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isletme Miidiirt

Seyda BAYRAM iRGE

Degerli
Medient Okurlar,

MEDIENT KBB Tip Merkezi Ailesi olarak, hastalarimizla daha yakin iletisimde olmak ve
merak ettiklerine yanit bulmalarini saglamak icin Medient KBB Gazetesini ¢ikarmaya
karar verdik. Bu daima 6nceligimiz olan, hastalarimizin her tiirlii gereksinim, beklenti ve

haklarini vazgecilmezimiz olarak gormekle de uyumlu bir karardi.

Kuruldugumuz 14 Mart 2013'ten bu yana pazar ginleri dahil 7/24 uzman kadromuzla
hastalarimizin umut ve refahini arttiracak en ileri tani ve tedavi teknolojilerini sunmay1
ilkemiz edindik. Profesor, Docent ve uzman doktorlarimizdan olusan genis kadromuz ile

kulak burun bogaz hastaliklarinin her alaninda en kaliteli ve etkin hizmeti iretmekteyiz.

Biinyemizde KBB hastaliklarinin iyilestirilmesindeki tim medikal ve cerrahi tedavi
olanaklarin yani sira ytiz estetik cerrahisini de barindirmaktayiz. Bircok tedavi
uygulamasinda bir ilk olarak sektére 6nctlitk etmekteyiz. Ancak yaptiklarimizla

yetinmemek ve hep daha fazlasini sunabilmek en biiytik amacimiz.

Medient Kulak Burun Bogaz Tip Merkezi olarak hastalarimizdan aldigimiz geri bildi-
rimleri bize 151k tutmasi icin titizlikle degerlendirerek, hizmetlerimizi her giin bir adim
daha ileri gétiirmekteyiz. Hastalarimizin bize rahatca eriserek goriislerini bildirmeleri ve
yardimci olmamizi istedikleri konulari iletebilmeleri i¢in sosyal medya ve web sitemiz
tzerinden stirekli iletisim halindeyiz. Gazetemiz de bu stirecin énemli bir parcasi olarak

yerini almis bulunmakta.

Medient Ailesi olarak tim hastalara acil sifalar diliyor, saglik, nese ve mutluluk dolu

glinler temenni ediyoruz.
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Tuktiridk bezi hastaliklari

Minor tukirik bezleri tist solunum

yollarinda yerlesir
JENT  MEDIEN Tukirtk bezlerinden ilki ytiztin lateral bélimiinde
EORNT - MEDIENT  MEDIEN yer alan kulak ¢ntindeki PAROTIS bezidir, Parotis

NT  MEDIENT ~ MEDIENT ~ MED

alt kuyrugu alt cene kosesi ile SCM adelesi arasinda
MEDIENT ~ MEDIENT ~ MEDIENT . N . .
AT MEDENT  MEDENT  AEDI yer alir. Parotis ytizeyel ve derin loblari fasial
VEDIENT  MEDIENT  MEDIENT sinir tarafindan ayrilir. Stenson kanali ile st
ikinci molar dis hizasinda agiz mukozasina
acilir. Fasial sinir parotis bezine girince

KBB Profesorii 11777 i

rotesort dallara ayrilir ve yliziin bir tarafinin
Prof. Dr. Fatih BORA . L
fhora@medient com.r sinirlenmesini saglar.

Tukirtk bezlerinden ikincisi
SUBMANDIBULAR bezdir.
Cene altinda iki tarafl yer alirlar.
Wharton kanali ile agiz tabaninin
ortasina acilirlar.

Tiikiiriik bezlerinin sonuncusu SUBLIN-
GUAL ve MINOR tiikiiriik bezleridir. Sublin-
gual bezler bir cifttir.

Lingual frenilumun iki yaninda yerlesir ve agiz

tabanina acilir veya submandibular bezin duktusu
bartholin kanalina baglanarak agilirlar. Sublingual
bezlerin mukoselleri RANULA olarak adlandirilir.

