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ANLASMALI KURUMLARIMIZ

SIGORTA SIRKETLERI ve BANKALAR

ACIBADEM SIGORTA

ALLIANZ SIGORTA AS.

AK SIGORTA A S.

ANADOLU SIGORTA AS.

AXA SIGORTA AS.

CGM TURKIYE (PROMED)

ERGO SIGORTA AS.

ESBANK T.A.S MENSUPLARI EMEKLI SANDIGI VAKFI
ESKISEHIR SANAY| ODASI

EUREKO SIGORTA AS.

FORTIS BANK A.S. EMEKLI SANDIGI VAKFI MENSUPLARI
GUNES SIGORTA AS.

GROUPAMA SIGORTA A S.

MAPFRE GENEL SIGORTA AS.

RAY SIGORTA AS.

SEKERBANK TAS PERSONELI SIGORTA SANDIGI VAKFI
TB.MM

TC ZIRAAT VE HALK BANKASI MENSUPLARI EMEKLI SANDIGI VAKFI
TURKIYE HALK BANKASIA.S. EMEKLI SANDIGI VAKFI
YAPIKREDI SIGORTA A.S.

ZIRAAT SIGORTA AS.

BENEFIT GLOBAL (Diyetisyen Anlagsmasi)

HALK SIGORTA (BIRLIK)

T.C. VAKIFLAR BANKASI

ANLASMALI KOOPARATIFLER

1 I —

HASYA

ESTEL KOOP.

GAZI - KOOP.

EDI - KOOP.

UN - KOOP.

YENIKENT ISLETME KOOP.
HISARLAR TUKETIM KOOP.

ANLASMALI KURUMLAR

Cimsa

EBET (Eskisehir Bilecik Eczane Teknisyenleri Dernegi)
EMKO

EMMO ( Eskigehir Marangozlar ve Mobilyacilar Odast )
EMNIYET MENSUPLARI

ESKISEHIR TEPEBASI BELEDIYESI
ESKISEHIR VERGI DAIRESI BASKANLIGI

CGM (PROMED)'E BAGLI SIGORTALAR
SOMPO JAPAN SIGORTA (FIBA)
ZURICH SIGORTA

HDI SIGORTA

DUBAI STARR SIGORTA

GENERALI SIGORTA

ACE EUROPEAN SIGORTA

ANKARA ANONIM TURK SIGORTA

CGM SAGLIKTA AVANTAJLAR

Medline Box Uyeleri Bireysel

Medline Box Uyeleri Kurumsal

HDI Sigorta Acil Saglik Sigortasi
HDI-GS Sigorta-Galatasaray Aslan Yirek-
Aslan Taraftarlarim Givende

AvivaSA Emeklilik ve Hayat A.S.

HS GRUP

Cagdas Koruma Plani

ACE Group Sigorta Uyeleri

Mapfre Genel Yasam Sigorta Ferdi Kaza
Nar Saglik Hizmetleri

LiFE Card

Care&Create ( C&C)

Akbank T.A.S. Mensuplar Tekalt Sandigi Vakfi

DET - KO
150. YIL TUKETIM KOOP.

OSMANGAZILILER TUKETIM KOOP.
PORSELEN SIGORTALILAR TUKETIM KOOP.

TUSKOOP TUKETIM KOOP.

HARB - i$
Kamu - Sen

( Tarkiye Kamu Calisanlan Sendikalari Konfederasyonu)

SABLON WELLNES CLUP
Sarar Giyim

TiSK ( Turkiye Isci Sendikalar Konfederasyonu )
TSK ( Turk Silahli Kuvvetleri TEMAD - TESUT )

Degerli okurlarimiz,

Sicaklarin kendini iyiden iyiye hissettirdigi, her mevsimin kendine has gtizelliklerini yasadigimiz bu aylarda
dergimizin 21. sayisini yayinlamanin hakh gururuyla herkesi selamliyorum...

Bereket ay1 olan ramazan ayinda, sofralarin paylasildigi, darginlarin baristigl, tokun acin halinden anladigi,
yardimlasmaya, sevgi, kardeslik ve dostluga her zamankinden fazla ihtiyacimiz oldugu bugtinlerde birbirimize
simsiki baglanmanin bir kez daha keyfini yasadik.

Spora ve sporcu sagligina vermis oldugumuz énemle Saglik sponsoru oldugumuz 2016-2017 Eskisehir’in
gururlarn Selkaspor Hentbol Takimi, Eskisehir Basket Takimi ve Anadolu Universitesi Genclik ve Spor Kultibti
Kadin Hentbol takimlarinin sampiyonluklarini kutluyorum ve Stper Lig’te basarilar diliyorum.

Keyifle okuyacaginizi distindtigimuiz bu sayimizda 6zellikle merak edilen ve sik sik sorulan konulara degindik.
Hepimizi yakindan ilgilendiren yaz aylarinda bagirsak enfeksiyonlari, gtines gozltigt kullanimi ve yaz aylarinda
dis kulak yolu enfeksiyonlar1 konulu makalelerimizde sorularinizin cevaplarini bulacaginizi imit ediyorum.

Guinden giine bliytiyen Umit Saglik Grubu blinyesine yeni hekimler katmaya da devam ediyor. Sizlerden gelen
her tarla 6neriyi titizlikle degerlendirip glicimuize gii¢c katiyoruz. Daha iyi, kaliteli ve ulasilabilir hizmet adina

tim calisanlarimizla birlikte 6zverili bir bicimde calismaktan son derece mutlu ve gururluyuz.

Umitli yarinlar, saglikli bir gelecek temennisiyle Kurban Bayrami’nizi en icten dileklerimle kutlar,
nice bayramlara ermenizi dilerim.

Dr. Selim Murat URER
Bashekim

Umit’li Haberler Biilteni 5



YONETIM
Ozel Umit Hastaneleri
Batikent Mh. Gerekli Sk. No:13
Tepebagi/ESKISEHIR
02223350335

IMTIYAZ SAHIBI
Baghekim
Selim Murat URER

YAZI ISLERI MUDURU
Giilay OZLER
gozler@umithastanesi.com.tr

DIZGI & TASARIM
Melahat GULEN
mgulen@umithastanesi.com.tr

BASKI
DIASAN Basim Form
Matbaacilik
ISTANBUL
www.diasan.com.tr

YAYIN TURU
3 Aylik, Bolgesel Siireli Yayin

Umit’li Haberler Dergisi,
Ozel Umit Hastaneleri
tarafindan yayinlanmaktadir.
Dergide yaymnlanan yazi ve
fotograflarin yayincilik izni
olmadan, kaynak belirtmeden
kismen ve ya tamam alinamaz.
Dergide yaymlanan yazilardan
yazarlar, reklamlardaki haksiz
rekabet ve yamltici reklamlardan
reklam veren sorumludur.

bilgi@umithastanesi.com.tr
www.umithastanesi.com.tr

6 Umit’li Haberler Biilteni

Icindekiler

(5.26

zr.z7

30-37

3222

¢35

36.37

4245

4647

Bizden Haberler

Ter kokusu Kabusunuz Olmasin
Uzm. Dr. Savas CEKMEN

Dis Kulak Yolu Enfeksiyonu
Op. Dr. Melike KOSARSOY CAKIROGLU

Giines Gozliigii Kullanimi
Op. Dr. Nezihi UN

Roportaj
Emel KAYA

Kalita Yénetim Direktord

Tamamlayici Besinler
Uzm. Dr. Naim AY

Gunes Carpmasi ve Belirtileri

Kurban Bayrami’'nda DIKKAT !
Dyt. Ayda ERKEN

Lazer ile Hemoroid ]'edavm
Op. Dr. Alper HACIOGLU

Bagirsak Enfeksiyonlarina DIKKKAT !
Uzm. Dr. Mehmet ULUG

Sicak Hava TEHLIKESI !
Uzm. Dr. Yahya TOPAL

Sicak Havada Kalp Krizi Riski Artiyor

Cocuklarda Dis Clirimesi
Dt. Hamit BULUT

Kalp ve Damar Hastaliklarindan
Korunma Kilavuzu
Uzm. Dr. Celal KIRDAR

Kadinlarda Meme Agrilan
Op. Dr. Servet EMEKSIZ
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52.53

5455

5657

55597
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62.63
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uﬁnVISNELIK
N HasTaNesi
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¢ T
\J] TIP MERKEZI

® facebook.com/umithastanesi
® www.umithastanesi.com.tr
eskisehirozelumithastaneleri

0222 3350 335
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Hayatiniza Saghk Katar
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Dr. Biilent OZKAN D.fj Dr. isa TUTKUN [\.(j Dr. Onur ABACI D.(J Dr. Sertag KONURALP D.(J Uzm. Dr. Ferruh BAS D.fj Uzm. Dr. Oya AYAZ D’(} Uzm. Dr. Sadi IDEM D.(j

Acil Servis Acil Servis Acil Servis Acil Servis Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Gocuk Saghgi ve Hastaliklart

J V . )
Uzm. Dr. Selda DEMIRKOL Y] [l Uzm. Dr. Hasan YAVUZ /!

o ® D D
Dr. M. Sakir YUMUSAK ij Dr. Unal TETIK \// W Uzm. Dr. Emelnur GUNEY |/ |l Uzm. Dr. Giilseren AKCAY V]

.. O ()
Uzm. Dr. Selim Murat URER |V] Jll Uzm. Dr. Mehmet ULUG I\
Acil Servis Acil Servis Anestezi ve Reanimasyon Anestezi ve Reanimasyon BASHEKIM/Dermatoloji Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Gastroenteroloji
Akupunktur Uzmani Klinik Mikrobiyoloji

/
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Uzm. Dr. H. Tanju KARA \// |l Uzm. Dr. Kubilay CAGLAR |/ Il Op. Dr. Hakan BOZOGLU |/ Jll Uzm. Dr. Serkan DEGIRMENCH D‘q Op. Dr. Alper HACIOGLU Y/ 8 Op. Dr. Miislim TARKAN ~ |V/ |l Uzm. Dr. Sennur OZEN \// Il Op. Dr. Hasan SEN I\

Anestezi ve Reanimasyon Anestezi ve Reanimasyon Beyin ve Sinir Cerrahisi Biyokimya Genel Cerrahi Genel Cerrahi Gogiis Hastaliklar: Go6z Saglig1 ve Hastaliklar
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Op. Dr. Nezihi UN
Go6z Saglig1 ve Hastaliklar

°
\V/ W Prof. Dr. Seyhan TOPBAS

/]

Goz Saglig1 ve Hastaliklar

Uzm. Dr. Vahap ASLAN D.fj

()
Op. Dr. T. Erdal KABADERE ||

Goz Saghg ve Hastaliklar Hematoloji

Uzm. Dr. Ali ZUBERI

I¢ Hastaliklar1

D.fj Uzm. Dr. Ayfer DADAR D.fj

I¢ Hastaliklar:

Uzm. Dr. Yahya TOPAL

I¢ Hastaliklar Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

u i
Op. Dr. Giilbin EROL

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

10 Umit’li Haberler Biilteni
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Op. Dr. Perihan SOZER |

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

o
Op. Dr. Metehan KILIC \J]

Kalp ve Damar Cerrahisi

Dog. Dr. Selami DOGAN

Kalp ve Damar Cerrahisi Kardiyoloji Kardiyoloji

Uzm. Dr. Ozcan YUCEL D.fj

Kardiyoloji

: aal

Op. Dr. Bekir OKSAY Y/ [l op. Dr. Fatih GOREN /!

Kulak-Burun ve Bogaz Kulak-Burun ve Bogaz
Hastaliklar1 Hastaliklar1

Uzm. Dr. Serdar AKYUZ
Kardiyoloji

()
Dog. Dr. Zeki USTUNER \J]
Medikal Onkoloji

— e . |
() ()
Uzm. Dr. Nuray CAN ULUG |/ [ Uzm. Dr. Hasan AKDEMIR  |V/ JlOp. Dr. Billent OZYURT

Noroloji Noroloji Ortopedi ve Travmatoloji

Umit’li Haberler Biilteni 11
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Hayatiniza Saghk Katar

“;‘\‘ "
- B /
ehmet

D R
Op. Dr. M YILMAZ \Yj Op. Dr. Omer GUNEY \Y Uzm. Dr. Ahmet UYSAL \// J Uzm. Dr. S. Nuri HASKOK

Ortopedi ve Travmatoloji Ortopedi ve Travmatoloji Radyoloji Radyoloji

2 .
Uzm. Dr. Oktay TUNCER /]

Dyt. Aylin ACAR D’q

Anestezi ve Reanimasyon Beslenme ve Diyet Beslenme ve Diyet Biyokimya

: ‘ D) D)
Uzm. Dr. Haydar BASAR \Yj Dyt. Ayda ERKEN LYJ

‘ e e D ) i
Uzm. Dr. T. Baris KOCAK |/ JlUzm. Dr. Ozlem OZBAYBURTLU \V/ @ Op. Dr. ismail GUL

Radyoloji Radyoloji Uroloji
Tugi
|

7 . 7 wn 0/t m [ H [ H H . .
DU oMiTVISNELIK B B - L | |
HASTANESI — — T —

H a)’ atiniza Sa g I I k Katar Gocuk Saghg: ve Hastaliklary Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar Dermatoloji

: = \ | - N © A ; 3 \ :
] ® . ® ) ® ® ® ] ® ) ] ® ) ) ®
Dr. Hamdi TURHAN m Dr. Isa TUTKUN D( | @Dz Sertag KONURALP [Yj Uzm. Dr. Erol KIYAK m Uzm. Dr. Baybora KIRCALI D(j Op. Dr. Ibrahim DOLU D( | |l Uzm. Dr. Zeynep SONMEZ GELIK \Yj Op. Dr. O. Sinan TANDOGDU D(J
Acil Servis Acil Servis Acil Servis Anestezi ve Reanimasyon Gastroenteroloji Genel Cerrahi Gogiis Hastaliklar: ve G0z Saglig1 ve Hastaliklar

Tiiberkiiloz
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o
Dr. Hasan Basri BASAY D(J

I¢ Hastaliklart

\

Op. Dr. Emine Elmas ET{Z

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

e
Op. Dr. Mesut TASKELI \J}

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

=

| &

e
Op. Dr. Sabahattin AKYIL \J]

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

?

/§
/
&

£l |
. ()
Op. Dr. T. Remzi DEMIRKOL |/

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

L , \
i
' 1
o
Uzm. Dr. Celal KIRDAR I\
Kardiyoloji

ki
s

e KOSARSOY O
CAKIROGLU W}

Kulak-Burun ve Bogaz
Hastaliklar1

LY

()
Op. Dr. Yurdaer KAYNAK Y]

Uroloji
14 Umit’li Haberler Biilteni
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Uzm. Dr. Omer TOSUN V] |l Op. Dr. Mehmet SEZGIN N

Noroloji

Plastik, Rekonstriiktif ve
Estetik Cerrahi

-KIMLERIMIZ

Hayatiniza Saghk Katar
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Radyoloji

( " °':° LA ) X &

() () (J
Dr. Ayse CUBUKGU '/ @ Dt. Hamit BULUT '/ |l Uzm. Dr. Abidin CAMDALI ]

Acil Servis Ag1z ve Dis Saghgi

5 ‘." . \ — ' 4
\sbel s o : ; ] i ‘ X
ol 4 " 3 4
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()
Uzm. Dr. Sibel OZDING VAROL |V [l Op. Dr. Servet EMEKSIZ '/ B Op. Dr. Nur OZKALP \

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Genel Cerrahi

Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Dermatoloji

L

- } )
'/ I Uzm. Dr. Mehtap YILDIRIM |/

I¢ Hastaliklart

I
J.

