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Degerli okuyucularim,
Sizce bu kitabi neden yazdim? Haydi okuyalim...

Babamin; beni ilkgretim 6grencisiyken halk oyunlar: oynamaya tesvik etmesiyle ve hayatimi farkli alan-
larla renklendirmesi sonucunda dengeli yasamamin tohumlarmin atddigini diistiniyorum. En azindan
ben boyle hatirliyorum. Sonrasinda temel dgrencilik yillarimda tiyatro ve miizik egitimleri de aldim.
Hayatta cok yonlii beslenmekten haz duydum. Tiirkiye Erozyonla Miicadele Agaclandirma ve Dogal Var-
liklar1 Koruma Vakfrna (TEMA) aktif iyeligim sirasinda yillarca hem egitmen, hem de sosyal-kiiltiirel

etkinlikler birimi sorumlusu olarak goéniillii calismalar yapmam bana biiytik katk: sagladi.

Hayatimin farkli siireclerinde ve ayni zaman diliminde, akademisyenligin yani sira birkac sosyal ise
yonelmemin beni basariya siiriikledigini gordiim. Universitede en ¢ok zorlanacagimiz derslerimizin oldu-
gu soylenilen {i¢iincii sinif, notlarimin en yiiksek oldugu ve ilk akademisyen olma teklifini aldigim yildi.
Cevremde “Bir koltukta iki karpuz tasinmaz” gibi sdylemlere kulak asmadim. Zamanimu etkili yonettim
ve isime baktim. Ornegin, dogentlik sinavima hazirlanirken yogun ders calismalarimin yani sira roman da
okudum, gazete de... Cok keyif aldigim tiyatroya, konserlere ve doga yiiriiyiislerine de katildim.

Masanin ayaklari ¢oksa, bir ayagina bir sey oldugunda masa ayakta kalmaya devam eder. Ancak ma-
sanin bir ayag1 varsa, yani hayat sadece isten olusuyorsa, olumsuz bir sey yasandiginda masa diiser. Bu
nedenle ben hayatimi1 cok yonli olarak beslenmek ve yasamak {izerine kurdum. Doktora calismalarimi
yaslilarla aktiviteler {izerine yiiriitmem, kendi yashiligimi daha saglikli ve keyifli hale getirebilmem i¢in

bana 6nemli destek verdi. Gengken elimde olan faktorleri giizellestirmeme odaklanmami sagladi.

Var olan ya da kazanilmis sagligi korumak, bozulduktan sonra diizeltmeye ugrasmaktan daha kolaydir.
Iyi bir yasam siirmek ve bu zaman diliminde kaliteli bir yashilik donemi gecirmek icin 6ncesinde yati-
rim yapmak gerekir. Hayat; iyi uyku, dengeli beslenme, anlamli aktiviteler, egzersiz, iyi bir sosyal cevre
ve stres kontrolii olan bir yasam iizerine kurulu oldugunda dengede kalir. Iste bu nedenle bu kitabimin
ozli soziinti “Hayat1 Dengele” olarak belirledim. Bu 6zlii s6z; benim hem sdyledigim, hem de hayatima
gecirerek yasadigim temel ilkemdir.

Giliniimiizde basarinin tanimi degisti. Diger insanlarin hayatlarina dokundugun siirece basarilisin!
Diinyaya seslenmeyen hicbir bilginin faydasi yoktur. Istedim ki yasama bu cok yonlii bakis acimi bir
kitapta paylasarak daha ¢ok kisiye ulasabileyim. Iste bu kitabin olusmasindaki temel bakis acim budur.

Diger yandan; yillarca alan ici pek ¢ok dersin yani sira, saglikla ilgili boliimlerde ‘Koruyucu Reha-
bilitasyon’ gibi dersleri yiiriiten bir akademisyen olmam da bu kitabin ortaya ¢ikmasina katk: sagladi.
Hastalanmadan ya da sakatlanmadan 6nce, koruyucu amacl saglik kontrollerinden ge¢menin 6neminin
ve koruyucu yaklagimlarla sagliga yatirim yapmanin bilincinde oldugumuzu diisiiniiyorum. Ancak {tilke-
mizde saglikli bir bakis agis1 ve uygulamalarin hala “Sikéayetiniz yoksa neden geldiniz?” ya da “Sikayetim
yok, neden gideyim?” gibi yaygin diisiincelerle yerlesemedigini gormekteyiz. Insanin sagligindan, nce-
likle kendisi sorumludur. Miidahale yontemlerinin koruyucu taraflarini vurgulamak istedigim bu kitap,

dilerim ki saglik konusunda bilingli insanlarin yetismesine katki saglar.



Onsoz

Bireylerin saglikli yasam bicimi davranislari, kendi sagligini dogrudan etkilemektedir. Bu nedenle
saglikli yasam bi¢imi davranislar: bilinsin diye kitapta pek ¢ok boliime yer verdim. Bazi konular1 daha ay-
rintili agmanin yararli olacagini diisiindiim. Ornegin; 14-19. Boliimler psikolojiye 6zel, 31-36. Boliimler
ergonomiye 6zel vd. Ulkemizde daha 6nce bir kitabin icerisinde boliim olarak yer almayan pek ¢ok yeni

konuyu ilk kez sizinle paylasmaktan heyecan duyuyorum.

Calisma hayatim boyunca yontimii gelismis tilkelere ve uluslararas: standartlara cevirmeye, bilgilerimi
bu dogrultuda giincel tutmaya gayret ettim. Gordiim ki hasta ya da danisan odakli farkli meslekler aras:
calismak, bireyin hayatinda olumlu degisiklikler yapmay1 sagladig: gibi kisiyi de basariya gotiirmektedir.
Saglik hizmeti bir ekip isidir; ¢tinkii bu hizmetler ¢cok boyutludur, yogundur, karmagsiktir ve siirekli ol-
malidir. Ekip iiyelerinin her biri kendi isini uygun sekilde yaptigi zaman saglik hizmetinin biitiinii ortaya
cikar. Dolayisiyla saglik ekibinin her {iyesi onemli ve degerlidir. Bir biyopsikososyal varlik olan insan1 ¢cok
yonlii olarak ele alip sagligi bu biitiinciil bakis acist ile farkli meslek elemanlarinin géziinden degerlen-
dirdim. Sizlere sundugum bu eser; beslenme uzmani, dil ve konusma terapisti, dis hekimi, ergoterapist,
fizyoterapist, hekim, hemsire, psikolog, saglik yoneticisi, mimar, miizik egitmeni, 6gretmen ve veteriner
gibi saglikla iliskili pek ¢ok profesyonelin disiplinler aras: uyumlu ¢alismasinin bir dirtintidiir.

Bu eserin saglikla ilgili lisans, on lisans ve lisans iistii tiim programlara 151k tutacak bir kaynak olma-
sina gayret ettim. Diger bir amacim da; meslek derslerinin yani sira bu kitapta yer alan yeni bolimlerle
farkindalik olusturmakti. Boylece insanlarimizin genel kiiltiirlerine katk: saglayarak, toplumumuzdaki

bireylere yatirim yapmak ve dolayisiyla kendimi ait hissettigim tilkeme faydali olmakti.

Bu kitabin sadece saglik alanindaki {iniversite genclerine degil, diger bolim 6grencilerine ve hatta tiim
insanlara yonelik olmasini amacladim. Kitaptaki tiim boliimler pek cok akademisyen ve klinisyene sagligi
korumada verecekleri uygulama ya da egitimlerde yol gosterici olacaktir. Kisacasi, yukarida goriildigii

gibi, bu kitab1 yazma nedenimin temelleri cok cesitlidir.

Okumay1 6grendigim yaslardan bu yana bol kitap okumamin hasadini yaptigim donemdeyim. Oku-
mak benim i¢in yemek-icmek gibi yasamsal bir eylemdir. Yetkinlik kendine ilgi, bilgi ve zaman yatirinmu
yapmay1 gerektirir. Bir iilke okuyan insanlari bol olursa kalkinir, o ylizden okur nesillere ihtiyacimiz
bulunmaktadir. Insanin bir kiitiiphanesi varsa bin 6gretmeni var demektir. Bu eserin saglikli yasami des-
teklemesini ictenlikle istiyor ve keyifli okumalar diliyorum.



Sevgili okurlarim,
Bundan 6nceki kitaplarima olumlu geribildirimlerinizle, beni bilimin 1s1inda bir kitap daha ¢ikartmam
konusunda cesaretlendirdiginiz icin ¢ok tesekkiir ederim. Sizlerin yani sira, bu siirecte desteklerini her

zaman hissettigim kisiler var:

Zorluklara kars giiclii
durabilmemi dgreten BABAMA

Basarmamin yolunun sabirdan

gectigini gosteren ANNEME

Kendimi ifade edebilmemin, giiven ve cesaretimin temellerini atan ilkokul &gretmenim
Sn. Ziibeyde CANIK’e,

Yazma becerimi ortaya cikartmami saglayan ve okuma askimi percinleyen Tiirkce 6gretmenim
Sn. Ayhan SARUHANa,

Birlikte calismaktan keyif aldigim AKADEMISYEN YAYINEVI emekgilerine cok tesekkiir ederim.

Bu kitapta “olmazsa olmaz” dedigim tiim boliimlere yer verebilmis olmaktan dolay1 biiyiik kivang

duyarim ve bu konularin uzman yazarlarma teker teker saygilarimi sunarim.

Iyi bir insan olmam yolunda katki saglayan, yolumun kesistigi herkese ve her seye selam olsun!

Doc. Dr. Hiilya YUCEL
28 Ekim 2021, Istanbul



Her zaman sevmisimdir
Beyaz bulutlarin ve sar1 giinesin yatagi mavi gokyiiziinii,

Bir de gri yagmurdan sonra ¢ikan gokkusag: gibi rengarenk hayalleri. ..

Insan olmanin geregini hayat amacina doniigtiirenlere ithafen. ..



Dog. Dr. Hiilya YUCEL, 1998 yilinda Hacettepe Universitesi'nden fizyoterapist unvani ile mezun ol-
mustur. Ayni tiniversitede arastirma gorevlisi olarak calisirken Is ve Ugras1 Tedavisi programinda 2002
yilinda bilim uzmani ve 2008 yilinda doktor unvanlarini almistir. Tiirkiye’de bu programda yiiksek lisans

ve doktora yapan ilklerden olmustur.

Yiicel'in calisma alanlari akademik hayatinin hicbir doneminde spesifik bir konu olmamistir. Hacet-
tepe Universitesi'nde fizyoterapist olarak calisirken iilkemizin ilk ergoterapi béliimiiniin kurulusu temel
calismalarinda yogun bir sekilde yer almis, geriatri alaninda doktora calismalarini siirdiiriirken ayni
zamanda pediatri {initesinde hizmet vermistir. Yeni kurulacak olan ergoterapi boliimiiniin geriatri ile
ilgili miifredatinin olusturulmasi icin 2007 yilinda gérevlendirildigi Hollanda, Hogeschool van Amster-
dam’da yaslilarda ergoterapi alaninda dersler alirken ayni zamanda cocuklarda obezite konulu bir projede
calismustir. Ingiltere’de bir yil siire ile hiperaktif cocuklarla ergoterapi calismalarinda bulunmustur. El
rehabilitasyonunda klinik ¢alismalar yaparken bir yandan da 6zel ilgi duydugu akuaterapiyi arastirmistir.

Ulkemizde “akuatik ergoterapi” ismini meslek terminolojisine kazandiran kisi olmustur.

Dog. Dr. Hiilya Yiicel, Tiirkiye'de pek cok yeni iiniversitenin agildigi ve yeterli gretim elemaninin bu-
lunmadigr dénemde (yil 2011) Bezmialem Vakif Universitesi'nin ilk fizyoterapist 6gretim iiyesi olarak,
farkli alanlarda pek ¢ok dersin yiiriitiiciisii olmustur. 2016 yilinda dogent unvanini alan yazar, akademik
calismalarinin yani sira bolim baskanligi, Erasmus- Socrates programi, kalite gelistirme komisyonu,
egitim komisyonu ve kariyer gelistirme merkezinin bolim koordinatorltigii gibi idari gorevlerde bu-
lunmustur. Bunun yani sira etkili iletisim, egitici formasyonu, liderlik ve etkin yoneticilik gibi alanlarda
egitimler almistir.

Yiicel, saglikla ilgili 6zellikle fizyoterapi ve ergoterapi alanlarinda yurt i¢i ve yurt disi pek cok mer-
kezde gozlemlerde bulunmus ve pratik calismalar yapmis; belediye ve 6zel egitim merkezleri ile is birligi
icerisinde egitimler vermis; kongre, sempozyum ve toplantilarda konusmaci, katilimer ya da diizenleyici
olmustur. Tiirkiye’de gormedigi hemen hemen pek bir il kalmamis olup diinyada bulundugu iilkeler; Al-
manya, Amerika Birlesik Devletleri, Arjantin, Avusturya, Belgika, Birlesik Arap Emirlikleri, Bosna Hersek,
Finlandiya, Hirvatistan, KKTC, Cek Cumhuriyeti, Estonya, Fransa, Galler, Giiney Kore, Giircistan, En-
donezya, 1ngiltere, [ran, irlanda, Iskogya, 1spanya, [srail, Isvec, Isvicre, 1talya, Japonya, Letonya, Litvanya,
Karadag, Fas, Hollanda, Norveg, Ozbekistan, Polonya, Rusya, Sirbistan, Singapur, Vatikan, Yunanistan ve
Zambiya'dir.

Ogrendiklerini her zaman paylasmaktan keyif alan Doc. Dr. Hiilya Yiicel saglik alaninda akademis-
yenlik meslegini severek yapmaya devam etmektedir. Su an Saglik Bilimleri Universitesi Hamidiye Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Ergoterapi Boliim Baskani ve 6gretim tiyesi olarak akademik ¢alismalarini stirdiir-
mektedir.
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BOLUM 1
GIRIS

Saglik fiziksel, duygusal, sosyal, ruhsal, cevresel
ve ekonomik yonlerden tam bir iyilik hali olarak
tanimlanir. Bir insanin sagligi her bakimdan iiret-
ken ve kaliteli bir hayat yasayabilmesine olanak
tantyacak bir diizeyde olmalidir. Insan sagliginda
koruyucu yaklasimlar hastalik, sakatlik ya da ya-
ralanmalarin olusmasini, olusmussa da ilerleme-
sini 6nlemeyi ve bireyleri bu problemlerin sebep
oldugu olumsuz sonuclardan korumay1 6nceleyen
yaklasimlardir.

Glintimiizde diyabet ve hipertansiyon gibi kro-
nik hastaliklar tim diinyada giderek artmaktadir.
Bir¢ok kronik hastaligin kokeninde viicudun den-
gesini bozan biyolojik, fizyolojik, genetik, hor-
monal vd. sebepler yatmaktadir. Bu hastaliklarin
birden cok faktérden etkilenmesi, tedavilerinin
zor olmasit ancak erken yaslardan itibaren alinan
onlemlerin faydalarimin goriilmesi, koruyucu yak-
lasimlarin 6nemini ortaya cikartmaktadir.

Erken yaslardan itibaren alinan onlemler pek

cok kronik hastaligin oniine gecmede etkili olur.

Hulya YUCEL

" Acizler igin imkansiz, korkaklar i¢in inanilamaz goziiken seyler

kahramanlar icin idealdir"

Moustafa Kemal Atatiirk

Bilim insanlar1 tarafindan yasam siiresini uzat-
mak icin bazi calismalar denenmektedir, bu uza-
yan siirede de saglikli bir yasam siirdiiriilmelidir;
diger bir deyisle yasama yillar katmanin 6tesinde
yillara da yasam katmak gerekir. Ortalama yasam
stiresini uzatmak, saglikli 6mrii uzatmak ile ayni
anlami tagimamaktadir. “Saglik problemleri yas-
lanmanin dogal bir sonucudur”, denilemez; ancak
yaslanma ile birlikte saglik problemleri daha sik
ortaya ¢ikmaktadir. Yasl bireylerde her tiirlii has-
talig1 onlemek, yasam kalitesini artirmak ve yasli-
lik donemi saglik harcamalarini kontrol etmek icin
koruyucu saglik hizmetleri gerekmektedir. Bilincli
bir yaklasimla hastaliklar 6nlenebilmekte ya da
erken donemde saptanarak ilerlemesinin 6niine
gecilebilmektedir. Koruyucu yaklasimlar ile care-
sizmig gibi goriilen bir¢ok hastaligin tedavisinde

basarili sonuclar alinabilir.

Yas arttikca kronik hastalik orani da artar. Kro-
nik hastalik olmasa da ileri yaslarda fonksiyonelligi
devam ettirmek icin koruyucu saglik yaklasimlar

gereklidir. Hastalik 6ncesi semptomu olmayan ki-

Dog. Dr., Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi AD., Istanbul, yucelhulya@hotmail.com



BOLUM 2

REHABILITASYON EKIBINDE
KORUYUCU YAKLASIMLARIN YASAL DURUMU VE

TURKIYE'DEKI GELISIMI

Glintimiizde sagligin korunmas: ve gelistirilmesi
gittikce daha fazla ilgi ¢cekmektedir. Saglik, Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan iyilik hali olarak
tanimlanmaktadir. Bireyin iyilik hali, fiziksel ol-
dugu kadar psikolojisi ve sosyal hayata katilimin
da kapsamaktadir. Koruyucu yaklasimlar; bireyin
hasta olmadan 6nce sagligini gelistirmesi yaninda
hasta olmast durumunda iyilik haline kavusma-
s1, hastalik sonrasinda ise fonksiyon kayiplarinin
rehabilitasyonunu icermektedir. Rehabilitasyon;
bireyin fonksiyonel olarak optimum seviyede bi-
yopsikososyal olarak iyilik haline erisimidir. Re-
habilitasyon, saglik mensuplarindan olusan genis
bir ekip ile biitiinciil bir bakis acisiyla yerine ge-
tirilmektedir. Rehabilitasyon ekibi ¢ocuk gelisim-
ci, diyetisyen, ergoterapist, hekim, hemsire, isitme
konusma terapisti, fizyoterapist, sosyal calismaci,
psikolog vd. bircok lisansiyer saglik mensuplarinin
yaninda 6n lisans mezunu saglik mensuplarini da
icermektedir. Meslek elemanlarinin koydugu tiim
cabalar bireyin hamilelik, engellilik ve yaslilik du-

H. Reyhan OZGOBEK

“Egzersiz kraldir, beslenme ise kralice! Ikisini bir araya getirin ve
artik bir kralligimz var.”
Jack Lalanne

rumu gibi 6zellikli donemleri de dahil her yasta
ve durumda, bireyin yasam kalitesini gelistirmek
tizere kurgulanmaktadir. Bu hizmetleri, Saglik Ba-
kanligi (SB), Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig
(ASHB), Milli Egitim Bakanligi (MEB), yerel yo-
netimler ise kurumsal olarak organize etmektedir.

Koruyucu yaklasimlar, bilinenden bu yana sag-
ligin bir parcasi olarak gelismistir. Ancak bu yak-
lasimlar kurumsal olarak verilen saglik hizmetleri
yaninda sosyal hizmetler alaninda da yerini almis-
tir. Tiirkiye’de su anda gecerliligini koruyan 1953
tarih ve 1219 sayili Tabaat1 Suabat1 Tarz1 Icrasina
Dair Kanunu’nda baslayan koruyucu sagliga iliskin
stirec, 1983 tarih 2828 Sayili Sosyal Hizmetler
Kanunu’'nda yer alan rehabilitasyon tanimlamasi-
ni kadar uzanmaktadir. Saglik Bakanligi'nin re-
habilitasyon hizmetleri ise “esenlendirme” olarak
tanimlanmistir. Gliniimiizde ise esenlendirmeyi
cagristiran “wellness” da dahil olmak {izere yasam
tarzlarini belirlemeye kadar uzanan koruyucu yak-
lasimlar hayat boyu 6grenme kapsaminda deger-

lendirilmelidir. Kitabin bu boéliimiinde, koruyucu

Dr. Fzt., Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi Engelli ve Yasli Hizmetleri Genel Miidiirligii Yash Refahi Dairesi
Tiirkiye Fizyoterapistler Dernegi, Ankara, reyhan_ozgobek@yahoo.com



Rehabilitasyon Ekibinde Koruyucu Yaklagimlarin Yasal Durumu ve

seminer hizmetleri ile cevre diizenleme tamamina
yakininda, sanat atolyeleri, sinema ve tiyatro pek
cogunda, yaslilara 6zel yemek, dini sohbet ve sa-
bah spor programlari cok azinda yapildigr gozlen-
mistir. Yerel yonetimlerde yaslilara yonelik politi-
kalar olustururken ne yazik ki genellikle yaslilarin

fikirleri alinmamaktadir.*!

Yashlara yonelik politikalar olusturulurken ne
yazik ki genellikle yashlarin fikirleri alinma-
maktadur.

Son donemde vyerel yonetimler tarafindan
“Sihhi Miiessese Calisma Ruhsatlar1” ile 6zel sek-
tore ait egzersiz danisma merkezleri acilmaktadir.
Ozellikle psikologlar, diyetisyenler ve fizyotera-
pistler bu merkezleri agmaktadir. Bunun yani sira
duyu-algi-motor gelisimi destekleyen merkezler,
pilates, yoga ve 6zel egzersiz merkezleri de bulun-
maktadir.

Koruyucu yaklasgimlarin amaci, bireyin hasta
olmaktan korunmasi ve saghgimin gelistirilmesi
yan sira hastalhik ya da fonksiyonel kayip duru-
munda yasam kalitesini artirmaktr.

Koruyucu yaklasimlar o6zellikle yeni dogan-co-
cuk-ergenler, yaslilar, engelliler, erkek ve kadinlar
olmak {iizere her yasta ve durumda 6nemlidir. He-
def grubun ihtiyacina gore saglik ve sosyal hizmet
alaninda calisanlardan olusan bir ekip, hastalarini/
danisanlarini biitiinciil biyopsikososyal olarak ele
almalidirlar. Ekip iiyeleri birbirinin yaptig1 gorev-
leri iyi bilmeli ve desteklemelidir. Ekip, koruyucu
yaklagimlarin amacinin bireyi hasta olmaktan ko-
ruma ve sagligini gelistirme oldugu gibi hastalik ya
da fonksiyonel kayip durumunda yasam kalitesini
artirmak oldugunu da bilmelidir.

Kurumsal yap1 olarak koruyucu yaklasimlar sa-
dece saglik alanini degil, sosyal ve egitim alanini
da kapsamaktadir. Bu nedenle bakanliklar arasi
gorev gecisleri onemlidir. Basar1 i¢cin hem kurum-

lar arasi is birligi (dikey) hem de calisanlar aras
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Tiirkiye'deki Gelisimi

etkilesim (yatay) oldukca onem kazanmaktadur.
Ulkemizde, koruyucu yaklagimlarin biitiinciil bakis
acistyla hem dikey hem de yatay koordinasyonu
saglanarak birey 6zelinde biyopsikososyal hizmet
gelistirilmesi gerekliligi konusunda hepimizde
farkindalik olusmalidir. Bu konuda kanita dayali
calismalarin artirilmasi, bilgi 1s1ginda mevzuatin
gelistirilmesi ve alanda uygulamalarin kalitesinin
gozetilmesinin kalic1 basarilar getirecegine inan-
maktayim.

1. World Health Organization [homepage on the Internet|.
www.who.int/who/2002

2. Ozgobek HR. Tiirkiye'nin Engelliler Politikas: Analizi
[Yitksek Lisans Tezi]. Ankara: Hacettepe Universitesi [k-
tisadi Idari Bilimler Fakiiltesi Saglik Kurumlar1 Yonetimi
Boliimii; 2007.

3. Serel Arslan S, Oksiiz C, Tunca Yilmaz O, Karaduman
AA. Fizyoterapistler Icin Halk Sagligi Kavramu. In: Ka-
raduman AA, Tunca Yilmaz O, editors. Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon 1. Kitabi. Ankara: Hipokrat Yayinevi;
379,2018.

4.  Ekici G. Yasam Kalitesi. In: Karaduman AA, Tunca Yil-
maz O, editors. Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 1. Kitabu.
Ankara: Hipokrat Yaymevi; 367,2018.

5. BM Siirdirilebilir kalkinma Hedefleri 2030 [homepage
on the Internet]. https://www.tr.undp.org/content/tur-
key/tr/home/sustainable-development-goals.html

6. World Health Organization [homepage on the Internet|.
http://www.who.int/disabilities/care/Rehab2030Mee-
tingReport_plain_text_version.pdf

7. Akt E. Toplum Temelli Rehabilitasyon. In: Karaduman
AA, Tunca Yilmaz O, editors. Fizyoterapi ve Rehabili-
tasyon 1. Kitab1. Ankara: Hipokrat Yayinevi; 373,2018.

8. Kocaeli Il Saglik Midiirliigii Seka Devlet Hastanesi [ho-
mepage on the Internet|. https://sekadh.saglik.gov.tr/
TR,236309/koruyucu-saglik-hizmetleri.html#:~:text=-
Koruyucu%20yakla%C5%9F%C4%B1m%C4%B1n%20
amac%C4%B1%20hastal%¥C4%B1klar%C4%B1%20
%C3%B6nlemektir,kullanmalar%C4%B1n%C4%B1%20
engelleyici%200kul%20e%C4%9Fitimleri%20gibi.

9. Inkaya AC, Unal S. Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Korunma
Yollart. In: Karaduman AA, Tunca Yilmaz O, editors. Fiz-
yoterapi ve Rehabilitasyon 1. Kitabi. Ankara: Hipokrat
Yayinevi; 393,2018.

Saglik Bakanligi 2004 tarih ve 127 sayili Temel Saglik
Hizmetleri Genel Midiirligi. Saglik Bakanligi 28539
sayili Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi Saglik Evleri
Genelgesi; 2013.

Saglik Bakanligi Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu’ndan

29258 sayili Toplum Sagligi Merkezi Ve Bagli Birimler
Yoénetmeligi; 2015.

10.

11.



12.

13.

14.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

Birinci S, Ulgu MM. In: Basara Bora B, editor. T.C. Sag-
ik Bakanlhgi Saghk Istatistikleri Yiligi Ankara: T.C.
Saglik Bakanligs; 2018.

Demir LS, Durduran Y, Uyar M, Sahin TK. Toplum
Sagligi Merkezi Mevzuatina Bir Bakis. Uluslarara-
st Saglik Yonetimi Ve Stratejileri Arastirma Dergisi.
2017;3(2):73-80.

Timurtas E, Avcr E, Demirbiiken I, Yildiz A, Oztiirk O,
Tarim M, et al. Aile sagligi merkezlerinde fizyoterapist

istihdamr: Istanbul ilinde fizibilite arastirmasi Saglik
Akademisyenleri Dergisi. 2021;8(1):8-13.