Minor tukiriik bezleri tist solunum yollarinda yerlesir,

ag1z boslugunda yogunlasir ve 600 - 1000 adet buluna-
bilirler.

4 medient.com.tr
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GORUNTULEME

1. Manyetik rezonans; goriintiileme ( MRG)
bircok hekim tarafindan timor stiphesi
olan lezyonlarin gériintilemesinde en iyi
yontem olarak kabul edilir. Ameliyat sonrast
doénemde veya kemoterapi ve radyoterapi
tedavisi sonrasi nitks timord takipte MRG
yani sira PET ( pozitron emisyon tomografi ) ve
igne aspirasyon biyopsisi (IAB ) tamamlayici
olarak kullanilabilir.

2. Ayiricl tanida sialoadenit distintiltrse bilgisa-

yarli tomografi (BT) ilk secenektir.

3. Niikleer sintigrafi; WARTHIN timérii ve

onkositomun tanisinda yararhdir.

4. Ultrason; ilk istenen gortintleme yontemi-

dir. Renkli doppler ultrason, artmis damarlan-

may1 belirleyerek malignansiyi 6ngorebilir.

SIALOADENIT

1. Akut iltihaph Sialoadenit
Yash, diskin ve post operatif hastalarda en
sik parotis etkilenir. Parotiste tipik olarak tek
tarafli sislik ve STENSON kanalindan iltihap
gelisi izlenir. BT'de tas veya apse goralur.
Tedavisi antibiyotiklerle miimkin olur.

2. Kronik Sialoadenit
STENSON kanalinin stenozuna sebep olur ve
bezin salgilama fonksiyonlari azalir. Antibiyo-
tik tedavisine cevap vermezse cerrahi olarak
tam sialoadenoidektomi gerekebilir.

3. Sialolithiazis
Tuikuriik kalkulusu (sialolit ) sekretuar bozuk-

lukla baslar. Lumendeki sekretuar materyal

yogunlastikca kalsifikasyon artar, obstriiksi-
yon ve enflamasyon olusur. Atrofi sonucunda
sekretuar aktivitenin azalmasi nedeniyle
enflamasyon kroniklesir ve sonug olarak sia-
lolit gelisir. Tukurtk kalkulus gortntilemesi
duz grafi, sialografi, ultrason, BT ve sintigrafi
ile yapilabilir.

4. Sialoendoskopi
Tukurtk bezi sisliklerinin sebebini bulmada
ve tanida yararl olabilir. Boylece ¢ok belirgin
olmayan sebepler belirlenebilir. 1.3 mm'lik
endoskoplar kullanilabilir.

TUKURUK BEZLERININ TUMOR
VE KiSTLERI
a) Selim Tiimérler

1. Mikst timorler; en sik tikirtuk bezi timo-
radar.

2. Myoepitelyoma; tiikiiritk bezinin %1'ini
olusturur.

3. Warthin timort; parotisin en sik 2. selim
timoradir.

4. Bazal hiicreli adenom; ileri yaslarda ortaya
cikar.

5. Kanalikiiler adenom; genellikle iist dudakta
yavas buytiyen kitledir.

6. Onkositom; tikiirik bezi timorlerinin %!1'idir.

7. Lipom; Akiz tikuruk bezi kistleri

8. Sialoadenozis; tiikriik bezlerinin simetrik
blytmesidir.

b) Malign Tiimoérler

1. Mukoepidermoid karsinom ; en sik gortilen
malign timoérdur.

2. Adenoid kistik karsinoma; malign tikurtk
bezlerinin %10unu tegkil eder.

3. Asinik hiicreli karsinoma; tedavi iyi cerrahi
sinirla eksizyondur.

4. Epiteryal - Miyoepitelyal karsinoma;
5. Tukrik kanali kanseri;

6. Terminal duktus adeno kanser;

7. Adeno kanser

8. Eks - Pleaomorfik adenoma; en sik habis
mikst timoérdir. Uzun stiredir var olan mikst
timorden gelisir.

medient.com.tr 5
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Vertigo

Vertigo hastanin etrafinin dénmesi
seklinde hissettigi ve aslinda olmayan
bir hareketin algilandig1 bir dénme veya
bazen sallanma ve itilme tarzindaki bir
hareket illiizyonudur.