Goz Saglig1 ve Hastaliklar:

-
- J eﬂ—"’
] D) D) B D) .. °
Prof. Dr. Bilgin TIMURALP |/ lDoc. Dr. Bekir ALTAY '/ B Uzm. Dr. Yalkin BEKTORE |/ Jl Uzm. Dr. Yalgin UNAL \/]
Kardiyoloji Kulak-Burun ve Bogaz Ortopedi ve Travmatoloji Néroloji

Hastaliklar1 Umit’li Haberler Biilteni 15



Uzm. Dr. Ali CERAN D.’J Uzm. Psk. Seda GUN p’q
Psikiyatri Psikolog

Hayatiniza Saghk Katar

Web Calisanlar Araciligiyla

5 Cahim
Saghk Midirligi POSta Facebook F A X Dilek-Oneri Kutulan J’ dDIm

Tum isteklerinizi iletebilirsiniz

¥

>+ Ana080034100011 #»

_/‘\u

™ licretsiz arayarak TEK TUSLA beklemeden I‘)

/( tiim goriismelerinizi iletebilirsiniz.

— D.(J

0222

503

©
=
~

bilgi@umithastanesi.com.tr

pr4nN
G 1 www.umithastanesi.com.tr
A\\\r/4

@ facebook.com/umithastanesi
eskisehirozelumithastaneleri
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Batikent Mh. Gerekli Sk. No:
13 tepebesi / ESKISEHIR

U1 BIZDEN
| HABERLER

82 yasindaki hastaya acik kalp ameliyati yapilarak
Uc ana damari degistirildi !

Sehri Mumcu isimli 82 yasindaki hastaya Ozel Umit Hastanesi’nde agik kalp ameliyati yapilarak tic ana damari degistirildi.

Ozel Umit Hastanesi Kalp ve Damar
Cerrahi Uzmani Dog. Dr. Selami Dogan
tarafindan gergeklestirilen basaril ope-
rasyonda 82 yasindaki hasta by-pass
ameliyati oldu. Afyonkarahisar'dan ge-
len ve Ozel Umit Hastanesi’nde ameli-
yati yapilan hastanin acik kalp ameliyati
ile ¢ ana damari hastanin kalbi dur-
durulmadan degistirildi.

“Yasim ileri diye risk almadilar”

3 yildir sikayetlerinin oldugunu belirten
Mumcu, “Omzumdan sol gdégsiume
dogru kalp agrisi olusuyordu. Bayilma
sikayetim vardi. Ve yudriyemiyordum.
Afyonkarahisar’da gittigim G¢ doktor
yasimdan dolayr ameliyat yapmak is-
temedi. Risk almak istemediklerini sdy-
lediler. Bir tanidik araciligiyla Selami
Dogan hocanin ismini duydum” dedi.

Ozel Umit’ten basarli operasyon

Ameliyatin basarili bir sekilde gectigini :
belirten Dogan ise, “Sehri Hanim ameli- E
yattan sonra ayni giin ayaga kalkti. Su —
an agrisi sizisi yok. Sehri Hanim'in
saghgi cok iyi kendisi ¢cok hareketli bir
bayan. Su an Sehri Mumcu kendini
cok iyi hissediyor, ylrtyebiliyor” dedi.
Dogan, saglikli bir yagam icin hareketin
cok 6énemli oldugunu sdézlerine ekledi.
Sehri Mumcu simdiye kadar tim
oruclarini tuttugunu belirterek, Selami €. .
Dogan’dan “Orug tutabilir miyim?” diye
izin istedi. Dogan ise, “Sehri Teyzen'in |
oru¢ tutmasina izin veriyorum. Ameli-
yat oldugu icin arttk daha saghkl’”
yanitini  verdi. 82 vyasindaki Sehri
Mumcu, kendisini saghgdina kavustu-
ran Dogan’a, “Elleri cennete varsin”
diye dualar ederek tesekkur etti.

cennete
varsin 5y

Umit’li Haberler Biilteni 17
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OZEL UMIT HASTANELERI'nden YESILE KATKI

Ozel Umit Hastanesi personeli dogaya olan duyarlih@i arttirmak amaci ile Kocakir Ormani’nda agaglandirma galismasina
katkida bulundu. Hastanenin personeli ve ailelerinin katildigi etkinlikte 500 fidani toprakla bulusturdu.

Eskisehir Ozel Umit Hastanesi, Baghe-
kim Uzm. Dr. Selim Murat Urer, Géz
Hastaliklar Uzmani Op. Dr. Omer Sinan
Tandogdu, Ortopedi ve Travmatoloji Uz-
mani Op. Dr. Mehmet Yilmaz ve Halkla
iliskiler Midiirii Giilay Ozler dnciliigi
gergeklestirilen hatira ormani fidan dikim
etkinliginde 500 fidani toprakla bulusturdu.
Fidan dikimi, Orman Isletme Midiri
Akin Akman’in saglikli dikimin nasil
yapilacagini anlatmasi ile basladi.
Doga ile bas basa kalan hastane per-
soneli ve doktorlari fidan dikimini
gergeklestirdi. Aciklamada bulunan
Orman Isletme Miidiri Akin Akman,
“Burada Orman Bodlge Mudurligiu ve
Ozel Umit Hastaneleri ile birlikte fidan di-
kimi etkinligi gerceklestirdik. Bu kapsamda
Kocakir ormanina 500 adet fidan dikildi.
Ozel Umit Hastanesi cevreye olan du-
yarlihgini bir kez daha goéstermis oldu.
Saglhigimizi emanet ettigimiz Ozel
Umit Hastanesi’ne cevreye olan kat-
kilarindan dolayi tesekkir ediyorum” dedi.
Eskisehir Ozel Umit Hastanesi Baghekim
Uzm. Dr. Selim Murat Urer ise gerceklesen
etkinlik sonrasi yaptigi acgiklamada
cevrenin saglik kadar 6nem tasidigina dik-
kat gekti. Urer: “Cevre deyince akla orman
gelir, fidan gelir, kalici eserler biraktigimiz
bu guzel etkinligi gelecek kusaklara da
aktarabilmek amaci ile gocuklarimiz ile
geldik. Guzel bir faaliyet gerceklestir-
dik herkese tesekkir ediyoruz.”

ol
WiMIT HASTANELERIwin
Katkilariyla
Orman Genel Miidiirliigii
Tarafindan Agaglandinimistir.

Umit’li Haberler Biilteni 19
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Ozel Umit Hastaneleri Anneler Gund'nde
huzurevinde yasayan anneleri unutmad|

Hastane yonetimi huzur evi sakinleri ile kahvalti yaparak bu 6zel gunu birlikte kutladi.

Hastane ydnetimi huzur evi sak-
inleri ile kahvalti yaparak bu o6zel
guna birlikte kutladi.Eskisehir Aile
ve Sosyal Politikalar il Mudiri Sul-
tan Murat Aydin, Maide Bolel Huzurevi
Maduri Ali Dertli tarafindan karsilanan
hastane yodneticileri, hastane calisan-
larinin hazirladigi kahvalti tabaklarini
yaslilara servis edip onlarin masalari-
na oturarak huzur evi sakinleri ile soh-
bet etti. Kahvalti sonrasinda konusma
yapan Ozel Umit Hastanesi Hemsirelik
Hizmetleri MuduriG Bashemsire Ner-
min Yilmaz, bu 6zel gind huzurevinde
yasayan annelerle kutlamanin mutlu-
lugunu yasadiklarini sdyledi. Yilmaz,
“Huzurevinde yasayan annelerimizi
hicbir zaman unutmamamiz gerekiyor.
Onlarin haklarini 6deyemeyiz ama biraz
olsun onlari mutlu etmek icin buradayiz.
TUm annelerimizin ve anne adaylarimizi
Anneler GUni kutlu olsun, kahvaltimiza
katilarak bizleri onurlandirdiklan ve glzel
sohbetleri icin herkese tesekkdrler.” sek-
linde konustu. Ozel Umit hastanesi ekibi
huzurevi sakinleri ile birlikte hatira fotografi
cektirerek organizasyonunu sonlandirdi.
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KIRIGA
KAPALI

YONTEMLE

TEDAVI

Az sayida merkezde yapilan artroskopik
kirik ameliyati, Ozel Umit Hastanesi Or-
topedi ve Travmatoloji Uzmani Op. Dr. Meh-
met YILMAZ tarafindan gercgeklestirildi.

Agn az, iyilesme siiresi kisa

Ameliyat hakkinda bilgi veren YILMAZ,
“Artroskopik cerrahide 5-6 mm’lik cilt
kesileriyle acilan 2 veya 3 adet giris
yollarindan gdnderilen kamera sistemi
ve Ozel dizayn edilmis cerrahi aletler
yardimiyla eklem digaridaki ekran-
dan goérilerek eklem iginde istenilen
islemlerin yapilmasi mumkin hale gelir.
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Ameliyat sonrasi agri ve iyilesme sure-
si de az olmaktadir. Hastalar ameliyat
sonrasi erken hareketlerine baslamak-
ta ve genellikle hastanede 1 gece yatip
ertesi gun taburcu olmaktadirlar” dedi.
Artroskopik cerrahinin yayginlastigini
da sozlerine ekleyen Mehmet YILMAZ,
“Bugun icin artroskopik girisimin yapil-
madigi eklem hemen hemen yok gibidir.
Baglica diz, omuz, ayak biledi, kalca,
dirsek, el bilegi eklemlerinde eklem
debritmani, bant eksizyonu, bag tamiri,
kikirdak onarilmasi gibi iglemler yapila-
bilmektedir” diyerek s6zlerini tamamladi.
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“YENI ARABA ALSAM BU KADAR MUTLU OLMAZDIM”

Alti ay énce Ozel Umit Hastanesi Akupunktur Unitesi'ne gelmeden dnce 120 kilo olan Abdil
Guven, 5 ayda 22 kilo vererek 98 kiloya ulasti ve halen kilo vermeye devam ediyor.

Asker emeklisi olan Abdil Given calis-
ma hayati sona erince hizli bir sekil-
de kilo almaya basladi. 100, 105, 110
derken 120 kilo olan ve bunun sonu-
cunda hareket kisitliliklari yasamaya
baglayan Given durumdan rahatsiz
olunca solugu Akupunktur Unitesi Ku-
rucusu Anestezi ve Reanimasyon Uzm.
Dr. Emelnur Gilney'in yaninda aldi.
Akupunkturist Emelnur Glney ile aku-
punktur ve elektrolipoliz seanslarina
baglayan Abdil Given, 5 aylik slrede
toplam 12 seans akupunktur uygulamasi
ile 22 kilo verdi. Hedefinin 80’li rakam-
lara ulagsmak oldugunu ifade eden Abdil
Glven, “Akupunkturdan aldigim destekle
yasam enerjim yukseldi, karbonhidratlar
hayatimdan ¢ikarip duizenli bir sekilde
spora basladim, saglikli beslenmeyi he-
defledik. Bunda tabii esimin de destegini
g6rdim. Bu arada aile destegi 6nemli,
Esim, benimle birlikte 7-8 kilo verdi”
diye konustu. 5 aylik strecgte hi¢ aghk
hissetmedigini anlatan Guven, “Aku-
punkturdan sonra acikma diye bir duygu
yasamadim” dedi. Saglkli beslenme ile
yag oraninin ciddi anlamda azaldigini
ve boylece 98 kilo olmasina karsin gok
daha gen¢ goérindugini ifade eden
Abdil Glven, “Yeni bir araba alsam bu
kadar mutlu olmazdik. Su an 58, 60 be-
denlerden 50, 52 bedenlere kadar indim.
yag oranim 19’dan 12’ye indi, eskiden
2, 3 sinav ¢cekemezken simdilerde 25,
30 sinav g¢ekiyorum” seklinde konustu.

SAGLIKLI YASAM KOCLUGU

Abdil Given’in kilo verme silrecinden
s6z eden Ozel Umit Hastanesi Dokto-
ru Anestezi ve Reanimasyon uzman
Akupunkturist Emelnur Giiney, sunlari
aktardi: “Bu bir slreg, tedavi sirasinda
hastayla birebir yakin goérugmeler ¢ok
6nemli. Orada ben bir yagsam kogu olarak
olaya yaklasiyorum, saglikli beslenme
icin gereken puf noktalariyla kisiye bil-
gi veriyor ve akupunktur uyguluyorum”
dedi. Akupunktur tedavisi kisiye; insulin
seviyesi, kan sekeri dengesi, hormonal
denge, tiroid bezleri dengesi, midenin
asit salinimi1 dengesi, onun diginda Kigi-
sel ve ruhsal anlamda da irade, sabur,
cesaret gibi dengeler sagliyor, istah
azaliyor,susama ve metabolizma artiyor.
Yasam enerjisi yukseldiginden kararini
saglikh bir bedende gerceklestirebilecek
guce sahip olarak spor yapabiliyor.
Akupunktur denge tedavisi oldugu gibi
ayrica saglikh bir beden igin vicudu-
muzun merkezi ana mekanizmalarini
da guglendiriyor.bunlar vicudumuzun
genel enerji dengesi, bagisikhk sis-
temi, otonom sinir sistemi, norolojik
sistemler. Bu ana c¢ekirdek c¢ekirdek
mekanizmalar guclendiginde vicudu-
muz kilo vermek ¢ok daha uygun bir
yoringeye giriyor . Akupunktur saglikli
bir beden ortami sagladigindan bu or-
tamda kilo vermek kolay hale geliyor.

i
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YASAM TARZI DEGISMELI

Kisinin akupunktur ile zayiflamaktan 6te
yasam tarzini degistirmesine yardimci
olduklarini kaydeden Giiney, so6zlerini
sOyle surdurdd: “ kisinin yasam tarzini
degistirerek saglikh olarak zayiflamasi
bu konudaki ilk hedefimiz. Bu konularda
gerekli bilgileri veriyor ,duzenli araliklar-
la beden analizlerimizi yapiyor,ve aku-
punktur uyguluyoruz. Kulak ve vicut
akupunkturu uygulayip bdlgesel in-
celme icin 6zel bir akupunktur sekli olan
elektrolipoliz  uyguluyoruz. Elektrolipoliz
ile yag yikimini gergeklestirirken kaslarin
da motor kasilim guicini arttirabiliyoruz”
Abdil Guven'in halen 22 kilo verdigini
ve takip ve tedavisinin devam ettigini
beliten Ozel Umit Hastanesi dokto-
ru Anestezi ve Reanimasyon Uzmani
Akupunkturist Doktor Emelnur Giney
dengeli ve saglikl bir bigimde kilo verme
konusunda hedefledikleri kiloya ulas-
mak icin calismalarini surdurduklerini
kaydetti
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BEYAZ MELEKLER HEMSIRELER GUNU'NUZ KUTLU OLSUN

12 Mayis Hemsireler Giini, Ozel Umit Saglik Merkezi'nin; Ozel Umit Visnelik Hastanesi, Ozel
Umit Hastanesi ve Ozel Umit Tip Merkezi subelerinde kutlandi. Bashekim Dr. Selim Murat
URER, Hemsirelik Hizmetleri Mudurii Baghemsire Nermin YILMAZ ve Kalite Yonetim Direktori
Emel KAYA'ya cgicek vererek tum hemsirelerimizin hemsgireler ginuna kutladi.