. Saglik Bakanligi Toplum Sagligi Merkezi ve Bagli Birim-

ler Yonetmeligi; 2018.

Aile hekimleri Dernekleri Federasyonu Saglikli Hayat
Merkezleri Calistays; 2018.

Saglik Bakanlig: 22900 sayili Ana Cocuk Saglig: ve Aile
Planlamasi Merkezleri Yonetmeligi; 1997.

Tiirk Z, Tirk O. Immunization Services Costs. ] Clin
Anal Med. 2015;6(6):750-754.

Saglik Bakanlig1 34 Sayili Kanser Erken Teshis ve Tara-
ma Merkezi Hizmetlerinin Yiiriitiilmesinde Uygulanacak
Usul ve Esaslar Genelge; 2006.

Saglik Bakanlig:1 34 Sayili Kanser Erken Teshis ve Tara-
ma Merkezi Hizmetlerinin Yiiriitilmesinde Uygulanacak
Usul ve Esaslar Genelge; 2006.

Saglik Bakanligi 7183 Sayili Verem Savas Hakkinda Ka-
nunu; 1949.

Saglik Bakanligi Verem Savas Hizmetleri ile Tlgili Ge-
nelge; 1990.

Oztop A, Sirin Y, Oguz VA, Cakmak R. Verem Savas Dis-
panseri Hizmet Degerlendirme Calismasi. Tiiberkiiloz ve
Toraks. 2000;48 (3) :243-247.

Ozkara S, Arpaz §, Ozkan S, Aktas Z, Orsel O, Ecevit
H. Tuberkiiloz tedavisinde dogrudan gozetimli tedavi
(DGT). Solunum Hastaliklari. 2003;14:150-157.

Saglik Bakanligi 7364 sayili Toplum Ruh Sagligi Mer-
kezleri Hakkinda Yonerge; 2011.

Pektas I, Bilge A, Ersoy MA. Toplum ruh saglig: hiz-
metlerinde epidemiyolojik calismalar ve toplum ruh
sagligi hemsireliginin roli. Anadolu Psikiyatri Dergisi.
2006;7 (1):43-8.

22

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

Bilge A, Mermer G, Cam O, Cetinkaya A, Erdogan E,
Uckuyu N. Tiirkiye’ deki Toplum Ruh Sagligi Merkezle-
rinin 2013-2015 Yillarmin Profili. Kocaeli Universitesi
Saglik Bilimleri Dergisi. 2016;2(2):1-5.

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi 28401 sayili Gergek
Kisiler ve Ozel Hukuk Tiizel Kisileri ile Kamu Kurum ve
Kuruluslarinca Acilacak Aile Danisma Merkezleri Yonet-
meligi; 2021.

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig1 28554 sayili Sosyal
Hizmet Merkezleri Yonetmeligi; 2013.

Geng Y, Baris 1. Yash Bakim Hizmetlerinde Cagdas Yak-
lasim: Kurumsal Bakim Yerine Evde Bakim Hizmetle-
rinin Gii¢lendirilmesi. Akademik Sosyal Arastirmalar
Dergisi. 2015;10:36-57.

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi 26960 sayili Yash
Hizmet Merkezlerinde Sunulacak Giindiizli Bakim ile
Evde Bakim Hizmetleri Hakkinda Yonetmelik; 2008.
Savas S. Avrupa ve Diinyada Giindiiz Bakim Evleri. Aka-
demik Geriatri Dergisi. 2010;132.

Korkut F. Rehberlikte Onleme Hizmetleri. Selcuk Uni-
versitesi Sosyal Bilimler Enstitiisti Dergisi. 2003;441.
Svanberg Per OG. Attacment, resilience and prevention.
J. Ment. Health. 1998;7(6):543-578.

Milli Egitim Bakanlig1 30236 sayili Rehberlik Hizmetle-
ri Yonetmeligi; 2017.

Aile ve Sosyal Hizmet Bakanligi. Engelli ve Yaslt Istatis-
tik Biilteni; 2021.

Canatan U, Boz H. Hayat Boyu Ogrenme Etkinliklerine
Katilimin Aktif Yaslanmanin Desteklenmesindeki Rolii.
Turkish Studies - Social Sciences. 2019;14(3):343-363.
Milli Egitim Bakanligi 30388 sayili Hayat Boyu Ogren-
me Kurumlar1 Yonetmeligi; 2018.

Yiiksel F. Sosyal Devletin Doniisiim Stirecinde Yerel Yo-
netimlerin Yeni Islevleri. Ankara Universitesi SBF Der-
gisi. 2007;62(1)279-298.

Ozet Buz S, Ayyildiz A. Sosyal Hizmette Toplum Mer-
kezleri. Toplum ve Sosyal Hizmet. 2019;30(1):187-212.
Kurtkapan H. Aktif Yaslilik ve Yerel Yonetim Uygulama-
larr: Istanbul Ornegi. Senex: Yasllik Calismalar1 Dergisi.
2018;2:38-52.



BOLUM 3
SAGLIGIN KORUNMASI VE GELISTIRILMES]

Nadire ERCAN TOPTANER!
Merve KOLCU?

“En iyi antidepresan sitkran duymaktir. Her giin siikran duydugunuz iig

seyi yazin, ii¢ hafta sonra mutluluk seviyenizin degistigini goreceksiniz.”

Glintimiizde bircok hastaligin bireylerin yasam bi-
c¢imi ile iliskilendirilmesi ve kronik hastaliklarin
goriilme sikliginin artmasina paralel olarak pek
cok iilkenin sagligin korunmasi ve gelistirilmesine
gosterdikleri 6nem artmuistir.

Birinci basamak saglik hizmetleri; birey ve
topluma yonelik saglik hizmetlerinin sunuldugu
en temel birim olmakla birlikte, iilkemizde 2008
yilinda Saglikta Dontisiim Programi’nin uygulan-
mastyla bu hizmetler Aile Sagligi Merkezi, Toplum
Sagligr Merkezi ve 112 Acil Saglik Hizmetleri ta-
rafindan sunulmaktadir (Bkz. Boliim 2). Aile he-
kimligi hizmetleri; bireyleri biyopsikososyal cevre-
leri ile birlikte dogumdan o6liime kadar biitiinciil
bir yaklasimla ele alan, heniiz dogmamis anne kar-
nindaki bebekten, ailenin en yasl bireyine kadar
ailedeki biitiin fertlerin saglik ve saglik problemle-
rinden sorumludur. Aile hekimligi ¢alisanlarindan

beklentiler; hizmet verdigi toplumu her yoniiyle

Daniel Amen

tanimasi, aile, cevre ve is iliskilerini degerlendire-
rek ailedeki tiim bireylerinin saglik durumlarini,
hayat sartlarini, koruyucu saglik hizmetlerini ve
saglik egitiminin bu bireylere nasil uygulanabilece-
gini en iyi sekilde bilmeleri yoniindedir. Bireylerin
yalnizca bir hastalik cercevesinde degil, biitiinciil
bir yaklasimla degerlendirildigi diistintildigiinde
aile hekimligi sistemi sagligin gelistirilmesi agisin-
dan oldukc¢a onemlidir.

Glintimiizde hastaliklarin tedavisinden cok sag-
ligin korunmasi, siirdiirtilmesi ve gelistirilmesinin
onem kazanmasina paralel olarak, saglik calisanla-
rinin rolii de degismis ve gelismistir. Gelismis iil-
kelerde sagligin gelistirilmesi ile ilgili politikalarin
olusturulmas: ve uygulanmasinda halk saglig ca-
lisanlar1 6nemli bir rol oynarken, tilkemizde, sag-
ligin gelistirilmesi ve saglik egitiminden o6zellikle
saglik personelleri sorumlu tutulmustur. Bir saglik
personelinin; sagligr gelistirme ve saglikli yasam

bicimi davranislar1 konusunda toplumun bilgilen-

' Dr. Ogr. Uyesi, Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Hemsirelik Fakiiltesi, Halk Sagligi Hemsireligi AD., [stanbul,

nadireercan.toptaner@sbu.edu.tr

2 Dr. Ogr. Uyesi, Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Hemsirelik Fakiiltesi, Halk Sagligi Hemsireligi AD., Istanbul,

merve.kolcu@sbu.edu.tr
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BOLUM 4
YASAM KALITESI

Saglik yalnizca hastalik ve sakatligin olmayisi de-
gil, ayn1 zamanda fiziksel, zihinsel ve sosyal iyilik
hali olarak tanimlanir.! Yasam kalitesinin tanimi
ise cok daha kapsamlidir. Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) yasam kalitesini, bireylerin yasadiklar kiil-
tiir ve degerler kapsaminda, hedefleri, beklentileri,
standartlar1 ve endiseleri baglaminda hayatlarinda-
ki konumlarryla ilgili algilar1 olarak tanimlamakta-
dir ve bazi temel unsurlara ayirmaktadir. Bu temel
unsurlar; 6znel degerlendirme; kiiltiirel, sosyal ve
cevresel baglam; saglik, is, aile ve sosyal iliskiler ve
bos zaman etkinlikleri gibi belirli yasam alanlari-
nin degerlendirilmesini icerir®®. Diger bir deyisle;
yasam kalitesi birey ya da topluluklarin yasamlari
boyunca deneyimlediklerini, duygularini, algi ve

diisiince alanlarini kapsar.?

Gegmisten giinimiize yasam kalitesiyle ilgi-
li yapilan arastirmalar arttikca yasam kalitesinin
saglik alaninda onemli bir rolt oldugu fark edil-

mistir.* Yasam kalitesi degerlendirmelerinin amaci,

Nurhayat KORKMAZ

“Eger son birkag yilda onemli bir fikrinizi degistirip yenisini edinmediyseniz,

hemen nabzinizi kontrol edin; 6lmiis olabilirsiniz.”

F. Gelett Burgess

bireyin yasam kalitesindeki degisikliklerin neden-
lerini ve bu degisikliklerin nasil olumlu bir yone
cevrilebilecegini belirlemek ve bu amagcla yapilabi-
lecek miidahaleleri tasarlayip yonetmektir. Saglik
bakim hizmetlerinin temel amaci da bireylerin ya-

sam kalitesini korumak ve iyilestirmektir.®

Saghk bakim hizmetlerinin temel amaci bireyle-

rin yasam kalitesini korumak ve iyilestirmektir.

Kronik hastalig1 olan kisilerin 6ncelikle klinik
semptomlari, laboratuvar parametreleri, hastalik-
larina ait komplikasyonlar:1 degerlendirilir, fakat
bu siire¢ zordur ve daha uzun zaman almaktadir.
Zaman igerisinde klinisyenler ve arastirmacilar bu
sonug Olctitlerinin bir hastaligin ya da tedavisinin
hastanin giinliik yasamindaki etkisini degerlen-
dirmede yeterli olmadigini anlamislardir. Hasta-
nin bakis acisina gore, ilgili saglik ¢iktilar: sadece
fizyolojik onlemleri degil, ayn1 zamanda hastalig1
kendi kendini yonetme gorevi, sosyal ve rol isle-
vi, giinliik aktiviteleri yerine getirmedeki gorevler

gibi subjektif faktorleri de icerir ve bu durumlarla

Uzm. Fzt., Karadeniz Teknik Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon AD., Trabzon,

krkmznrhyt@gmail.com



nucunda egitim programinin kalp yetmezligi olan
yaslt hastalarda 6zbakim davranislarini gelistirdigi,
depresif durumu ve yasam kalitesini iyilestirdigi

gosterilmistir.*’

Psikolojik tedavilerin amaci hastalik ya da olum-
suz etkilenimler 6ncesi bireylerin islevselliklerini
yeniden saglamaktir. Psikoterapatik yaklasimlar
hastalar1 egitmek, problemlerle basa ¢ikma bece-
rilerini gelistirmek ve onlara destekleyici bakim
saglamak gibi cok cesitli aktiviteleri icerir." (Bkz.
Boliim 14). Yapilan bir ¢alismada sistemik lupus
eritamatozuslu bireylerde haftada bir ve yirmi
hafta boyunca yapilan 90 dakikalik psikoterapa-
tik seanslarin yasam kalitesinin bircok alanini ve
semptomlarla basa ¢ikma becerisini iyilestirdigi,
anksiyete ve depresyon diizeylerini azaltmada et-

kili oldugu belirtilmistir.*®

Bilissel davranisci terapiler (BDT), bireylerin ya-
sadig1 duygu ve davranislarin bu durumdaki dii-
stincelerinin sonuglar1 oldugu teorisine dayanan
aktif, dogrudan ve kisa siireli yapisal bir psikolojik
yaklasimdir. BDT’ye gore, bir durum kisinin duy-
gusal olarak nasil hissettigini dogrudan etkilemez;
ctinkti bu duygular o durumda onun diisiinceleri-
ne yanit olarak ortaya cikar. BDT bireylerin yasam
kalitelerini etkileyen durumlar1 tartisarak tanimla-
yip olumsuz durumlari, distinceleri olumlulariyla
degistirip yasam kalitesini iyilestirmeye calisir.*
Tip 2 diyabetli bireylerle yapilan bir calismada,
grup seklinde yapilan on seanslik bilissel davra-
nisc1 terapinin bireylerdeki depresyon belirtilerini
azalttig1 ve yasam kalitelerini yiikselttigi goriil-

miistiir.>°

Herkes saglik durumlarinmi daha iyi yapmak ya
da iyilik hallerini devam ettirmek icin yasam

kalitesi miidahalelerinden yararlanmahadir.

43

Yagam Kalitesi

Yasam kalitesi yasamin her anin1 etkileyen ve tiim
diinyanin 6nemsedigi bir kavramdir. Yasam kali-
tesindeki diistisler bireylerin sadece giinlitk yasam
aktivitelerini degil, saglik durumlarini da olum-
suz yonde etkileyebilmektedir. Dolayisiyla sadece
bireysel bir problem olmaktan ¢ikip halk saglig
problemi haline gelerek devlet politikalarini da
etkileyebilir. Bu nedenle saglik hizmetleri, insan
sagliginda koruyucu yaklagimlarla yasam kalitesin-
deki olumsuz etkilenimleri en aza indirmeye ca-
lismaktadir. Sadece hastaligi olan bireylerin degil,
herhangi bir saglik problemi olmayan kisilerin de
mevcut saglik durumlarint devam ettirebilmeleri
icin yasam kalitelerini yiiksek diizeyde tutmalar:
gerekmektedir. Bu yiizden hem saglikli bireyler
hem de saglik problemi olanlarda yasam kalitesi-
ni iyilestirmeye yonelik miidahaleler yapilmalidir.
Ayrica terapistler semptomlarla miicadelesinde,
yasam kalitesinin etkisini de ©Onemseyip, yasam
kalitelerini artirmaya yonelik yapilabilecek uygu-
lamalar icin danisanlarini tesvik etmelidirler.
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BOLUM 5

REHABILITASYONDA TERAPIST-DANISAN DENGESI:
HARMONI, KARSILIKLILIK, SURDUREBILIRLIK

Terapist-danisan iliskisinin uzun siireli ve yakin
temasta olmasini gerektiren ergoterapi ve fizyote-
rapi gibi hizmet alanlarinda sinirlar1 belirleyebil-
mek ve ortak hedeflerde birlesebilmek dikkat ve
0zen gerektirir. Bu, danisanin ihtiyaclarini belirle-
menin disinda, isteklerini anlamak, olas1 ¢oziimleri
belirlemek, durum takibini yapmak gibi ¢ok yonli
ve ¢ok basamakli bir yaklasimi gerektirir. insan
davranisint bilmek, normal gelisimi takip edebil-
mek, atipik durumlar1 saptayabilmek, kanita da-
yali kararlar alabilmek, kanita dayali uygulamalar
yapabilmek, aile merkezli bakimi saglayabilmek,
terapi ¢iktilarini Sl¢timleyebilmek ve sunabilmek

onemlidir.

Terapide “terapist-danisan dengesi” kavrami
icerisinde harmoni, danisan ile karsilikli iliski-
yi sagliklt ve dengeli bir sekilde stirdiirebilmeyi
icerir. “Karsiliklilik” kavrami icerisinde terapist,
danisan ve ailesi/bakim vereni ile arasindaki ile-

tisimi, ¢6ziim seceneklerinin kanita dayali uygu-

Yesim UNVEREN

“Cocuklar, gsremeyecegimiz bir gelecege gonderdigimiz
yasayan mesajlardir.”

John F. Kennedy

lamalar icerisinde nerede oldugunu ifade ederek,
gelisim ve saglik icerisindeki yerini acikca ifade
edebilmelidir. “Siirdiirebilirlik” kavrami ise saglik-
I1 iletisimin alt yapisint olusturan mekanizmalarin
nasil devreye sokulacagi ve isletilecegi ile alakali
¢ok yonlt yaklasimlar: barindirir. Bunun igerisin-
de etkili iletisim tekniklerini bilmek Onem tasir.
[letisim saglik hizmeti ortaminda, etkili bir sekil-
de kullanildiginda, hastalarin uygulamada mevcut
olan yaygin saglik sorunlarini egitebilecek, giiclen-
direbilecek ve tehdit edebilecek 6nemli bir arac-
tir. Ancak, etkisiz kullanilirsa, danisanlarda korku,
kafa karisikligr ve kaygi yaratan zararli etkilerinin
yani sira yasam tarzi degisikliklerine karsi direnci
ve sagliksiz davranislari da tesvik edebilir. Bu bo-
liimde terapist-danisan iliskisinin temel yapitasla-

rin1 olusturan konular ele alinmistir.

Pediatrik alanda uygulanan fizyoterapi ve ergote-

rapi yaklasimlar: normal gelisimi anlama ve yo-
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sinde sorumluluklarimizin, kendimizin, danisanla-

rimizin durumunun farkinda olmaktir.
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BOLUM 6
KORUYUCU EGZERSIZLER

Saglik hizmetlerinin ©ncelikli amaci insanlarin
sagligin1 korumaktir. Insanlarin saghg bashca iki
temel faktor tarafindan belirlenir. Bunlar cevresel
faktorler ve bireysel ozelliklerdir. Genetik yapi,
saglikla iliskili davranislar, aliskanliklar gibi bi-
reysel ozellikler ile cevremizdeki faktorler birlikte
saglik durumumuzu belirler. Sagligin nasil koru-
nacagt konusunda gerekli adimlar: atabilmek icin,
bu iki temel faktor tizerinden saglig: etkileyen du-
rumlar: iyi bilmek gerekir.

Birincil korunma yaklasimlart sagligin korun-
masinda en onemli adimdir.1 Bu uygulamalar bir
bakima, bireysel 6zellikler ve cevresel faktorler
arasinda saglik tizerinde olumsuz etki yapabilecek
faktorlerin olumlu hale getirilmesi yontemidir.
Ikincil korunmada ise; hastaligin erken donemde
saptanmas1 amaglanir. Saghigin korunmas: igin ge-
reken tiim olanaklar saglanmis olsa da insanlarin
tim hastaliklardan korunmasi miimkiin degildir.

Bu durumda erken teshis ile hastaligin ilerlemesi

1

Hulya YUCEL
Ayca ARACI?

“Risksiz rizik olmaz; zorlanma olursa gelisim vardir.
Konfor ciiriitiir, kaos giizeldir. 3¢

Sinan Canan

engellenir. Ugiinciil korunmada kisiyi hastaliklar-
dan korumaya yonelik yapilan tim cabalara rag-
men hastaliklarin olusmasi durumunda hastaligin
en iyi sekilde tedavi edilmesine olanak saglanir.
Eger hastaliga bagli bir sakatlik, is kaybi ve giinliik
yasam kalitesinde diisme meydana gelmisse reha-
bilitasyon programi ile mevcut olanin en iyi sekil-
de kullanilmasi hedeflenir. Bireylerin tedavi ve re-
habilitasyon siiregleri ti¢linciil koruma yontemleri
arasindadir (Bkz. Bolim 3).

Egzersizler her ti¢ sagligi koruma asamasinda
da yer alan kapsamli miidahalelerdir. Koruyucu
egzersizler, bireyin fiziksel ve mental fonksiyon-
larim1  korumak, sakatlanma/hastalik/yaralanma-
larin Oniine ge¢mek, fitness ve genel iyilik halini
saglamak/devam ettirmek amaciyla kisiye ozel
olarak hazirlanan programlardir. Toplumumuzda
koruyucu amagh diizenli egzersiz yapma bilinci
giin gectikte artmaktadir. Bu boliimde egzersizle-
re yonelik genel tanimlamalar yapilmis sonrasinda
bilissel egzersizlere daha kapsamli yer verilmistir.
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Pek ¢ok saglik probleminin 6niine gecerek kalite-
li bir yasam siirdiirmek icin egzersiz hayatimizin
vazgecilmez bir parcast olmalidir. Egzersiz pek
cok problemin tedavisinde de biiyiik rol oynar.
“Egzersiz bir siseye koyulabilseydi en giizel ilacti”

Yalnizca tek bir egzersizle kisitlanmaktansa
egzersiz cesitliligi faydalidir. Aerobik, kuvvet, es-
neklik ve denge kategorilerinde secilen egzersizler
bir yasam tarzi olarak benimsenmeli ve hayat boyu
stirdiirtilmelidir. Yirtimekten bisiklete binmeye ve
fitness antrenmanlarina kadar ne kadar ¢ok cesitli
egzersize dahil olursak saglikli ve kaliteli yasam
stiremiz o kadar uzun olur.

Egzersizlerin etkin olabilmesi i¢in kisiye 6zel
olarak planlanmasi sarttir. Egzersize baslamadan
once kisinin saglik ve performans diizeyinin uz-
man kontroliinde degerlendirilmesi gerekir. Kisi-
nin ihtiyaglari, beklentileri ve zevkleri dogrultu-
sunda egzersiz planlamalar1 yapilir. Egzersizlerin
diizenli olarak belirli bir tempo ve siklikta yapil-
masi esastir.

Egzersiz yapma konusunda halk: bilin¢lendir-
meye yoOnelik tilke politikalarmin gelistirilmesine
ihtiya¢ vardir. Ancak ornegin pek cok yerde go-
rebilecegimiz belediyeler tarafindan park ve bah-
celere yerlestirilen spor aletlerinin (Sekil 30)
bilingsizce kullanimi ile sakatlanmalara davetiye
cikartildigr da unutulmamalidir. Giintimiizde eg-
zersiz yapan ¢ogu kisi, ne yazik ki yaptig1 hareket-
lerin dogru olup olmadigini bilmeden, kendi viicut
farkindaligini gelistirmeden egzersizleri tamamla-
maktadir.

WY ,
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Sekil 30. Park ve bahgelerdeki spor aletleri.

Egzersizleri yaparken beden-zihin birlikteligi-
nin saglanmasi pek cok sakatlanmanin 6niine gec-
meye yardimci olur. Diger bir deyisle “anda kal-
mak” gerekir. Insanlarin yaparken en ¢ok (%70)
anda kaldiklari aktivitelerden biri egzersizdir.>
Bunu destekleyen bilissel egzersizlerin 6nemi son
yillarda daha da anlasilmstir.
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BOLUM 7
KORUYUCU AKUATERAP]

Akuaterapi, suyun mekanik ve termal pek ¢ok
ozelliginden faydalanarak, terapistin bizzat suyun
icerisine girerek bazi teknikleri uyguladig: bir su
ici yontemdir. Tedavi edici teknikler ile pek cok
problemin istesinden gelebilmeye fayda sagla-
dig1 gibi, yaralanma, sakatlik ya da hastaliklarin
olusumunu 6nlemek, yani sagligin korunmasi ve
gelistirilmesi i¢in de koruyucu rol oynamaktadir.
Akuaterapi iilkemizde heniiz yaygin olarak kulla-
nilmamakta ve diger tedavi yaklasimlarini destek-
leyici bir yontem olarak goriilmektedir. Diinyada
son yillarda akuatik fizyoterapi, akuatik ergoterapi
ve akuatik konusma terapisi gibi 6zel tanimlamalar
da yapilmaktadir. Akuaterapiyi farkli meslek ele-
manlar1 kendilerini ilgilendiren kisimlar: ile icra
edebilirler. Su her bir meslek elemaninin karada
icra ettigi isini ortaya cikartabildigi baska bir cev-
redir; diger bir deyisle kisi odakli calisan pek cok
saglik bakim profesyoneli akuaterapide rol alir.!
Akuaterapiyi uygulayabilmek i¢in terapistin
danisani ile birlikte havuzun icerisine girmesi ge-

Hulya YUCEL

“Eger oliir 6lmez unutulmak istemiyorsan, okumaya deder seyler yaz

ya da yazilmaya deger seyler yap.”

Benjamin Franklin

rekmektedir. Teknige ve amaca gore bazen bire
bir bazen de grup icerisinde uygulanabilir. Suyun
kaldirma kuvveti, hidrostatik basin¢ ve vizkozite
gibi 6zellikleri havuzun icerisinde bulunan hem
terapist hem de danisan icin etkili olur, dolayisiyla
hastasini tedavi eden terapist isini kendi sagligini
koruyarak, keyif alarak ve yorulmadan icra ede-
bilir.

Akuaterapide Halliwick gibi terapistin diisiin-
dugi, hastanin calistigi tekniklerin yani sira ba-
zen terapistin ellerinin hasta tizerinde kullanildig:
(hands on) teknikler de mevcuttur. Bunlar eklem
mobilizasyonu, germe ya da diger pasif gevseme
teknikleri olabildigi gibi ylirlime ve postiiral re-e-
dukasyonu da icerebilir. Biitiin teknikler kisinin

hedefleri ve beklentilerine gore uyarlanir.

Akuaterapi bir yiizme egitimi degildir.

Akuaterapi bir yiizme egitimi degildir, ancak
akuaterapi uygulamalarinda elbette su ici bece-
rilerle birlikte yiizme de gelismektedir. Yiizme
Amerika Birlesik Devletleri'nde popiiler bir sportif

Dog. Dr., Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi AD., Istanbul, yucelhulya@hotmail.com
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Sekil 6 A, B. Su i¢i duyu biitiinleme.

SONUC

Akuaterapinin kullanim alanlar1 oldukca genistir.
Hastaliklarin tedavi edilmesinde kullanilan cok
cesitli akuaterapi yontemleri vardir. Ancak sudan
problemleri 6nlemeye yonelik de yararlanilabi-
lecegi bilinmelidir. Akuaterapi koruyucu saglik
programlarinda yer almalidir. Karadaki egzersiz ve
aktivitelerin koruyucu etkileri suda da gecerlidir.
Akuaterapi hastaliklarin ilerlemesini engellemede
rol oynar. Sagliga yatirim olarak akuaterapi uygu-
lamalarina yer verilmelidir.

