BOLUM

Agri Tanimi ve Siniflamasi

Girig

Uluslararasi Agri Arastirmalarinin  Teskilati’na
(International Association for the Study of Pa-
in=lASP) gbre agri; “Var olan veya olasi doku
hasarina eslik eden veya bu hasar ile tanimla-
nabilen, hosa gitmeyen duysal ve emosyonel
deneyim” olarak tanimlanmaktadir (1).

Bu tanim biraz karisik gortinebilir, ancak ag-
rinin 6znel oldugunu agik¢a belirtmektedir. Hem
fizyolojik bir duyum, hem de bu duyuma karsi
duygusal bir tepkidir. Bu nedenle agriyi deger-
lendirirken fiziksel ve fiziksel olmayan bilesenleri
birlikte g6z 6ninde tutmak gerekir. Agri subjektif
bir kavramdir ve kisiden kisiye buyik farkhhklar
gosterir. Cinsiyet, din, dil, irk, sosyokiiltirel 6zel-
likler, yasam sekli, egitim diizeyi gibi bircok faktor
kisinin agrili uyarana tepkisini belirler. Agri esigi
adiverilen bu durum, kisiye 6zgl bir tanim olarak
karsimiza ¢ikmaktadir (2,3).

Bununla birlikte, son vyillarda, agri alaninda
uzmanlasmis bazi kisiler, agri tanimini daha kap-
samli anlamamiz igin, tanimin yeniden degerlen-
dirilmesi gerektirdigini iddia etmistir. Agri tanimi
2020 yilinda IASP tarafindan rezive edilmistir.

Hatice AGIR'

Glincel IASP tanimi, doku hasarinin agrinin ortak
bir 6ncilt olmasina ragmen, doku hasari fark
edilemediginde bile agrinin mevcut olabilecegini
kabul etmektedir. Bu tanimin gicll yanlari ara-
sinda agrinin ¢cok boyutlu yonlerini tanimlamasi,
kisaligi ve basitligi yer alir. Tanim, klinisyenlere,
arastirmacilara ve diinya ¢apinda agrisi olan kisi-
lere agri terimi hakkinda ortak bir dil olusturma-
sina yardimci olmustur (4).

Agri sadece fiziksel bir duyu olmamakla bir-
likte, kiside duygu durumunu ve kognitif fonksi-
yonlari da etkileyen bir durumdur. Agri nedeniy-
le hareketsizlik, agrih hareketlerden kaginmaya
bagh kiside olusan uzun sireli immobilizasyon;
kardiyovaskiler enduransta disiklik, kas iskelet
esnekliginde ve eklem hareket acikliginda azal-
may! da beraberinde getirmektedir (5).

Agrinin ayni zamanda fizyolojik sartlarda or-
ganizmayi zararh etkenlerden korumak ve savun-
mak gibi bir gorevi de vardir. Agri kroniklestikce
fizyolojik faktorler ile agri arasindaki iliski azal-
makta, daha cok psikolojik, cevresel ve sosyal
faktorler on plana ¢ikmaktadir.

Bu bakimdan hekimler tarafindan agri biitin
yonleriyle ele alinmali, objektif ve psikolojik yon-
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Sonug

Agri slireci karmasik bir olgudur. Erken yaslardan
itibaren bize eslik eden bircok hastaligin en yay-
gin belirtisidir. Vicudun zararli uyaranlara tepki
verdigi koruyucu bir mekanizmadir. Agrinin ta-
nimi, her insan icin bireysel, 6znel duyusal hos
olmayan bir deneyimdir. Agri hissi, deride, ek-
lemlerde ve birgok i¢ organda bulunabilen agri
reseptorlerinin uyarilmasindan kaynaklanabilir.
Agrinin nedeni ayrica periferik sinirler, beyin ve
omurilik olmak Uzere sinir sistemi tzerinden ile-
tilir. Agri sadece somatik degildir, ayni zamanda
vicudun durumuile iliskilidir, bu nedenle ¢ok bo-
yutlu bir fenomendir. Agri ydnetimini tam olarak
anlamak igin agrinin ¢ok yonli degerlendirilmesi
esastir.
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