Hemsirelik Hizmetleri Mudiri Nermin YILMAZ, Kalite Yoénetim Direktérii Emel KAYA, Ozel Umit Visnelik Hastane-
si Bashemsire Duygu YILMAZ BILEK, Ozel Umit Tip Merkezi Yéneticisi Feriha ANLI CELIK hemsirelerimize giil dagitarak
bu anlamli giniU kutladi. Hemsirelik Hizmetleri MUdird Nermin YILMAZ, yogun tempolu ¢alisma kosullarindan dolayi yiz
ylze gorisemedigi hemsirelerimizin gulllerini masalarina not yazarak biraktl. YILMAZ katlari gezerken sadece hemsgire-
lerimize degil saglik personellerimize de gul dagitti. Blyuk bir emek, sabir ve 6zveriyle zaman gdzetmeksizin galisan
hemsirelerimizi sevgi ile kucakladigini dile getiren YILMAZ “Ben bu degerli giini saglik giini olarak kutluyorum.” dedi.
Ozel Umit Hastaneleri olarak “saglikl bireyler ve saglikl bir toplum icin cok dnemli ve kutsal bir gérevi ifa eden bu yiice meslegin
mensubu bitlin fedakar hemsirelerimizin hemsireler gini’'nli ve hemsireler haftasini kutlar, meslek hayatlarinda basarilar dileriz.
Herkese saglikla yaklastiginiz icin tesekkir ederiz.

>”
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OZEL UMIT HASTANELER
“SAGLIK YORUYUSU”NE DESTEK VERDI

Dinya Saglik Orgiitu tarafindan her 10 Mayis’in ‘Diinya Saglik icin Hareket Et Gund’ ilan edil-
mesi nedeni ile Odunpazari Atatlrk Mesleki ve Teknik Lisesi Mudurlugu bir yGrayUs organize
etti. Duizenlenen yurtyis, Ozel Umit Hastaneleri sponsorlugu ile gerceklestirildi.

HAREKETSIZLIGE BAGLI
SORUNLARDAN DOLAY! OLUMLER
MEYDANA GELMEKTEDIR

Konuyla ilgili bir agiklamada bulunan
Odunpazar Atatlirk Mesleki ve Teknik
Lisesi Mudurtu Hiseyin Bas sunlari ak-
tardi: “Teknolojinin hizla gelismesi so-
nucu, hareketsizlige bagli sorunlardan
dolayr Olimler meydana gelmektedir.

Ataturk Bulvari (Hasan Polatkan Bulvari) basinda bir araya gelen 6grenciler ve
Oogretmenler ile katilimcilar Dede Korkut Parki’'na kadar yurlyls gerceklestirdi.

Diinya Saglik Orgitii verilerine gére

Olimler neredeyse 4. siraya gikmistir.

Birgok hastalikta da hareketsizlik Gnemli .2

bir sebep olarak goérilmektedir. Dinya
Saglik Orgiiti, 10 Mayis’i ‘Diinya Saglik
icin Hareket Et GUnd’ ilan etmistir.
Bizde saglik okulu olmamiz sebebi ile
bugini anlamina uygun bir sekilde
degerlendirmek icin yirlyls programi
gerceklestirdik. Yurlylusimuzin amaci,
O0grencilerimizin,6gretmenlerimizin,
velilerimizin ve vatandaslarimizin du-
yarliligini arttirmaktir.”

Bu etkinligi il Milli Egitim Mudarligi yet-
kilileri, Ozel Umit Hastaneleri ve Odun-
pazari Atatirk Mesleki ve Teknik Lise-
si'nin ortaklasadlizenlediklerinisdzlerine
ekleyen Hulseyin Bas ayrica yurlylse
katkida bulunan Ahi Evran Mesleki ve
Teknik Lisesi ve Saglik Muadurlagu Halk
Sagligr Sube Mudurligine tesekkir etti.
Ozel Umit Hastanesi Halkla lligkiler
Midiri Gulay Ozler yaptigi acikla-

mada saglikh toplumlarin olugmasi- |

na katki sunmaktan onur duyduklarini

dile getirdi. Ozler s6yle konustu: “Ozel |
Umit Hastaneleri olarak saglikli yagam §

kosullarinin olusmasina katki sagla-
mayi Oncelik olarak benimsiyoruz. Bu

nedenle Odunpazari Atatiirk Mesle- ‘a8

ki ve Teknik Lisesi’nin gerceklestirdigi
yarlytsun bir farkindalik olusturmasi
icin bir nebze de olsa katkida bulun-
mak istedik. Yurlylgse katilan gengle-
rimizin yasantilarinin  her alaninda
saglikli olmalarini temenni ediyoruz.”
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Ozel Umit Hastaneleri
hemgsire ve tiim saglik personelin giinlerini kutlad:

O - X it _
HASTANELER| 59 HASTANELER|

Ozel Umit Hastanesi tarafindan The Garden Davet Salonu’nda diizenlenen hemsireler haftasi O i

kutlamasinda saglik ¢alisanlari eglenceli vakit gegirdiler.

Ozel Umit Hastanesi saglik galisanlari fedakarllk__larlnlq ve yogun mesailerinin ardindan hemsireler _haﬂaS| kutlamasin- HAST B\ Y 1 ' ) B : : mrm ) H
da bir araya geldiler. Gecede konusma yapan Ozel Umit Hastaneleri Baghekimi Dr. Selim Murat Urer, “Biz hemsire- . / : ) IS O iy
lik haftasi diyoruz ama saglikgilar haftasi diyelim, hepinizin saglikgilar haftasi kutlu olsun. Bultiin sene boyunca gece Mir | : i , ROy e 2 WA vastanceri
gindiz demeden fedakarca gorev yapan arkadaslarimiza tesekkir ediyoruz. Umit Hastaneleri yonetimi adina sizler- ¥

le gurur duydugumuzu hep soéyliyoruz. Hepinize teker teker tesekkir etmek isteriz. Hepimizin aklina saglik¢i, hemsgire
denince ne geliyor? Fedakarlik, dizen, tertip, disiplin geliyor. Iinsallanh éniimiizdeki senelerde de bdyle beraberce
bu giizel ginleri geceleri kutlama firsatimiz olur. Ben Eskisehir halki adina, baktigimiz binlerce hasta adina, sirke-
timizin ortaklari adina, c¢alisan doktorlarimiz adina yil igerisinde verdiginiz emekler igin tesekklr ediyorum” diye konustu.
Konusmanin ardindan kurumun subelerinde galisan saglik galisanlarina plaketler takdim edildi. Gecede sahne alan sa-
natgilarla keyif dolu bir gece geciren Ozel Umit Hastanesi hemsgireleri son olarak Hemsireler haftasini pasta keserek kutladilar.

: M—— 1m0 AIVELET
‘l“"} Mit . T
HASTANELERI ‘ L
" P-’J iMiT

HASTA
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Gunluk hayatta

surekli

Ozel Umit Hastanesinde ki basarilh ameliyat

sonrasi bahgesine déndii

Ozel Umit Hastanesi’nde Kalp ve Damar Hastaliklari Uzmani Dog. Op. Dr. Selami Dogan
tarafindan yapilan bypass + aort kapak replasmani operasyonu ile sagligina kavusan 85
yasindaki Ayse Torenci isimli hasta, artik bahgesinde ¢apa yapiyor, ekip bigiyor.

Uzm. Dr. Savas CEKMEN

Derrnatoloji Uzmani
Cok aktif bir hayat yasayan bahge pm— ‘ o - '
isleriyle ugrasan hasta Toérenci, bazi loid v 3

§ikay}:atler giIe Ozel Umit Hastanesine ' musunUZ?
bagvurdu. Ameliyat Oncesi yasadigi ' !

sikayetleri anlatan Ayse Torenci,

“Uzun slre ayakta kalamiyordum. Ug

adim vyirlylip sonra oturma ihtiyaci L i - = . | . S N Ya da surekll

duyuyordum. Selami Bey ile tanistim

Artik bahgesinde ¢capa yapiyor

ve beni ameliyat etti. Ameliyatim igin J \ | . : }
ylizde 90 bagari orani verdi” dedi. p— " S i ' : i ; = sa? ar!n!z

Ameliyattan ertesi gin ayaga kalkan
Térenci, acisiz, agrisiz bir ameliyat
gecirdigini  sdyleyerek, c¢ok sevdigi
bahgcesinde c¢apa yapabildigini, seb-
zelerini  ekip  bicebildidini, evindeki
islerini kendisinin yapabildigini sdéyledi.

islak ve
hemili

Doktor Dogan’a tesekkiir eden Torenci,

“Gonlim hidkmediyordu, fakat istedigini I’ F. / / oy A , N/
yapamiyordum. Simdi gok rahat her . \ i e L/ mi ?
istedigini yapabiliyorum” diye dualar etti. " : e L - / *'% :

Onemli olan biyolojik yas

Basarili ameliyat hakkinda konusan Dr.
Dogan ise sunlar sdyledi:

Peki
“Cerrahi agidan bir insanin ameliyat
olabilirligi gercek yasina degil biyolojik

yasina baghdir. Ayse Hanim’in, organ o un pt N\ < 4B oS o ] \ Y
fonksiyonlarinin iyi olmasi, hayata bagh DN ‘ 2 I3 i
olmasi, fazlakilosununolmamasi, bu za- : ; NS o [k | N o

mana kadar hic eklem agrisi
yagamamasi, surekli temiz  ha- : ; A o = s /
vada hareket etmesi, daha kalite < L R Ay | —_ : - - o]

li yasam sagliyor. Ayse Hanim'in T : j AW - —— Bt musunuz?
bu nedenlerden  dolayl  biyolo- S Ra g e o N W = ¢ =

jik yasi 65-70'dir" diye ifade etti. |

Eger bu konulardan sikayetgiyseniz ‘hiperhidrozis’ denilen agir1 terleme
gt LUV B LY L WA U hastahglna yakalanm1§ olabilirsiniz. Pek ¢cok nedene bagh olarak ortaya

¢ikan agir1 terleme (hiperhidrozis) nedir? Ve tedavisi nasil yapilir?
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Havalarin 1sinmasiyla ortaya c¢ikan sorunlardan biri de asiri terleme. Onlenebilir
bir durum olan asir1 terlemenin yasaminizi olumsuz etkilemesine izin vermeyin.

Kisiyi oldugu kadar ¢evresindekileri de rahatsiz eden asir1 terleme, sicak yaz giinlerinin en sik kargilagilan sorun-
larindan biri. Kisisel bakim ve hijyenik 6nlemlerle azaltilabilse de tamamen diizelmeyen agir1 terleme, 6zgiiven ek-
sikligine ve sosyal ¢ekingenlige neden olabiliyor. Normalde viicut metrekaresi bagina dakikada 1 mililitre ter sal-
gilanirken bazi kigilerde bu miktar 40 katina kadar ¢ikabiliyor. Iste bu durum hiperhidroz yani agir1 terleme olarak
nitelendiriliyor. En fazla koltuk alti, el, ayak ve yiiz bélgelerinde goriilen asir1 terleme sorunu olan kisilerin gogu
bunun tibbi bir durum oldugundan habersizken énemli bir kesimi de utandi1 i¢in hekime bagvurmuyor. Ozellikle
icinde bulundugumuz mevsimde yagam kalitesini diisiiren asir1 terleme sorunundan kurtulmak i¢in hekime bagvur-

maliy1z.

Terleme
nedeEn
gerelkli?

Ter bezlerinin bir fonksiyonu olan
terleme sicak ve soguk karsisin-
da viicudun 1s1 diizeninin saglayan
bir sistemdir. Viicudumuzda ekrin
ve apokrin olmak iizere iki cesit
ter bezi bulunuyor. Ekrin tipteki
ter bezleri viicutta yaygin sekilde
bulunurken, apoekrin ter bezleri
daha ¢ok koltuk alti, ense, gogiis ve
pubis golgesinde yer almaktadir.

Viicudumuzda yaklagitk 3 milyon
ekrin tipte ter bezi vardir. Ter sal-
gisl, otonom (istem dis1) ¢alisan
sinir sisteminin kontroliindedir ve
hiperhidrozda sempatik sinir sis-
teminin erken ve fazla uyarilmasinin
rolii oldugu benimsenmektedir. Bu
bolgedeki bezler daha ¢ok seksiiel
uyarimla salgilanirlar. Temel fonksi-
yonu st diizenlemesi olan bu bezlerle,
bazi toksik maddeler ve tuz da atilir.
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hgir rerlemenin
eleust var modir,
veksa kisfye gore
degligilkiik mf
gosterfr?

Biraz bireysel bir durum olmakla be-
raber, viicut metrekaresi bagina da-
kikada bir mililitreden fazla terleme
teorik olarak asir1 terleme sayilir.
Tam olarak herhangi bir nedene
bagli olmayan asir1 terleme, genel-
likle ergenlik déneminde kendini
gosteriyor ve kisinin tim yasami
boyunca siirityor. Ozellikle insan-
larin sinirli, kaygili, stresli ve heye-
canli olduklar1 durumlarda daha
fazla olusan terleme, sicakliga bagh
olarak kisin daha az goriiliyor.
Asirt terleme durumu her 1k, cins
ve vyas grubunda goriilebiliyor.

Asirt terleme kisinin sosyal ve is
yasaminda sorunlar yasamasina ne-
denolabiliyor. Terlemekimizamanda
psikolojik kékenli olabiliyor. Ornegin
utaninca ve korkunca ya da stres
aninda fazla terleme gelisebiliyor.

Kimler dalhe fazle
ferliyere Viveuiia,
rerlemenin
vegunlasizo bellf
belgeler var mo?

Viicudumuzda yaklagik 5 milyon ter bezi
var ve bu say1 herkeste esit olarak bulunu-
yor. Bu nedenle yas, cinsiyet gibi ayrm-
lar gozetilmiyor. Ancak kilolu insanlarda,
seker hastalig olanlarda, tiroid bezi fazla
cahsanlarda daha fazla terleme goriiliiyor.
Viicudun pek gok farkl bolgesinde olusa-
bilen agir1 terleme, viicutta bulunan 5 mil-
yon ter bezinin yogun oldugu yerlerde
“asut” hale geliyor. Viicuttaki ter bezlerinin
tigte ikisi ellerde bulunuyor ve dogal olar-
ak da en fazla terleme burada goriiliiyor.
Ellerden sonra ter bezleri en ¢ok kol-
tuk alt1 ve ayaklarda bulunuyor. Bu
bolgelerin disinda sirayla yiiz, kafa,
kalca ve sirtta ter bezleri yogun ola-
rak bulunuyor.

Gebelik, menopoz, alkol kullanimi
gibi durumlarda terlemenin arttig1
bilinir. Bunun diginda Parkinson
hastaligi, seker hastaligi, hiperti-
roidi, kalp krizi, baz1 kanser tiirleri,
bazi i¢ salg1 bezi hastaliklar1 ve koma
gibi durumlarda da terleme artar.
Bahsedilen hastaliklarda gériilen
hiperhidroz, esas hastaligin eslikgi-
si, sonucu veya belirtisi olabilir.
Bu yiizden hiperhidroz tedavisine
baslamadan Once terlemenin bir
hastalik nedeniyle olmadiginin or-
taya konmasi gerekir. Viicudun her
iki tarafinda, giinliik aktiviteleri et-
kileyen, en az haftada bir kez olan,
25 yasindan Once baslayan, uyku
ile gecen ve bazi olgularda ailesinde
benzer yakinmaya sahip bireyler
olan hiperhidroz olgular1 primer
yani nedeni bilinmeyen olarak ka-
bul edilir. Ancak toplum yasamin-
da kisilere sorun olusturan hiper-
hidroz olgularinin hemen hemen
timi nedeni belli olan yani idiopa-
tik primer hiperhidroz olgularidir.

OO0

Viicudumuzda yaklaglk 5

milyon ter bezi var ve bu
sayl1 herkeste

esit olarak bulunuyor.