Su ici calismalar dinlendirici, keyifli ve eglen-
celi oldugu i¢in tercih edilmektedir. Havuzda etki-
li ve gtivenli kullanim kurallarina dikkat edilerek,
gerektiginde yardimci araglar kullanilarak akuate-

rapi etkin olarak sunulur.

Akuaterapinin Uluslararas1 Islevsellik, Yeti-

yitimi ve Saghgin Smiflandirmasi (International

Classification of Functioning, Disability and Health,
ICF)’in her asamasina etki eden, dolaysiyla her
saglik profesyoneline hitap eden uygulanabilirligi
vardir. Ancak ehil kisiler tarafindan uygulanma-
sia ve daha pek ¢ok bilimsel ¢alismalar yapilarak
etkinliginin kanitlanmasina ihtiya¢ duyulmaktadir.
Gelismis iilkelerde pratik uygulamalarla su ici eg-
zersizler, kara egzersizlerine alternatif olarak ge-
nis yer bulur. Ulkemizde de hak ettigi degeri ve
6nemi bulmasini dilerim.
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BOLUM 8

SPOR YARALANMALARINDA
KORUYUCU YAKLASIMLAR

Yiizyillar 6nce insanoglunun daha az hasta oldugu,
kemik ve dislerinin daha saglam oldugu, bizden
daha insancil ve daha mutlu olduklar: bilinmekte-
dir.! Kemikleri, kaslari, tendonlari, baglari, eklem-
leri ve sinirleri ac bir insana hizmet etmek zorun-
dayds, olgun bir elmay1 koparmak icin tirmanmali,
yerin altindan bir bitki kokii yemek icin kazmali,
tehlikeli bir durumdan kacmak icin kosmali ve
avlanmalar1 icin kendi yaptiklari oklar: firlatma-
lar1 gerekiyordu.! Insanoglu dinlenmeye, uyumaya,
daha kuvvetli olmaya ve kendini yenilemeye prog-
ramlanmustir. Insanoglunun genlerinin %99.99’u
40 bin y1l 6nceki insanoglunun homo sapien genleri
ile ayn1 olmasina ragmen onlar1 etkileyen cevresel
faktorler degismistir. Ayrica giiniimiiz beslenmesi-
nin degismesi, otomobillerle ise gidilmesi ve biitiin
giin masa basinda oturulmas: gibi nedenlerle bi-
reyler egzersize zaman ayiramadilar. Sonug olarak
giniimiizde egzersiz yapmayan (inaktif/sedanter)
popiilasyon sayis1 artmaya baglamustir. Hareketsiz
yasam tarzindaki bu artis bircok hastaligin orta-

Serkan UZLASIR

“Egzersize vakit bulamadigim diigiinenler er ya da ge¢ hastalikla
miicadele icin vakit bulmak zorunda kalirlar.”

Edward Stanley

ya ¢ikmasina, insanlarin yasam kalitelerinin diis-
mesine ve yaralanma sayilarinin artmasina neden

olmustur.

Saghk, enerji ve mutluluk icin diizenli ve kisiye

ozel egzersizler cagin en giizel ilacidur.

Inaktivite (hareketsizlik), diinyada mevcut
olan en onemli problemler arasinda yer almakta-
dir. Diinya niifusunun yarisindan fazlasinin aktif
olmadig1 soylenebilir. Inaktif bir yasam tarzi bir-
¢ok hastaliga zemin hazirlamasinin yanisira kronik
hastaliklarin etkisini de ciddi oranlarda artirabil-
mektedir.? Insan viicudunda dolasim sisteminden,
sindirim sistemine; solunum sisteminden sinir sis-
temine kadar bir¢ok sistemi dogrudan etkileyebil-
mektedir. Dolayisiyla inaktivitenin kalp ve damar
hastaliklarinda 6nemli bir risk faktori oldugu ve
bu kardiyovaskiiler hastaliklarda 6lim riskini iki
kat artirdig1 ayrica obezite, diyabet ve metabolik
sendromlar gibi hastaliklara neden olabilecegi bi-
linmektedir. Diizenli yapilan egzersizlerin hiper-

tansiyon ve kolestrol riskini azalttigi, kas kuvveti

Dr. Fzt,, Nevsehir Hact Bektas Veli Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Antrenorlitk Egitimi AD., Nevsehir

serkanuzlasir@nevsehir.edu.tr
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En uzun yolculuklar ilk adimla baslar.

Herhangi bir spor yapmaya veya Onermeye bas-
lamadan 6nce “neden” sorusu ¢n planda tutul-
malidir. Egzersize adim attiktan sonra yukarida
yaralanmanin Onlenmesi i¢in gereken maddeler
dikkate alindiginda yaralanma riskleri en aza indi-
rilebilir. Yaralanma riskinin azaltilmas1 goriindii-
giinden cok daha biiylik bir etki olarak karsimiza
cikmaktadir. Herhangi bir yaralanma sonrasi kay-
bedilen zaman, para ve ergonomi diistiniildiigiinde
cagimizda neden sporcularin yaralanmadan 6nce
korunmas: gerekliliginin 6nemi anlasilmaktadir.
Dolayisiyla basit yaralanmadan korunma yollarimi
onemsemek ve uygulamak cok verimli bir durum
olarak goriinmektedir. Koruyucu yaklasimlar tize-
rine daha cok adimlar atilmalidir ve bu adimlarin
sahada uygulanabilir bir halde sunulmasi 6nem arz
etmektedir. Dilerim bu kitap boliimii sporda ya-
ralanmalarin, biitiinsel bakilarak, hem onlenmesi
hem de tedavisi hakkinda bir yol gosterici rehber
olur.
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GOVDE VE UST EKSTREMITEDE KULLANILAN
KORUYUCU ORTEZLER VE DESTEK EKIPMANLAR]

Ustte basin agirhigini tasiyan, ist ekstremitelerin
ve torasik kafesin baglant1 noktasini olusturan ser-
vikal ve torakal vertebral kolon; altta abdominal
organlar i¢in koruyucu rol oynayan ve alt ekstre-
mitelerin baglanti noktas: olan pelvik, lumbal ve
sakral vertebral kolon tarafindan olusturulan gév-
de segmenti yapisi nedeniyle hem st ektremite
hem de alt ekstremite ve spinal kolon dinamik-
lerinden etkilenebilmektedir. Komplike fonksiyo-
nel yapisi nedeniyle, bozulan biyomekanik yapiya
bagl: yetersizlikler, basit kompansasyonlarla yerine
koyulabilmekte, bu durum patomekanik degisik-
liklerin yapisallasmasina ve ilerlemesine neden ol-
maktadir. Bu nedenle govdeyi etkileyen postiiral
ya da biyomekanik degisikliklerin ve hastaliklarin
olusturmasi olast bozukluklarin etkilerinden ko-
runmaya ve Onlemeye yonelik profilaktik yakla-

simlar, tedavi etmekten daha kolay ve onceliklidir.

Mustafa SARI!
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Nilgun BEK®

“Ben bir iste nasil basarih olacagim diigiinmem. O ise neler mani olur

diye diisiiniiriim. Engelleri ortadan kaldirdim mu is kendi kendine yiiriir.”
Moustafa Kemal Atatiirk

Koruma ve inlemeye yonelik yaklasimlar, tedavi

etmekten daha kolay ve énceliklidir.

Ust ekstremite yapilarinda ortaya ¢ikan pato-
lojik ve patomekanik degisiklikler, st ekstremite
segmentlerinin birbirine bagl kompleks yapisi, ge-
nis eklem hareket araliklar1 ve girift motor ve du-
yusal fonksiyonlari nedeniyle bireylerin giinliik ya-
sam aktivitelerinde, mesleki ve sosyal yasamlarinda
islevsel kayiplar ve bagimsizligin kisitlanmasini be-
raberinde getirebilmektedir. Ust ekstremite eklem
ve kas yapilar1 tekrarli fonksiyonel kullanim nede-
niyle overuse sendromlarina da siklikla maruz kal-
maktadir. Inflamatuar degisikliklerle baslayip de-
jeneratif siireclerle devam eden bu patolojiler icin
en 6nemli yaklasim, eklem koruma prensiplerinin,
eklemlerin dogru pozisyon ve mekaniklerinin 6g-
retilmesi, yanlis pozisyonlardan ka¢inma egitimi ve
dogru pozisyonlarda verilen desteklerdir.
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ce distal falankslar tarafindan desteklenir.” Viicut
agirligini yercekimine karsi destekleyen cok yiik-
sek yiiklere ek olarak, kaya tirmaniscilar: fleksor
tendon pulleylerine binen yiikleri daha da artiran
benzersiz bir kavrama konfigiirasyonu kullanir. Bu
kavrama pozisyonuna ‘kivirma’ (crimp) pozisyonu
denir. Bu pozisyon 90-100 derece proksimal in-
terfalangeal eklem fleksiyonu ve distal interfalan-
geal eklemde hiperektansiyon seklindedir. Crimp
pozisyonunda fleksor digitorum profundus ten-
donunun moment kolu proksimal interfalangeal
eklem fizerinde arttirilir ve kuvvetler maksimum
olarak A2 ve A4 pulleyleri izerinden aktarilir. Bu-
nun sonucunda da kapali pulley riiptiirleri mey-
dana gelebilmektedir. Bu nedenle tirmanicilarin
pulley sistemlerinin korunmas: ve desteklenmesi
biiyiik onem arz etmektedir.”® Yapilan biyomeka-
nik analizler, hasarli pulleyin cevresine sirkiiler
olarak yapilan bantlamanin pulleyin bir miktar
korunmasini sagladigini, ancak yirtilmasini 6nle-
yecek kadar destekleyici olmadigini gostermistir.
En ¢ok kullanilan bantlama yontemi, bandin prok-
simal falanksin distal ucu iizerine cevresel olarak
sarilmasidir (Sekil 27). Burada bowstringi en bii-
yiik miktarda azaltir ve proksimal interfalangeal
eklemde fleksiyon sinirlamasi gibi ikincil bir fay-
das1 vardir, boylece A2 pulleyindeki yiikii azaltir.*®
Bu ve buna benzeri parmaklarin korunmasina yo-
nelik bantlamalar, voleybol, boks, aticilik gibi pek
cok sportif aktivitede olusan farkli dinamik yiik-
lere gore tasarlanarak koruyucu ve onleyici olarak
kullanilmaktadirlar.

Sekil 27. Kaya tirmanicist parmak bantlamast.
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Spinal kolon, gévde ve iist ekstremite segmentleri-
ne yonelik olarak kullanilan koruyucu ve onleyici
ekipmanlarin se¢im ve kullaniminda hedefe yo-
nelik yaklagimlar tercih edilmelidir. Olabildigince
kisisellestirilmis ve kisinin viicut, aktivite perfor-
mans1 ve beklentilerine uygun eksternal destekle-
rin tercih edilmesi, kullanilan bu desteklerin birey-
lerde fonksiyonel kisitlilik, performans azaltmast,

denge ve duyusal girdilerde kayip yaratmamasina

dikkat edilmelidir.

Saglik profesyonelleri tarafindan, etkin ve ba-
sarili koruma ve tedavi i¢in, bu profilaktik ve te-
davi edici eksternal desteklerin primer tedavi ve
uygulamalar1 destekleyici olarak kullanmasi ge-
rektigi akilda tutmalidir. Ek olarak bu desteklerin
her birinin etki mekanizmalarinin ve endikasyon
secim kriterlerinin dogru olarak belirlenmesi ve
spesifik tasarimlar tercih edilmesi 6nemlidir.
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AYAK VE ALT EKSTREMITEDE KULLANILAN KORUYUCU
ORTEZLER VE DESTEK EKIPMANLARI

Alt ekstremite segmentlerinin her biri, bebeklik
cagindan yaslt bir birey olana kadar, motor beceri,
fonksiyon, fiziksel aktivite ve rekreasyonel aktivi-
teler boyunca farkli sekil ve siddetlerde travmalara
maruz kalmaktadir. Alt ekstremiteler dogasi geregi
viicut agirligini tagiyan, bunu alt segmentlere ileten
ve yerden gelen reaksiyon kuvvetlerine maruz ka-
lan, kapali kinetik bir zincir 6zelligi tasidigindan,
etki eden kuvvetler genellikle birden fazla eklem
ve yapiy1 etkileyerek sorunu kompleks bir hale ge-
tirmektedir. Bu nedenle hem saglikli popiilasyon-
da hem de baz1 hastalik ve patomekanik durumlar
icin, alt ekstremitenin konnektif dokularinin, kas
ve tendonlarimin, eklemsel yapilarinin travma ve
kazalardan korunmasi, olusan stres momentlerinin
minimize edilmesi ve ¢oklu segment tizerindeki et-
kilerinin kontrol edilmesi son derece dnemlidir. Bu
amaca yonelik olarak cok farkli eksternal destekler
ve ortezler kullanilabilmektedir. Ortotik destekler
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secilirken, amacin net olarak belirlenmesi, amaca
yonelik tasarimlarin secilmesi, bireylerin kisisel ve
fiziksel ozelliklerinin g6z Oniinde tutulmasi, akti-
vite aliskanliklar1 ve potansiyellerinin belirlenmesi
son derece dnemlidir. Ortez uygulamalar: etkisiz
kalacak kadar gostermelik ya da gereginden fazla
viicut parcasini kaplayarak fonksiyonlar1 kisitlaya-
cak kadar fazla olmamalidir ve gerektiginden uzun
stire kullanilmamalidir. Etkisi, fonksiyonu ve vii-
cut uyumu siklikla kontrol edilerek gerektiginde
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rumlar 6zellikle vurgulanarak sunulmustur.
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BOLUM 11
STRES YONETIMI

Stres, kisinin kendisine yonelik bir tehdit algila-
diginda ve bu tehditle bas edebilme giiciinti tii-
kettiginde ortaya ¢ikan fizyolojik ve psikolojik bir
durumdur ve kiiresel bir halk sagligi sorunu haline
gelmistir.! Bir kimse giinliik hayatinda karsilastig
duruma iliskin kendi bilissel degerlendirmesini ya-
par ve gelen uyarinin stres unsuru olarak algilanip
algilanmayacagini belirler.? Yasamimiz boyunca
her zaman iyi durumlarla karsilasamayiz bazen de
koti olaylar yasariz ve bunlarin olmasimi engelle-
yemeyebiliriz.> Giinliik hayatta karsilasilan ve bi-
reylerde strese neden olan kaynaklara karsi tepki
olarak viicudumuzda birtakim yanitlar olusur. Bu
yanitlarin olusmasin1 ve kontrol altinda tutularak
viicut dengesinin saglanmasini stres sistemi yapar.
Stres kaynaginin uyarist devam ettikge stres siste-
minde olusan dengesizliklerle bireyin strese karsi
dayanma giicii diiser ve bir¢ok saglik problemine
yatkin hale gelebilir.* > Olusan bu olumsuz etkilere
dikkat edildiginde, saglik profesyonellerinin stres
yonetimi teknikleriyle ilgili bilgi sahibi olmalar1

Nurhayat KORKMAZ

“Zamam kotii yb’netmek stres ve kaygmm onemli bir kaynagzdtr. ¢

Nigel Warburton

ve bunlar1 danisanlarina Ggretmelerinin onemli
oldugu vurgulanmaktadir. Bireyler de stres unsur-
lartyla karsilastiklarinda bu teknikleri kullanarak

streslerini yonetmeye calismalidirlar.®

Cogu insan, hayat1 boyunca en az bir kez travma-
tik bir olaya maruz kalir.’ Sadece yasamdaki bii-
yiik olaylar ya da travmalar degil, ayn1 zamanda
isle ilgili durumlar, kisiler arasi catismalar ya da
giinlik yasamda karsilasilan beklenmedik olaylar
gibi kiiciik olaylar da kisilerde stres olusturabilir.”
Stres olusturabilecek kaynak 6rnekleri Sekil 1’de

verilmistir.3!?

Giinlik strese verilen yanitlar, morbidite ve
mortaliteye karst uzun vadeli savunmasizligt ar-
tirabilen duygusal, davranissal ve fiziksel islevler
iizerindeki giiclii, kisa vadeli etkilerden olusur.*
(Tablo 1). Akut stresin zorlu bir ortamda hayat-
ta kalma sansin1 artiran koruyucu ve uyarlanabilir
bir rolii vardir ve homeostaz (i¢ denge)’ye karsi
bir zorluk olarak nitelendirilir. Fakat olumsuz bir
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Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

uygulamalari, sosyal iletisimleri artirmak o6rnek
verilebilir (Sekil 6). Birey stresli oldugunu fark
ettigi anda uygulamaktan hoslandig1 bu ve benzeri
aktiviteleri yaparak stres yonetimini saglayabilir ve
boylece artmis stres bireyde olumsuz etkilere se-

bep olmadan kontrol altina alinmis olunur.

Insan sagliginda stresin etkisi cok fazladir. Giin-
liik yasantimizda karsilastigimiz uyaranlarin stres
olusturmamasi ya da olusan fizyolojik ve psiko-
lojik etkileri en aza indirgemek igin stres yoneti-
mi miidahalelerinin 6nemli bir rolii vardir. Stres
yonetiminde esas rol bireyin kendisindedir. Birey
kendisinde strese neden olan kaynaklarin farkinda
olup onlarla bas etmenin, yonetmenin bir yolunu
bulmalidir ve bu konuda uzmanlardan destek al-
malidir. Stres siirecinin titkenme asamasina gec-
meden bireysel ve uzman miidahaleleriyle stresle
bas edilebilmelidir. Zaman icerisinde stres yoneti-
mini yapabilen bireyler daha saglikli ve mutlu bir
birey olarak hayatini siirdiirmeye devam edecektir.
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BOLUM 12
YETERLI VE DUZENLI UYKU

Uyku, hayatimizin yaklasik olarak {ticte bir za-
manini gecirdigimiz, ruh halimizi ve bedenimizi
dengeleyen diizenleyici sistemin bir parcasidir.
Var olusu insanlik tarihiyle es olmasina ragmen
uyku ile ilgili bilgilerin son yiizyilda kanita dayali
calismalarla sunuldugu goriilmektedir. Gelistiri-
len tarama ve degerlendirme yontemleriyle uyku,
cevresel uyaranlar1 algilamanin azaldigi, beynin
aktivitesinin arttigi, farkli bir biling durumunun
ortaya ¢iktig, aktif bir siirectir.

Uyku, kisiden kisiye degisen dinamik ve 6zel
bir sistemdir. Yas, cinsiyet ve kronik hastaliklar
gibi faktorler uyku siiresini degistiren durumlar-
dir. Ancak ayni yas ve cinsiyetteki saglikli bireyler
arasinda bile uyku siiresi ve kalitesi farkli olabil-
mektedir. Sicaklik, ses ve aydinlatma gibi ¢evresel
etmenler de uyku sagligini etkilemektedir. Yetis-
kin bir kisi, her giin yaklasik olarak ayni saatler-
de uyuma, ayn1 saatlerde uyanma aliskanliginday-

sa, glin icerisinde uyuma ihtiyact duymuyorsa ve

1

2

Busra KAPLAN'
Hulya YUCEL?

“Giindiiz kisa siireli uyku bir insanin verimliligini
iyi bir diyet ve antrenman kadar yiikseltir”

Emiko Sumikawa

uyandiginda kendini zinde hissediyorsa saglikli bir
uykudan bahsedilebilir. Bunun disindaki durum-
lar 6rnegin her giin farkli saatlerde uyumak, hafta
sonlar1 gliniin ge¢ saatlerine kadar uyanmamak ve
sosyal aktivelerden dolay1 uyku saatini geciktir-
mek gibi davranislar uyku sagligini ve rutinini bo-
zar. Bu bolimde uykunun tarihsel gelisimi, uyku
fizyolojisi, uykunun neden ve sonuglari, uyku sii-
releri, uyku problemleri ve saglikli bir uyku i¢in

yapilabilecek oneriler a¢iklanmaistir.

Beyinde sadece uyku sirasinda aktif olan bazi
bolgeler mevcuttur.
Beyin giin icerisinde 6grenilenleri uyurken tek-

rar ederek pekistirir ve 6grenme gerceklesir.

Uykunun, insanlik tarihiyle baslayan siireci boyun-
ca pek ¢ok farkli tanimlamalar1 olmustur. Uyku,

yakin bir tarihe kadar bilincin kapali oldugu pasif
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Dog. Dr., Saghik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi AD., Istanbul, yucelhulya@hotmail.com



bulunmustur. Daha koétii uyku saglig: ise depres-
yon ve anksiyete semptomlari ile giicli bir iliski
gostermistir. Ayrica calisma iilkeler arasinda fark-
liligin 6nemli diizeyde olmadigini, COVID-19’un
uyku sagligini global diizeyde etkiledigini belirt-
mistir.*?

Uyku, kisinin hafiza ve 6grenme gibi sistemlerinin
aktive olmasi, enerji depolamasi, sonraki giine ha-
zirlanmasi icin hayati neme sahiptir. Sanayilesme
ve kiiresellesme ile insan yasaminin artan yogun
temposu uyku problemlerinde de artist berabe-
rinde getirmistir. Dolayisiyla uykunun 6nemi son
yillarda daha da anlasilmistir. Uyku kisisel, cev-
resel ve sosyal faktorlerin kesisiminde yer almasi
nedeniyle uyku sagligini korumak kisiler icin ol-
dukga gii¢ olabilmektedir. Ancak biliyoruz ki, den-
geli giinlik yasam ve is performansi icin saglikli
uyku sarttir. Saglikli uyku icin yapilabilecek pek
¢ok yontem bulunmaktadir. Uyku hijyeni kurallar1
uyku sagligini diizenlemede etkili yontemlerden
biridir. Uyku ile ilgili hala arastirilmasi gereken
pek ¢ok konu bulunmaktadir. Bu boliimde saglikli
bir uyku icin yapilabilecek oneriler sunulmustur.
Uyku bozukluklar: kesinlikle konunun uzmani ta-

rafindan ele alinmasi gereken bir problemdir.
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Insan biyopsikososyospiritiiel bir varliktir. Tam
manasiyla saglikli olabilmek icin viicudun saglik-
It ve dengede olmasi gerekmektedir. Bu yaklasim
son donemlerde biitiinciil tedavi ydntemlerinin
ortaya ¢ikmasina zemin hazirlamis, miizik terapi
calismalarini ise one cikarmistir.' Boylece diinya-
da oldugu gibi iilkemizde de bu alana ilgi artmus,

yapilan arastirmalar ve calismalar hiz kazanmustir.

Bu boélimde miizigin ve miizik terapinin ta-
nimi, insan miizik iliskisi, miizik terapinin tarihi,
kullanim alanlar1 ve ozellikle huzurevinde yasa-
mini siirdiiren yagh bireylerle yapilan tibbi miizik
calismalar: ve diger miizikal faaliyetler iizerinde

durulmustur.

Miizik kavraminin tarihi, insanoglunun yeryiiziin-
de ilk var oldugu doneme kadar uzanmaktadir.’
Bestekar ve miizik bilgini Abdtlkadir Meragi “Ca-

mi’iil Elhan” isimli diinyaca iinlii eserinde musi-

Huseyin SUER

Miizik, evrendeki ahenkli seslerin ruha tesiridir.

kinin kokenini ilk insan Hz. Adem’in yaratilisina
kadar gotiirmektedir. Meragi, Hz. Adem’in siiphe-
siz bir sese sahip olduguna ve nabzinin da diizgiin
attigina isaret ederek, musikinin iki unsuru olan
ses ve ritmin Hz. Adem’de bulunduguna dikkat
cekmistir. Hz. Adem’in sahip oldugu giizel sesiyle
nabzinin atisina uygun bir ritimle Allah’in ismini
zikrederken c¢esitli ezgilerin meydana gelebildigi-
ne dolayisiyla bu iki unsurun da musikiyi meydana
getirebildigine dikkat cekmistir.?

Bazi bilim insanlar1 en ilkel toplumlarin konus-
may1 6grenmeden 6nce anlasabilmek i¢in birtakim
ritmik sesler c¢ikardiklarini ve daha sonralar: da bu
ritme eslik eden bazi basit seslerle de birbirleriyle
iletisim kurduklarini ileri siirmiislerdir % Ayrica
dini torenlerde yapilan bir takim hareketlerle raks
(dans) ortaya ¢ikmis, boylece ritim, miizik ve raks
dini ayinlerin vazgecilmez {i¢ ana unsuru haline
gelmistir. Biitiin toplumlar tizerinde etkili olan bu
ii¢c unsur sanat olgusunun ilk tohumlarin1 olustur-

mustur.?

Miizik Terapisti, istanbul Dariilaceze Miidiirliigii, Istanbul, huseyinsuer@gmail.com



Gerek Selguklular gerekse Osmanlilar done-
minde bilim insanlari, hekimler sosyal, fiziksel
ve psikolojik acidan miizigin insanlar {izerindeki
etkilerine yonelik calismalar yapmis ve miizigi
tedavide kullanmislardir. Yasadiklar:i doneme 1sik
tutan, glinimiize ise kaynak olusturan bu uygu-
lamalarin giiniimiize uyarlanarak, diinyanin istifa-
de edecegi sekilde tekrardan bilimsel yontemlerle
giincellenerek, insanliga kazandirilmasi miizik te-

rapinin gelecegi acisindan 6nemlidir.

Glizel sesin ve enstriimanlarin etkileyici ti-
nisiyla bazen hiiziinlendiren, bazen ise costuran,
insanin duygu durumunu etkileyen miizik, maa-
lesef her zaman masum olamamaktadir. Dinlenen
eserlerin sozleri, i¢inde yasanilan ortam ve duygu
durumu insanlar iizerinde olumsuz etkiler biraka-
bilmekte, bu durum kisinin kendine ya da yakin-
larina zarar verebilmesine neden olabilmektedir.
Bu yiizdendir ki miizigin melodik yapisinin yan
sira, sozlerinin de kisiyi iyiye, giizele yonlendiren
icerikte olmasina, miizik seciminin de bu yonde

yapilmasina 6zen gosterilmelidir.

Huzurevleri, bakimevleri, cezaevleri, hasta-
neler, yogun bakim {initeleri, dogumhaneler ve
madde bagimliligr ile miicadele merkezleri gibi
dezavantajli bireylerin yasamlarimi stirdiirdiikleri
alanlarda mizigin eglendirici, rahatlatici, costu-
rucu gibi duygu durum {izerindeki etkilerinden
yararlandiracak, yasam kalitelerini artiracak mer-

kezler olusturulmalidir.

