoktur, bu kisilere 'asemptomatik’ ve
bunlardaki safra taslarina da 'sessiz safra kesesi
taslari’ denir. Bu taslar hicbir belirgin yakinma
olmadan uzun yillar sessiz kalabilecegi gibi hi¢
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Bayram
sevincimize
goélge
diisiirmemek
icin t¢ gln
suirecek
olan bayram
slresince
yediklerimize
dikkat
etmemizde
fayda vardir.
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ummadigimiz anlarda ciddi saglik problemlerine
yol acabilmektedir

Safra kesesine ve safrayi ve diger sindirim
enzimlerini karaciger, safra kesesi ve pankreastan
ince bagdirsaklara tasiyan kanallara topluca

bilier sistem denir. Safra taslari bu kanallardan
herhangi birini tikayarak normal safra akisini
durdurabilirler. Tikanabilecek bu kanallar safrayi
karaciger disina tasiyan hepatik kanallar,safra
kesesinin kanali olan sistik kanal veya hepatik ve
sistik kanallardan gelen safrayi ince bagirsaklara
tasiyan ana safra kanali olabilir. Bu kanallarda
birikip akamayan safra; safra kesesi, kanallar
veya nadiren karaciger icinde iltihaba yol
acabilir. Pankreas kanalli da ana safra kanali ile
birleserek bagirsaga acilir. E§ger safra tasi bu
kanali tikar ise pankreas enzimleri akamaz ve bu
kez asiri agrili ve bazen de tehlikeli bir rahatsizhk
olan pankreatite yol acabilir. Eger kanallardan
herhangi biri uzun stre tikal kalacak olursa

safra kesesi, karaciger ve pankreasi etkileyecek
oldukca agir ve bazen dlimcdl hasarlar olusabilir.
Bu ciddi problemin belirtiler ates,sarilik ve
devamli agridir.

GUnUmUzde yapilan standart ameliyatin
laparoskopik (kapall) safra kesesi ameliyati
oldugunu belirtti.

Kiside safra kesesi olmadigi zaman da normal
yasam sUrdurUlebilmektedir. Safra kesesinin

olmamasi diyette bir degisikligi gerektirmez.
Safra kesesi alindiginda karaciderin yapmis
oldugu safra, safra kesesinde depolanmak yerine
direkt olarak kanallarla bagirsaga akar.

Bayram sevincimize golge distirmemek icin ¢
glin strecek olan bayram siresince yediklerimize
dikkat etmemizde fayda vardir. Unutmamaliyiz
ki; dikkatsiz ve asiri beslenme gaz, siskinlik,
hazimsizlik, mide bulantisi, mevcut olan safra
kesesi hastaliklarimizin alevlenmesi gibi saglik
problemlerine yol acabilir. Ozellikle mide ve
sindirim sistemi sorunlari ile bayramda daha sik
karsilasiimaktadir. \%
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EVDE SAGLIK BAKIMI HIiZMETLERI

Z Ameliyat sonrasi saglik bakimina ihtiyaci olanlara,
z Yeni dogum yapan anne ve bebeklerine,
Z Saglik kuruluslarina gidemeyen yasli ve engellilere,

v Laboratuvar tetkik ve test hizmetlerine ihtiyaci olanlara,

v/ Hemipleji ( felcli ) hastalara,
Tum hekim kadromuz ve saglik personelimiz ile kendilerine
ait huzurlu ortamlarinda saglik hizmeti vermekteyiz.
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