Tim insanlarin viicudundaki dogal
bir islev olan terleme, “asir1 terleme”
seklinde ortaya ¢iktig1 zaman kiside
bir takim sikintilara yol agiyor. Yogun
islaklik ve kimi zaman rahatsiz e-
dici koku seklinde ortaya ¢ikan asir1
terleme, bakteri, mantar ¢ogalmasi,
enfeksiyonlar ve deri tahrislerine
neden oluyor. Bdylece asir1 terleyen
kisi, saglik sorunlar1 yasadig1 gibi
psikolojik agidan da sikintiya giriyor.
Agsir1 terleme sorunu yagayan insan-
lar ¢ok sik yikanma ihtiyact duy-
duklarini, giysilerini giinde birkag
kez degistirdiklerini, sosyal yasam-
larma kisitlamalar getirdiklerini ve
giiven kayb1 yasadiklarini soyliiyor-
lar. Bu hastalarimiz asir1 terlemeden
kurtulmak i¢in kendi kendilerine
¢oziim yollar1 buluyorlar. Ornegin
elleri asir1 terleyenler, ellerini sakla-
mak i¢in uzun kollu giysiler giyiyor-
lar. Daha ¢ok koyu renkli giysileri ter-
cih ediyorlar ve siirekli yeni kiyafetler
alryorlar. Toplum 6niinde konugmak
ve tokalagmaktan kaginiyorlar. Oysa
bunlar kalic1 ¢6ziimii saglamaz. Asir
terlemesi olan insanlar kesinlikle
bir hekimden yardim almalidirlar.

Serin tutacak giysi segimi
onemlidir. Dogal pamuklular

serin tutar, ancak teri emer ve

islak kalirlar. Glin igerisinde
giysi degistirmek kisileri
rahatlatir. Caligma ortaminin
serin tutulmasi ve iyi
havalandiriimasi da etkileri
hafifletir. Tabi, terlemeye yol
acan yiyecek ve icecekten
uzak durmakta yarar var. Bu,
herkese gore degisir, Kigi
kendisini etkileyen besin
maddelerini tespit ederek,
buna goére 6nlem alabilir.
Stres, gerginlik ve endise
herkes i¢in genel bir
problemdir. Terleme sorunu
yasayanlar bu durumlarda
ekstra zorluk yasar. Giin
icerisinde streslerini nasil
azaltacaklarini dusiintp,
aktivitelerini dikkatli

planlarlarsa ve dinlenmek igin
zaman ayirirlarsa, ginu daha

sosyal gegirmeleri mimkin
olur. Ter kokusu kisisel
temizlige verilen
onemle giderilebilir.




Op. Dr. Melike KOSARSOY CAKIROGLU

Kulak Burun ve Bogaz Hastaliklar1 Uzman:

YAZ

mevsiminde
Jis kulak yolu enfeksiyonuna

dikkat

Yaz aylarinda en sik gorilen saglik sorunu dis
kulak yolu enfeksiyonlaridir. Dis kulak yolu nem-
li, karanlik ve sicak olmasi nedeniyle bakteri ve
mantarlarin cogalmasi icin uygun bir ortamdir.
Dis kulak yolu enfeksiyonlarinin yaz aylarinda
artmasinin en 6nemli nedeni yeterince hijyenik
olmayan havuz ve deniz suyudur. Ayrica ylizme
sonrasi dis kulak yolunun islak kalmasi, kulak
cubuklarn ve benzeri gereclerle kulak yolunun
travmaya ugramasi enfeksiyon riskini arttirir. Bu
hastaliklar zamaninda ve uygun bir sekilde ele
alinmazlarsa tatil keyfinizin kagmasina neden
olabilir”

Kirli havuzda yiizmek

cok riskli ,

Dis kulak yolunu doseyen derinin ve
kulak zarmim dis yiizeyinin iltihaplan-
mast “dis kulak yolu enfeksiyonu”
olarak adlandiriliyor. Normalde dis
kulak kanali kendi kendini temizleye-
biliyor. Ancak bazi faktorler sicak,
karanlik ve nemli bir bélge oldugu
icin bakteri ile mantarlarin tireme-
sini kolaylastiran dis kulak kanalin-
da enfeksiyon olusumuna yol agabili-
yor. Ornegin banyo yaparken veya
havuzda kulak yoluna fazla miktar-
da giren suyun igeride kalmas: ile
olusan 1slaklik sonucu mikroplarin,
ozellikle de mantarlarin bu bolgede
yerlesmesine uygun ortam hazirliyor.
Buna bir de havuz veya denizin kirli
olmasi eklenince, dis kulak kanalin-
da bakterilerin ve mantarlarin tiremesi
kagimilmaz oluyor. Ayrica kulak par-
makla ve pamuk uglu ¢ubuk gibi
sert cisimlerle karistirildiginda kulak
yolunun cildinde olusan ¢ok kiigiik
catlaklardan da mikroplar girerek
enfeksiyon olusturabiliyor.

Dis kulak yolu kanal seklinde bir yapidir ve o yapt
ve o bolge nemlenmek zorundadir. Dis kulak
yolundan antiseptik maddeler salgilanmaktadir.
Ozellikle halk arasinda kulak kiri olarak ad-
landirilan salginin bakteri, mantar, viriis ve boce-
Kkler gibi zararli durumlara kars1 koruyucu etkisi
vardir ve bu salginin o bolgeden temizlenmemesi
gereklidir. Ozellikle kulak temizleme amaci ile dis
lkulak yoluna pamulklu cubulk, rulo pegete ya da
nemi alacak herhangi bir malzeme ile bu salginin
deri iizerinden temizlenmesi dogru bir davranig
olmaz ve dig kulak yolu iltihabs riskini arttirir.

Ayrica kulak yolunda kemile biytimesi, kulak
temizleme iglemi, nemli ortamlarda bulunmak ya
da ¢alismak (havuza veya denize girmek, sauna
gibi yerlerde uzun durmak veya ¢aligtyor olmak)
gibi etkenler dis kulak iltihab1 riskini arttiran
diger etkenlerdir. Havuzlarda klorlu temizleme
sistemi bulunmaktadir ve bu klorun dig kulak

yolundaki antiseptik koruyucular iizerinde olum-
suz etkileri vardir. Ozellikle uzun siire ve siirek-
li havuza girenlerde dis kulak yolunun yapist
bozulur. Havuz ve deniz suyunun soguk olmasi
durumunda uzun siire durulur ise kulak yolunda
bulunan kemiklerde biiyiimeye ve bu bolgeni
daralmasina neden olabilir.
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bindan korunmak icin kulak-

nl e kalmast ve kulak

ma disa ngi bir cisim sokul-
asi gerekir. Deniz vevaha sonrasi ku-

DIS KULAK ILTTHABI

BELIRTILERI

Dis kulak yolu iltihabr ilk
bagladiginda dis kulak yolunun
derisinde siglik (6dem) olusur.
Dis kulak yolunun cildi 6deme
kars1 ¢cok hassastir ve deri altinda
agrilar baslar. Dis kulak yolu ilti-
habr yakin donemde tedavi edil-
mez ise kulakta sislik, sari, yesil
renkte ve kot kokulu akinti, ku-
lakta tikanma, isitme kaybi, ku-
lak derisinde pullu dokiintii gibi
sikayetler meydana gelir. D1s kulak
derisine dokunuldugunda ya da
hareket edildiginde agr1 olusabilir.
Bunlarin disinda bagisiklik sistemi
baskilanmis kisilerde ve ozellikle
diabeti (seker hastalig1 ) olanlarda
hastalik daha ciddi bir duruma, ke-
mikleri de tutan bir enfeksiyon olan
malign otitis eksterna adi verilen
daha zor dig kulak yolu iltihabina
doniisebilir.

lakta tikaniklik hissedilirse kulak temizleme
qubuklary, toka vs gibi yabanci cisimlerle ku-
lak temizlemeye cahsimamalidir: Tikaniklik
devam eder; dis kulak yolu ilthabini andiran
belirtiler baglar ise mutlaka erken dénemde
bir KBB uzmanmna basvurmak gereklidir.

DIS KULAK ILTTHABI

TESHISI

Eger kulakta kasinma, kulagin icinde
pullanma, kulak yolunda daralma ve
kulak kanalinda agr1 var ise dig kulak
yolu iltthabindan stiphelenmek gere-
kir. Kulak kepgesi 6niindeki tiggen sek-
lindeki kikirdak doku {izerine basmakla
agr1 varsa dis kulak yolu iltihabi akla
gelmelidir. Hasta bazen yemek yer-
ken, konusurken kulak agris1 hissedebi-
lir. Bunun nedeni, ¢igneme kaslarinmn
kulak ile yakin komsulukta olmasidir.
Dis kulak yolu iltihab1 KBB uzmanin
yapacag fizik muayenede otoskop de-
nilen bir alet ile tesbit edilir. Iltihaptan
siiphelenilir ise akintidan 6rnek al-
narak laboratuvara gonderilir ve bu
sayede iltihabin bakteriyel, virtise bagl,
mantara bagl olup olmadigi anlasilir
ve buna yonelik tedavi plani yapilir.

Dis kulak yolu enfeksiyonu olan
kisilerin kulaklarinda kasinty, siddetli
agr1, tikaniklik, akinti ve isitme kayb1
goriilebilir. Bu sikayetlerin olusmasi

durumunda Kkisi, hi¢ zaman
kaybetmeden bir kulak-burun-bogaz
uzmanina basvarmalidur.
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Ultraviyole 1s1nlarinin
goz iizerindeki olumsuz
etkileri nelerdir?

Ultraviyole 1smlarinimn goz tzerindeki
olumsuz etkileri kisa donemde ve
uzun dénemde olugsmalarina gore iki
gruba ayrilabilir. Giinesli bir giinde,
giin boyunca uzun siire ultraviyole
1isinlarinin etkisinde kalinmasi neden ile
kisa dénem olumsuz etkilere o6rnek
olarak, gozlerde derideki giines
yanig1 benzeri zedelenmeler olusabil-
mektedir. Bu zedelenmeler genellikle
birkag giin icerisinde iyilesebilmekte,
bununla birlikte agrili olmakta ve
gozde bazi ciddi
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KULLANIMI

enfeksiyonlarin olugmasina ortam
hazirlayabilmektedir. Ultraviyolenin
goz lzerindeki esas ciddi olumsuz
etkileri uzun dénemde siirekli ultra-
viyoleye maruz kalmayla ortaya ¢i-
kan makiila(sar1 nokta) dejenerasyonu
ve katarakt gibi diinyadaki en onemli
ve en ok goriilen iki gorme kaybidur.

Giinese maruz kalinma derecesini
artiran ¢esitli faktorler ultraviyole
isinlarinin  goze verebilecegi hasari
artirabilmektedir.

Bu faktorler arasinda
yer alan:

Cevre : Ultraviyole etkisi karda,
kumda ve suda daha fazladir.

Yiikseklik : Deniz seviyesine gore
yiikseklik arttik¢a ultraviyole seviye-
si artar.

Enlem : Ultraviyole ekvatora
yaklastik¢a yani enlem derecesi
distiikce artar.

Di1s ortamda kalma siiresi :
Giineste kalma siiresi arttik¢a alinan
ultraviyole miktar1 artar.

Gozve derirengi: Agik renkli
gozlere ve deriye sahip kisiler ultra-

viyole agisindan daha fazla risk tagur.

Giiniin saati :

Ultraviyole mik-
tarinin en yiiksek oldugu saatler 10
ile 16 saatleri arasidir.
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2. Giines gozliigii, sadece gozii fazla
1isiktan korumak i¢in degil,
zararl ultraviyole 1s1nlarini 6nlemek
icin kullanilmalidir.

Giines 1sinlarindan yararlanmay:
tabii ki ihmal etmemeliyiz,
ancak direkt olarak giines 15181na
bakilmamalidir. Glinese direkt
bakildiginda, giines gozliiklerinin de
yeterince koruyucu
olmayacagi unutulmamalidir.

4. Normalde karanlik ortamlarda
g0z bebeklerimiz biiyiir. Boylece
daha ¢ok 151k g6z bebeklerimizden
igeri sizar. Eger % 100 ultraviyole
koruyuculugu olmayan bozuk
camlari takarsak karanlik bir ortam
olusacagindan goz bebeklerimiz
genisleyecektir. Ve koruyuculuk
orani diisiik olan bu camlardan
gecen UV 1sinlar1 goziimiize zarar
verecektir. Bu sebeple ultraviyole
geciren bozuk camlar1 takmak goze
zarar verecektir. Bu gozliikleri tak-
maktansa hig giines gozligi
takmamak g6zii daha ¢ok
koruyacaktur.

6. Numarali giines gozligii
kullananlarin mutlaka hekimlerine
danigmalar1 ve bunun sonucuna
gore giines gozligii satin almalar:
gerekir.

8. Gozliiklerin koruyuculuklariyla
ilgili sertifikalarina mutlaka bakin!
Sizde gozliik satin alirken boyle bir
sertifikanin olup olmadigini sorun.
Eger varsa bu sertifikada gozliigiin
ultraviyole A ve B 1sinlarini gegirip
gecirmedigi yazacaktir. Ideal bir
glines gozliigii ultraviyole A ve B yi
gecirmez ve ideal olarak %95-100
gecirmemelidir.

10. Unutmayin, her pahali olan
iyidir denilemez ama ucuz
gozliklerin de bu ozellikleri
tasimama olasilig1 cok diisiiktiir.

Op. Dr. Nezihi UN

| Goz Saglig1 ve Hastaliklar1 Uzmani

Umit’li Haberler Biilteni 35




UMIT’li Calisanlar Géziinden
OZEL UMIT HASTANELERI

ROportaj
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Kalite Nedir?

Gliniimiizde kaliteyi tarif eden pek ¢ok tanim
bulunmaktadir. Benim i¢in kalitenin ne demek
oldugunu kisaca Ozetleyen agagidaki ifadedir.
“Kurulus iginde kaliteyi odak alan, kurulusun
biitiin iiyelerinin katilimina dayanan, miisteri
memnuniyeti  yoluyla uzun vadeli bagariy:
amaglayan, kurulusun  biitiin  iiyelerine ve
topluma yarar saglayan yonetim yaklasimidir”
Organizasyonel ¢aligan bir kurumda bagar igin
sistem biiylik 6nem tagir. Sistemin olugturulmasi
veisler hale getirilmesi basar1 i¢in temel bir yoldur.
Kalitenin ve verimliligin gelistirilmesi, st
yonetimin liderliginde yildan yila &grenilecek
bir siiregtir. Bizim de kalite yolculugumuz 17
Subat 2010 yilinda hastanemizin agilmasiyla
baglamustir. [lk etapta hangi felsefeyle calisilacagy,
var olma nedeni ve hedefimizin belirlenmesi i¢in
hastanemizin kalite politikasi, misyon ve vizyon
ile degerlerimiz olusturulmustur.

Uluslararasi standartlara uygun olan hastane-
mizde; yonetmelikler ¢ergevesinde herkesin hakki
olan saglik bakim hizmetini, zamaninda sunmak,
¢alisanlarimizin  saghgina ve is gilivenligine
o6nem vermek, takim calismasini ve ekip ru-
hunu gelistirmek, tim ¢alisanlarimizla birlikte
beceri, deneyim ve bilgilerimizi artirabilmek igin
egitimlerle kendimizi yenileyerek gelistirmek, hiz-
metlerimizi yerine getirirken ¢evreye saygili ve
koruyucu olmak her UMIT linin temel ilkesidir.

Misyonumuz
Saglikli ve UMITLI yarimlariniz igin variz.

Vizyonumuz
Tiim halkimizin hastalikta ve saglikta yasam
ortagi olmak istiyoruz.

Degerlerimiz
Insan odakhilk, etik degerlere uygunluk,
toplumsal yararlilik, giivenirlilik.