Miizik, insani duygusal, bilissel ve sosyal acidan
etkileyerek saran ve her an ic ice oldugumuz sa-
natsal bir olgudur. Oyle ki Afrika kabilelerinde
miizik esliginde yapilan danslar, Orta Asya'da,
Sibirya’da yasayan ve giiniimiizde de hala devam
eden Saman gelenegi ile ates yakip miizik esliginde
gerceklestirilen dini ritiieller, [slam tasavvuf inan-
cinda dergéhlarda, tekkelerde miizik esliginde icra
edilen Mevlevi Ayinleri, zikirler, semalar, Alevi ve
Bektasiler tarafindan saz ve ritim esliginde s6z ve

hareketlerle yapilan semah torenleri ve benzeri
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toplantilarin hepsi, miizigin insan hayatindaki ye-
rini, 6nemini ve etkinligini gostermektedir. Oten
kuslarin, akan irmagin, ¢aglayan derenin ve riiz-
garin sesi doganin miizigini fisildayarak bizleri ra-

hatlatmakta ve dinlendirmektedir.

Binlerce yil 6ncesinden beri miizigin insanlar
tizerindeki etkilerine yonelik calismalar yirttal-
mistiir. Bu siire¢ giinimiizde de miizik terapi fa-
aliyetleri olarak bilimsel ¢alismalar 1s181inda siirdii-
riilmektedir. Insan1 her alanda boylesine etkileyen
miizigin yasamin her evresindeki insanlar tizerin-
deki etkisi giiniimiiz teknolojisiyle kolaylikla tes-
pit edilebilmekte, cocuklar, ergenler, yetiskinler ve
yaslilar tizerinde faydalar1 goriilditkce de yapilan
calismalar ivme kazanmaktadir. Bu uygulamala-
rin yaslilarin yasam kalitelerini de artirarak etkin
ve verimli bir yaslhilik donemi gecirmelerine katk:
sagladig1 goz oniinde bulundurularak ¢alismalarin
daha da gelistirilerek yayginlastirilmas: insanliga
fayda saglayacaktir.

Bu béliimde tecriibe ve deneyimlerimi aktarabilme
imkan1 veren Hiilya Yiicel hocama, calismayi yii-
riittiigtim huzurevi sakinlerine ve bu siirecte ken-
dilerine yeterince vakit ayiramadigim esim Deva,
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RUH SAGLIGINI GUCLENDIRME VE KORUMA
(PSIKOLOJIK SAGLAMLIK)

Stresli ve beklenmedik olaylarla sik karsilastigimiz
bir ¢agda yasiyoruz. On yil 6nce hatta daha kisa
bir zaman diliminde COVID-19 gibi tiim diinyay1
etkileyen bir viriis karsimiza c¢ikacak ve insanlarin
birbirleriyle gériisemeyecegi, evden ¢ikamayacagi,
ise gidemeyecegi, yakinlarin1 kaybedecegi, maske-
nin hayatlarinin bir parcas: olacagi sdylense inan-
mak gii¢ olurdu. Bilgiye erisimin ¢ok kolay oldu-
gu, teknoloji kullaniminin bu kadar yayginlastig
giiniimiizde, bilmediklerimiz bildiklerimizden ¢ok
daha fazlasi olabilmektedir. Bilmedigimiz, daha
once karsilasmadigimiz durumlara maruz kalmak
kaygi diizeyini artirir ve uzun vadede maruz kal-
mak ise ruh sagligini bozabilir. Daha 6nce reper-
tuarimizda olmayan, sigiabilecegimiz, kendimizi
giivende hissedebilecegimiz bir bilgimizin olma-
masi, kaosa yol acabilir.

Bir trafik kazasi gecirdiginizi, kolunuzun ki-
rildigini algiya alindigini, ama daha sonra kirigin
kaynayamayacagini ve ameliyat kararinin verildigi-

ni diistiniin! Ameliyat oluyorsunuz ve bu siire¢ ti¢

Selma ERCAN DOGU

“Yagamanin en biiyiik ihtisam: asla diigmemek degil,
her diistiigiimiizde yeniden yiikselmektir.”

Nelson Mandela

ay1 buluyor. O arada kolunuzu kullanamiyorsunuz
clinkii eski islevini gosterecek durumda degil. Or-
topedi doktoru, fizik tedavi doktorunun gormesi
gerektigini soyliiyor. Ciinkti ameliyat olmak, ko-
lunuzun eski islevini kazanacaginiz anlamina gel-
miyor ve siz tekrar kolunuzu eskisi gibi kullana-
bilmek icin fizik tedavi seanslarma basliyorsunuz,
egzersizleri yapiyorsunuz ve tabi ki bu siirec kolay
olmuyor. Sonunda eskisi gibi olmasa da kolunu-
zu kullanabiliyorsunuz. Peki sizi {izen boyle bir
olayla karsilastiginizda ne yapiyorsunuz? Kiziyor,
sinirleniyor musunuz? Aglayip tziliip ertesi giin
normal hayatiniza devam mu1 ediyorsunuz? En cok
ne yapiyorsunuz, olay1 ve duygulariizi bastiriyor
musunuz? Yoksa hayata insanlara kiistiyor, onla-
ra gliveninizi mi kaybediyorsunuz? Zaman zaman
da bu saydiklarimin hepsini yasiyor olabilirsiniz.
Kolunuz kirildiginda gérmezden gelmeyip bir uz-
mana basvuruyorsunuz. Konu psikolojik diinyamiz
oldugunda ise ‘gormezden gelmek’ cok daha kolay
olabilmektedir. Kalbimizin ve beynimizin de ona-

rilmaya ihtiyaci olabilir, belki tekrar eski haline
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ve faydali bir ozelliktir ancak, gercekci olmayan
iyimserlik, ortaya cikabilecek risklerin goz ardi
edilmesini ve gercegin gereken aciklikta goriil-
mesini engelleyebilir.

Ozetle yasadigimiz olay1 degerlendirme bigimimi-
zi gozden gecirmek, olaylarin olumlu taraflarini
gormeye calismak, hayatimizda bizi giiclii kilabi-
lecek giinlitkk rutinlere devam etmek, bol aktivite
yapmak, kontrol edemedigimiz durumlar iizerine
gitmemek ve olabilecek durumlarda iyimser olma-
ya calismak, bizi bu diinyada zorlu olaylar karsi-
sinda daha gii¢li kilabilir. Bu yaklasimlar hayati
daha anlamli ve yasanabilir hale getirmemizde yar-
dimcr olabilir.
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BOLUM 15
MANEVI/SPIRUTUEL KORUNMA

Yirmi birinci yiizyilin en 6nemli problemlerinden
biri, insanin i¢inde acilan derin bosluk duygusu-
dur. Kapitalist diizende sadece tiiketmeye sartlan-
dirilmis insanlar, duygulari, iliskileri, degerleri de
bir bir tiiketmektedir. Bu tiiketim, bireyin anlam
dinyasinda derin yaralar acmakta ve 6ziinden
uzaklasmasina neden olmaktadir. Oziinden uzak-
lasan, soyut hedefleri ve degerleri olmayan, sadece
diinya icin c¢alisan birey, giin gectikce daha faz-
la mutsuz olmakta ve kendisine ve hayatina olan
inancini kaybetmektedir. Anlam ve amac yoksun-
lugu, bireyi ucu psikolojik sorunlara, derin ruhsal
acilara giden bir yola gark etmektedir. Bu yolun
sonunda bireyler icin yasamlarina son vermek de
bir ¢6ziim olarak goriinebilmektedir. Derin bir
bosluga diisen bireylerin kendilerini korumalar1
icin anlam ve amac duygularina sahip olmaya ih-
tiyaclar1 vardir. Bu acidan maneviyat, bireyleri bu
anlamsizliktan cekip alan ve onlar1 tekrar yasama

baglayan hayati bir unsurdur.

1
2
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Maneviyat her giin yenilenmeye muhtagtir.

Maneviyat, bireyleri yasama baglayan hayati
bir unsurdur.

Son yillarda yapilan arastirmalarda, insan sagli-
ginin sadece biyolojik, psikolojik ve sosyal faktor-
lere dayali olmadigi, ayni zamanda maneviyatin da
insan sagligina biitiinciil bakista onemli bir faktor
olarak degerlendirildigi ortaya ¢ikmaktadir. Birey-
lerin fiziksel sagligi kadar ruhsal ve manevi sagligi
da 6nem tasimaktadir. Bu acidan manevi ve/veya
spiritiiel korunma, bireyin manevi acidan da giic-

lendirilmesini saglamaktadir.

Manevi acidan korunan, manevi kaynaklar ile
giiclenen birey, siiphesiz fiziksel, psikolojik ve sos-
yal anlamda da kendini daha giiclii, daha dinamik
ve daha tiretken hissedecektir. Manevi korunma ile
birey, dis cevreden gelen stresorlere yonelik basa
¢ikma mekanizmalarini giiclendirebilir, yasamina
ve kendisine dair inanci artarak biyo-psiko-sosyal

ve manevi acidan “saglikli” birey olarak tanimla-
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yaptigi calismada, manevi yonden aktif olan, iba-
detlerini aksatmayan ve stirekli dua eden insanla-
rin ortalama Omiirlerinin daha uzun, tansiyonlar1
daha diistik, bagisiklik sistemleri daha giicli, kalp
ameliyatindan sonra hayatta kalma sanslar1 daha
yiiksek ve depresyon gibi psikolojik rahatsizliklara
daha dayanikli olduklar1 belirlenmistir.®* Bagbak-
kal'in yaptigi arastirmada ise, siirekli olarak mane-
vi mekan ziyareti yapan-kiliseye giden bireylerin,
stresle bas etmede ve diger hastaliklardan kurtul-

mada daha basarili olduklar tespit edilmistir.®

Manevi yonden aktif olan insanlarin bagisiklik
sistemleri daha giicliidiir.

Bu baglamda manevi anlamda sosyallesme,
cami veya kiliselere giderek ibadetlerini gercek-
lestirme ve bireylerin onem verdikleri ve kutsal
addettikleri yerleri manevi mekanlar1 ziyaret et-
menin, sagliklar1 acisindan koruyucu bir faktor

oldugu anlasilmaktadir.

Bireylerin yasamsal kriz veya hayatindaki zorluk-
larla bas etmesinde manevi kaynaklarinin, 6nem-
li giiclendirici faktdrlerden oldugu asikardir. Bu
acidan, manevi destek vermek suretiyle bireylerin
biyo-psiko-sosyal ve manevi olarak tam bir iyilik
halinde olmalarina katk: saglanabilir. Dolayisiyla,
gerek psikoloji ve gerekse de sosyal hizmet alan-
larinda danisanlara yonelik uygulanacak terapatik
yaklagimlara holistik bir bakis acisi ile “kisinin
manevi giiclerinin” devreye sokulmak suretiyle
desteklenmesi onem arz etmektedir. Sayet mane-
viyat devre dist birakildiginda, bireyin tam iyilik
halinin saglanamamasi bir¢ok arastirmada ortaya
koyuldugu gibi bireyin tam iyilik haline katk: sag-
layamadig1 da tespit edilmistir. Bu acidan, bireyin
maneviyatinin da koruyucu, dnleyici, tedavi edici
ve rehabilite edici uygulamalar kapsaminda mutla-

ka ele alinmasi gerekmektedir.
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MENTAL/KOGNITIF SAGLIGI KORUMA

Giinliik hayatimiz stirdiiriirken yasadigimiz olay-
lar, bilgilerin islenme siirecinde baz1 etkilere neden
olabilmektedir. Ozellikle yasanan hastaliklar, trav-
malar, salginlar gibi olumsuz kosullar stresle basa
cikmada noronal baglantilarda salgillanan kimya-
sallara da bagl olarak kognitif durumda zorluk-
lara yol acmaktadir. Bu nedenle kisilerin kognitif
olarak mental korunmalarinda yapabilecekleri bazi
diizenlemeler ile bu olumsuzluklarin ortaya cikar-
dig1 sorunlar1 dnlemek icin cesitli degistirilebilir
yasam tarzi miidahaleleri s6z konusudur. Bu ko-
nuda yapilan ¢alismalarda 6zellikle zihinsel aktivi-
teleri keskin tutma konusunda en umut vaat eden
etmenler sirasiyla; meditasyon, egzersiz, beslenme,
mental uyarim, stres azaltma ve gercek yasam be-
cerileri egitiminin oldugu yoniindedir. Ayrica yeni
aktivitelerin 6grenilmesi ile kisinin yine korteks
alanlarinda birbirleriyle iliskili bolgelerde yeni
sinapslarla noérogenezis saglanabilmektedir. Bi-

reylerin gerek ruh sagliklarini gerekse de fiziksel

1

Ankara, umutbahcaci@gmail.com
2

songula@hacettepe.edu.tr
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sagliklarini korumak i¢in bu gibi yontemleri kul-
lanarak glinlitk yasamlarini diizenleyerek yasam-
larina saglikli ve giizel yillar eklemeleri 6nemlidir.
Bu alanda calisan uzmanlarin mental korumada
kisilere 6zgii, anlamli ve amacli aktivitelerle kisi-
lerin istekleri de g6z Oniine alinarak uygun prog-
ramlarla yonlendirmeleri ayrica cok dnemlidir. Yas
alan bir toplumda hep beraber yiiriiddigiimiiz bu
yollarda mental sagligin korunmasinda her tiir-
lii destek ve tedavide bir arada olmak onemlidir.
Gerek sagligin korunmasinda gerekse de yasanan
hastalik durumunda mental saglik; hayatin icinde
yasamin devam ettirilmesinde 6nemlidir. Cocuk-
luktan, eriskinlige, eriskinlikten yas almanin tiim
stireclerinde var olur. Travma ve salgin gibi stresli
durumlarda da kognitif durumumuzu etkileyebilen
olumsuz/sagligi kotii etkileyen kosullara karst her
bireyin kendisini korumak icin gelecegine yatirim

yapmast biitiin toplumu olumlu etkileyecektir.

Saglikli bir yasam tarzinin mental sagligi ko-

rumak i¢in nasil isleyebilecegi yoniinde yapilan

Uzm. Fzt., Hacettepe Universitesi S.B.E. Fizyoterapi ve Rehabilitasyon AD. Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Doktora Programi

Prof Dr., Hacettepe Universitesi, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Fakiiltesi, Temel Fizyoterapi Rehabilitasyon AD., Ankara,
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sahiptir. Artan risk faktorleri bilgisi, yiiksek riskli
popiilasyonlarin uzun vadeli ruh sagligi sonucla-
rin iyilestirmede kritik bir rol oynayabilen TSSS
semptomlarinin erken teshisine ve tedavisine izin
verebilir. Bu nedenle, bu popiilasyonlarin zama-
ninda ruh sagligi hizmetlerine ve diger kaynak-
lara erisiminin artirilmasi kritik onem tasimakta-
dir. Ek olarak, arastirmalar siirekli sosyal olarak
dezavantajli bireylerin bulasici hastalik salginlari
(6rn: enfeksiyon oranlari ve dliim oranlari) sira-
sinda orantisiz bir sekilde etkilendigini gosterse de
bu deneyimlerin bu bireyler tizerindeki psikolo-
jik etkisi hakkinda sinirli bilgi vardir. Bu alandaki
onceki arastirmalarin ¢ogu ve yakin tarihli CO-
VID-19 calismalari, genel yetiskinler, saglik cali-
sanlar1 ve hastanede yatan veya karantinaya alinan
bireylere odaklanmis ve TSSS ve kronik psikolo-
jik icin potansiyel risk faktorleri hakkinda degerli
bilgiler saglamistir. Bununla birlikte, gelecekteki
COVID-19 calismalarinin ayni zamanda yiiksek
risk altinda olabilecek diger poptilasyonlara (Orn:
dusitk gelirli popiilasyonlar, engelli bireyler, ev-
siz bireyler) yonelik yapiimasina ve politikalarin
gelistirilerek toplumun bilgilendirilmesine ihtiyac

vardir.**

Bireyler saglikli da olsa yasam icerisinde karsilasi-
lan olumsuz kosullarda mental saghigin korunma-
sinda bir¢ok yontemin kullanilmasi miimkiindiir.
Bu yontemler (egzersiz, meditasyon, diyet prog-
ramlari, yeni aktivitelerin 6gretilmesi vd.) ev, yash
bakim evleri, rehabilitasyon merkezleri gibi bir¢ok
yerde uygulanabilir. Koruyucu yaklasimlar kisilerin
ihtiyaclari, gereksinimleri, sahip olduklar: fiziksel
ve kognitif becerileri gbz oniine alinarak planlanir.
Biitiin bu yontemlerin uygulanabilirliginde Top-
lum Temelli Rehabilitasyon programlarina biiyiik
is duser. Bircok farkli meslek grubunun yer aldig
toplumun temelinden baslayip uygun politikalar
ile devamliligin saglandig toplumun her kesimini
ilgilendiren bu uygulamalarin siirdiiriilebilir olma-
s1 Onemlidir.
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SAGLIK HIZMETLERINDE MOBBING (YILDIRMA) VE
KORUNMA YOLLARI

Mobbing (Yildirma) son yillarda sikca giindeme
gelen bir kavram olup insanlarin mahkemeler yolu
ile hak aramalarinin da en sik nedenlerinden biri
olmustur. Calisma hayatinda karsimiza c¢ikan bir
kavram olarak mobbing; is yerindeki hedef olarak
secilen kisi ya da kisilerin, diger calisan ya da ca-
lisanlar tarafindan psikolojik olarak bask: gormesi,
hakaret edilmesi ve bu nedenlerle is goremez hale
gelmesi halidir (Sekil 1). Bu tiir eylemlerin amaci,
kisileri duygusal olarak yipratmak ve onlar1 istifa-
ya zorlamak olarak ifade edilmektedir.! Diger bir
deyisle bu eylem, calisanin haksiz yere su¢lanmasi,
sayginliginin zedelenmesi, asagilanmasi ve psiko-
birakmaya siiriikleyecek kadar olumsuz girisimler-
dir.? Mobbing son yillarda bu énemli yikici etkileri
nedeniyle bircok disiplinin odag: haline gelmistir.

Tiirkce’de; mobbing kelimesinin karsiligi ola-
rak “zorbalik, duygusal taciz ya da yildirma” soz-

ciikleri kullanilmaktadir. Orijinali Ingilizce’de ise

Isik KARAKAYA

“Iyi olmak kolaydir, zor olan adil olmaktir.”

Victor Hugo

mobbing, isyankar, kanunsuz ve saldirgan insanlar
anlamina gelen “mob” kokiinden tiiremistir ve psi-
kolojik siddet uygulama, kisi ya da kisilere rahat-

sizlik verme anlamina gelmektedir.’

Sekil 1. Isyerinde mobbing,

Calisanlara uygulanan mobbingin aslinda insan-
lik tarihi kadar eski oldugu tahmin edilmektedir.
Ancak calisma hayatinda 6nemli bir sorun olarak

Prof. Dr., Istanbul Bilgi Universitesi, Lisansiistii Programlar Enstitiisii Travma ve Afet Calismalar1 Uygulamali Ruh Saglig:

Programy, Istanbul, isik karakaya@bilgi.edu.tr
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Calisamin isyeri disinda giiclii sosyal iliskile-
rinin olmast mobbing ile miicadele konusunda
basar: getirir.

Calisanin isyeri disinda giiclii sosyal iliskileri-
nin olmasi mobbing ile miicadele konusunda ba-

sar1 getirir.

Ulkemizde isyerinde mobbing davranislarina kars:
diizenlenmis bir yasa bulunmamakla birlikte ¢ali-
sanlar Is Kanunu, Borclar Kanunu, Medeni Kanun,
Anayasa ve Tiirk Ceza Kanunu’'nda yer alan ve is
yerinde psikolojik taciz ile iliskilendirilen hiikiim-
lerle korunmaktadir.?®

Mobbing magdurunun is sozlesmesini hakli
nedene dayandirarak feshedebilme hakki vardir.
Ayrica belli sartlarda ayrimcilik tazminati isteye-
bilme hakki vardir. Bor¢lar Kanunu ve Tiirk Me-
deni Kanunu’na gore tazminat isteyebilir. Mobbin-
ge ugrayan calisan, tacizciyi dava edebilir ve hak

arayisinda bulunabilir ve kotii niyet tazminati tale-
binde bulunabilir.®*°

Mobbinge maruz kalan calisanlar eger kurum i¢in-
de ilgili bir birim var ise oncelikle o birim ya da
yonetime basvurmalidirlar. Bunun disinda; Ca-
lisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi'na, Anayasa
Mahkemesi'ne, Cumhurbaskanlig [letisim Merke-
zi (CiMER) ‘ne, Aile-Calisma ve Sosyal Hizmet-
ler Tletisim Hatt’na (AL0170), Kamu Goérevlileri
Etik Kurulu, Kamu Denetciligi Kurumu, Turkiye
Insan Haklar1 Kurumu ve il ve Ilce Insan Haklar1

Kurullari’'na bagvuru yapabilirler.?®*

Ulkemizde isyerinde mobbing davramslarina kar-
st diizenlenmis bir yasa heniiz bulunmamaktadar.
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Mobbing hemen hemen tiim sektorlerde oldugu
gibi saglik sektortinde de siklikla meydana gelen
ve saglik calisanlarinin olumsuz etkilenmesine yol
acabilen ciddi bir durumdur. Mobbing etik disi, ¢a-
lisanin hem fiziksel hem de ruh saghgmi tehlikeye
sokan, ayn1 zamanda kurumlara ve iilke ekonomisi
tizerinde ciddi sonuclar1 olan bir davranistir.

Ortaya cikardigr 6nemli yikict etkiler nedeniyle
oncelikle mobbinge yonelik hem kurumlarin hem
de calisanlarin farkindaliginin arttirilmast oldukga
onemlidir. Hem y6netim hem de calisanlar tarafin-
dan mobbinge karsi 6nerilen diizenlemeler ve 6n-
lemler kosulsuz sartsiz saglanmaya ¢alisilmali, Ttrk
Hukuk Sistemi’'nde heniiz mobbinge 6zel bir dii-
zenleme olmamakla birlikte calisanlarin yasal hak-
lar1 korunmali ve caydirici onlemler yasal diizen-
lemeleri de icerecek sekilde hayata gecirilmelidir.
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BOLUM 18
MADDE BAGIMLILIGINDAN KORUNMA YOLLAR]

Madde bagimliligi belki de insanlik tarihi kadar
eski ve insanoglunun en eski sorunlarindan biri-
sidir. Sadece saglik ile ilgili sorunlara yol acan bir
hastalik olmayip ayni zamanda sosyolojik, kiiltiirel,
felsefi ve hukuki yonii de olan toplumsal bir prob-
lemdir. Bu nedenle madde bagimliligin1 anlamak
disiplinler aras1 bir yaklasim gerektirir. Bagimlilik
yapan maddelerin kotiiye kullanilmas: da insanlik
tarihi kadar eskidir. Temeli insanoglunun beyni-
ni etkileyerek kendini daha iyi hissetmek, daha iyi
performans gostermek veya daha ¢ok haz almak

icin ¢esitli maddeleri kullanmasina dayanir.'

Madde bagimlilig: ile iliskili bilimsel yaklasim
ve goriisler son otuz yilda koklii bir degisiklige ug-
ramistir. Bunda beyine ait calismalardan elde edi-
len yeni bilgilerin katkis1 oldukea fazladir. Eskiden
madde bagimliligina daha cok bir ahlak sorunu ve
buna bagl davranis bozuklugu veya irade zayiflig

olarak bakilirken, glinimtizde madde bagimliligi-

1

Hemsireligi AD., Aydin, honer@adu.edu.tr

ligi AD., Aydin, hulyaars@yahoo.com
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“Ask miicadelesi degil, miicadele agk1 icinde ol.”

Peyami Safa

nin sizofreni ve Alzheimer hastaligi gibi 6nemli
bir beyin hastalig1 oldugu genis bir ¢evrede kabul
gormektedir.’

Her ne kadar bir beyin hastaligi olarak kabul
etsek de madde bagimlilig1 olduk¢a karmasik bir
fenomendir ve sadece norobiyolojik degil, cevresel
ve kiiresel birgok faktorden de etkilenir. Ote yan-
dan madde bagimlilig1 sosyal, ekonomik ve yasal
yonden de bircok farkli boyuta sahiptir.!

Diinyada ve iilkemizde madde bagimliligi ve
madde kullanim bozukluklarindan kaynaklanan
hastalik, hastalik ve o©liim oranlari, Onlenebilir
diger saglik sorunlarinin tiimiine gore daha fazla
goriilmeye baslanmustir. Son yillarda endiistriles-
me, teknolojinin gelismesi, artan bagimlilik yapici
madde tiretimi ve bagimlilik yapici maddelere ula-
sim kolaylig1 gibi nedenlerle tiim diinyada madde
kullanim yayginlig1 giderek artmis ve bagimlilik
bir halk sagligi sorunu haline gelmistir. Madde

bagimlilig1 tibbi sorunlarin yaninda is giicii kaybs,

Dr. Ogr. Uyesi, Aydin Adnan Menderes Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Ruh Saghg ve Hastaliklar:
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Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

yaratabilme becerileri ile karar verme stratejilerini
kazanmalari saglanir.’> Onlemeye yonelik kulllani-
lan aktivitelerden birisi de fiziksel egzersizlerdir.
Yapilan bir calismada, diizenli fiziksel aktivite ya-
pan genclerde, alkol bagimliligi, nikotin bagimlili-
g1 ve diger madde bagimliliklarmin yayginliginin
daha diisiikk oldugu ifade edilmistir.*®

Madde kullanimin1 6nleme programlarinda aile
odakli calismalarin ¢ok 6nemli oldugu bilinmek-
tedir. Aile odakli 6nleme calismalarinda, ebevey-
nlere cocuklarini maddeden uzak tutabilmelerine
yardim edecek beceriler kazanmalari amaclanir.*?
Bu kapsamda ailelere temel ebeveynlik (cocuk ye-
tistirme, baglanma ve iletisim becerileri), cocukla-
rma yardim edebilme (sosyal karsi koyma, kural
belirleme, etkinlik planlama ve 6fke kontrolii be-
cerileri vb.) ve aile is birligi ile islevselligini artir-
maya yonelik becerilerin kazandirilmasinin 6nemi
vurgulanmaktadir.*?

Madde bagimliligindan korunmada en 6nemli
ve en etkili yaklasim 6nleyici faaliyet ve program-
lardir. Tiirkiye’de madde bagimlilig: ile ilgili tedavi
merkezleri, AMATEM, CEMATEM, ALO 171 ve
ALO 191 destek hatlar1 aktif hizmet vermekte-
dir.** Devlet, sivil toplum kuruluslari, tiniversite-
ler, medya gibi farkli kurum ve kuruluslar tara-
findan es gidiimlii olarak planlanacak hizmetler,
kuskusuz madde bagimlilig1 ile miicadelede 6nem-
li katkilar verecektir.