Degisik ¢aligma alanlarindan gelen ekip ar-
kadaslarimiza  egitimler  verilerek  saghigin
bir ekip anlayis1 iginde yuriitiilmesi diisiin-
cesi benimsetilmistir. Sekiz ay gibi kisa siire-
de hastanemiz kalite sistemi yoniinden Saglik
Bakanlig1 denetimlerine hazir hale getirilmistir.
Kalite politikamizda da belirttigimiz ~gibi
siirekli iyilesme i¢in e@itimlerin gart ol-
dugunun bilincindeyiz. Hizmet i¢i ve kurum
dis1  egitimlerle ¢alisanlarimizin  bilgilerinin
yeni ve giincel tutulmasini saglamaktayiz.
Hasta ve ¢alisan giivenligi bizim i¢in ol-

KALITE YONETIM DIREKTORU
EMEL IKAYA 'dan

‘ ‘  \ ‘7
Kalite Politikamiz; durumlar1 hakkinda da bilgi sahibi oluruz.

mazsa olmaz ilkelerimizdendir. Yaptigimiz
her ¢alismada hasta ve galisan giivenligini te-
hdit eden unsurlar1 géz ardi etmemekteyiz.
Saglik Bakanligi, Saglikta Kalite ve Akredi-
tasyon Daire Bagkanligi, Tiirk Standartlari
Enstitiisii, Saglk Miidiirligii, 11 Cevre ve Sehirci-
lik Midiirligii vb. kuruluglarin denetimi ve kendi
6zdegerlendirmelirimizle sistemdeki hata veya
eksikleri gidererek, sistemi dinamik tutmaktayiz.
Insanin dogas geregi, yaptig1 isin korii olur der-
ler. Degerlendiren kurumlar disinda hastane-
mize gelen misafirlerimizin gordigi ve bizlere
ilettigi diistinceleri gok 6nemsiyoruz. Bize iletilen
her diisince tek tek degerlendirilir. Gerekirse
diizeltici- Onleyici Faaliyet yapilarak eksikle-
rimiz giderilir. Misafirlerimizin bize ilettikleri
diisiinceler sayesinde yaptigimiz ¢aligmalari ve
sonuglarini misafirlerimizle paylagiriz. Tabur-
cu olan hastalarimizi mutlaka arayarak veya
onlar1 ziyaret ederek hastane digindaki saglik

Yukaridaki paragrafta belirttigim ¢alismalarin bir
sistem dahilinde ytriitiilmesi igin 13 May1s 2013
tarihinde Tiirk Standartlar1 Enstitiisiine ISO 10002
Miigteri Memnuniyeti Kalite Yonetim Sistemi
belgesi almak i¢in miiracaat edilmistir. Yapilan
degerlendirme sonucunda hastanemizin yapmis
oldugu calismalar bu belgeyle taglandirilmistir.
Her yil TSE tarafindan Misteri Memnuniyeti
Kalite Yonetim Sistemi i¢in yapilan caligmalar
denetlenmektedir. Diger hastanemiz olan Ozel
Umit Vignelik Hastanesi de bu belgeye sahiptir.

Ozel Umit Hastanesi Miisteri
Memnuniyeti Politikas1

Herkesin hakki olan saglik bakim hizmeti-
ni sunarken, hasta memnuniyet merkezli
olarak, sizlerin iletisim kanallarimi kullana-
rak bizlere ilettiginiz paylasimlarimzi, gizli-
lik politikas1 ile kayit altina almak, objektif
sekilde degerlendirmek, her asamada sizleri
bilgilendirmek, ihtiya¢ ve beklentilerinizi ya-
sal gercevede karsilamak, oOnerileriniz dogrul-
tusunda siirekli iyilestirmeler yaparak gelismek,
paylagimlarin degerlendirme ve sonuglandir-
ma agamalar1 karsihiginda hicbir iicret talep et-
memek Ozel Umit Saghk A.S. ilkelerindendir.

Kisaca kalite konusunda bir heyecan ve arzunun
olmadig1 kurumlarda basarisizlik s6z konusudur.
Hastane agildigindan beri biz bu heyecan: hi¢
yitirmedik ve var oldugumuz siirece de yitirmeye-
cegiz. Herkese saglikli ve kaliteli giinler diliyorum.

Vulld o

ve arzunun olmadig1
kurumlarda basarisizlik
s0z konusudur.

¥ie

| Kalite konusunda bir heyecan



Dogum ile ilk 2 yas arasi donem bebeklerin

gelisimi agisindan olduk¢a buyuk bir 6nem

tasimaktadir. Bebeklerin gelecege saglam bir

adim atabilmesinin 6n kosulu ilk 2 yastir.

Uzm. Dr. Naim AY

Cocuk Saglig: ve Hastaliklart Uzman1




Tamamlayici besinler anne
slitiinden 6nce sunulabilir.
Beslenme iki yasina kadar
annenin sorumlulugundadir.
Bebegi beslerken aghigina ve
doygunluguna saygi duymali
asla zorlamamalidir. Beslenme
sakin ve duygusal olarak
dingin bir durumda
yapilmali, goz temast,
dokunma, giilimseme ve
konusma olmalidir. Eger
besini reddederse farkl
kombinasyonlar, tatlar
denenmeli ve zorlayici
olmayan bir yolla beslenmeye
alistirilmalidir.

En 6nemli 6neri her seferinde tek bir tamamlayici besin baglanmasidir. Daha sonra 3-7
glinde bir, yeni bir besine gegilir. Siklikla goriilen bebegin besini reddettigi durumda yeni
bastan denenmeli, tiimiiyle kesilmemelidir. Normalde bebegin iyi olarak tolere edebil-
mesi i¢in herhangi bir besinin 8-10 kez denenmesi gerekir. Anne siitii ile beslenen bebekler
anne siitii almayanlara gore yeni besinleri daha iyi tolere eder. Ciinkii anne siitii kanali
ile Yani intrauterin yagamdan baglayarak bebek ailenin yeme aligkanligina aligmistir.

Tamamlayici besinlere baglanirken ilk giinlerde besinler bebek i¢in 6zel olarak hazir-
lanmalidir. Besinler yar1 kat1 veya yumusak (piire seklinde) olmali, kesilmeli ama asla
blenderize edilmemeli veya elekten gecirilmemelidir. Corbalar ve yumusak besinler ye-
terli enerji saglamayacagindan 6nerilmemektedir. Bebegin yeme aliskanligina gore be-
sinlerin igerigi hizla gelistirilmelidir. Sekizinci ayda bebek aile yemegine baslar, yeme-
kler ezilir, rendelenir, dilimlenir veya kii¢iik parcalara boliinerek sunulur. Onuncu ayda
taneli besinleri yemelidir, aksi takdirde 15’ inci ayda pek ¢ok bebek yeme bozuklugu
ile karsilagabilir. On ikinci ayda pek ¢ok bebek aile ne yerse onu yer ve béylece uygun
enerjiyi alir. Bundan sonra yar1 kati besinler kisitlanip kati ve sert besinler sunulur, siit
¢ocugunun bogulmasina neden olabilecek kati besinler (¢ig havug, findik, tiziim gibi)
asla verilmemelidir.

Tamamlayici besinler kagik veya bardakla yedirilmelidir. Biberonun hem kon-
taminasyon kaynagi oldugu hem de bebegin oral dinamigini bozup “ nipple kon-
fiilsyon-meme bagi kanamasi” yarattigi bilinir, 6zellikle anne siitii aldigi donem-
de “erken weaning” riski tasir. Biberon bebegin beslenmesi igin gerekli degildir.

2 Yagihdam ) &N
Ragtklerde ‘
Eeslehmehin

Alt1 aya kadar bebek sadece anne
stitii ile beslenir, su, ¢ay veya baska
bir besin verilmez.
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Alt1 aydan sonra diger besinlere baslanir
Noktas1

ancak anne siitiine de iki y1l veya daha
uzun siire devam edilir.
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Tamamlayic1 besinleri verirken ¢ocugun
istegi ve istahi g6z oniinde bulundurul-
malidir.

Tamamlayici besin

Kiigitk miktarda baglanan tamamlayici besinler
yasla beraber artirilir. Miktar bebegin toleransi-
na, bireysel gereksinimine bagli olarak belirlenir.
Bebek doygunluk hissedene kadar beslenme-
lidir. Son onerilere gére anne siitii ile beslen-
en bebeklerde enerji gereksinimi de géz oniine
alindiginda mide kapasitesine gore giinliik ver-
ilen tamamlayic1 besin miktar1 30 gr/kg olmali ve
en azindan 0,8 kcal/gr enerji igermelidir. Diinya
Saglik Orgiitii 6-8 ay arasinda anne siitii ile besle-
nen bebeklerin giinde 2-3 kez, 9-24 ay arasinda
3-4 kez tamamlayici besin almasini 6nermekte-
dir; Ayrica ek olarak on ikinci ayda giinde 1-2 kez
bir par¢a meyve veya ekmek, kek gibi ara atistir-
ma verilebilir. Eger tamamlayic1 besinin 6giine
diisen miktar1 ¢ok az veya anne siitii tiimiiyle
kesilmigse daha sik tamamlayici besin gereklidir.
Tamamlayici besinlerin anne siitiinii tamam-
ladig1 ama asla yerini almayacagi unutul-
mamalidir. Tamamlayic1 besin baslaninca em-
menin azalmasi dogaldir. Bu nedenle asir1
miktarda tamamlayici besin vermekten kagina-
rak anne siitii alimini kisittamamak gereklidir.

Tamawlayict besinlerin,

yerini almayacag

unutulmamalidie.
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Tamamlayic1 besinler sivi olmamali  Giinliik sebze-meyve titketimi art-
ve kagikla verilmeli, ilk basta kariggm  tirilmalidir.

lapa/piire seklinde olabilir, ama son-

ra aile bebek yemegi yiyene kadar

kivamu=yavas yavas., arttirilmalidir.
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Giin icinde farkli cesitte besinler Yasamun ilk bir yilinda seker, kahve,

sunulmali, beslenme renkli olmalidir.  konserve, kizarmig yiyecek, alkollii-
alkolsiiz icecekler, seker ve islenmis

besinlerden kaginilmali, orta dere-
cede tuz kullanilmalidir.

anne sutini
tamamladigr ama asla,
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Alt1 aydan sonra tamamlayict besin-
leri (tahillar, sebze, et, meyva gibi) anne

siitiiyle beslenenlerde giinde ii¢ kez, diger-
lerine bes kez veriniz.

Yiyecek hazirlamadan 6nce eller
yikanmali ve besinlerin uygun kosul-
larda saklandigina emin olunmalidir.

Hasta ¢ocuk yemeye ozendiril-
melidir. Her zaman yedigi ve sevdigi
besinler hazirlanmali, istahina saygi
duyulmalidir.
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GORUNMEZ TEHLIKEYI
GOZ ARDI ETMEYIN

¢ Lazer DSR ¢ Biometri ve Ultrason ¢ Fakoemiilsifikasyon Cerrahisi
€ Vitrektomi Cerrahisi & Yag Lazer B
& Cocuk Go6z Hastaliklari
& FFA (G6z Anjiyosu) & Bilgisayarli Gérme Alani ve Saslilik Cerrahisi
€ Glokom ve Cerrahisi ¢ Pakimetri

& Kontakt Lens ve Keratokonus € Argon Lazer
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Gtines carpmasi dogrudan giin 15181 altinda uzun siireli kalanlarda gériilen

o0 0
G U N E E D l K KAT bir saghk sorunudur. Giin 1§1g1n1 alan viicudun 1s1 dengesi bozulur ve
cesitli yan etkilerle kendini gésteren giines carpmasi meydana gelir.




ﬂgme% CarpaS

- Vuctitda 1st derecesinin 40 °C’i gecmesi en ¢nemli belirtidir.
- Zihinsel durum veya davranis degisikligi. Konfiizyon, ajitasyon, konusma bozuklugu,
- Terlcme & ges carpmasl, sicak ve kuru cilt hissine neden olur.
- Bulant1 ve Rwsma.
- Ciltde asir1 derecede kizamklik.
- Hizli nefes alama
- Yiiksek kalp hizi, carpinti.
- Bas agrist

Sicaklarda

nasil beslenilmeli? Sicak havalarda

icak havalarda gériinmeyen nasil giyinﬂme“?
sivi kaybi (idrar ve terleme dis)
fazladir. O nedenle kaybedilen su ve
tuzu yerine koyacak tarzda bol sivi
almali, susamay1 beklemeden giinde
en az 2- 2.5 litre siv1 tiiketmeye 6zen
gosterilmelidir. Bu durum 6zellikle
susama hissi azalmis yaslilar igin
onemlidir.  Susamak viicudun su
ihtiyacinin bir gostergesi degildir,
idrar rengi daha giivenilir bir goster-
gedir. Idrarin koyu sar1 renkte ol-
mast viicutta su eksikligini goste-
rir. Yaninizda su sisesi tagimali, bol
miktarda tuzlu ayran tiiketmelidir. malidir.

¢ik renkli, pamuk ya da ke-
ten gibi kumastan yapilmus, bol ve ra-
hat giysiler tercih edilmeli. (Sentetik
kumagtan giysiler ciltten buharlag-
maya izin vermediginden hissedilen
sicagr  artirir) Disar1  ¢ikarken
genis kenarli sapka, semsiye, uy-
gun giines gozligii kullanilmalidir.

Unun yaninda agir giines carpmasmeildin nemli hissedilmesine neden olabilir.

gir ve yagh yiyeceklerden
kacinilmali. Sik araliklarla ve az az,
sebze ve meyveden zengin besle-
nilmeli. Proteinden zengin gida-
lar azaltilmalidir. Disarida ve agik-
ta satilan yiyeceklerin tiiketimin-
den kaginilmali, cabuk bozulma
riski olan besinler (et, yumurta, siit,
balik vb.) acikta bekletilmemeli,
alkol ve fazla kafeinden uzak durul-

COCUGUNUZU

10 ADIMDA
GUNES CARPMASINDAN
KORUYUN

%

1 Sicak hava viicut s1v1 dengesi bozuldugunda ¢ok daha tehlikeli
olabiliyor. Bu nedenle ¢ocugunuza bol siv1 igirin.

2 Koyu idrar, yetersiz sivi aliminin belirtisidir. Bu durumda
susamis olmasa bile hemen su icirin.

3 Cocugunuzun ara ara golge ve su molalar1 vermesini saglayin.
Net bir zamanlama olmasa da bu siire her yarim saatte bir 10 dakika
olabilir.

Incecik-pamuklu bir yaz giysisi giydirin. Kiyafeti terleme

6 Asir1 tuz takviyesinden / tuz tabletlerinden kacmin. Bu tir
turenler mide bogalmasini yavaslatarak sivi emilimini geciktirirler.

8 Hava sicaklig1 28 derece iizerindeyse buna ek olarak bir de
nem orani yiiksekse uzun siiren ya da ciddi efor gerektiren spor ak-
tiviteleri yapmasina izin vermeyin.

9 Herhangi bir nedenle ateslendiyse sicak havalarda digar1
¢ikartmayin.

1 O Giin ortasinda giineste kalinmamali. En az 15 koruma fak-
torli glines koruyucusu kullanilmala.

Risk Gruplar

Gline¢ carpmasina neden olan baz risk faktorleri de

vardir, bunlari siralayacak olursak;

Ya§: Yas durumuna gore glines carpmasinin sartlari
ve sonugclari degisebilir. 65 yas tzeri icin normal
sicakaliklar bile tehlikeli olabilir. Clinkli bagisiklik

sistemi zayiftir ve sicakliklarla miicadele edemez.

Sicak Havada Calisma: Genelde disarida
calisanlan etkiler, insaat iscileri, futbolcular, askerler
gibi .

Sicak Havaya Maruz Kalma: sunlar
iklim veya yer degisiklikleri sonucu ortaya cikar, bas-

ka bir sehir veya Ulkeye gidildiginde veya tatilde

plajlarda ¢ok sik rastlanilan glines carpmalari tiirtidar.

Bazi ilaglar: Bazi ilaglar viicudun nemli
kamasini ve su kaybi yasamasini tetikleyebilir. Kan

basinci, damar agici diizenleyici, damar agici ilaglar

aliyorsaniz glines carpmasina karsi viicudunuz olum-

suz yonde etkileyebilir.

alinmali, giysileri ¢ikaril
yatirilmali, bacaklar1 yu

. Bu nedenle
cildi 1slatilabi-

uk alt1, boyun ve kalgalari-
a soguk kompres uygulanabilir.
Ancak alkolle sogutulmamali. Bilinci
aciksa bol su ve tuzlu ayran verilmeli.
Suur bulanikligy, havale gecirme gibi
belirtiler varsa vakit gecirmeden
hastaneye gotiiriilmelidir. Ayrica kas
kramplar1 serin bir yerde dinlenme
ve bol swvi almaya ragmen 1 saat-
ten uzun siirerse yine doktora bas-
vurulmalidir. Hastanin sogutulmasi
ve yeterli stvinin verilmesi ©&nem-
lidir.  Ates distriiclilerin faydas:
yok, hatta verilmesi sakincali olabilir.
Viicut 1s1s1 eger biitiin bunlara
ragmen diismiiyorsa mutlaka 112’
yi arayarak acil yardim isteyin.
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Auwbar 5 agram rdz

TATLIVE ET
TUKETIMINE

Hayvansal kaynakli yiyeceklerin doymus yag
ve kolesterol igerikleri yiiksektir. Bu yiizden
tilketilen miktarlara dikkat edilmesi gereklidir.



Dyt. Ayda ERKEN

Beslenme ve Diyet Uzmani

Rourban Bayramenda
Saglhgimiza

DIKKAT EDELIM

Etler kaliteli protein kaynagi olmasinin yani sira yag, cesitli
minerallerin (6zellikle demir, ¢inko, fosfor, magnezyum) ve vi-
taminlerin de (6zellikle B12, B6, B1 ve A vitamini ) kaynagidir.

w T

Kurbanda kesilen etler hemen tiiketilmemelidir.
Buzdolabinda 1-2 giin bekletilmis et, haslama veya
1zgarada pisirme yontemiyle pisirilerek tiiketilmelidir.

Hayvansal kaynakli yiyeceklerin doymus yag ve koleste-

Kurban Bayraml’nda rol igerikleri yiiksektir. Bu yiizden tiiketilen miktarlara dik-

bol miktarda tiiketilen
et kimi zaman
saglik sorununa
yol acar.

Bayramda
Sunlara
dikkat!

kat edilmesi gereklidir. Kisisel farkliliklar olmakla bera-
ber, giinde 100-150 g tavugun gogiis eti, hindi, yagsiz dana
eti, balik gibi etlerin tiiketilmesi uygundur. Ancak etlerin
¢ok yagl kisimlari tiiketilmemeli, hayvanin i¢ yaglari ye-
meklere lezzet vermek amaciyla kullanilmamalidir. Kur-
banlik hayvanlarin i¢ organlar1 da (sakatat) kolesterol ve yag
miktarlar1 fazla oldugundan tiiketilmesi Onerilmemektedir.

Etler sindirimi zor olan besinlerdir. Yeni kesilmis hayvan-
larin etlerindeki sertlik hem pisirmede, hem de sindirim-
de zorluk yaratir. Bu nedenle taze kesilen etler hemen tiike-
tilmemelidir. Buzdolabinda 1-2 giin bekletilmis et, haglama
veya 1zgarada pisirme yontemiyle pisirilerek tiiketilmelidir.

NASIL PISIRILMELI?

o Sabah mutlaka kahvalti edilmeli,
kahvalti hafif ve her grup besin
Ogesini igerir nitelikte olmalidur.

« Bayramda sayica az 6giinlerde fazla
miktarda yemek yerine az ve sik besle-
nilmelidir.

«Bayramda da her zaman oldugu
gibi tek yonlii beslenmek yerine, giin
icinde tiim besin gruplarindan (siit-
yogurt-et-sebze-meyve-tahillar vb)
yeterli ve dengeli miktarlarda alin-
malidir.

« Yemekler bitkisel siv1 yag ile pisiril-

B meli, kizartma ya da kavurma yerine

Tom 1zgara, firinda pisirme, haglama ya
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® da bugulama yapilmalidir.

o Etlerin hepsi hemen tiiketilemeye-
ceginden saklama kosullarina mutla-
ka dikkat edilmelidir.

o Ikram amacli sunulan her tatli ka-
bul edilmemeli, aralarinda en hafif
olan siitlii ve meyveli tathilar tercih
edilmelidir. ~ Hamur tatlilarindan
yemek zorunda kalinirsa miktar: az
olmalidur.

« Bayramda artan kahve ve cay tiike-
timi agir1 miktarlara ulagtiginda uy-
kusuzluk , mide problemleri ve kalp
ritim bozukluklarina neden olabilir.
Kahve ve gay yerine bitki veya meyve
caylari tercih edilmelidir

Yanlis uygulanan pisirme ve saklama yontemleri sonucun-
da etlerde protein, vitamin ve mineral kayiplari olusmak-
tadir. Etlerin yagda kavrulmasi ve kizartilmasi besin 06ge-
si kayiplarinin artmasina, fazla miktarda yag tiiketilmesine
ve ileride saglik sorunlarinin olusmasina yol agabilmektedir.

Kizartma, kavurma, hamur igleri gibi kalorisi yiiksek
ve sindirim sistemini zorlayabilecek besinler vyerine, bu
donemde daha hafif ve pisirme yontemi haslama veya ken-
di suyunda pisen besinleri tercih etmek olasi saglik prob-
lemlerinden en az diizeyde etkilenmeyi saglayacaktir.
Cok yiiksek 1sida  uzun slire pisirme ve kizart-
ma yontemi ¢esitli kanserojen  maddelerin  olusu-
muna neden olabilecegi icin tercih  edilmemelidir.

Etlerin sebzelerle birlikte pisirilmesi veya sebzelerle bir-
likte tiiketilmesi besin cesitliliginin  saglanmasi, sebze-
lerde bulunan C vitamininin etlerde bulunan demi-
rin emilimini artirmasi agisindan saglikli bir yontemdir.

Etler 1zgarada pisirilirken etle ates arasindaki uzaklik eti yak-
mayacak, komiirlesme saglamayacak sekilde ayarlanmalidir.
Etlerin i¢ sicakligi en az 75 °C olmalidir. Cok yiiksek 1s1 dis
yiizeyin yanmasina ve su kaybinin fazla olmasina yol agarak be-
sin 6gesi kaybini artirir. Etlerin haglanarak pisirilmesi saglikli
olmasinin yani sira, ette olmasi muhtemel parazitlerin insana
gecmesini de biiytik 6l¢iide engeller.

SAKLANMALI?

Etler, kiigitk parcalar halinde
buzdolabinin buzluk kisminda veya
derin dondurucuda saklanmalidir.
Buzlukta ( -2 °C ) birkag hafta, derin
dondurucuda ise (-18 °C ) 3 ay sak-
lanabilir.

Etler kolaylikla bozulabilen potansi-
yel riskli besinlerdir. Etlerin dondu-
rulduktan sonra tekrar ¢6zdiiriilmesi
bazi mikroorganizmalar igin lireme
yeri olusturur ve bu da saghgimiz
tehdit edebilir. Bu nedenle buzlukta
saklanan etler buzluktan ¢ikartilin-
ca yemek icinde tamamen kul-
lanilacak sekilde pargalara ayrilarak
buzluga konulmali, ¢ozdiiriilen et
hemen pisirilmeli, tekrar dondurul-
mamalidir. Cozdiriilmek istenen
etin buzdolabinda ¢6ziinmesi sag-
lanmalidir. Cabuk  ¢oziilmesi
amactyla uygulanan kalorifer, soba
lizerinde ¢ozdiirme, oda sicakligin-
da bekletme sakincali yontemlerdir.
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[Lazer Cihazi ile

ilk kez uygulanmaya baslanan son teknoloji la-
zer yontemi ile hemoroid kabus olmaktan c¢ikiyor,
bu yontem ile ameliyat olmadan hemoroidlerden
kisa sirede ve agrisiz bir sekilde kurtulmak
momkon. Halk arasinda “lazer yontemi” ola-

rak bilinen hemoroid

tedavisinde kullanilan

yontemin tiptaki adi ‘infrared koagulasyon-
dur’. Bu yontemde kizilbtesi 1s1Qin 1s1 enerijisi

kullanilarak  hemoroidler

yakilmaktadir.

Lazer

yontemi gercek lazer 15101 vererek, diger yon-
temlerden ¢cok daha az doku yakarak ¢cok daha

emniyetli bir sekilde bolgedeki hemoroidleri
kocultuyor. Ozellikle i¢c hemoroidlerin ilk 3 dere-
cesindeki hemoroidlerde bu ydntem cok efkili.

Hasta icin
cok konforlu

[slem ¢ok kisa siiriiyor. Hicbir
sekilde biyiikk bir kesi yapilmiyor,
yara acimiyor. Kigiiciikk bir de-
likten hemoroidlerin arkasindaki
destek dokuya girilerek, yakila-
rak toparlaniyor. Hastalar bu islemi
agrisiz olarak atlatiyor. Narkoz ve-
rilerek, belden uyusturma ile ya da
lokal anestezi ile bu islem yapilabili-
yor. Islem sirasinda bolgedeki sinir-
ler uyusturuldugu i¢in ameliyat son-
rast erken donemde hastalar hemen
hemen hig agr1 hissetmiyor.
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astalarin
birgogunu ayn1 giin
taburcu edebiliyoruz.
Hastalar ¢ok kisa za-
manda isine giiciine

doniiyor. Biiyiik bir yaralar1 olmadig:
i¢cin ameliyat sonras1 akinti, kanama,
enfeksiyon, pansuman ve iyilesmesi
uzun siiren yaralar olmuyor. Yon-
tem uygulandiktan sonra etkisi bi-
rinci haftada bashiyor. Bu dénemde
3.derece hemoroidlerin tamaminin
kaybolmasini bekliyoruz. Yontemin
basar1 orant hemoroid ameliyat:
ile hemen hemen esdeger. Eski-
den beri uygulanan klasik hemoroid
ameliyati hemoroidlerin tamamen
kesilerek ¢ikarilmas1 yontemi idi.
Bu yoéntem ¢ok agrihdir. Uzun
siren agrilar, akintilar, kanama-
lar, pansumanlar gerektiriyor, an-
cak lazer yonteminde bu sorunlar
yaganmadan ayni etkide sonuglar

alabiliyoruz. Bir¢ok hastaya anti-
biyotik verme geregi duymuyoruz.
Hemoroid ilaglarini da vermiyoruz.
Lazerin etkisi ile hemoroidler yavas
yavag 1 ay icin normale doniiyor.

Op. Dr. Alper HACIOGLU

Genel Cerrahi Uzman1

Tuvalette
uzun sure
kalmayin

Hemoroid; aniis bolgesinde bulunan
damarsal yastik¢iklarin zaman iginde
ve ¢esitli faktorlere bagli olarak
sarkmasi ve genislemesi, tistiindeki
dokularin da zaman i¢inde ince-
lerek kanama yapmasi hastaligidir.
Hemoroid olusumunda genetik yat-
kinlik belirleyicidir. Hastaliga neden
olan faktorleri soyle siralayabilirim;
Hemoroid toplumda ¢ok sik rast-
lanan bir saglik sorunu, erkeklerde
daha sik goriiliiyor. Ozellikle 40
yasin istiindeki insanlarda, hamile
kadinlarda ¢ok sik goriilen bir hast-
aliktir. Ailede birinde hemoroid ol-
mast sizde de olma ihtimalini art-
tirir. Uzun siire ayakta kalmak, uzun
stire oturmak, agir kaldirmak, karin
i¢i basincini artiran agir sporlar yap-
mak, kabizliga bagh fazla ikinma,
ya da baz1 sik ishallerde ¢ok ikinma
neden olabiliyor. Uzun siire tuva-
lette kalma, tuvalette gazete veya der-
gi okuma, cep telefonu ile oynama da
yine tuvalette kalma siirelerini uzat-
tig1 icin hemoroide neden olabiliyor.

|. Evre hemaraoid

[I. Evre hemoroid

Kabizhktan
kacinin

Hemoroid olusumunu engellemek
icin, fazla ikinmaya veya kabizliga
sebep olacak aci, baharatli yiye-
ceklerden uzak durmak gerektigine
dikkat cekerim. Bol su tiiketimi ve lif-
li gidalar tiiketilmeli. Hemoroidin te-
davi edilen bir hastaliktir. Hemoroid
ikiye ayriliyor; i¢ ve dig hemoroid. I¢
hemoroidleri de derecelendiriyoruz,
birinci derece hemoroidler tedavi
gerektirmezken ikinci derecelerde
hemoroid makat disina c¢ikabili-

yor ve baski ve agr1 olusturuyor. Bu

diizeydeki hemoroidlere ilag tedavisi
uyguluyoruz ve yiizde 80 civarinda
yanit aliyoruz. Ancak ilag tedavisin-
den sonra tekrarlama olabiliyor,
tekrarladiginda da kiigiik cerrahi
girisimler gerekebiliyor, son asa-
mada ise ameliyat gerekebiliyor.

[l Evre hemoroid

Hemoroid
kansere

neden
oluyor mu?

Hemoroid tedavi edilmezse sik sik
kanamalar olabilir, en 6nemli sikinti
da budur. Cok asir1 kanamalara bagh
kansizlik, yine kansizliga bagl olarak
bas donmesi, tansiyon diigmesi, hal-
sizlik gibi sikintilar ortaya ¢ikabiliyor.
Hemoroid tedavi edilmezse kansere
yol acar inamisinin yanlis oldugu-
na dikkat ¢ekerim. Bunun ne-
deni, hemoroid belirtileri oldugu
disiinillen bazi hastalarda makat
bolgesine yakin bolgede kalin bagir-
sak kanseri olabilmesi. Ikisinin be-
lirtileri birbirine ¢ok benziyor, yani
hemoroid tedavi edilmezse kansere
doniismiiyor. Bu nedenle biz hasta-
larda hemoroidle karisabilecek diger
nedenleri dislamak icin kolonosko-
pi gibi bazi incelemeler yapiyoruz.

Cok asir1 kanamalara
bagl kansizlik, yine kansizliga
bagli olarak bas donmesi,
tansiyon diismesi, halsizlik gibi
sikintilar ortaya ¢ikabiliyor.

1", Bvre hemaoroid
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bagirsak enfeksiyonuna

dikkat!

Bagirsak enfeksiyonlari viriis, bakteri, mantar, kiif, parazitler ya da ¢esitli hastaliklarin
neden oldugu, tedavi edilmediginde de ciddi belirti ve saglk riskleri dogurabilen
rahatsizliklardir Yaz ishali olarak bilinen bagirsak enfeksiyonlari, bulanti, kusma ve
ishal ile kendini gosterir ve zaman zaman buna ates de eklenir. En 6nemli belirtileri
kusma ve ishaldir. Hasta kusma ve ishal ile siv1 kayb1 yasar, kaybedilen bu siv1 ile
viicudun sivi dengesi bozulur.