Diinya genelinde her gecen giin yayginlasarak artan
madde bagimlilig: biyolojik, psikolojik, ekonomik
ve sosyal boyutlar: olan bir halk saglig1 sorunudur.
Bu durum g6z 6niinde bulunduruldugunda madde
bagimlilig: ile ilgili risk faktorlerinin belirlenmesi
ve risk altinda olan bireylere ulasilmasi onemli-
dir. Bagimlilik tedavisi ve rehabilitasyonlar: ile il-
gili farkli program ve calismalar mevcut olmakla
birlikte 6nleyici yaklasimlarin yeri kuskusuz ¢ok
degerlidir. Onleyici yaklasimlar sayesinde toplum
icindeki riskli gruplarin madde ile olan temasinin

Oniine gecilmesi s6z konusu olabilir. Madde ba-

gimliligindan korumaya yonelik onleyici pek cok
calismalar olmakla birlikte ulusal diizeyde daha
kapsayict ve stirekliligi olan programlara ihtiyag

oldugu disiintilmektedir.

Bu yoniiyle degerlendirildiginde, madde ba-
gimlilig1 ile miicadelede disiplinler aras1 bir anlayis
ve sektorler arasi isbirligi icinde hizmet verilmesi
cok dnemlidir. Ozellikle cocukluk ve ergenlik do-
neminde risk daha yiiksek oldugu icin basta aile-
ler olmak iizere, egitimcilere, akranlara, ve genel
anlamiyla topluma bilin¢lendirme ve farkindalik
egitimlerinin diizenlenmesi yarar saglayabilir. Ay-
rica riskli grupta yer alan bireylerin benlik giictinii
artiric1 farkl programlar bagimlilikla miicadelede
Onemli bir yere sahiptir. Bununla birlikte, toplum-
sal sorumluluk projelerinin nicelik ve niteliginin
yiiksek olmasi, bagimliliklar: 6nleme agisindan da
koruyuculugu artiracaktir. Bagimliligin her tiiri
ile miicadelede birey, aile ve toplumun once bi-
ling ve farkindalig: ile aydinlandigi, bagimli degil
ama birbirine bagl saglikli ve tiretken bir toplum
diizeyine ulasmak hedefimiz olmalidir. Hedeflenen
saglikli toplum diizeyine ulasmada, bu boliim ara-
ciligr ile okuyuculara katk: saglayabilmek en bii-
yiik dilegimizidir.
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BOLUM 19

TEKNOLOJI BAGIMLILIGINDA
KORUYUCU YAKLASIMLAR

Bagimlilik tibbi anlamda zihinsel ve fiziksel ola-
rak belirli bir maddeye bagli olmak; davranissal
anlamda ise madde disi seylere bagimlilik olarak
tanimlanmaktadir (Bkz. Boliim 18). Davranissal
bagimliliklar alisveris bagimliligi, yeme bozukluk-
lar1, bilgisayar, televizyon ve video oyunu bagim-
liligin1 kapsamaktadir.'! Internet, cep telefonlar1 ya
da video oyunlar1 gibi teknolojilerin tasinabilirligi
ve erisilebilirliginin kolaylasmasi bu cihazlarin her
yerde ve her zaman kullanilmasimi miimkiin kil-
maktadir.? Bilgi ve iletisim teknolojilerinin yasami
kolaylastirmalarinin yaninda olasi etkilerine karsi
endiseler meydana gelmektedir. Kiiciik ekranlarin,
akilli telefonlarin ve dolayisiyla internetin asiri
kullanimi video oyun ve internet bagimlilig: gibi
durumlara neden olmaktadir. internet var oldu-
gundan beri bu sorunlarin oldugu, yiiksek seviye-
lerde oyun oynama ve internet kullanimiyla ilgili
sorunlarin giderek bir halk sagligi sorunu haline

geldigi belirtilmektedir. Bu bagimliliklar anksiyete

Busra CANDIRI'
Burcu TALU?

“Saghgt olan kisinin wmudu vardir ve umudu olan da
her seye sahiptir.”

Arap Atasozii

ve depresyon, fiziksel saglik sorunlari, okulla bag-
lantinin kesilmesi, azalan is tiretkenligi ve issizlik
ve sosyal izolasyon gibi olasi sorunlari getirebil-
mektedir.>* Ozellikle ekran oniinde hareketsiz
kalma disiik fiziksel aktivite ve yiiksek viicut kitle
indeksine ve bunun sonucunda da obezite ya da
metabolik sendroma neden olabilmektedir. Bunlar

da halk sagligi acisindan 6nemli sorunlardir.’

Teknoloji bagimliligr giderek biiyiiyen bir halk
saglig1 sorunu haline gelmekte ve her yas grubunu
olumsuz bir sekilde etkileyebilmektedir. Teknoloji
bagimliligiyla miicadelede psikolojik miidahaleler,
farmakolojik tedaviler, egzersiz, spor aktiviteleri,
hayvan destekli aktiviteler gibi cesitli yaklasimlar
yer almaktadir.®® Teknoloji bagimliligi konusunda
ergonomik diizenlemeler ile ilgili ise herhangi bir
arastirmaya rastlanmamistir. Bu boélimde teknolo-
ji bagimliliginda koruyucu yaklasimlar ve 6zellikle

egzersizlerin 6nemi vurgulanmaya calisilmistir.
Teknolojilerin tasinabilirligi ve erisilebilirligi-
nin kolaylasmasiy, cihazlarimin her yerde ve her
zaman kullamlmasimi miimkiin kilmaktadur.

' Fzt, Inonii Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Malatya, candiri_17@hotmail.com
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Akilli telefon bagimliliginda kognitif davranissal
tedavi, miizik terapi, sanat terapi ve terapatik rek-
reasyon aktivitelerinin etkinligini arastiran calis-
malara rastlanmaktadir. internet bagimlilig1 ya da
diger teknolojik cihazlarla ilgili bagimliligr olan
bireyin, asir1 sekilde kullanima neden olan diisiin-
ce ve duygular1 tanimasina yardimci olan kognitif
davranigsal terapi yaygin sekilde kabul gormekte-
dir. Miizik terapi adi altinda davul ¢almanin mad-
de bagimliliginda hipnotik duyarlilig: ve gevsemeyi
artirma etkisiyle yararlandig: belirtilirken akaill1 te-
lefon bagimliliginda da tamamlayici yaklasim ola-
rak sunulmustur (Bkz. B8lim 13). Ayn1 sekilde
sanat terapi ve acik hava etkinlikleri gibi terapatik
rekreasyon aktiviteleri de tamamlayici yaklasimlar
olarak belirtilmistir. Acik hava etkinliklerinin er-
genlerde internet bagimliligi i¢in inhibit6ér oldugu
belirtilmektedir. Bunlarin kanit diizeyleri ile ilgili
calismalara ihtiyac vardir.> ¥ Teknoloji bagimlili-
gimin getirdigi postiiral sapmalarin olusumunun
engellenmesi ya da diizeltilmesinde kullanilabile-
cek ortez yaklasimlari ile ilgili literatiirde herhangi
bir calismaya rastlanmamustir.

‘Digital detoks’ terimi sdzlitk anlamiyla bireyin fi-
ziksel diinyada stresi azaltmak ve sosyal etkilesime
odaklanmak i¢in akilli telefon ya da bilgisayarlar
gibi teknolojik cihazlar1 kullanmaktan kacindigt
bir zaman ifade eder ve popiiler kiiltiirde giderek
daha yaygin olarak kullanilmaya baslanmistir.** Bu
konuda yapilan calismalar sinirlidir. Wilcockson
ve arkadaslari, katilimcilarin akilli telefonlarini
kullanmay1 birakmalarinin 24 saat boyunca ruh
hali, kaygi ve 6zlem duygular: iizerindeki etkisi-
ni incelemek amaciyla bir ¢alisma yapmuslardir.
Calismanin sonuclar1 akilli telefondan uzak dur-
manin asermeye (6zleme) yol acabildigini, ancak
ruh hali ve kaygiyr etkilemedigini gostermistir.
Ayrica arastirmacilar ruh hali ve kaygida degisik-
lik olmamasint madde ve davranissal bagimliliklar

arasindaki ayrimla belirtmislerdir. Ciinkii madde

Teknoloji Bagimlihginda Koruyucu Yaklagimlar

bagimlilarinda yoksunluk sirasinda ruh hali degi-
sikligi ve anksiyete olur, davranissal bagimlilikla-
rin (6rnegin, teknoloji kullanimi) maddeye bagh
bagimliliklar (6rnegin, alkol kullanimi) ile aym

temel siireclerde yer almasi olasi degildir.*°

‘Dijital detoks’ popiiler bir yontem olarak koru-
yucu yaklasimlarin bir parcasidur.

Teknoloji bagimlilig1 aslinda internet, sosyal med-
ya, akilli telefon ve oyun bagimliligini kapsayan
genel bir kavram olarak kullanilmaktadir. Tekno-
lojik cihazlarin hizla gelisimiyle birlikte bagimlilik
problemlerinin her yas grubunda risk olusturma-
sinin yaninda Ozellikle ergen yas grubunu daha
fazla etkilemektedir. Bagimliligin 6nlenmesinde ve
tedavisinde farmakolojik tedaviler ve psikoterapi
yani sira egzersiz, spor, aktivite, miizk ve hayvan
destekli terapiler gibi farkli yaklasimlar mevcuttur.

Koruyucu yaklasim olarak egzersizlerin yeri ve
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sedanter yasamin 6nlenmesi ve kortikal degisiklik-
lere olan etkisi acisindan 6nemlidir. Bir halk sag-
lig1 problemi olan teknoloji bagimliliginin yoneti-
minde egzersiz ve sportif aktiviteler gibi fiziksel
hareketsizligi onleyici yaklasimlarin etkisine odak-

lanmanin faydali olacag: goriisiindeyiz.
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BOLUM 20

KORUYUCU BESLENME: SAGLIKLI
BESLENME MODELLERI

Gunsu SOYKUT!
Serpil OZSOY'2

“Yemek yemek bir zorunluluktur, ama akilli yemek yemek bir sanattir.”

Beslenme varolusun en 6nemli ve elzem bir par-
cas1 olarak kabul edilmektedir. Cevremizdeki her
canlinin hayatini siirdiirebilmesi icin beslenmeye
ihtiyact bulunmaktadir. Beslenme viicudumuzda
gerceklesen biyokimyasal ve fizyolojik tiim islem-
lerin siirdiirebilmesi i¢in besinin viicutta kullanil-
mast1 olarak bilinmektedir.'

Tikettigimiz besinler, besin ogelerinden olus-
maktadir. Bunlar iki kategoride degerlendirilebilir;
enerji veren besin dgeleri (karbonhidrat, protein ve
lipitler) ve enerji vermeyen besin dgeleri (vitamin-
ler, mineraller ve su)'dir. Yeterli ve dengeli besin
Ogesi alimi sagligin gelistirilmesi i¢in énemlidir.’

Gecmis yillarda aclik, besin yetersizligi ya da
hijyenik ve giivenilir besine ulasmada yasanan
zorluklar nedeni ile besin ogesi yetersizlikleri ve
bu yetersizliklere bagli gelisebilecek saglik sorun-
larma siklikla rastlanmaktaydi. Ancak giintimiizde
tilkelerin sosyo-ekonomik ve sosyo-kiiltiirel dii-

zeylerine gore bazi iilkelerde besin Ogesi yeter-

1

Francois de la Rochefoucauld

sizlikleri ve malniitrisyon halen biiyiik bir sorun
olmakla birlikte, diger baz: ilkelerde degisen cevre
kosullar1 ve yasam tarzina bagl olarak artan sag-
liks1z beslenme aliskanliklarinin sebep olabilecegi
obezite, kardiyovaskiiler hastaliklar, tip 2 diyabet
ve kanser gibi kronik hastaliklarin da goriilme
sikligr artis gostermistir.? Beslenme tedavisi hasta-
liklarin 6nlenmesi (birincil koruma), hastaliklarin
yonetimi (ikincil koruma) ve hastaliklara bagli ge-
lisebilecek komplikasyonlarin 6nlenmesi (iictinciil
koruma) olmak iizere {i¢ farkli koruma diizeyinde
toplumsal ve bireysel saghigin korunmasi ve/veya
saglanmasi icin disiplinler arasi yaklasimin vazge-
cilmez bir parcasidir.’

Saglikli besin secimi, sagligimizin korunmasi ve
gelistirilmesi acisindan biiytik 6nem tasimaktadir.
Saglikli beslenme modellerinin uygulanmasi kro-
nik hastaliklarin korunmasinda ve tam saglik hali-
nin elde edilmesinde 6nemli roller oynamaktadir.
Hastaliklardan korunmak adina degistirilebilir ya-
sam tarzi faktorlerinden beslenmenin 6nemi goz

ard1 edilmemelidir.

Dr. Ogr. Uyesi, Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii, Lefkosa, gunsu.soykut@neu.edu.tr
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Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

caylarinin 1limli derecede tiiketilmesi sagligimiz

izerinde potansiyel olumlu etkilere sahip olacaktur.

Beslenme varligin devam ettirilmesi icin yerine ge-
tirilmesi gereken bir eylemdir. Giinliik beslenmede
makro/mikro besin dgeleri ve giinliik enerji alimi-
nin bireysel ihtiyaclar dogrultusunda belirlenmele-
ri ve giinliik 6nerilen alim diizeylerini karsilayacak
sekilde yeterli ve dengeli olmalar1 gerekir. Hem
bireysel hem de toplumsal tam iyilik halinin sag-
lanmas1 ve devam ettirilmesi i¢in saglikli beslen-
me aliskanliklarinin kazanilmas: ve bunun yasam
boyu devam ettirilmesi gerekmektedir.

Saglikli beslenme modellerini yasam tarzi hali-
ne getirip uygulamak kardiyovaskiiler hastaliklar,
tip 2 diyabet ve kanser gibi bulasic1 olmayan kro-
nik hastaliklarin insidansinin azalmasinda birey-
lere yardimci olacaktir. Akdeniz Diyeti ve DASH
gibi saglik otoritelerince saglikli ve 6rnek olarak
gosterilen beslenme modellerinin giinlikk hayati-
miza ve yasam tarzimiza adaptasyonunun genel
saglik iizerinde koruyucu potansiyel etkileri ol-
dukea fazladir. Hastaliklardan korunmada saglik-
It beslenme modellerine uyum tiim saglik halinin
korunmas: ve siirdiiriilebilmesi icin biyiikk 6nem
arz etmektedir. Yapilan calismalar ile potansi-
yel olumlu etkileri kanitlanan Akdeniz Diyeti ve
DASH beslenme modellerinin bireylerce uygulan-
mas1 sagligin korunmasinda en etkili faktorlerden
biri olarak kabul edilmelidir.

Kronik hastaliklarin 6nlenmesi ve/veya yone-
tilmesi ancak hasta merkezli disiplinler (doktor,
hemsire, diyetisyen, fizyoterapist, ergoterapist,
psikolog, egzersiz uzmani vd.) arasi calisma an-
layis1 ile miimkiindiir. Bu calisma disiplini saglik
profesyonellerinin birbirlerinin gorev yetki ve so-
rumluluklarini bilmesine dayalidir. Genel sagligin
korunmas: ve siirdiiriilmesi icin Akdeniz tipi bes-
lenme, DASH ve MIND gibi beslenme modellerine
uyum Onerilse de, bireysellestirilmis beslenme te-
davisi mesleki ilkeler ¢ercevesinde diyetisyen tara-

findan hazirlanmali, uygulanmali ve izlenmelidir.
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KORUYUCU VE BUTUNCUL YAKLASIMDA
FITOTERAPI VE AROMATERAP]

Tamamlayict tedavilerin temel ilkesi biitiinsel-
liktir. Bu yaklasim kisiyi fiziksel yapisi, fikirleri,
duygusal durumu, yasam big¢imi, fiziksel ve sosyal
cevresini de icerecek sekilde bir biitiin olarak go-
riir ve onlar1 daha saglikli bir yasama y6nlendirir.
Fitoterapi, bir bitkinin tamaminin veya bir kismi-
nin hastaligi tedavi etmek ya da sagligi korumak
icin kullanilmasina verilen isimdir. Bu amacla tib-
bi etkisi bilimsel olarak kamitlanmis bitkiler, on-
larin etkin maddelerini tasiyan kisimlari ve/veya
bir islem yoluyla elde edilmis dogal bilesenleri
ile bunlardan hareketle hazirlanarak standardize
edilmis farmasotik formlar (tablet, kapsiil, tentiir
vd.) ve bitkisel tibbi tirtinler kullanilabilir. Bu bati
tibbinda genellikle “herbalizm” olarak adlandirilir.
Aromaterapi ve aromatoloji (aromaterapiye ben-
zeyen ancak masajsiz), fitoterapinin sadece damat-
ma yoluyla iretilen ugucu yaglar1 ve ekspresyonla
iiretilen narenciye yaglarini kullanan dallaridir.

Aromaterapi terimi ilk olarak Fransiz kimyager

1

2
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Ozlem SU KUCUK!
Nazan TASLIDERE?

Tiim gergekler ii¢ adimda gelir; once alay edilir, ikinci olarak

siddetle karsi gikilir, son olarak ‘zaten bilinen bir seydi’ denir ve
kabul edilir.

Gattefosse tarafindan 1936 yilinda yayinlanan bir
kitapta kullanilmistir.'! Gattefosse, bir laboratuvar
patlamasinda ellerini yaktiktan sonra ‘aromatera-
pi’ terimini icat etmekle taninir. Patlamadan he-
men sonra ellerini aciy1 azaltan bir lavanta ficisina
daldirmis ve elleri daha sonra enfeksiyon gelisme-
den ve iz birakmadan iyilesmistir. Koruyucu teda-
vi, hastaliklardan korunmak i¢in bedeni giiclendir-
meye dayanmaktadir. Bitkiler binlerce yildir basta
Mistr, Cin ve Hindistan olmak {izere diinyanin her
yerinde saglik sorunlarina bitkisel ortamda ¢6ziim
arayan sayisiz uygarlik tarafindan kullanilmistir.
Tamamlayic tipta, tedavi geleneksel tibbi tedaviye
ek olarak calisir, oysa alternatif tipta tedavi solo-
dur ve herhangi bir geleneksel tibbi bakimin yerini
alir. Alternatif tedavi ile tamamlayici tedavi ara-
sindaki farki anlamak onemlidir. Son zamanlarda
bitkisel tedaviye talep artmaktadir. Bu iriinlerin
daha giivenilir oldugu ve daha az yan etki potan-
siyeli algisi, dogalligin insanlara daha cekici gel-
mesi, diger tedavilere nispeten daha uygun fiyath

olmasi, kisilerin felsefi goriisleri-dini inanclar1 ve
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bulunur.3?

Tarcin: Tar¢in, Cinnamomum zeylanicum’un ke-
silmis stogunda yetistirilen stirgiinlerin dis man-
tardan ve alttaki parankimden arindirilmis kuru-
tulmus kabugundan olusur. Yiizyilardir baharat
ve geleneksel bitkisel ila¢ olarak kullanilmustir.
Mevcut in vitro ve hayvan in vivo kanitlar, tar-
cinin antiinflamatuar, antimikrobiyal, antioksidan,
antitimor, kardiyovaskiiler, kolesterol diistirticii
ve immiinomodiilator etkilere sahip oldugunu
gostermektedir. In vitro ¢alismalar, tarcinin bir in-
stilin taklit¢isi olarak hareket edebilecegini, insiilin
aktivitesini kuvvetlendirdigini veya hiicresel glikoz
metabolizmasini uyardigini gostermistir. Ayrica,
hayvan calismalar1 giiclii hipoglisemik 6zellikler

gostermistir.**

Tarcin kolesterol diisiiriiciidiir.

Fitoterapi, bir bitkinin tamaminin veya bir kismi-
nin ya hastaligi tedavi etmek ya da sagligi korumak
icin kullanilmasina verilen isimdir. Aromaterapi
ise, fitoterapinin sadece damitma yoluyla tiretilen
ucucu yaglar: ve ekspresyonla iiretilen narenciye
yaglarini kullanan dallaridir. Koruyucu tedavi, has-
taliklardan korunmak icin bedeni giiclendirmeye
dayanmaktadir. Tamamlayici tedavilerin ise temel
ilkesi biitiinselliktir. Tamamlayict tipta, tedavi ge-
leneksel tibbi tedaviye ek olarak calisir, fitoterapi
ve aromaterapi hastaliklardan korunmak icin ve
geleneksel tibbi tedaviye ek olarak kullanilmalidir.
Fitoterapi veya aromaterapi hi¢cbir zaman alterna-
tif olarak tibbin yerine kullanilmamalidir. Bura-
da biitiinsel aromaterapi veya fitoterapi kavrami
onemlidir. Ozellikle fonksiyonel gida ve takviyele-

ri bu amacla kullanilmaktadir.

Bitkisel tedavilerin siklikla faydali bulundugu
calismalarla gosterilmistir. Ancak bu tedavilerin de
ciddi yan etkileri ve ilac etkilesimleri de bulun-
maktadir. Ozellikle hipersensitivite ve alerjik re-
aksiyonlar sik goriiliir. Ayrica bircogunun gebelik,
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laktasyon ve 12 yas altinda kullaniminin giivenligi
bilinmemektedir. Fitoterapi veya aromaterapi bilgi
sahibi ve yetkili kisiler tarafindan dikkatli uygu-
lanmalidir. Ayrica oldukca sik kullanilmasina rag-
men hala belli bir kullanim protokolii, dozaji bu-
lunmamasi, ¢alismalarin kiiciik 6rneklem grubuyla

yapilmis olmasi dikkat ¢cekmektedir.*®

Bitkisel iiriinlerin yan etkileri olabilecegi unu-
tulmamahdir ve dolayiswyla fitoterapijaromate-
rapi uygulamalanr yetkili kisilerce yapilmahdar.
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DERI SAGLIGINI KORUMA

Viicudumuzu kaplayan derimiz bariyer fonksiyo-
nu gostererek bizi dis etkenlerden, travmalardan,
zararli mikroorganizmalardan, kimyasallardan,
bakterilerden, su kaybindan korumakta; termore-
giilasyonda rol alarak viicut 1simizi dengelemekte
ve sicagl, sogugu, cevreden gelen cesitli uyaranla-
r1 hissetmemizi saglamaktadir. Bunlarin yani sira
dokunma duyusu, salgilanan hormonlar ile immun
sistemimize destek olmakta ve sosyal iletisimimiz-

de rol oynamaktadir.

Derinin st tabakasindaki epidermis koruyucu
bariyer olusturmakta ve pigment olusturan mela-
nositleri icermektedir. Epidermisin altindaki der-
mis tabakasi ise fibroz ve elastik dokular1 icererek
deriye gli¢ ve esneklik saglamakta, kil folikiilleri,
sinirler ve ter bezlerini icermektedir (Sekil 1).

1

dilekozkaya@gmail.com

2

Dilek BIYIK OZKAYA!
Hulya YUCEL?

"Sevdiklerinize giil verin,
giiliiniiz yoksa giiliiverin!"
Rumi

Epidermis

Alt Deri Tabakasi

Sekil 1. Saghkl bir derinin tabakalari.

Tim organlarimiz gibi derimiz de yedikleri-
mizin, hormonlarin ve pek ¢ok ¢evresel faktoriin
etkisiyle yaslanma stirecine girmektedir. Diger or-
ganlarimizdan farkli olarak derimiz giinesin ult-
raviyole (UV) etkisini dogrudan hissetmektedir.
Derimize siirekli hasar veren cevresel etmenler
icinde en dnemlisi UV’dir. Giines disinda derimi-
ze hasar veren sicak, soguk, kimyasallar, ekranlar
karsisinda maruz kaldigimiz goriiniir 1s1k, infrared
radyasyon gibi etmenler de vardir. Derinin de di-
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deriyi korur (goriiniir 151k ve infrared radyasyon
da dahil). Deri tamirine yardimc1 {irtinler ise gii-
nesten koruma ile birlikte onarima da yardimci
olur. Antioksidan ve onarici iceren kremler aktif
koruyuculardir. Bariyer kremler ise deriyle deriye
hasar veren maddeler arasinda bariyer olusturarak

deriyi dis etkenlerden korumaktadirlar.

Bireyin doktor tavsiyesi ile kendisinin ihtiyaci
olan iiriinleri kullanmasi saghkl bir cilde sahip
olmasinda cok onemlidir.

Bizi pek ¢ok dis etkenden koruyan ve ¢esitli duyu-
lar1 hissetmemizi saglayan derimiz giines 1sinlar,
beslenme ve hormonlar gibi pek faktor ile hasar
gorebilecek hassas bir yapidadir. Giinlitk deri ba-
kiminda giinesten korunmak, deriyi uygun bir te-
mizleme triinii ile yikamak ve nemlendirmek en
temel yapilmas: gerekenlerdir. Bireysel farklara ve
ihtiyaclara gore farkli iirtinler kullanmak gerekir.
Doktor tavsiyesiyle gerekli triinleri kullanmak,
gereksiz ve yanlis tirlinleri segmemize engel olarak

daha saglikli bir cilde sahip olmamizda 6nemlidir.
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BOLUM 23
KANSERDE KORUYUCU YAKLASIMLAR

Kanser, diinya capinda erken Ooliimlerin 6nde
gelen nedenlerinden birisidir.! Her yil on sekiz
milyondan fazla yeni kanser teshisi ile ve dokuz
milyondan fazla yillik kansere bagl o6liimle kan-
ser kiiresel olarak en biyiik ikinci hastalik yii-
kiinii olusturmaktadir.? Diinya Saglik Orgiitii
(DSC)) ‘niin verilerine gore, 2020 yilinda kanser-
le iliskili 6lim sayist yaklasik on milyon civarin-
dadir ve bu sayiya gore kanser diinya capindaki
tiim oliimlerin %23’tinden sorumludur.” * Kanser
gelisimini ve kansere bagli 6limleri 6nlemede en
6nemli adim; koruyucu yaklasimlar ve toplum bi-
linci olusturmaktir.* Arastirmalar diinya capinda
goriilen kanser olgularinin en az yarisinin 6nlene-
bilir oldugunu gostermektedir.’ Ulkemizde Kanser
Erken Teshis ve Egitim Merkezi (KETEM, Bkz.
Boliim 2) birimlerinde meme, serviks, prostat, cilt

ve bagirsak kanserleri gibi erken teshis edilebilen
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idil Esin UNLU!
Ece UYSAL ALTUNBILEK?
Ilke KESER®

"Imkansizla imkan dahilinde olanin arasindaki tek fark,
insanmin kararlilik derecesidir"
Thomas C. Lasorda

kanser tiirleri basta olmak {izere her yil binlerce
kisiye ticretsiz olarak kanser tarama hizmeti su-

nulmaktadir.®

Kanser riski tasidigi bilinen/olas1 risk faktorle-
rinin azaltilmas1 veya 6nlenmesi, kanseri ve sonug-
larin1 azaltmada en onemli yaklasimdir.*” Tiitiin
ve dumansiz tiitiin iiriinlerinin kontrolii, alkol ali-
minda sinirlama, asir1 kilo ve obezitenin azaltilma-
s1, fiziksel aktivitenin artirilmasi, giinesin zararlh
isinlart konusunda farkindaligin arttirilmasi, mes-
leki maruziyetlerin kontrolit ve kanserle iliskili
enfeksiyonlara karsi bilincin gelistirilmesi kanser
ile miicadelede temel yaklasimlardir.® Bu boliimde
kanserde olasi risk faktorleri iizerinden koruyucu
yaklasimlar sunulmustur.

Kanser gelisme riskini azaltmada ve kansere
bagh liimleri onlemede koruyucu yaklasymlar

ve toplum bilinci olusturmak cok énemlidir.

Uzm. Fzt.,, Yiiksek ihtisas Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Ankara,
Uzm. Fzt,, Yiiksek IThtisas Universitesi, Saglik Bilimleri Fakdiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Ankara,
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BOLUM 24

BULASICI OLMAYAN (KRONIK)
HASTALIKLARDAN KORUNMA

Bulasict olmayan hastalik (BOH) ya da kronik
hastalik olarak ifade edilen hastaliklar uzayan in-
san Omriine bagli olarak artmis ve saglik hizmeti
yiikiinii de beraberinde getirmistir. BOH’lar diinya
capinda onde gelen 6lim ve sakatlik nedenleridir.
En sik goriilen BOH’lar, kardiyovaskiiler problem-
ler, kanserler, solunum hastaliklar1 ve diyabettir.
Bu dort hastalik grubu, 6zellikle diistik ve orta ge-
lirli tilkelerde geng yaslardaki 6limlerden sorumlu
tutulmaktadir. Bu hastaliklarin gelisiminde genel-
likle tiitiin, alkol kullanimi, sagliksiz beslenme ve
yetersiz fiziksel aktivite gibi degistirilebilir davra-
nigsal risk faktorleri etkilidir. Bu nedenle saglik
profesyonelleri hastalik grubunun gelisimini ya da
hastaliga bagli olarak ortaya ¢ikan ek komplikas-
yonlar1 engellemeye yonelik saglik stratejilerine
yonelmistir. Bu da birinci basamak saglik hizmet-
leri ya da koruyucu saglik hizmetleri gibi kavram-
lar1 hayatimiza katmistir. Birinci basamak saglik
hizmetlerine ait temeller atilmis olmakla birlikte

hizmet alanlar: icindeki ekibe ait roller ve katkilar1

Zeynep BAHADIR AGCE

“Iyi goriinmek ve iyi hissetmek el ele gider. Saglhkh bir yasam
tarzimz varsa kendinizi iyi hissedersiniz.”

Jason Statham

heniiz netlesmemistir. Sagligin gelistirilmesi ve ko-
runmasinda her meslek grubunun sunacagi katki
uzmanlik alan1 ve alandaki giiclti yonleri ile iliskili
olarak degisim gosterir. Optimum hizmet kalitesi
ve biitiinciil bir hizmet verilebilmesi i¢in disiplin-
lerin spesifik katkilar1 6nemlidir. Bu nedenle ve-
rilen hizmetlerde farkli saglik profesyonellerinin
olas1 katkilarinin tanimlanmasi, mesleklerin bu
alanda verebilecekleri katkilara yonelik yetenek-
leri ve kendini ifade etme becerilerini gelistirmesi
onem kazanmaktadir. BOH’lara bagli gelisen ka-
tilim problemleri, limitasyonlar ya da gelisiminde
etkili olan davranissal faktorleri goz 6niinde bu-
lundurdugumuzda disiplinlere ait uygulamalarinin
bireylere cok farkli sekilde katki verebilecegi asi-
kardir. Bu boliimde BOH kavramy, risk faktorleri,
birinci basamak saglik hizmeti kavrami icerisinde
ergoterapi, fizyoterapi ve hemsirelik hizmetlerinin

yeri ve katkilarindan bahsedilmistir.

En sik goriilen bulasici olmayan hastaliklar
kardiyovaskiiler problemler, kanserler, solunum
hastaliklar ve diyabettir.

Dr. Ogr. Uyesi, Istanbul Atlas Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Béliimii, Istanbul, fztzeynepbahadir@gmail.com
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bir potansiyele sahiptir. Bu vizyonu gercege do-

niistirmek icin ergoterapistler, fizyoterapistler,

hemsireler ve diger saglik profesyonellerinin ekip

icerisindeki rolleri gelistirilmelidir. Saglik profes-

yonelleri, kendi alanlarinin BBSH kliniklerinin or-

ganizasyonel hedeflerini ve hasta popiilasyonunun

ihtiya¢larini nasil karsilayabilecegini derinleme-

sine anlamalidir. Kendi alanlarinin uygulamalari

gelistirmesi ve bu bilgilerin diger saglik hizmeti

saglayicilarina aktarimi konusunda mesleki ifade

becerilerini gelistirmelidirler.

10.

11.

Organization WH. Noncommunicable diseases 1 June
2018 [Available from: https://www.who.int/news-room/
fact-sheets/detail/noncommunicable-diseases.

Bernell S, Howard SW. Use your words carefully: what is
a chronic disease? Frontiers in public health. 2016;4:159.

Uner S, Balcilar M, Ergiider T. Tiirkiye hanehalki saglik
arastirmast: bulasici olmayan hastaliklarin risk faktorleri
prevalansi 2017 (STEPS). Dinya Saglik Orgiitii Tiirkiye
Ofisi, Ankara. 2018.

Allen L, Williams J, Townsend N, Mikkelsen B, Roberts
N, Foster C, et al. Socioeconomic status and non-com-
municable disease behavioural risk factors in low-inco-

me and lower-middle-income countries: a systematic
review. The Lancet Global Health. 2017;5 (3) :e277-e89.

Organization WH. The world health report 2002: redu-
cing risks, promoting healthy life: World Health Orga-
nization; 2002.

Thakur J, Garg R, Narain J, Menabde N. Tobacco use:
a major risk factor for non communicable diseases in
South-East Asia region. Indian Journal of Public Health.
201 1;55(3):155.

Wagner K-H, Brath H. A global view on the development
of non communicable diseases. Preventive Medicine.
2012;54:538-S41.

Rehm ], Hasan OS, Imtiaz S, Probst C, Roerecke M,
Shield K. Alcohol and noncommunicable disease risk.
Current Addiction Reports. 2018;5(1):72-85.

Hyseni L, Atkinson M, Bromley H, Orton L, Lloyd-Wil-
liams F, McGill R, et al. The effects of policy actions to
improve population dietary patterns and prevent diet-re-
lated non-communicable diseases: scoping review. Euro-
pean Journal of Clinical Nutrition. 2017;71(6):694-
711.

Olatona F, Onabanjo O, Ugbaja R, Nnoaham K, Ade-
lekan D. Dietary habits and metabolic risk factors for
non-communicable diseases in a university undergradu-
ate population. Journal of Health, Population and Nutri-
tion. 2018;37(1):1-9.

Lee I-M, Shiroma EJ, Lobelo F, Puska P, Blair SN,

Bulasici Olmayan (Kronik) Hastaliklardan Korunma

319

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Katzmarzyk PT, et al. Effect of physical inactivity on
major non-communicable diseases worldwide: an analy-
sis of burden of disease and life expectancy. Lancet.
201 2;380(9838) :219-29.

H, Uysal U. “Pilates-based mat exercises and parameters
of quality of life in women with type 2 diabetes”. Iranian
Red Crescent Journal. 18(3): e21919, 2016.

Richards NC, Gouda HN, Durham J, Rampatige R, Rod-
ney A, Whittaker M. Disability, noncommunicable dise-
ase and health information. Bulletin of the World Health
Organization. 2016;94(3):230.

Armbrecht E, Shah A, Schepman P, Shah R, Pappadopu-
los E, Chambers R, et al. Economic and humanistic bur-
den associated with noncommunicable diseases among
adults with depression and anxiety in the United States.
Journal of Medical Economics. 2020;23(9):1032-42.

Poole JL, Gashytewa C, Sullivan AT. Activity limitations,
participation, and quality of life in American Indians
with and without diabetes. Occupational Therapy in He-
alth Care. 2016;30(1):58—68.

Griftith LE, Raina P, Levasseur M, Sohel N, Payette H,
Tuokko H, et al. Functional disability and social partici-
pation restriction associated with chronic conditions in
middle-aged and older adults. ] Epidemiol Community
Health. 2017;71 (4) :381-9.

Orgiitii DS. Bulasic olmayan hastaliklarin énlenmesine
ve kontroliine iliskin kiiresel eylem plani 2013-2020.
Cenevre, Isvicre: DSO Dokiiman Uretim Servisi. 2013.

Akman E, Tarim M. Tiirkiye ve Ingiltere Saglik Sistem-
leri: Birinci Basamak Saglik Hizmetleri Karsilastirmasi.
Uluslararas: Saglik Yonetimi ve Stratejileri Arastirma
Dergisi.6(2):303-16.

Smith K, Day M, Muir S, Dahl-Popolizio S. Developing
Tailored Program Proposals for Occupational Therapy
in Primary Care. The Open Journal of Occupational
Therapy. 2020;8(1):1-13.

Therapists CAoO. Occupational Therapy and Primary
Health Care Primary Health Care - Fact Sheet2021.

Muir S. Occupational therapy in primary health care:
We should be there. American Journal of Occupational
Therapy. 2012;66(5):506-10.

Ozkan E. Ergoterapide Okupasyonun Anlami. Bolim 2.
Sayfa: 3-14. In: Aktivite Temelli Ergoterapi, Ed. H.Yiicel,
Hipokrat Kitabevi, 2020, ISBN: 978-605-7874-81-8.

OTD MEF, OTD AJL, Sherry Muir M, Carol Sie-
bert M. The role of occupational therapy in primary
care. The American Journal of Occupational Therapy.
2014;68:S25.

Dahl-Popolizio S, Doyle S, Wade S. The role of pri-
mary health care in achieving global healthcare goals:
Highlighting the potential contribution of occupational
therapy. World Federation of Occupational Therapists
Bulletin. 2018;74(1):8—16.

Jordan K. Occupational therapy in primary care:
positioned and prepared to be a vital part of the
team. American Journal of Occupational Therapy.



26.

27.

28.

29.

Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

2019;73 (5):7305170010p1—p6.

Rexe K, Lammi B, von Zweck C. Occupational therapy:
Cost-effective solutions for changing health system nee-
ds. Healthcare Quarterly. 2013;16 ( 1 ) :69-75.

Fritz H, Cutchin MP. Integrating the science of habit:
opportunities for occupational therapy. OTJR: occupati-
on, participation and health. 2016;36(2):92—8.

Dufour SP, Brown ], Deborah Lucy S. Integrating physi-
otherapists within primary health care teams: perspecti-
ves of family physicians and nurse practitioners. Journal
of Interprofessional Care. 2014;28(5):460-5.

Deslauriers S, Toutant M-E, Lacasse M, Desmeules F,
Perreault K. Integrating physiotherapists into publicly
funded primary care: a call to action. Physiotherapy Ca-
nada. 2017;69 (4) :275.

320

30.

31.

32.

33.

Dufour SP, Lucy SD, Brown JB. Understanding physio-
therapists” roles in Ontario primary health care teams.
Physiotherapy Canada. 2014;66(3):234-42.

Spurlock WR, Brown SC. When Disaster Strikes: The
Role of the Family Nurse Practitioner in Providing Pri-
mary Health Care. The Intersection of Trauma and Di-
saster Behavioral Health: Springer; 2021. p. 207-14.

Torrens C, Campbell P, Hoskins G, Strachan H, Wells
M, Cunningham M, et al. Barriers and facilitators to the
implementation of the advanced nurse practitioner role
in primary care settings: A scoping review. International
Journal of Nursing Studies. 2020;104:103443.

Grant |, Lines L, Darbyshire P, Parry Y. How do nur-
se practitioners work in primary health care settings? A
scoping review. International Journal of Nursing Studies.
2017;75:51-7.



BOLUM 25

YASLILIK DONEMINDE KORUYUCU
SAGLIK HIZMETLER]

Teknolojik ve bilimsel gelismelere paralel olarak
hem gelismis hem de gelismekte olan tilkelerde
saglik teknolojilerinin yayginlasmasi, saglik hiz-
metlerinin iyilestirilmesi ve saglik hizmetlerine
erisimin saglanmasi, erken tani ve tedavi yontem-
lerindeki gelismeler sonucunda beklenen ortalama
yasam siiresi artmistir. Diinya niifusunun 2020 y1-
linda7 milyar 693 milyon 348 bin 454 kisi, yash
niifusun ise 729 milyon 887 bin 660 kisi oldugu
belirlenmistir. Tim diinyada oldugu gibi tilkemiz-
de de yash niifusu hizla artmaktadir. Tiirkiye Ista-
tistik Kurumu (TUIK) 2020 verilerine gore iilke-
mizde 65 yas ve tistii niifus, 2015 yilinda 6 milyon
495 bin 239 kisi iken son bes yilda %22.5 Tim
ondalik sayilar , olmali. 2020 yilinda 7 milyon
953 bin 555 kisiye ulagsmistir. ulasmistir. Tiirkiye
genelinde dogumda beklenen yasam siiresi 2020
yili icin ortalama 78.6 yil (erkekler icin 75.9 yil
ve kadinlar icin 81.3 yil) olarak tespit edilmistir."?

1

Bakimu Pr., Eskisehir, ykavlak@hotmail.com

Yasli Bakimu Pr., Eskisehir, seldayildiz@ogu.edu.tr

Yasemin KAVLAK!
Selda YILDIZ?

Kendinizi bagkalariyla degil, diinkii kendinizle karsilagtirmaniz
sonug getirir; bagkalarryla kiyaslarsamz mutsuz olursunuz.

Ulkemizde yash niifusu yaklasik 8 milyondur.

Tim dinyada niifusun yaslanmas: ile iliski-
li olarak, hayati tehdit eden akut enfeksiyonlarm
yerini, fiziksel, psikolojik ve sosyal fonksiyonlarda
gecici ya da kalic1 yeti kayiplar: ya da yasam kali-
tesinde bozulmalara neden olan kronik hastaliklar
almaktadir. Glin gectik¢e toplumlarin daha hizl
yaslanmas: sonucunda, kronik hastaliklar, saglik
sorunlari, bagimli olma riski ve yiiksek saglik har-
camalart ile kars: karsiya kalmasi beklenmektedir.?
Bu durum yaslilarda sagligin nasil gelistirilecegi ve
ayni zamanda basarili yaslanmanin nasil tanimla-
nacagt sorularint giindeme getirmektedir. Dolayi-
styla, yalnizca tedavi edici degil koruyucu, destek-
leyici, rehabilite edici saglik ve sosyal hizmetlere

duyulan ihtiyac ve talep de artmaktadir.’

Dog. Dr., Eskisehir Osmangazi Universitesi, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Saglik Bakim Hizmetleri Boluimii, Yash

Uzm. Hemsire, Eskisehir Osmangazi Universitesi, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Saglik Bakim Hizmetleri Bolimi,



cikan bircok sorun saglikli yasam tarzinin tesvik
edilmesi ve saglikli yaslanma kavraminin hayata
gecirilmesi ve benimsenmesi ile ¢oziimlenebilir.
Hastaliklarm kalict ve yikici etkileri heniiz agiga
¢ikmadan ya da erken evrede yakalanarak miida-
hale edilmesi daha kisa siirede ve daha etkin bir
tedavi firsat1 sunarken ayni zamanda yaslinin mev-
cut durumundan daha da konforlu yasamasina da
olanak saglar. Ote yandan hastanede yatis siiresi,
tekrarlt hastane yatislari, ameliyat gereksinimlerini
azaltarak saglik harcamalarina ciddi katki sunar.
Bu nedenle son donemlerde diinya iilkeleri hasta-
liklar olustuktan sonra tedavi etmek yerine daha
kisa siirede sonug alinabilen ve diisiik maliyetli ko-
ruyucu saglik uygulamalarina yatirim yapmayi ve

politikalar gelistirmeyi tercih etmektedirler.
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BOLUM 26
FRKEK SAGLIGINDA KORUYUCU YAKLASIMLAR

Cinsiyetlere 6zgiin olarak sosyal ve biyolojik ya-
pidan benzer veya farkli patofizyolojik mekaniz-
malarla ortaya c¢ikan rahatsizliklar ile erkek saglig:
alan1 da zamanla iizerinde calisilan 6zel bir alan
haline gelmistir. Anatomik a¢idan kadin ve erkek
arast benzer tutulumlar olsa da erkeklerde fark-
It olarak bulunan prostat ve testis gibi yapilarin
da fizyolojik siireclere dahil olmasi, bu alanda her
gecen giin daha fazla arastirma ve calisma ihtiya-
c1 dogurmustur. Son donemlerde fizyoterapi alam
icerisinde de yer almaya baslayan erkek sagliginda,
testis kanseri ve prostat kanseri gibi ¢esitli pato-
lojiler yer almaktadir. Bu patolojiler hakkinda tani
ve miidahaleye yonelik edinilen bilgiler sadece
hastalar icin degil, toplum saglig1 ve diizeni baki-
mindan da oldukca énem arz etmektedir. Ciinkii
bu rahatsizliklardan muzdarip olan kisilerin sa-
dece bedensel sagligi degil, babalik, es, cinsel ve
sosyal yasamlardaki rolleri gibi kilit konularda da
yasam kalitesi etkilenmektedir. Bu baglamda te-

1

2

Umit ERKUT'
Ibrahim KUCUKCAN?

“Kendini saglam bilen hastanin tedavisi yoktur.”

Eddy Fisher

davi edilen, hayata katilan, patolojiye dontismesi
Onlenmis her erkek sagligi hastasi/danisani, aslinda

topluma saglanmis degerli bir katki niteligindedir.

Gelistirilen tedavi yontemleri kadar onleyi-
ci yaklasimlar da onemlidir. Bu nedenle 6zellikle
yaygin goriilen rahatsizliklar basta olmak {izere
saglik calisanlarinin, erkek sagligi konusunda bazi
bilgileri edinmesi, bir ¢ok ailenin hayatina dokun-
mast agisindan ¢ok degerlidir. Clinkii koruyucu
yaklasimin temeli egitimden ge¢cmektedir. Hem
hastalar icin hem de uygulayicilar icin nce egitim
gerekir. Egitimle gelen farkindalik sayesinde, bu
alandaki bilimsel arastirmalar ¢ogalip gelisebilir,
daha ¢ok potansiyel hasta belki de teshis almadan
once kurtarilabilir.

Tim saglik branslarinda erkek sagligina dair ko-
ruyucu yaklasimlara hakim olmak icin en sik go-

riillen, tizerinde durulmasinin 6nemli oldugunu

Uzm. Fizyoterapist, Kurbaa Egitim & Danismanlik, Istanbul, osteopat.umiterkut@gmail.com
Uzm. Fizyoterapist, Utopya Egzersiz & Damismanlik, Gaziantep, pt.kucukcan@gmail.com
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ri, Avustralya ve Ingiltere gibi iilkelerde bu alanda
calisan fizyoterapistlere sik rastlanmaktadir. Ulke-
mizde de artik fizyoterapistler icin bu alan daha
fazla duyulmakta, cesitli organizasyonlar diizen-
lenmekte, giin gectikce erkek sagligi fizyoterapist-
leri ¢ogalmaktadir. Hatta yakin bir zaman 6nce-
sinde, “Erkek Sagligi Fizyoterapistleri Dernegi”
kurulmustur.

Bu alanda calisan saglik profesyonelleri olarak
gayemiz, her gecen giin erkek sagliginin ve one-
minin daha fazla dikkat cekmesidir. Ozellikle ya-
sam kalitesi ve psikososyal saglik i¢in, pelvik taban
kaslarimi iyilestirmek gibi kiiciik bir dokunusun
bile domino tas: etkisi yaratarak bir ¢cok segment-
te etkili olacaginin unutulmamasi ve daima 6nem
gosterilmesi gerektigine inaniyoruz.
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CINSEL HASTALIKLARDAN KORUNMA YOLLARI

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar (CYBE), ko-
runmasiz cinsel iliskiyle, kan ve kan triinleriyle
ve gebelik doneminde anneden cocuga bulasa-
bilen hastaliklar grubudur. Tiim diinyada her yil
300 milyondan fazla, tedavi edilebilir yeni CYBE
ortaya ciktigr diistintilmektedir.! Bu enfeksiyonlar
gelismekte olan ve gelismemis iilkelerde daha sik
goriilmesine ragmen, gelismis bir iilke olan Ame-
rika Birlesik Devletleri (ABD)’de CYBE’ler 6nemli
bir halk sagligi sorunu olmaya devam etmektedir.
Tiim 6nlemlere ragmen ABD’de 2006 yilinda 37
bin yeni sifiliz vakasi, 350 binden fazla yeni go-
nore vakasi ve 1 milyondan fazla yeni klamidya
vakasi rapor edilmistir.'* Ulkemizde ise Saglik
Bakanligi tarafindan 1985 yilindan 2018 yilina
kadar bildirimi yapilan 19.748 HIV pozitifligi tes-
pit edilen birey oldugu ve 1772 AIDS vakasinin
goriildigi rapor edilmistir. Bu vakalarin cogunlu-
gunu ise 25-29 yas grubu bireylerin olusturdugu
bildirilmistir.*®

Ayse Nur AKSOY

Insan kendini imha da edebilir ihya da edebilir.

Ulkemizde HIV pozitif ve AIDS vakalarimin
cogunlugunu 25-29 yas grubu bireyler olustur-
maktadar.

Bu hastaliklar basta cinsel organlar olmak iize-
re tim organlar1 etkileyebilir, ancak vakalarin
%70t herhangi bir belirti vermeden goriilebilir.
Bu hastaliklara c¢ok sayida bakteri, viriis, mantar
ve parazit sebep olmakta olup, gliniimiizde kirktan
fazla CYBE bilinmektedir. Her giin yaklasik bir
milyon insanin cinsel yolla bulasan bir enfeksiyon
kaptig1 tahmin edilmektedir.! Ozellikle gelismekte
olan {iilkelerde cinsel egitim programlarinin yeter-
siz olmasi, gelismis ve gelismekte olan iilkelerde
cinsel iligki yasinin giderek kiictilmesi, cinsel es
sayisindaki artis, sehirler ve iilkeler arasi seyahat
imkanlarinin yayginlasmasi, kondom disi dogum
kontrol yontemlerinin kullaniminda artis nedeniy-
le CYBE’ler giderek artmaktadir.®

Her giin yaklasik bir milyon insanmin cinsel yolla
bulasan bir enfeksiyon kaptigr tahmin edilmek-
tedir.

Prof. Dr., Saglik Bilimleri Universitesi, Erzurum Bolge Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Cerrahi Tip Bilimleri Boliimdi,
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum AD., Istanbul, draysenuraksoy@hotmail.com



tif kullanilmas1 CYBE’nin %90’nindan korunmay1

saglar. Ancak prezervatifin temasla bulasan HPV,

HSV2, molloscum contagiozum gibi hastaliklarin

bulasmasint onleyemedigi bilinmelidir. Hepatit B
ve HPV gibi bazi CYBE’'den asilama ile korunma

saglanabilir.
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DIS CURUKLERI VE DISETI HASTALIKLARINDAN
KORUNMA YOLLARI

Kot agiz sagligs; sosyal esitsizlik, sigara ve kot
beslenme aliskanliklar1 gibi yiiksek riskli alis-
kanliklar ile iliskili global bir saglik sorunudur.
Diyabet ve kalp-damar hastaliklar1 gibi kronik
hastaliklarla ortak risk faktorlerine sahip olmasi
nedeniyle koti agiz saglhiginin, bireyler, toplum ve
saglik politikalari tizerinde 6nemli sosyal, psikolo-
jik ve ekonomik etkileri vardir. Sistemik hastalik-
larla olan iliskisi ile agiz saghiginin bozulmasinin
neden oldugu agri, yetersiz fonksiyon, estetik so-
runlar bir araya geldiginde bireylerin yasam kali-
tesini de olumsuz yonde etkilemektedir. Bu hali ile
agiz sagliginin saglanmasi ve korunmasi bir halk
sagligi sorunudur. Dis ¢iiriikleri ve diseti hasta-
liklari, agiz boslugunda en sik goriilen, en 6nemli
hastaliklar olmalarinin yani sira 6nlenebilir hasta-
liklardir. Koruyucu yontemlerin, rutin olarak uy-
gulanmas ile popiilasyonun biiyiik bir kisminda
bu hastaliklarin onlenebilecegini destekleyen cok
sayida bilimsel kanit bulunmaktadir. Ne yazik ki

Basak BIYIKOGLU!
Meltem MERT EREN?

"Primum Non Nocere
Once zarar verme"

Hipokrat

anlatilacak olan koruyucu onlemler teorik olarak
kolaylikla anlasilsa da dis hekimleri olarak siklikla
uygulamada sorunlarin oldugunu gérmekteyiz. Bu
bolimde 6ncelikle agiz sagliginin 6nemi ve en stk
gozlenen agiz hastaliklar1 olan dis ¢iirtigi ve diseti
hastaliklar1 hakkinda okuyucuyu bilgilendirmeyi
hedefledik. Her iki hastaligin da primer etiyolo-
jik faktérii olan oral biyofilm (dental plak), biyo-
filmin yapis1 ve etkilerinin kavranmas: koruyucu
yontemlerin ve etkili olabilme kosullarinin anla-
silmasinda 6nem arz etmektedir. Mekanik plak
kontroliiniin yani sira kimyasal ajanlarin roli ile
dis ciiriigiin olusumunda ve onlenmesinde etkili
olan faktérlerin irdelendigi, koruyucu dis hekimli-
gi uygulamalarinin temelini olusturan ilkelerin yer
aldig1 boliimde, insanoglunun ¢6ziim aradigi agiz
hastaliklarinin 6nlenmesinde alabilecegimiz yollar:
gozden gecirdik. Umuyoruz ki, okuyucular sadece
dis hekimlerini ilgilendirmenin 6tesinde bir halk
sagligi sorunu olan agiz hastaliklarinin 6nlenmesi

ile ilgili sorularma yanit bulabilirler.

' Doc. Dr., Altinbas Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Klinik Bilimler Béliimii, Periodontoloji AD., Istanbul,

basakb79@yahoo.com
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Dis Ciirtikleri ve Diseti Hastaliklarindan Korunma Yollar

tarafindan metabolize edilme siireleri ¢ok uzun
oldugu icin plak pH'in1 diisiirmezler. Ciiriik riski
olusturmadiklari icin sorbitol de gargara ve sakiz-
larda kullanilmaktadirlar.