Uzm. Dr. Mehmet ULUG

Enfeksiyon Hastaliklar: ve
Klinik Mikrobiyoloji Uzmani

Yaz aylarinda
su ve tuz

kayb1

“..  Gidalar1 hazirlama asamasindan
sunum agamasina kadar dikkatle
calisilmasi gereklidir. Ciinkii mikro-
organizmalar ¢ok kisa siirede, belli 1s1
ve nemde ¢ok ¢abuk ¢ogalip 6nemli
miktarlaraulagirlar ve hastalik olustu-
rabilirler. Usuliine uygun iiretim ve
denetim yapilirsa bu alanda da sorun
kalmaz. Ozellikle pisirilen iiriinler
acikta ve uygun olmayan kosullar-
da bekletilmemeli, ¢cok kisa siirede
e titketilmelidir. Sicakta ve uzun siire
bekletilen gidalar risk olusturabilir.
Viicudun kaybettigi su ve tuz
tekrardan kazanilmali ve denge sag-
lanmalidir ¢linkii 6liimler genelde bu
dengenin bozulmas: ile gerceklesi-
yor. Enfeksiyon agir seyrettiginde
hekime  bagvurulmasi  gerekir.
Sivi kaybinda en Onemli tedavi
agizdan siv1 takviyesidir. Agizdan ve-
rilen sivi yetmez ise damardan se-
rum yolu ile sivi takviyesi yapil-
malidir. Swvi kayb: agsir1 olursa
hastanin é6liimiine neden olabili-
yor ve bu gelismekte olan iilkelerde
onemli 6liim sebeplerinden biridir.

N

Bagsak enteksigonlarmm
hem viral hem de hakteriyel
helirtilert hirhirine
henzerdir. Ne tiir bir
enfteksigon kaptgmrzr
0grenmek 1¢in doktor gardrmr
almaniz gok dnemlidir.

1. Intestinal
(Bagirsak) Agri

Bagirsak enfeksiyonunun mide
agrisina neden olmamasi ¢ok na-
dir bir durumdur. Agr1 genellikle
karin bolgesinin alt kisminda ya
da dogrudan bagirsak bolgesinde

olur. Agrilar orta seviyeli ya da daha
siddetli olabilir.

2. Kabizlik
ya da ishal

Bu iki durumdan biri bu enfeksiyon
tiiriinde yaygindir. Kabizlikta ishale
gore karin agrilar1 daha siddetli
olabilir.

3. Diski
Goriiniimiinde
Degisme

Enfeksiyon digkinin sulu, pargalar
halinde ya da mukusumsu olmasina
neden olabilir.

4, Siskinlik

Bagirsak enfeksiyonlar: 6zellikle
kabizlik durumunda gaz olusumuna
neden olur. Bu gaz olusumu agrili
olabilir ve karin siskinligi ortaya
¢ikabilir.

5. Rektal Kanama

Bazi bagirsak enfeksiyonlarinda
goriilebilir. Bagirsaktaki enflamasyon
alt karin bolgedeki organlarin ka-
namasina neden olabilir. Zayiflik,
halsizlik ve hastalik hissi rektal kana-
ma gegiren kisilerde yaygindir. Ayrica
digki kanli olabilir boyle bir durumda
hemen doktora gidilmelidir.

6. Bulanti
ve Kusma

Bu belirtiler karin agris1 ve siskinlik
kadar yaygin degildir fakat goriilebilir.
Susuz kalinan durumlarda bulanti,
viicut kir ve toksinleri dogal yollardan
atamadiginda da kusma goriilebilir.

Diger Belirtiler
Diger belirtiler ates, {isiime, istah kaybi, karin
bolgesinde kramplar, bas agris, asir1 susuzluk

ve kilo kaybidir.
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Tansiyon hastalar i¢in
sicak hava  tehlikesi

Asirt sicaklarin yasandigl yaz doneminde, 6zellikle tansiyon hastalar: i¢in gerekli
onlemler alinmamasi durumunda tehlikeli sonuglar ortaya cikabilmektedir.

Tansiyonun
yukselmesine bagl
beyin kanamasi
olustugunda
insanlar
yasamlarinda
hissettikleri en
siddetli bag agrisini
hissediyorlar.
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Saglikli bireylerde tansiyon degeri
120/80 olarak kabul edilir. Bu deger
en fazla 135/85 olabilirken, yiik-
sek tansiyon hastalarinda basing
bu ol¢iimiin iizerindedir. 50 yasin
stiindeki yetigkinlerde, her iki kisi-
den birinde goriilen yiiksek tansiyon,
cogunlukla genetik faktorlere bagh
olarak gelisen bir hastaliktir. Ai-
lesinde yiiksek tansiyon hastasi olan
kisilerde, ilerleyen yasla birlikte yiik-
sek tansiyon goriilme olasilig1 da ar-
tar.Asir1 sicaklarda olusabilecek sivi
kaybi kalbin is ylikiinii artirarak,

kan basmncini da arttirabilen bir
faktordiir. Bu nedenle sivi kaybina
bagli olarak yatkinlig1 olan kisilerde
hipertansiyon ortaya cikabilir veya
mevcut yitksek tansiyon daha da
yiikselebilir. Ozellikle 65 yas ve iize-
rinde olanlarin da sicak havalarda
gece tansiyonlarinda artis olmak-
tadir. Bu nedenle sicak havalarda
tansiyon ilaglarinin kullanimina ara
vermemek, kisinin tansiyonunu ide-
al aralik arasinda tutmaya yarayan
ila¢ tedavisine ayni sekilde devam
etmek gerekir.

Belirtilere

Yazin agsir1 sicaklarda beyin ka-
namasma yol agabilen tansiyon
genellikle agriyla belirti veriyor.
Enseyle basin birlestigi yerde sid-
detli agr1 ortaya cikiyor ve basin
arkasina yayiliyor. Tansiyonun yiik-
selmesine bagli beyin kanamasi
olustugunda insanlar yasamlarinda
hissettikleri en siddetli bas agrisin
hissediyorlar. Agr1 ile beraber hasta
biling kaybina da ugrayabilmekte-
dir. Bu belirtiler oldugunda acilen
hekime basvurmak gerekmektedir.

Yiiksek tansiyon beym
kanamasi riskini artirijor

Yaz aylarinda goriilen asir1 sicaklar, havanin kuru olmasi, terin buhar-
lagmasin1 sagladigindan viicut 1sisinin diismesine de yardimci olur-
ken nemli havalarda viicut, 1sisin1 dengeleyemediginden kan basinci art-
maktadir. Bu nedenle nemli havalar yiiksek tansiyon hastalar: i¢in uygun
degildir. Sicak havalar, 6zellikle 50 yasinin {izerindeki yiiksek tansiyon has-
talarinda beyin kanamas riskini de artirabilir. Ote yandan, sicakla beraber
artan vicut 1sis1 Ozellikle sinir hasarinin eslik ettigi diyabetik hastalarda,
idrar soktiiriicli, tansiyon diisiiriicti ilag alanlarda ve yeterince sivi tiiket-
meyen hastalarda abartili bir tansiyon diislisii yasanmasina neden olabilir.

Yiiksek tansiyon hastalarinin
yaz aylarinda alacaklar1 6nlemler
soOyle siralanabilir:

o Giinesin dik olarak
geldigi saatlerde (saat
11:30-18:00) giines
altinda uzun siire
kalinmamalidir.

o Giinese ¢ikilacak
zamanlarda Ozellikle bas
bolgelerinin korumasina
0zen gosterilmelidir.

e Artan su ihtiyaci uygun
olciilerde giderilmeli, sid-
detli bas agrisi
onemsenmelidir. (Siddetli
bas agrisi oldugu
durumlarda mutlaka bir
hekime basvurulmalidir.)
« Tansiyon ilaglari
hekimin verdigi
talimatlar dogrultusunda
diizenli olarak
kullanilmalidur.

» Tansiyondaki inis
¢ikislar 6liim riskini de
beraberinde
getirdiginden uzman
doktor gozetiminde
gerekli 6l¢timler diizenli
olarak yaptirilmalidir.
 Hipertansiyonun en
onemli hedef organi kalp
oldugu i¢in her
hipertansif hasta en az 6
ayda 1 kez saghk
kontroliinden ge¢melidir.
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SICAK HAVADA
kalp krizi RISKI
artiyor

Kalp hastaliklar1 her ne kadar mevsim tanimasa da kalp sagligin1 korumak

i¢in yaz aylarinda daha fazla 6nlem alinmasi gerekiyor.

Termometreler her ne kadar daha diisiik 1silar1 gosterse de havada-
ki nem ve basincin etkisiyle yaz aylarinda hissedilen sicaklik 35-40’yi
bulabilmektedir. Asir1 sicaklardan etkilenen hastalarda kalp damar-
lar1 ya da kalp kapaklarindaki problemler nedeniyle “akciger 6demi”
denilen kalp yetmezligine gotiiren durumlar ortaya g¢ikabilmektedir.
Bu nedenle hem kronik hastaliklar1 olanlar hem de saglikli bireyle-
rin 6nemli saglik sorunlar1 yasamamasi igin agir1 sicaklara kars1 mut-
laka 6nlem almalar1 gerekmektedir. Nemli sicak hava, saglikli birey-
lerin de viicutlarini susuz birakarak kalp krizi riski ile karsi karsiya
birakabilir. Kalp hastalar1 sicak havalarda kaybedecekleri ter ile
elektrolit dengesizligi yasayabilir ve tansiyonlar: etkilenebilir. Yaganan
bu durumlar kalbin ¢aligmasini etkileyerek ritim problemlerine yol aga-
bilir. Gogsiinde agri, nefes darligi, ¢arpinti gibi sorunlar1 olan kisi-
lerin hi¢ zaman kaybetmeden bir saglik kurulusuna bagvurmalari gerekir.

Uzun stre guneste kalarak vocut isisine yokselten kisilerin serinlemek

amaciyla suya baliklama atlamalar, dzellikle kalbinde sorun olan

hastalarda ciddi problemler yaratabilir m-— —s———
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[laclariniz mevsime
gore ayarlanmal

Bir borudan suyun akigt hizli, balin
akisi ise oldukga yavastir. Viicu-
dun susuz kalarak sivi kaybetmesi
kanin damarlardan balin borudan
aktig1 gibi yavas akmasina neden
olur. Kalp damar hastas1 olanlarda
kan akigkanligi olduk¢a onemlidir.
Bir¢ok kisi kanlarinin akigkanliginin
artmast i¢in doktor kontroliinde kan
sulandiric1 ilaglar kullanmaktadir.
Ciinki bal gibi yavas akan kan, so-
runlu olan damarlarda problem-
lere yol agabilir. Tansiyon ilaglar
viicuttaki fazla tuzu ve kalbi yoran
suyu digar1 atma Ozelligi nedeniyle
sodyum ve potasyum kaybina neden
olur. Ilag kaynakli kayip, terlemey-
le de artacagindan, idrar soktiiriicii
tansiyon ilaglar1 kullanan Kkisiler,
ritim problemleri veya zaman za-
man biling bozuklugu yasayabilirler.
Bu nedenle ilaglarinin ayarlanmasi
icin doktorlariyla goriismelidirler.

Klimaya dikkat!

Ani sicak ve soguk degisimleri, kalp
krizi riskini tetikledigi i¢in serinle-
mek i¢in kullanilan klimaya direkt
maruz kalinmamas: gerekmektedir.
Ozellikle sicaklarin ¢ok yiiksek ol-
dugu zamanlarda eve girer girmez
klima ¢aligtirilip karsisinda oturmak
¢ok zararlidir. Ayrica klima 1sisinin
22-23 derecelerde olmasi ve mutlaka
klima bakimlarinin yapilmasi gerekir.

Yaz sicaklarini nem orani
diisiik bolgelerde gecirin

Karasal iklim bolgelerindeki yiiksek sicakliklar nem orani diisiikliigii ne-
deniyle nemli bolgelere gére ¢ok daha az hissedilmektedir. Bu neden-
le 6zellikle kalp ve damar hastaliklar1 olanlar tatil i¢in Anadolu’yu tercih
edebilir. Yazi deniz keyfi yasayarak gecirmek isteyenler ise kalp sagligin
olumsuz etkilemeyecek, nem orami diisiik beldeleri tercih etmelidir.

SIRTUSTU YUZUN

Yaz sicaklarinda 11.00-16.00 saatleri
arasinda disar1 ¢ikmamak Onem-
lidir. Ozellikle kalp ve damar has-
talari, sicak havada mutlaka disar1
¢ikacaksa bunalmayacaklar1 serin
bir yerde oturmalidir. Direkt beyne
etki eden giines 1s1nlarindan korun-
mak i¢in gapka, acik renkli ve ter-
letmeyen kiyafetler tercih etmelidir.
Uzun siire glineste kalarak viicut |
ws1s1n1 yiikselten kisilerin serinlemek £
amactyla suya baliklama atlama-
lari, 6zellikle kalbinde sorun olan
hastalarda ciddi problemler yara-
tabilir, bu nedenle denize girerken &
bile viicudun yavas yavas ahstiril- % B
masl, miimkiinse sirtiistii denize
girilmesi saglik agisindan onemlidir. £

Kalbinizi korumak icin

o  Ideal kilonuzu koruyun

. Giinde mutlaka yarim saat yiiriiyiin

. Seker, tuz ve kolesterolden fakir gidalar ile beslenin
. Kirmizi et yerine, beyaz eti tercih edin

. Hayvansal yaglardan uzak durun

. Sigara igmeyin

. Sicak havalarda alkol kullanmamaya dikkat edin

. Varsa tansiyon ve seker hastaliginizi mutlaka kontrol altinda tutun

Newli sicak hava,
saglikls bireylerin
de viicutlarini susuz birakarak
kalp keizi riski ile
karst karsiya birakabilie
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Ik dis hekimi
ziyareti hangi
yasta olmali?

Anne babalara biitiin siit disleri
agizda goriiliince ¢ocuklarini dig
hekimine getirmeleri gerektigini
soylemekteyiz.

Neden bu
kadar erken?

Cilinkii gocugunuzun hayati
boyunca devam edecek olan dig
hekimligi uygulamalar1 bu yaslarda
baslamaktadir.

Cocuklarin digleri neden ciirtiyor?

m Sit disleri daimi dislere oranla daha ¢ok organik madde igerir-
ler, bu nedenle ¢iiriige daha yatkinlardir, daha kolay ve hizli giiriirler.

B Cocuklar, c¢irigin erken doneminde goriilebilen soguk si-
cak hassasiyeti ve hafif agr1 gibi sinyalleri zamaninda yorum-
layamazlar. Olay1 ancak  dayanilamayacak kadar agr1  ol-
dugunda fark ederler ki bu durumda ¢ok ge¢ kalinmis olabilir.

@ Cocuklar agiz bakimina yetiskinler kadar dikkat edemezler. Cocugun el
becerisi, meraki ve ebeveynlerinin tutumu dis fircalama aligkanligini belirler.

M Beslenme diizensizliginden dolay1 disler ciirtimeye yatkin hale gelir.

CURUK OLUSUMU ENGELLENEBILIR Mi?

Curtgi tamamen engelleyebilecek bir as1 ya da ilag heniiz gelistirilemedi, ancak
ciiriik sayisini azaltmaya yonelik malzemeler giiniimiizde kullanilmaktadir.

@ Fissiir ortiiciiler : Az dislerinin ¢igneme yiizeyinde fissiir denilen kiigiik ¢u-
kurcuklar vardir. Fissiir ortiicii malzemeyle ¢ukurcuklarin tizeri kapatilip, o bol-
geye mikrop, yemek artig1 vs. nin sizmasi engellenerek ¢iirtigiin baglamasi onle-
nir. Bu islem 6 yasindan itibaren kalic1 az1 ve kiigiik azi dislerine uygulanabilir.