Ksilitol ve sorbitol gibi ajanlarla birlikte kalsi-
yum veya floriir iyonlar1 bir arada tiriinlere ekle-
nip sinerjik etkilerinden de faydalanilabilinir. Ye-
meklerden sonra en az bes dakika stireyle, giinde
3-5 kez ksilitollii sakiz ¢ignenmesi plak birikimini
ve S.mutans seviyesini diisiirerek demineralizasyo-

nu azalttigi bildirilmistir.”* 8!

Tiittin dirtinlerinin kullanimi insanlik tarihinin en
biiytik saglik sorunlarindan birisidir. Bir zamanlar
“sihirli bitki” olarak bilinen ve tibbi etkileri sa-
yesinde kabul goren Nicotiana tabacum yapraklar
giinimiizde diinya capinda hastalik ve oliimlerin
en Onlenebilir sorumlusu olarak bilinmektedir.
Gelismekte olan ve gelismemis iilkelerde daha yo-
gun olmakla beraber diinya niifusunun altida biri
yani 1.1 milyar insan sigara icmektedir.®* Sigara ve
sigaranin neden oldugu 6limciil hastaliklara bagl
olarak her yil bes milyon insanin 6ldiigi ve olen
her iki kisiden birinin sekonder olarak sigara du-
manina maruz kaldigi tahmin edilmektedir.®* Siga-
raya bagli olarak ortaya c¢ikan hastaliklar arasinda
iskemik kalp hastaliklari, serebrovaskiiler hasta-
liklar, kronik obstriiktif akciger hastaligi, kanser
tiirleri ve periodontitis yer almaktadir.®’

Sigaranin kullaniminin ileri diseti hastalig
olan periodontitis icin Onemli bir risk faktori
oldugu bir cok calisma ile kanitlanmistir.®* Siga-
ra, hem patojen tiirlerin sayilarin1 ve patojenite-
lerini etkileyerek plak kompozisyonunu hem de
immiino-inflamatuvar sistem {izerindeki etkileri
sayesinde periodontal hastaligin patogenezini et-
kilemektedir. Sigara ile diseti hastaliklar1 arasin-
da doza baglt bir iliski bulunmaktadir ve giinlitk
tiiketilen sigara sayisi ve sigara icilen yil miktar1
ile hastaligin siddeti arasinda dogru orant1 bulun-
maktadir.®® Sigaranin olumsuz etkilerini elimine
edebilmenin tek yolu sigaraya hic baslanmamasi

veya birakilmasidir.®®
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icin onemli bir risk faktoriidiir.

Psikolojik faktorlerin kalp ve damar hastaliklari,
diyabet ve diger kronik hastaliklarla olan iliski-
si bilinmektedir.”” (Bkz. B6liim 11). Bunun yani
sira stres ve diseti hastaliklar1 arasinda da iliski

olduguna dair kanitlar bulunmaktadir.®*

Dis ciiriikleri ve diseti hastaliklar1 ile benzer risk
faktorlerini paylasan bir cok kronik sistemik has-
talik arasinda iliski bulunmasi ve agiz sagliginin
bireyin yasam kalitesi {izerindeki etkisi nedeniyle
agiz sagligi, genel sagliktan bagimsiz olarak dii-
siintilemez. Dis curtigii ve diseti hastaliklar1 dis
fircalama ve ara yiiz temizligini iceren mekanik
plak kontrolii diisiik maliyetli ve kolay uygulanan
koruyucu yontemler ile 6nlenebilir hastaliklardir.
Ayrica sigara birakma programlari, beslenmenin
diizenlenmesi, psikolojik stresle miicadale infla-
matuvar karakterli olan diseti hastaliklarinin 6n-
lenmesine immiin yanit1 giiclendirerek katkida bu-
lunmaktadir. Koruyucu uygulamalarda, bireylerin
gereksinimlerine gore yontem ve araclarin secimi
anahtar rol oynamaktadir.
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BOLUM 29
BRUKSIZM VE BRUKSIZMDEN KORUNMA YOLLAR]

v
GiRi$
Bruksizm, giinimiizde olduk¢a sik karsilasilan,
karmasik bir etiyolojiye sahip, bu nedenle de te-
davi ile basarili sonu¢ almada oldukca zorlanilan
bir rahatsizliktir. Bas boyun bélgesini ilgilendiren
rahatsizliklar, temporomandibuler eklem (TME)
rahatsizliklari, cesitli psikososyal durumlar, diger
viicut rahatsizliklarinin da bruksizm tizerine et-
kisi oldugu yoniinde arastirmalar bulunmakta, bu
durum da bruksizmin basitce, yalmizca dis sikma,

dis gicirdatma aliskanligr olarak tanimlanmamasi
gerektigini ortaya koymaktadir.

Kompleks bir yapiya sahip bu rahatsizligi tanim-
lamak, altta yatan herhangi bir neden olup olmadi-
gin1 tespit edebilmek, bu rahatsizliga sebep olabile-
cek potansiyel etmenlerin neler olduklarini bilerek
bu etmenlerden uzak durmak, koruyucu yaklasim-
lar1 tanimlamak ve uygulamak, tedavi seceneklerini
anlayabilmek ve etkin bir bicimde uygulayabilmek,
bu hastaliga sahip bireylerin tedavilerinde ve ko-
runmalarinda oldukca 6nemlidir (Sekil 1, 2).

Ayse ATAY
Demet Cagil AYVALIOGLU?

“Ilke servet sagliktir.”
Ralph Waldo Emerson

Bruksizmi yalmzca dis gicirdatma ya da dis

sitkma seklinde tanimlamak yetersiz kalir.

Sekil 1. Saghkl birey.

Sekil 2. Bruksizmi olan birey.

' Dog. Dr.,, Ozel Dental Plus Istanbul Agiz ve Dis Saglig1 Poliklinigi, Istanbul, ayseatay82@hotmail.com

2

Dr. Ogr. Uyesi, Altinbas Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD., Istanbul, demetayvalioglu@gmail.com



Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

Siddetli agr1 ve kas kontraksiyonlarinin oldugu
durumlarda kisa donemli olarak analjezik ve kas
gevseticilerden yararlanilabilmektedir. Bruksizmin
etiyolojisinin ve fizyopatolojisinin daha iyi anlasil-
mast ile olas1 farmakolojik tedavi secenekleri ile il-

gili daha net ve giivenilir bilgiler elde edilecektir.*’

Yalnizca dis stkma ya da gicirdatma olarak tanim-
lanmayacak bruksizm, karmasik bir etiyolojiye sa-
hip olmakla birlikte, tek bir nedene bagli gelisme-
diginden teshis edilmesi de bircok etmene baglidir.
Bireylerde bruksizme neden olabilecek altta yatan
nedenlerin arastirilmasi ve teshis edilmesi, bruk-
sizmden korunma ve uygun tedavi yontemlerinin
belirlenmesinde 6nem arz etmektedir. Bruksizm
tedavisinde hala en etkili bir yontem olarak ok-
luzal splintler kullanilmakla birlikte, diger tedavi
yontemleri de hastanin ihtiyacina gore fayda sag-
layacaktr.
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DIL VE KONUSMA BOZUKLUKLARINDA
KORUYUCU YAKLASIMLAR

[letisim, dil ve konusma becerilerini kapsayan sem-
siye bir terimdir. Yasamin baslangicindan beri tiim
canlilar cesitli bicimlerde iletisim kurmaktadirlar.
Ote yandan isitme, dil ve/veya konusma siirecle-
rindeki olas1 sorunlar iletisim bozukluklar1 olarak
sonuclanabilmektedir'. Dil ve Konusma Terapisti
(DKT) ; iletisim, dil, konusma, ses ve yutma alanla-
rinin gelisimi ve bu alanlardaki bozukluklarin 6n-
lenmesi, tanilamasi, degerlendirilmesi, miidahalesi
ve yine bu alanlardaki bilimsel ¢alismalarin yiiri-
tiilmesi ile ilgilenen saglik meslek elemanlar: ola-
rak tanimlanmaktadir. Cok cesitli calisma alanlar:
bulunan DKT’ler, her yastan bireylere hizmet ver-
mektedirler. DKT lerin calisma alanlarina; akicilik
bozukluklar1 (kekemelik ve hizli bozuk konusma),
dil bozukluklar: (gelisimsel, edinilmis ve ikincil
dil bozukluklarl), konusma sesi bozukluklari, mo-

tor konusma bozukluklari, rezonans bozukluklari,
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‘Olgun insan sadece giizel soz soyleyen degil, soyledigini yapan ve
yapabilecegini soyleyendir.”
Konfiicyus

okuma-yazma bozukluklari, ses ve yutma bozuk-
luklar1 6rnek olarak verilebilmektedir.?

Dil ve konusma terapistlerinin iletisim, dil ve
konusma bozukluklarinda koruyucu yaklasimlar
kapsaminda onemli rol ve sorumluluklar: bulun-
maktadar.

Dil ve konusma terapisi alan1 daha 6nceleri; ile-
tisim, dil ve konusma bozukluklarinin tanimlan-
mas1 ve miidahalesi siireclerine odaklanmaktaydi.
Miidahale siirecleri, hala DKT’lerin énemli gorev-
lerinden birisi olmakla birlikte DKT’lerin rolleri,
koruyucu yaklasimlari da kapsayacak sekilde ge-
nisletilmistir. {letisim, dil ve konusma bozukluklar1
icin ¢ tiir koruyucu basamaktan bahsedilmekte-
dir. Buna gore birincil koruma basamagy; iletisim,
dil ve konusma bozukluklarinin ortaya ¢ikmasini
onleyici hizmetleri kapsamaktadir.® Tkincil koruma
basamagi hizmetleri, erken tani ve erken miida-

Uzm. Dil ve Konusma Terapisti, Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi
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Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

Sekil 3. Dil gelisimini destekleyici stratejileri dgrenen anne-co-
cuk calismasu.

Sonug olarak; dil ve konusma bozukluklarinin 6n-
lenmesi, belirlenmesi ve erken miidahalesi miim-
kiin ve ekonomiktir. Koruyucu hizmetlerde risk
faktorleri ile birlikte koruyucu faktdrler hakkinda
da bilgi sahibi olmak 6nem tasimaktadir. DKT’ler
dil ve konusma bozukluklarinin 6nlenmesinde
farkli diizeylerde hizmet vermektedirler. Birincil
koruma basamaginda; bozuklugun ortaya ¢ikmasi-
nin onlenmesi kapsaminda calismaktadirlar.

fletisim, dil ve konusma bozukluklarini koru-
yucu hizmetler icerisinde; bozukluklar i¢in risk
durumlarinin belirlenmesi, risk tasiyanlarin be-
lirlenmesi, bozuklugu olanlarin erken donemde
tanilanmalari, okullarda tarama calismalarinin
yuritilmesi, birey-toplum, ailelerin ve ilgili pro-
fesyonellerin bilgilendirilmeleri gibi hizmetler yer
almaktadir. Bu hizmetlerin yayginlastirilmasi; top-
lumda dil ve konusma bozukluklarimin siklik ve
yayginliginin distiriilmesi, bozukluklarin siddeti-
nin azaltilmasi ya da erken ve etkili miidahale i¢in
gereklidir.
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SAGLIKLI VE GUVENLI MEKAN TASARIM]
UYGULAMALARI

Tasarlanan her mekanda, her kullanicinin kulla-
nim risklerine agik olabileceginin bilinmesi gere-
kir. Cesitli yas, cinsiyet ve engel guruplarina ait
bireyleri kullanim esnasinda, riskli duruma di-
sirmemek icin tasarima etki eden faktorlerin iyi
taninmasi ve giivenlik 6nlemlerinin iyi alinmasi
son derece onemlidir. Saglik ve giivenlik, fizibilite
asamasindan baslayarak tiim siireclerde degerlen-
dirilmesi gereken ve en onemlisi de, tasarim asa-
masinda sistematik bir sekilde ele alinmasi gere-
ken onemli iki konudur. Tasarimin ayrilmaz bir
parcast olarak mimar, i¢ mimar, peyzaj mimari,
sehir ve bolge planci, sehircilik uzmanlar: ve en-
distri tasarimcist gibi 6zellesmis meslek elemanla-
rinin kullanicinin hem giivenligini hem de saglikli
yasamini saglamak icin 6zen gostermeleri bekle-
nir. Bu sorumluluk ve goérevin iki 6nemli kosulu
vardir; ilki, mimarin, yasal sorumluluklar1 yerine
getirmede kanunlar ile tanimlanmis gorevlerinin
olmasi ki bu “Teknik Uygulama Sorumlulugu’dur.

Ikincisi ise, saglik ve giivenligin, tasarim siirecinin

Timur KAPROL

Yeni seyler ogrenmek beyni saglikl tutar.

dogal bir parcasi olarak ele alinmasi ile ‘Saglikli ve
Giivenli Mekan’ tasarlanmasidir. Mimari tasarim-
larda insan sagligini korumaya yonelik yaklasimlar
onemlidir. Bu boliimde, mekanlarin tasariminda
kazalar1 onleyecek tedbirlerin alinmasi ve risk fak-
torlerinin ortadan kaldiridmas: ile saglikli ve gii-
venli yasam alanlarinin olusturulmasinda mimar

bakis acis1 verilmistir.

Saghkl ve giivenli mekan tasarimlar: farkh
meslekler arasi calismayr gerektirir.

Ulkemiz kosullarinda gerek toplu kamusal kul-
lanim alanlarinda gerekse bina bazinda herkesin
kullanimina acik mekéanlarda bazi zafiyetler go-
rillmektedir. Konuya kanuni sorumluluk acisindan
bakacak olursak, 6331 sayili Is Saglig1 ve Giiven-
ligi Kanunu ve ilgili yonetmelikler, riskleri tim

is yerleri icin tasarim ya da kurulus asamasindan

' Doc. Dr. Mimar, Kirklareli Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi, Mimarlik Bsliimii, Mimarlik Tarihi AD. Kirklareli,

tkaprol@klu.edu.tr
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Ulkemizde mekan sagligi ve giivenliginin sag-
lanmasinin kiiltiir olarak yerlesmesi icin farkinda-
lik gereklidir.

Diger yandan iilkemizde Is Sagligi ve Giivenligi
konusunda farkindaligi ve bilgi seviyesini arttira-
cak faaliyetler yani sira ‘mekan sagligi ve giiven-
ligi'nin kiiltiir olarak yerlesmesi icin de calismalar
baslatilmalidir. Saglikli ve giivenlikli mekéanlarda
yasamak herkesin hakk: oldugu diisiincesi ile sag-
likl1 yasam stirdiirebilecek mekanlarin insanliga
kazandirilmasi i¢in tiim hukuksal diizenlemelerin
yam sira saglikli ve giivenli yasam standardi far-
kindaliginin tiim topluma kazandirilmasinin 6ne-
mi bir kez daha ortaya ¢ikmaktadir. Tasarlanan
mekéanin yasanilabilir olmasini ve yasam standar-
din1 yiikseltmesini saglayan en 6nemli etmenlerden
birisi, mekanin daha giivenli ve saglikli olmasidir.
Saglik ve giivenlik kiiltiiry, toplum icin vazgecil-
mez bir yasam standart: olmalidir. Tasarimlarda,
saglik ve giivenligi gozeterek yapilacak en kiiciik
bir iyilestirme, hem giivenlik kiltiirtiniin gelisme-
sine katki saglayacak, hem de muhtemel kazalari
engelleyerek nice hayatlar1 kurtarabilecektir.

Farkli disiplinler arasi calismaya onem vererek
insan sagligindaki koruyucu yaklasimlara yonelik
bu kapsamli kitapta mimari bakis acisini sunma-
ma firsat saglayan ve fikirlerimi kitaba uygun bir
sekilde diizenleyerek okunabilir kilan edit6riimiiz

Dog. Dr. Hiilya Yiicel’e tesekkiir ederim.

Saglikli ve Giivenli Mekan Tasarimi Uygulamalar

10.

11.
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ler/2012/06/20120630-1.htm

Ulukan SE. Saglik ve giivenligi tasarlamak. Mimarlik
Dergisi. 2015 (384).

6331 sayilh Is Sagligi ve Giivenligi Kanunu, MAD-
DE 10 - (1) https://resmigazete.gov.tr//eski-
ler/2012/06/20120630-1.htm

05/12/1951 tarihli 5846 kanun no’lu Fikir ve Sanat
Eserleri Kanunu madde 4’te yapilan 07/06/1995 tarihli
4110/2 md’sinde ki degisiklik https://mevzuat.gov.tr/
mevzuat?MevzuatNo=5846&MevzuatTur=1&Mevzuat-
Tertip=3

Evcil AN. Herkes icin tasarim, evrensel tasarim, Bogazici
Yayinlari, Istanbul; 2014.

Cordan O, Colak §. ic ve dis arasinda mekansal ve top-
lumsal bir karsilasma durumu olarak “Kentsel i¢ mekan”.
Mimarlik Dergisi. 2015 (384).

Biophilic Design Guide Book. International Living Futu-
re Institute, 2018. https://living-future.org.

Bolten B, Barbiero G. Biophilic Design: How to enhan-
ce physical and psychological health and wellbeing in
our built environments. Visions for Sustainability. 2020
(13):11-16. (DOL http://dx.doi.org/10.13135/2384-
8677/3829 )

Yiicel H. Ev ici diizenlemeler. In: Ed. G. Bumin, Giinliik
Yasam Aktiviteleri. Hipokrat Kitabevi; 227-251, 2021.
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BOLUM 32
|C MEKAN TASARIMLARINDA ONLEYICI YAKLASIMLAR

Ic mekanlarda koruyucu tasarim, ic mekanlar ta-
sarlanirken ya da bir kaza/istenmeyen durum
meydana gelmeden Once, riski goriip onlem ala-
rak, yasanabilecek giivenli alanlar olusturmak ola-
rak tanimlanabilir. Ozellikle yaslilar ve cocuklar-
da olmak tizere genel olarak tiim yas gruplarinda
meydan gelen kazalarin biiyiik bir kism1 belki de
insanlarin kendilerini en giivende hissettikleri yer
olan konutlarinda meydana gelmektedir. Bu kaza-
larla ilgili gerek iilkemizde gerek uluslararasi bir-
cok bilimsel dergide arastirmalar yaymlanmistir
ancak bunlarin bircogu kazalardan sonra yapilan,
kazalarin nasil meydana geldigi ile ilgili arastir-
malardir.

Biliyoruz ki &zellikle cocuklar (0-6 yas) ve
iclincli yas diye tanimlanan ve 65 yas istii kisi-
lerde meydana gelen diisme/darbeye bagl kirik-
lar, kafa travmalari, kalca kiriklari, bogulma, ze-
hirlenme gibi bazen hayati tehdit eden bazen de

yasam konforunu onarilamaz sekilde bozan bir-

Ali MULAYIM

“Hayat bir kere yasandigi icin yargilanamaz.”
Milan Kundera

cok kaza, bireylerin ikamet ettikleri konutlar ya
da yakin cevrelerinde meydana gelmektedir. Her
birey insan onuruna yakisir bir konutta yasamay1
hak etmektedir. Bunlarin yan1 sira konutun dogal
ve yapay aydinlatmasi, 1sitmasi, zemini ve yasayan
birey sayisina gore yeterli buiyiiklitkte olmasi gibi
temel Ozellikleri yasanmasi muhtemel kazalar:
oldukca etkilemektedir. Bu boliimde amac ev ka-
zalarinin nedenlerinden yola ¢ikarak, kazalar ger-
¢eklesmeden 6nce 6nleyici tasarim yaklasimlariyla,
miimkiin oldugunca, ev icinde yasanabilecek kaza-
lar1 6nleyebilmek adina yasanabilecek problemlere

iliskin ¢oziim Onerileri sunmaktir.

[¢c mekan tasarimy, bireylerin giinliik yasamlarinin
en az 2/3 sini gecirdikleri i¢c mekanda yasayacak
bireylerin 6zelliklerine goére giivenli ve konforlu
olmasi istenen mekénlarin tasarlanmasidir. Bu ta-

sarimlarin iilkemizde ¢ok az1 profesyonel tasarim-

Dr. Ogr. Uyesi, Kirklareli Universitesi Mimarlik Fakiiltesi. Mimarlik Boliimii, Kirklareli, alimulayim@klu.edu.tr
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BOLUM 33
ERigiLEBiLiRLiK VE EVRENSEL TASARIM

Erisilebilirlik ya da ulasilabilirlik (accessibility);
saglikli ya da engelli tiim bireylerin her yere ve
her hizmete kismen ya da tam bagimsiz olarak,
kontrolii elden birakmadan ulasabilmesi ve bun-
lar1 kullanabilmesidir. “Evrensel tasarim”, engelli,
engeli olmayan ya da engelli aday1 tiim bireylere
esit kullanim imkanlari sunan triinlerin tretilip
tasarlanmasidir. Bu, konum, yas, yetenek ve has-
talik durumlarinin farkliiklarina ragmen, tim bi-
reylerin miimkiin oldugu oranda faydalanmalarim
saglayan bir tasarim yaklasimidir.

Engelli bireylerin egitim, saglik ve barinma
benzeri temel hizmetlerden, otekilestirilmeden
faydalanip, isinde olagan akista calisiyor olmalari
ve glinliik hayatin her alaninda devam edebilme-
leri i¢in tiim yasam alanlarina erisebilmeleri 6nce-
likle insanlik haklaridir. Tiirkiye’de erisilebilirligin
uygulanabilir boyutunda zorunluluk bulunmak-
tadir. Ancak erisilebilirligin uygulanmasinda bazi

problemler ile karsilasilmaktadir. Yasanabilir bir

Buse GOKMEN KARAGEYIK

“Bir sey canhilar toplulugunun biitiinliigiinii, dengesini ve giizelli-
gini koruma egilimindeyse dogrudur, degilse yanhstir.”

Aldo Leopard

cevrede erisilebilirlik uygulamalarimin yalnizca
tekerlekli sandalye kullanma zorunlulugu olan
engelli bireyler icin tasarlanip uygulanan rampa
sisteminden ya da gorme engeli bulunan kisilere
yonelik hissedilebilir yiizey uygulamalarindan iba-
retmis gibi algilanmasi yanlisliklar: vardir. Son yil-
larda hizla artis saglanan engelli birey erisimi i¢in
diizenlemeler detayli arastirma ve dogru malzeme

kullanimu ile uygulanmalidir.

Engelli birey ile onun refakatcisinin aym tu-
valeti kullanmasi gerektiginde evrensel tasarimin
uygulanip kullanilabilir olusu isin basinda gelmek-
tedir. Evrensel tasarima uygun olmasi demek, tu-
valetin hem engelli bireye hem de engelli bireyin
bakimini tistlenen kisiye uygun olmasi anlamina
gelmektedir. Evrensel tasarim, sosyal kisitlamalara
izin vermeyecek sekilde bir yaklasimin tasarlanip
uygulanabilir olusunun siiregen akista ilerlemesi-
dir. Evrensel tasarim uygulamalar: ile saglikli bi-
reylerin oldugu kadar engelli bireylerin de sosyal
ve kiilttirel yasamda 6zgiirce ve bakima muhtag

Uzm. Fzt., Bahcesehir Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Istanbul

gokmenbuse@gmail.com
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engelli bireylerin; kullanim ve erisilebilirlik gerek-
sinimlerini karsilayabilecek bi¢cimde diizenlenmesi

evrensel tasarim ile miimkiindiir.

Tasarimlar, bireylerin yasam kalitesini, saglik,
giivenlik ve refahini en iist diizeyde karsilayabi-
liyor olmalidir. Yol kenarindaki kaldirimlar, yaya
gecitleri, otopark, cocuk oyun alanlar1 gibi devle-
tin hizmet verdigi ve kamu kullanimina acik tim
binalarda ve ulasim hizmetlerinde erisilebilirlik
tedbirlerinin alinmasi, sadece engelli bireyler de-
gil, herkes icin onem teskil eden bir gerekliliktir.

Yayinlanan ve uygulanan standartlar ve yonet-
melikler engeli bulunan insanlarin faydalanabile-
cegi erisilebilir ya da uyarlanabilir tasarima des-
tekte bulunuyorsa da ‘evrensel tasarim’ yaklasimi
farkli yaslardaki, farkli engele sahip tiim insanla-
rin bir arada yasamasini amaclamaktadir. Evrensel
tasarim yaklasim uygulamalarina devam edilmesi
sonucunda, ortamlarin verim ve iretkenliginde

artma gozle goriilir bir sekilde fark edilmektedir.

Hayatimin her alaninda tecriibelerinden yararlan-
digim, maddi ve manevi tim konularda destekle-
rini bir an olsun esirgemeyen annem, babam ve
biricik ablama; kitabinda boliim yazar1 olma firsa-
tin1 bana sunmus olan, kendimi sansli hissetmemi
saglayan ve bu siirecte yardimlarini esirgemeyen
Dog. Dr. Hiilya Yiicel’e; yiiksek lisans egitimimden
beri akademik hayatimin her sahnesinde beraber
bulundugum, akademik ve mesleki alanda bir¢cok
tecriibesini benimle paylasan, her konuda yardi-
min1 kalben hissettigim Dr. Ogr. Uyesi Giilsah Ki-
nali'ya ve esim Oguz Onat Karageyik’e tesekkiir

ederim.
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BOLUM 34
i§ YERLERINDE ERGONOMIK

YAKLASIMLAR

Insan, cevresinde siirekli meydana gelen degisim-
lere uyum saglamak zorundadir, dolayisiyla da
cevresini stirekli degistirir. Bunu, daha ileri, gelis-
mis ve uygun kosullar1 saglama cabasi icerisinde
gerceklestirir. Makinalar, fabrikalar, ara¢-gerecler
vd. bu amaclar1 gerceklestirmek icin yapmak zo-
runda oldugu uygulamalarin ve gelistirmek zorun-

da oldugu sistemlerin temelinde yer almaktadir.

Insan calisarak iiretmeye programlanmistir,
iiretirken de ortam kosullarindan olumsuz etkile-
nebilir. Cevredeki olumsuz etkiler ergonomik yak-
lasimlar ile en aza indirgenebilir. Kisacas: insanlar
kendilerine daha rahat ve kaliteli bir hayat sagla-
ma cabasi icerisindedirler ve bunun bedelini bazi
olumsuz cevre etkileriyle de Gdeyebilirler; buna
kars1 dikkatli olunmali ve gerekli 6nlemler alin-
malidir. Insan, yasadig1 cevrenin ya da kosullarin
efendisi degil, onun bir parcas: oldugunu hatirla-

malidir.

1

2

llknur YASAR!
Hulya YUCEL?

“Zirvelerde kartallar da bulunur, yilanlar da ancak birisi oraya
siiziilerek, digeri ise siiriinerek gelmistir. Onemli olan nereye
gelmis oldugunuzdan cok nereden ve nasil geldiginizdir.”

Cenap Sahabettin

Hayatimizin biiyiik bir bolimintin is yerinde
gecmesi ve is yeri kosullarinin saglikla ¢cok yakin
iliski icerisinde olmasi, ergonomi ilkelerinin bu
alanda yaygin kullanimini etkin kilmistir. insan-
larin is yerlerinde verimli, etkin ve giivenli bir se-
kilde calismalar: i¢in gerekli donanim, ekipman,
fiziksel ve ruhsal pek cok 6zelligin organizasyonu
gerekir. Is yerlerinde ergonomik uygulamalarin
temel amaci, isleri bir diizen dahilinde gercek-
lestirmektir. Burada insanlar1 zorlayan ve agir,
travmatik ve tekrarlayan hareketlerden koruyacak
diizenlemeler yapilir; fiziksel ¢evre ve malzemeler
insana uyarlanir. Ergonomide, en uygun bedensel,
ruhsal ve dolayli olarak da sosyal cevre saglanmaya
yonelik yaklasimlarda bulunulur; 6zellikle insanin
fizyolojik ve fiziksel yetileri goz ardi edilmez. Kisi
ile yasadig1 ¢evrenin iliskisinin kapsamli olarak
g6z oniine alinmasi zorunlulugu vardir. Bu bolim-
de mesleki hastaliklardan korunma i¢in is yerinde
uyulmas: gereken ergonomik diizenlemelerin 6ne-
mine deginilmistir. Bir sonraki bolim (Bkz. Bo-

lim 35) bu boliimii tamamlar niteliktedir.

Uzm. Fzt,, Istinye Universitesi SBE Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Programi Doktora Ogrencisi, Istanbul, ilknuratkin@gmail.com
Dog. Dr., Saghik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi AD., Istanbul, yucelhulya@hotmail.com
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BOLUM 35
FARKLI ig KOLLARINDA KORUYUCU YAKLASIMLAR

Insanlarmn yasadigi ve calistigi kosullari etkileyen
sosyal ve ekonomik faktorler sagligin belirleyicileri-
dir. Calismanin insan sagligi iizerinde olumlu etki-
leri bulunmakla birlikte, yeterli koruma ve onleme
saglanmazsa is ve isyeri kosullar1 bireyleri olumsuz
yonde etkileyebilmektedir. Is saghg ve giivenligi,
calisan kisilerin saglik, gtivenlik ve iyilik halini sag-
lama stirecidir. Bu kitap boliimiinde 6ncelikli olarak
is saglig1 ve giivenligi, isle iliskili tehlikeler, calisan
performansi ve saglikli isyeri konular: ele alinmistir.
Daha sonra farkl: is kollarma yonelik riskler ve ko-

ruyucu onleyici yaklasimlara deginilmistir.

Is ve is ortaminin insan sagliginin 6nemli sosyal
belirleyicileri oldugu gosterilmistir. Bir is sahibi
olmak sadece gelir elde etmekle ilgili degildir, ayn:
zamanda kisisel kimligi desteklemek ve hayata an-
lam ve diizen vermekle de ilgilidir.'! Calismanin,

benlik saygist ve diizen duygusunun olusumunda

1

2

Melike OZGELIK
Hatice ABAOGLU?

“Uretkenlik, asla bir tesadiif degildir. Her zaman en iyiye olan
baghlgin, akilli planlamanin ve odaklanmis cabamn sonucudur.”

Paul J. Meyer

cok onemli ve belki de benzersiz bir psikolojik rol
oynadig1 gosterilmistir. Varolusa canlilik katabilir;
giin, hafta, ay ve yilin dongiisel kaliplarini olus-
turur ve kisisel tatmine katki saglayabilir. Kisi ile
fiziksel ve psikolojik calisma ortami arasinda sii-
rekli iki yonlii bir etkilesim vardir. Calisma ortami
kisinin sagligini olumlu ya da olumsuz olarak etki-
leyebilir ve tiretkenlik de iscinin fiziksel ve ruhsal
saglik durumundan etkilenir." 2

Bir is sahibi olmak sadece gelir elde etmekle
ilgili degildir, aym zamanda kisisel kimligi des-
teklemek ve hayata anlam ve diizen vermekle de
ilgilidir.

Is saglig1 ve giivenligi (iSG), her calisma or-
taminda dikkate alinmasi gereken ¢ok 6nemli bir
konudur. Kazalarin énlenmesi icin ISG kurallari
ve yonetmeligi uygulanmalidir. ISG, asagidakileri
hedefleyen bireyin fiziksel, zihinsel ve sosyal iyilik
halini, genel sagligin1 ve kisisel gelisimini dikkate
alan cok disiplinli ve kapsamli bir yaklagimdur:

Fzt, 1stinye Universitesi Yiiksek Lisans Ogrencisi, [stanbul, melike__yldrm@hotmail.com
Dr. Ogr. Uyesi, Hacettepe Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi AD., Ankara, haticeabaoglu@hacettepe.edu.tr
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LABORATUVAR GUVENLIGI VE DENEY HAYVANLARI ILE
YAPILAN LABORATUVAR CALISMALARINDA KORUNMA

Kitabin bu bolimi, lisans ve lisans iistii egitimine
baslayan 6grencilere, laboratuvarda goreve basla-
yacak personele, arastirmacilara ve laboratuvar iist
yonetimlerine yardimci olabilecegini diisiindiigiim
bir rehber niteligindedir. B6lim temellerini labo-
ratuvar kazalarini ve laboratuvar kaynakli hasta-
liklar: asgari diizeye indirmek ve ayni zamanda la-
boratuvar hayvanlarinin refah diizeyini arttirmak
amaciyla hazirlanmis Diinya Saglik Orgiitiiniin
(DSO) Laboratuvar Biyogiivenlik Kilavuzlarindan

almaktadir.">34

Laboratuvar Giivenligi laboratuvarda calisan
personelin ve arastirmacilarin, calisma materyali-
nin ve ¢evrenin korunmast amaciyla bilimsel ¢alis-
may1, her tiirlii test ve analizleri gerceklestirmek
icin uygulanacak yontemleri ve kullanilacak cihaz-
lar1 iyi tanima ve 6grenme, laboratuvarda calisma
siirecinde dikkat, temizlik, diizenli ¢alisma ile olu-
sabilecek riskleri tamamen ortadan kaldirmak ya
da en aza indirmek amaciyla belirli laboratuvar
kurallaria uyulmasi olarak tanimlanmaktadir. Bu

Ulkan KILIC

“Mutluluk aramakla bulunacak bir sey degildir,
onu inga etmek gerekir.”

Dogan Ciiceloglu

tanimlama Deney Hayvanlari ile ¢alisilan laboratu-

varlar i¢in de gecerlidir.

Laboratuvarda calisanlari ve cihazlari, laboratu-
var1 ve ¢evreyi tehlikelerden korumak icin ¢calisma
oncesinde, calisma sirasinda ve calisma tamamlan-
diktan sonra uyulmasi gereken kurallarin belirlen-
mesi ve uygulanmasi ile olusabilecek tehlikelere
kars1 onlemler alinarak siirdiiriilebilir bir labora-
tuvar giivenligi kiltirii olusturulur.® Laboratuvar
giivenligi kurallarini bilmemek ya da bu kuralla-
ra uymamak, calisilan laboratuvarin 6zelliklerine
uygun sekilde risk degerlendirilmesi yapilmamasi,
calisilan laboratuvarin giivenlik seviyesine uygun
dogru kisisel koruyucu donanim kullanilmamasi
gibi nedenlere bagli olan insan kaynakli labora-
tuvar kazalar istatistiksel olarak tiim laboratuvar

kazalarmin %85’ini olusturmaktadir.®

Bu bolimiin amaci, laboratuvar giivenligi ve
biyogiivenligin 6nemini aciklarken uyulmasi ge-
reken laboratuvar/deney hayvanlari laboratuvarla-
r1 giivenlik/biyogiivenlik kurallar1 hakkinda bilgi

vermektir. Boliim boyunca sunulacak bilgiler bi-

Prof. Dr., Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Temel T1p Bilimleri Boliimii, Tibbi Biyoloji AD., Istanbul,

ulkan.kilic@sbu.edu.tr
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CEVRESEL ATIK FARKINDALIGI VE
SU OKURYAZARLIGI

Insan viicudu bash basina bir sistem olmakla bir-
likte, onu olusturan ve birbirleriyle uyumlu bir
sekilde calisan alt sistemlerle isleyisini devam et-
tirmektedir. Kosullar ne olursa olsun, viicut bu
ahenkli isleyisi bir dengede tutmaya calisir. Ho-
meostazi olarak adlandirilan bu i¢ denge, viicut-
ta meydana gelen atiklarin uzaklastirilmas: ile de
saglanir. Tipki bir insan viicudu gibi, diinyanin
da dev bir metabolizma gibi isledigini one siiren
Lovelock, yerkiirenin holistik olarak ele alinmasi
gerektigini 6ne stirmiistiir.! Ciinkii diinya, biyos-
feri, atmosferi, okyanuslar1 ve toprag: ile birlikte
yasam icin en uygun fiziksel ve kimyasal ortamin
olusturulmaya calisildig, geri beslemelerle dengeli
bir sistem olusturan tek bir canli organizmadir.?
Gaia hipotezi olarak adlandirilan bu hipotezde,
diinya olusmaya basladigi giinden itibaren kosul-
larin1 daha konuksever hale getirmeye yonelmistir
ve bu da homeostazi olarak yani dengeye gelme
seklinde ifade edilmistir.® Diinya yapisinda bulu-
nan veya i¢inde yasayan tiim canli ve cansiz varlik-

1

AD,, Rize, nazihan.ursavas@erdogan.edu.tr

Nazihan URSAVAS

“Sanatsiz kalan bir milletin,
hayat damarlarindan biri kopmus demektir.”

Moustafa Kemal Atatiirk

lar bu dengenin bir parcasidir. Dengede kalmak ve
bunu bir anligina degil, binlerce yil stirdiirmek ise
hic kolay degildir. Bu durum tipki esit kollu tera-
zinin kollar1 arasindaki dengeye benzer (Sekil 1).
Kefeler dengede iken bir kefeye biraz daha fazla
agirlik koyarsaniz veya herhangi bir kefeden biraz
daha fazla eksiltirseniz denge bozulur. Bu nedenle
aldiginizin yerine muadilini koyarak bu dengeyi
yeniden saglamak gerekir. Boylece bir alma ve bir
yerine koyma siireci gercekleserek sistem dengede
kalmaya calisir. Burada yer alan terazi de cevresin-
den etkilenen acik bir sistemdir. Sistemi dengede
tutmak icin siirekli bir aligveris gerceklesmekte bu
da entropinin artmasina neden olmaktadir. Bilin-
digi tizere termodinamigin ikinci yasasi, birbiriyle
etkilesim icerisinde olan sistemlerde, sistemlerden
birinin entropisi artarken, digerinin ki azalir sek-
lindedir.* Burada teraziyi dengede tutmaya calis-
mak sistemin entropisinin azalmasina neden ola-
bilir ancak disaridan ona miidahale eden gii¢ daha
fazla is yapacagi i¢in onun entropisi artacaktir. Bu
durumda, bir sisteme ne kadar miidahale edilirse

Dog. Dr., Recep Tayyip Erdogan Universitesi, Egitim Fakiiltesi, Matematik ve Fen Bilimleri Egitimi Béliimii, Fen Bilgisi Egitimi



Su ile ilgili temel konularin ele alindig1 bu boliim-
de suyun temel yapisi ve canlilar icin 6neminden,
su kaynaklarinin yerytiziindeki dagilimindan, su
kaynaklarinin kimler tarafindan kullanildigi ve
dogru kullanim1 i¢in gerekli olan ilkelerden, su
ile ilgili temel sorunlardan biri olan kirlilik ve bu
kirliligi ortaya ¢ikaran kaynaklardan, suyun diin-
yadaki varligini nasil korudugu ve bunun siirdiirii-
lebilirligini saglayan su dongiistinden bahsedilmis-
tir. Son olarak, son yillarda 6nemi giderek artan
su kaynaklarinin korunmasi, kirliligin azaltilmasi
noktasinda bilingli bireylerin yetistirilmesi husu-
suna vurgu yapilarak suyla ilgili yeni olmasa da
Oonemi giderek artan su okuryazarligi kavramina
deginilmistir. Bu bolimi okuduktan sonra kendi-
nizi birer su okuryazari olarak nitelendirebilir ve
bu konularda daha ileri bilgiler edinebilirsiniz.
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DOGANIN KORUYUCULUGU

Insanlarin doga ile olan iliskisi iki milyon yili as-
kin bir siireyi kapsar. Atalarimiz, zamanla yasami
siirdiiren faktorleri giivence altina alma yetenek-
lerini nasil en tst diizeye cikaracaklarini ve ona
yonelik ¢esitli tehditleri nasil en aza indirecekle-
rini deneyimleyerek biiytidiiler. Dogadaki canli-
larin 1sirabilecegi, sokabilecegi, zehirleyebilecegi,
sakatlayabilecegi ve oldiirebilecegini kabul ederek,
dogal diinyanin zihin ve beden sagligini gelistir-
mek icin neler sunabilecegini goriip dogaya saygi
duymaya basladilar. Caglar boyunca ve kiiltiirler
arasinda filozoflar, sairler, doga yazarlar1 ve acik
hava meraklilar1 doganin zihinsel olarak iyilestirici

yoniine vurgu yapmuslardir. Peki ya bilim?

Bilim ve teknoloji cagimizda arastirmacilar ni-
hayet dikkatlerini doganin tibbi yonleriyle ilgili bu
iddialarin degerlendirilmesine cevirdiler. 1970l
yillarda bir damla bilimsel arastirma olarak bas-
layan arastirmalar giinimiizde en sasirtici aras-

tirma bulgulariyla, miithis bir arastirma grubuna

Omer DILEK

“Oturarak basarrya ulasan tek yaratik tavuktur.”
Aldous Huxley

doniistii. Simdiye kadarki sonugclar, insan beyninin
fiziksel cevresinden ve 6zellikle de su, bitki ortiisii
ve hayvanlardan olusan dogal diinya unsurlarin-
dan etkilenme seklini tamamen hafife aldigimizi
gosteriyor. Kuskusuz teknoloji, tiiriimiiziin giiciine
ve kiiresel ¢apta yayillmasina olanak sagladi ve bu
nedenle cok fazla elestirilmedi. Ancak giiniimiizde
kolay erisim ve ekrana uzun siire maruz kalma,
dogadan yoksunluga yol aciyor ve bundan dola-
y1 kaybedilen sey, kazanilandan ¢ok daha fazladir.
Ozellikle geng yaslarda dogayla daha az temas, psi-
kolojik strese karsi koruma katmanini ve bilissel
yenilenme firsatini ortadan kaldiriyor gibi goériin-
mektedir. Arastirmacilar ayrica dogadan yoksun-
lugun bagisiklik sistemi {izerinde genis kapsamlt
etkileri olabilecegini one siiriiyor. Biiyiik resimde,
dogadan uzaklasmamiz, daha az empati ve dogaya
daha az cekicilik ve dolayisiyla dogayla ilgili ¢ev-
resel cabalara daha az ilgi ile iliskilidir. Gezegenin
stirdiirtilebilirligi sadece iyi bir vatandas olmak ve
geri dontisim ile ilgili degildir; sonucta doga ile

yakin bir iliski stirdiirmekle ilgilidir. Arastirmalar,

Ogr. Gor., Bursa Uludag Universitesi, Biiytikorhan Meslek Yiiksekokulu, Cocuk Bakimi ve Genglik Hizmetleri Boliimii, Cocuk

Gelisimi Pr., Bursa, omerdilek@uludag.edu.tr
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Insan Sagliginda Koruyucu Yaklagimlar

Chiba Universitesi, Cevre, Saglik ve Saha Hiz-
metleri Merkezi'nden bir arastirma ekibi, shin-
rin-yoku ile ugrasan yaklasik 500 yetiskin hak-
kinda psikolojik ve fizyolojik veriler toplamis ve
Kyoto'dan ayr1 bir grup, baska bir 500 yetiskini
iceren arastirma yayimlamistir. Bu calismalar, bir
orman ortaminda zaman gecirmenin psikolojik
stresi, depresif semptomlar1 ve diismanhg: azaltir-
ken ayni zamanda uykuyu iyilestirdigini ve hem
canligi hem de canlilik hissini artirdigini dogru-
lamistir. Bunun yaninda, arastirmalar kalp atis hizt

degiskenliginin arttigini da gostermektedir”.

Stres hormonlar1 bagisiklik savunmasini teh-
likeye atabilir; ozellikle, antiviral dogal oldiiriicii
hiicreler gibi cephe savunucularinin faaliyetleri,
stres hormonlari tarafindan bastirilir. Orman ban-
yosu stres hormonu iiretimini azaltabildiginden ve
ruh halini yiikseltebildiginden, bagisiklik sistemi
giictiniin belirteclerini de etkilemesi sasirtict degil-
dir. Nippon Tip Okulu’ndan Qing Li ve meslektas-
lar’”™, orman banyosunun (bir giinlik gezi ya da
tic giin boyunca giinde birkag saat), sehir gezileri-
ne gore bagisiklik {izerinde uzun stireli bir etkiye
sahip olabilecegini gostermektedir. Spesifik olarak,
dogal oldiiriicti hiicrelerin sayisinda, bu antiviral
hiicrelerin fonksiyonel aktivitesinde ve hiicre ici
antikanser proteinlerinin miktarinda artislar ol-
mustur. Degisiklikler, geziden sonra tam bir hafta
boyunca 6nemli diizeyde kaydedilmistir. Bagisiklik
islevindeki gelismeler, dogadayken alt iiriner stres
hormonlariyla iliskilendirilmistir. Karsilastirmada,
sehir gezileri sirasinda ya da sonrasinda bunlarin
hicbiri gozlemlenmemistir. Belirtildigi gibi, stres-
teki azalma, bagisiklik savunmalarinin iyilestiril-
mesinde neredeyse kesinlikle rol oynamaktadir.
Bununla birlikte, topluca fitocid olarak bilinen,
yaprak dokmeyen agaclarin salgiladigi dogal kim-
yasallar, ayn1 zamanda 6n saflardaki bagisiklik sa-
vunucularimizin aktivitelerindeki gelismelerle de
iliskilendirilmistir. Li, calismalar sirasinda hava-
daki fitocid miktarin1 6lgmiis ve icerigi bagisiklik

islevindeki gelismelerle iliskilendirmistir.
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Cevresel faktorler ve insan sagligi arasindaki kar-
masik iliskiler, birden fazla yol ve etkilesimi hesa-
ba katarak, daha genis bir mekansal, sosyo-ekono-
mik ve kiiltiirel baglamda goriilmelidir. Insanlarin
yasam ve calisma ortamlarindaki yesil alanlarin
sagliklar1 tizerindeki dogrudan etkilerini goste-
ren saglam kanitlar az olsa da, cesitli arastirmalar
olumlu etkilerin muhtemel oldugunu gostermek-
tedir. Genel olarak, doga alanlar1 artan olumlu
duygular, streste azaltma, fiziksel olarak daha aktif
olma, motivasyon ve daha iyi zihinsel ve fiziksel
saglik ile iliskilidir.
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KORUYUCU ILK YARDIM

[k yardim deyince hemen hemen herkesin aklina
tedavi etmek ve iyilestirmek anlami gelmektedir.
Ancak ilk yardimin temelinde koruyuculuk yat-
maktadir. Cunki ilk yardim olarak yapilan tiim
uygulamalar insanlarin sagligint korumak amaciyla
yapilmaktadir. Ilk yardimin amaglari olarak; insan-
larin hayatlarini kurtarmak, sakatliklar1 ve duru-
mun daha kotiiye gitmesini 6nlemek sayilabilir. Bu
amaclarin temelinde mevcut durumu korumak bu-
lunmaktadir. Yine ilk yardimin temel uygulamalar1
koruma, bildirme ve kurtarma olarak ifade edilir.
Yani ilk isimiz korumaktir, daha sonra bildirmek
ve kisinin kurtarimas: gelmektedir. Aslinda bu ¢
uygulama da bireylerin saglik durumlarimi koru-
mak icin yapilir.

Kalbi ve solunumu durmus olan hastaya yapi-
lan temel yasam desteginin amaci, hastanin bey-
ninin oksijensiz kalmasimin onlenmesidir. Ciinki

hastanin beyni 4-6 dakika oksijensiz kalirsa be-

1

Demet SEMIZ
Ali ARSLANOGLU?

“Ilim ilim bilmektir. Ilim kendini bilmektir.
Sen kendin bilmezsen ya bu nice okumaktir.”
Yunus Emre

yin olimii baslar. Bu durumda yapilan suni so-
lunum ve kalp masaji sayesinde hastalarin beyin
Oliimiiniin 6nlenmesi amaclanmaktadir. Bu sekil-
de de hastalara bir nevi koruyuculuk uygulamasi
yapilmis olmaktadir. Ayni sekilde kanamalarda ve
yaralanmalarda yapilan ilk yardimin amaci, hayati
O6nem tasiyan kanin viicutta azalmasini 6nlemek-
tir. Viicuttaki kan seviyesinin korunmasi hastanin
durumunun daha kétiiye gitmesini onler. Yine has-
taya verilen sok pozisyonu hastanin durumunun
daha kotiiye gitmesini ve hastanin soka girmesini
onler. Bu uygulamalar bir nevi koruyuculuk uygu-
lamasidir. Kirik, ¢ikik ve burkulmalarda hastanin
durumunun daha kotiiye gitmesini onlemek i¢in
sabitlemeler yapilmaktadir. Bu sabitlemelerle ki-
rik, cikik ve burkulmalarin etrafindaki dokulara
ve organlara zarar vermesinin oniine gecilmis olu-
nur. Bu yapilanlar da koruyuculuk uygulamalari-
dir. Yaniklarda, donmalarda, sicak carpmalarinda,
zehirlenmelerde, bilin¢ bozukluklarinda, hayvan

isirmalarinda, bogulmalarda, géz kulak ve buru-

Uzm. Hem., Siyami Ersek Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Istanbul, demetdursunn@gmail.com

2 Dr. Ogr. Uyesi, Saglik Bilimleri Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Saglik Yonetimi Boliimii, Istanbul, aliarslanoglu 1 §@gmail.com
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Sirtta Tasima

Yiirityebilecek durumda olan ve bilinci a¢ik hasta/
yaralilarin tasinmasinda tercih edilir.> 7 Ilk yar-
dimcr sirt1 doniik olacak sekilde yere ¢omelir ve
hasta/yaralinin bacaklar1 sikica tutulur. Hasta/ya-
ralinin kollar ilk yardimcinin gégsiinde birlestiri-
lir ve ayaga kalkilir.

Omuzda Tasima (itfaiyeci Yontemi)

Bilinci yerinde olmayan ve yiiriiyemeyen hasta/ya-
ralilar icin kullanilan bir yontemdir. Ilk yardimci
sol kol yardimiyla hasta/yaraliy1 oturtur. Hasta/ya-
ral1 bacaklarinin arasindan kavranarak sag omuza
alinir. Sol el ile de sag el desteklenir ve agirlik
dizlere verilerek yerden kalkilir.* '”

Sandalye ile Tasima

Hasta/yaralinin bilinci agik olmasi gereklidir. Iki
ilk yardimer tarafindan uygulanir. Hasta/yaralinin
yiiksek bir alandan ya da merdivenlerden tasima

gerekliyse tercih edilen bir yontemdir.> 7

Sedye ile Tasima

Hasta/yaralinin tasinmasinda battaniye ya da car-
saf gibi bir malzeme sedye olarak kullanilabilir.
Birey, diismesini onlemek i¢in sedyeye baglanma-
lidir. Bast gidis yoniinde olmalidir. Sedye yatay
konumda tasinmalidir. Sedye hareketlerini yonlen-
diren bir kisi secilmelidir. Giiclii olan kisi hasta/
yaralinin bas kisminda olmalidir.* 7

Arac Icindeki Yaraliy1 Tasima (Rentek Manev-
rasi)

Hasta/yaralinin arac icinden kendi imkénlar1 ile

cikamadigi, solunum/dolasimin olmadigi durum-

larda ya da bir tehlike s6z konusu ise omurilige za-
rar vermeden dikkatlice transferini saglamak i¢in
tercih edilir. Bunun i¢in sunlar yapilir:

«  Kaza/olay yeri degerlendirilir; patlama, yangin
tehlikesi riskleri belirlenir. ilk yardimci kendi-
nin ve ¢evrenin giivenligini saglar.

+ Hasta/yaralinin biling durumunu belirlemek
icin omzuna hafifce dokunarak ve “iyi misi-
niz?” diye sorulur, cevrede birileri varsa tibbi

yardim icin 112’yi aramast istenir.

+  Hasta/yaralinin solunum (gogiis) hareketleri

gozlemlenir.

+ Hasta/yaralinin ayaklarinin pedala sikisip si-

kismadig1 kontrol edilir; emniyet kemeri acilir.

« Ik yardimca hasta/yaraliya yan tarafindan
yaklasir ve bir elle bireyin kolu diger elle de
cenesi kavranarak hafif hareketle boynu tespit
edilir.

« Bas-boyun-govde eksenini bozmadan aractan
disar1 dikkatlice cekilir.

+ Hasta/yarali yavasca yere ya da sedyeye yer-

lestirilir.> 17

Ozetle; transferler sirasinda ilk yardimct 6nce
kendini sonra hasta/yaraliy1 koruma prensibi ile
olay yerini degerlendirilir ve bir risk soz konusu
ise hasta/yaraliy1 olay yerinden hizlica uzaklastir-
mak icin ilk tasima kurallarina uyarak teknikle-
ri kullanir. Boylelikle hasta/yaralinin giivenli ve

kontrolli bir sekilde transferini saglamis olur.

[lk yardim insan yasaminin her alaninda &nemli
bir yere sahiptir. Temel yasam destegine ihtiyact
olan bir hasta/yaralida dort ile alt1 dakika icerisin-
de beyin hasar1 baslamakta ve on dakikadan sonra
geri dontisiimsiiz hasarlar meydana gelmektedir.
Yapilacak olan ilk yardim uygulamasi ile hasta/ya-
rali yasama dondiiriiltir, kalict hasarlar meydana

gelmemesi i¢in korunmus olunur.

[k yardimda 6ncelikli amac herhangi bir kaza
ya da tehlike s6z konusu oldugunda hasta/yarali-
nin hayati fonksiyonlarinin devamliliginin saglan-
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faktor olabiliriz.
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