@ Fluor uygulamasi : Cliriigii engellemenin bagka bir yolu da ¢iiriige kars: diren-
ci arttirmaktir. Dislere yiizeysel fluor uygulanmas suretiyle bu direng kazandirilir.

@ Dis fircalama : Anne ve babalardan en siklikla duydugumuz yakinma ¢ocuk-
larinin dis firgalamadigidir. Cocuklarin ileriki yaslarda bu aliskanlig1 stirdiirme-
sinin en kolay ve etkili yontemi erken yaslarda dis fircalamaya baslanmasidir.

Coculilar
icin nasil bir
dis fircasi ve
dis macunu
secilmeli?

Cocugun agiz biyiikliigiine
uygun, yumusak ve naylon killardan
tiretilmis dis fir¢alar: kullanil-
malidir. Su an piyasada ¢ocuklar
i¢in 6zel hazirlanmais fir¢a ve ma-
cunlar bulunmaktadir. Cocuklar
dis macununun tadini ¢ok severler
ve fircalama esnasinda yutarlar. Bu
nedenle 3 yasindan kiiciik ¢ocuklar-
da dis macunu kullanilmamasi daha
dogru bir yaklagim olacaktir.
Miktarini ise bir nohut biytkligi
kadar diyerek tarif edebiliriz.

Cocuklarda
Dis Ciiriimes;,
ve Dis Sagli

Cocuklarda agiz ve dis hastaliklarinin tedavileri koruyucu dis hekim-
liginin temelini olusturmaktadir. Siit disi dizisi (6 ay-3 yas) ve bunu
izleyen karma dis dizisi ( 6-12 yas ), gelisimin en aktif oldugu doneme

rastlar. Bundan dolay1 kisa siireli disler olmalar1 nedeniyle siit disi has-
taliklarinin 6nemsenmemesini biiyiik bir yanilg: olarak diisiinmek gerekir.

Cocuklariniza dis fircalama alisgkanliginin
kazandirilmasi icin iste size birkac¢ oneri:

o Diglerini firalarken ayr1 bir dis
fircas1 ile siz de kendi dislerinizi
fircalayin.

« Ona birkag tane dis firgas1 ve dis
macunu alin. Bu firca ve macunlar
farkli renkte ve degisik ¢izgi roman
kahramanlarinin oldugu fir¢a ve ma-
cun olsun. Her seferinde baska bir
ikili se¢mesini saglayin. Bu se¢im
onun dis fircalama istegini ve moti-
vasyonunu artiracaktir.

«Once kendisinin dislerini
fircalamasin1  bekleyin, sonra siz
onun o da sizin dislerinizi firgalasin.
o Evde mutlaka dis fircalama panosu
olusturun ve her fircalamadan sonra
pano iizerinde isaretleme yapin.

« Banyoya bir kum saati yerlestirin

ve her firgalamada kum saatini ters
gevirerek zaman tutun yaklagik 2 da-
kikalik dis fir¢alama yeterli olacaktir.
oUnutmaymn ki ¢ocugunuzun dis
gurtigii hakkinda higbir  bilgi-
si yoktur. Ona yapiskan ozelligi
olan seker, ¢ikolata, biskiivi yedi-
rin ve aynada dislerinin {izerine
nasil yapistigini  gosterin. Daha
sonra dislerini fircalatin ve disler-
inin ne kadar giizel, temiz ve beyaz
oldugunu ona aynada gosterin.
o Diizenli dis fircalama ve dis
hekimi  tarafindan  uygulanan
koruyucu  yaklagimlar  ileride
olusabilecek dis problemlerinin 6n-
lenmesinde biiyiik rol oynayacaktir.
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ALP

VE DAMAR
HASTALIKLARINDAN

KORUNMA KILAVUZU

Uzm. Dr. Celal KIRDAR

Kardiyoloj i Uzmani

Toplumda kalp ve damar hastalilarina yol agan risk faktorlerinin saptanmasi ve
tedavisi icin ¢ocukluk ¢agindan baslayarak farkindalik yaratmak ve yasam
boyu siirdtiirmek gerekir.

Aterosklerotik kalp ve damar has-
taliklar1 tiim diinyada erken oliimiin
en Onemli sebebidir. Avrupada 75
yas Oncesi tim Oltimlerin kadinlar-
da %42%i, erkeklerde %38’inin ne-
deni kalp ve damar hastaliklaridir.
Ateroskleroz  genellikle  birden
fazla risk faktoriiniin bir araya gel-
mesiyle olusur. Bireylerdeki kalp
damar hastaliklarinin ~ 6nlenme-
si icin kisilerin toplam riski he-
saplanmali ve risk arttikca daha
yogun takip ve tedavi yapilmalidir.

Koroner arter hastaligina bagl 6lim
oranlar1 sadece risk faktorlerinde
hafif diizelmeyle bile yar1 yariya azal-
tilabilir. Toplumdaki kalp damar

taligt riskinin %1 azaltilmasi
25000 kiside hastalanmay1 Onler.

" Ailede erken Koroner arter has-

talig1 Oykiisii ve ana kardiyovasku-
ler risk faktorleri olarak kabul et-
tigimiz hipertansiyon, seker has-
talig, sigara kullanimi ve yiiksek
kolesterol olan bireylerde siste-
matik risk degerlendirmesi gerekir.
ileride erken koroner arter has-
taligt Oykiistinden kastedilen bi-
rinci dere cede erkek yakinlarda
55 yasindanénce ve birinci dere-
cede kadin yakinlarinda 65 yasindan

once oliimciil ya da 6liimciil olmayan
kalp damar hastalig1 oykiisti bulun-
masidir. Gorildigi gibi dayi, amca,
nine, dede gibi akrabalardaki olaylar
risk faktorii olarak degerlendirmeye
alinmamaktadir.

Diizenli fizik aktivite kalp damar has-
taliklarindan korunmanin temelini
olusturur. Bu sayede sadece kalp ne-
denli oliimlerde degil, tiim nedenlere
bagl oliimlerde de azalma olur. Her
yastaki tiim saglikli bireylere haftada
en az 150 dakika orta yogunluklu veya
75 dakika daha yogun aerobik fiziksel
aktivite onerilir. Orta yogunluklu ak-
tivite hizli yiirtimek, diisiik tempolu
kosular, dans etmek, ip atlamak, yiiz-
mek, masa tenisi oynamak, yavas tem-
poda bisiklet siirmek gibi faaliyetler-
dir. Daha yogun fizik aktivite sirasinda
kisi nefesi kesilmeden birkag kelime-
den fazlasin1 konugamaz. Tempolu
kosu, basketbol, voleybol, tenis oyna-
mak, step-aerobik derslerine katil-
mak, tempolu dans etmek gibi
faaliyetler =~ yogun  tempoludur.
Riskli kisilerin yogun fiziksel akti-
vite veya spora baslayacaklar1 za-
man efor testini de igeren bir mua-
yeneden ge¢meleri uygun olacaktir.

Sigaranin birakilmast kalp damar
hastaliklarindan ~ korunmada en
etkin yontemdir. ~Sigara igme-
yen kisileri korumak agisindan, pa-
sif sigara iciciliginin de anlaml risk
tagidig1 bilinmelidir. Sigaray1 birakma
merkezlerinden ve sigara biraktirict
ilaglardan maksimal verim almak icin
gaba harcanmalidir. Elektronik siga-
ralar, sigaranin birakilmasina yardim-
c1 olabilir ancak sigaralar gibi ayni
pazarlama kisithliklar1 getirilmelidir.

Hem fazla kiloluluk hem de obe-
zite kalp damar hastaliklarina ve
tim nedenler bagh oliim riskinde
arts ile iliskilidir. Saglikli kiloya ul-
asma, tansiyon, seker, kolesterol gibi
metabolik risk faktorleri de olumlu
etkiler ve riski azaltir. Saghkli viicut
agirhigl, viicut kitle indeksinin 20
ile 25 kg/m2 arasinda oldugu ki-
lodur. Saglikli bir diyet kalp damar
hastaliklarindan korunmanin temel
tasi olarak tiim bireylere Onerilir.
Yitksek LDL kolesterol diizeyle-
rinin ateroskleroza neden oldugu
glinimiizde kanitlanmis bir gergek-
tir. Bu nedenle LDL distiriilmesi
ana hedeftir. LDLye alternatif ola-
rak YHDL disi kolesterol de hedef ola-

rak kabul edilebilir. Kolesterol i-
laglarinin  kullanimi i¢in hastada-
ki diger risk faktorleri goz Oniine
alimr.  Ornegin kalp krizi gegiren
bir hastaya LDL 100 mg/dl iken bile
ilag baslamak gerekirken, higbir risk
faktorii tasgimayan birine LDL 190
oldugu halde ila¢ verilmeyebilir.

Kan basincindaki yiikseklikler, kalp
ve beyin damarlarina bagh gelisecek
hastaliklar icin en ciddi risk fak-
toridiir. Tedaviden elde edilecek
yarari ilag tiirQi degil, esas olarak tek
basina tansiyondaki diigiis belirler.
Ancak hastanin diger hastaliklarina
da fayda edebilecek kisisellestiril-
mis bir antihipertansif tedavi segenegi
tizerinde durulmalidir. Cogu hasta-
da tam bir tansiyon kontrolii igin
goklu ilag tedavisi gerekir. 60 yasin
altindaki tiim hipertansif hastalarda
hedef 140/90 mmHg altidir. 60 yasin
tizerinde sistolik kan basincinin bi-
raz daha yiiksek olmasina izin ve-
rilebilir. Hipertansiyon tanisi ve te-
davinin takibi icin sadece birkag
Olgiimle yetinilmemelidir. Gerekirse
ev Ol¢limleri yaninda 24 saatlik tan-
siyon Ol¢iim cihazlar1 kullanilabilir.

Son yillarda, iilkemizde ve biitiin
diinyada seker hastaligi goriilme
sikhiginin ~ arttigi  anlagilmaktadir.
Seker hastalig1 pek ¢cok organda ha-
rabiyet yaptigindan multidisipliner
yaklasim gerektirir. Kii¢liik damar-
larda ve biiyiik damarlarda ortaya
cikabilecek bozukluklar korlitkten
bobrek yetmezligine, felcten ciddi
kalp damar hastaliklarina kadar pek
¢ok hastaliga yol agabilir. Seker has-
talarinda kalp damar hastaliklarinin
ontine gecebilmek i¢cin HbA1C he-
defi yedinin altinda tutulmalidir.
Bu amagla gerekiyorsa insiilin kul-
lanimindan kaginilmamalidir. Seker
hastalarinda LDL ve kan basinci he-
defleri de daha diisiik tutulmaktadir.

Bu konuda ozellikle birinci basamak
hekimlerine ve kardiyoloji uzmanlari-
na ¢ok is diigmektedir. Son 30 yilda
kalp damar nedenli 6liimlerde goriilen
azalma, basta kolesterol , tansiyon
ve sigara kullanimin azalmasi olmak
tizere toplumdaki risk faktorlerindeki
degisiklikler ve kardiyoloji alaninda-
ki gelismelere baglanabilir. Son za-
manlarda artan obesite ve seker has-
taign  da  iyi  bir  sekil-
de kontrol altina  alindigin-

da bu oran daha da azalacaktir.

kalp damar hasta
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Meme agrisi, kadinlarda memeyle
ilgili olarak en sik goriilen sikayetler-
dendir. Agr, bir ya da iki memede
birden ve farkli siddetlerde olabilir.
Bu agrilarin ancak %15-20’sinde
tedaviye ihtiya¢ vardir. Memede
agr1 sikayeti ile hekime bagvuran
hastalarin en biiyiik korkusu kanser
olasiligidir. Gergekte, meme agrist
ile kanser arasinda direkt bir iliski
yoktur. Meme kanserinin bir ¢ok
bulgusu yaninda, memede agr1 olani
¢ok azdir. Agrinin nedeni, memenin
kendisinden kaynaklanan patolojiler
oldugu gibi, meme gevresindeki kas,
eklem ve kemiklerde olusan
hastaliklar da olabilir.

Memede periyodik
olarak menstiirasyonla
(regl) iliskili ve periyodik
olmayan, siirekli olmak
tizere iki tip
agr1 meydana gelir.

Meme, hormonlara duyarli bir or-
gandir. Regl donemlerinden sonra
yumurtaliklardan salgilanan 6strojen
ve progesteron hormonu, memeyi
stit vermeye hazirlar. Bu hormon-
lar, memedeki siit kanallarinin ve
siit yapan hiicrelerin biiyiimelerine
ve ¢ogalmalarina neden olur. Bu ne-
denle de menstiirasyon Oncesi me-
mede su retansiyonu ve hacim art-
mas1 yaparak gerginlige neden olur.
Menstiirasyonun baslamasiyla bir-
likte meme iginde olusan yapilar in-
voliisyona ugrar ve tekrar eski haline
doner. Memedeki bu hiicre ¢ogal-
malar1 ve involiisyon sonucu fibro-
kistik yapilar olusur. Menstiirasyon
oncesi dénemde memede gerginlik
ve agr1 normaldir. Agr1 ve gerginlik
hissi, periyodun baglamas: ile kay-
bolur. Bazan bunun siddetinde art-
malar goriilebilir. Meme agrilarinin
%70-80’i bu sekilde goriiliir. Genel-
likle 30-40 yaslarinda daha sik
goriilen periyodik agrilarin nedenleri
arasinda, hormonal (6strojen ve pro-
gesteron) degisiklikler, regl diizen-

sizlikleri, prolaktin hormonunun
artmasi, dogum kontrol haplari,
menopoz  doneminde  hormon

replasma tedavisi, stres, liziintii, asir1
tuzlu beslenme, fazla kafein alimi ve
yagli besinlerin tiiketilmesi bulunur.

Memede olusan regl Oncesi peri-
yodik agrilarin %20%sinde ilagla te-
daviye gereksinim vardir. Aspirin,
parasetamol veya antifilojistik -
laglar, agrinin azalmasinda etki-
li olurlar. B1 - B6 ve E vitamin pe-
raparatlar1 ve ¢uha ¢igegi yagi me-
mede rahatlama saglar. Bromokrip-
tin, danazol gibi ilaglar da ¢ok gerek-
li oldugu zamanlarda kullanilr.

Periyodik olmayan (non periyo-
dik) agrilar, regl donemlerine bagh
olmaksizin olusur. Agri, memenin
belirli bir boélgesinde hissedilir ve
genellikle 40-50°li yaslarda goriiliir.
Bazan kolda, omuz veya koltuk al-
tinda da agr1 hissedilir. Ayrica
omuz, kol ve adalede olusan has-
taliklardaki agri da memede hissedilir.
Travma, memede hizli biyiimiis
makrokistler, fibroadenom, meme
iltihaplar;, siit kanali etrafinda
olusan iltihaplar ve stres, biiyiik
pandiile memelerde yag nekrozu
olusmasi1 memede agrilara yol agar.
Ayrica miyalji, omuz ekleminde ro-
matizmal hastaliklardan kaynakla-
nan agrilar memede de hissedilir.

Tedaviler agrinin tipine gore degisik-
lik gosterir. Biiylimiis kistlerin aspi-
rasyonu, meme icerisinde biiyliyen
kitlelerin ameliyatla cikartil-
masi, meme iginde veya siit kanali
cevresindeki iltihaplarin  antibi-
yotik ilaglarla kurutulmasi, stre-
sin yol agtigr agrilar igin stres
giderici  ilaglar  alinmasi, kas
agrist veya romatizmal nedenlere

bagh  meme  agrilarinda  ne-
dene yonelik tedavi yapilmasi
bu yontemlerden bazilaridir.
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