ENT  MEDEEN Vertigo Latince donmek ve dondirmek
anlamlarina gelen ‘vertere ' kelimesinden
koken almaktadir. Ingilizce'de de inverter
yani ters dondiirmek kelimesi de ayni

kokenden tiremis bir kelimedir.

<DIENT ~ MEDIENT  MEDIEN

NT ~ MEDIENT ~ MEDIENT ~ MED
MEDIENT ~ MEDIENT  MEDIENT
ENT  MEDIENT ~ MEDIENT  MEDi

MEDIENT  MEDIENT  MEDIENT

Periferik vertigo dedigimiz ve kulak burun

KBB Uzmani . .
Dog Dr. bogaz hastaliklari sonucu olusan vertigo
ildem DEVECI (bas dénmesi), bagka bir deyisle beyinle

ideveci@medient.com.tr

ilgili yapilardan kaynaklanmayan
yani i¢ kulakta yer almakta olan
denge kanallari, (yarim daire kanallart)
denge keseleri, denge siniri ve denge
sinirine ait denge cekirdeklerinden
koken alan bir hastalik olup kulak burun
bogaz poliklinigine bagvuran hasta-
larimiz arasinda sik karsilasilan

bir durumdur. Vertigo i¢ kulakta

yer alan bu yapilardan bir

veya birkaginin rahatsizligi

sonucu olusabilmektedir.

Tum bas dénmesi ve

dengesizlik hastalari

incelendiginde bu

sikayetlerin %40 civa-

rindaki bir kisminin ig

kulaktaki bu yapilarin

etkilenmesi sonucu

olusan periferik (yani i¢

kulak sistemi kaynakli) vertigo

oldugu gortulmektedir. Bu-

radan da anlasilabilecegi tizere
vertigo (bas dénmesi) ve dizziness
(dengesizlik) sikayeti bir cok nedene bagh
olusabilmektedir. Beyin ve beyincik-
le ilgili hastaliklar, gorme ile ilgili
hastaliklar, kalp ve damar sistemi
hastaliklari, seker hastaligi ve tiro-
id bezi hastaliklar1 gibi endokrin
hastaliklar, vitamin eksikleri, kas
iskelet sistemi hastaliklari, panik
atak ve depresyon gibi psikiyat-

rik hastaliklar ve daha bircok
hastalik bu sikayetlerin ortaya
¢ikmasina sebep olabilmektedir.

6 medient.com.tr

Bu kadar farkli sebepleri oldugundan é6ttra
dogru tani i¢in hastalarin sikayetlerinin
detayl olarak 6grenilmesi cok dnemlidir.

Vertigo hastanin etrafinin dénmesi
seklinde hissettigi ve aslinda olmayan
bir hareketin algilandig1 bir dénme
veya bazen sallanma ve itilme tar-
zindaki bir hareket ilizyonudur.
Denge sistemini

ilgilendiren hasta-

liklardan kaynak-

lanmaktadir.

Ic kulak
hastaliklari ile ilgi-
li problemlerin te-
tikledigi (bas dénmesi)
vertigo genelde beyin
hastaliklari nedeniyle
tetiklenen vertigolara oranla
¢ok daha siddetli ve hastalari cok daha
fazla rahatsiz eder tarzda olmaktadir. Ani
baslangicli olan ve 6zellikle i¢ kulak yapilar
olan yarim daire kanallari, denge kesecik-
leri (utrikiil ve sakkiil) ve isitme salyangozunu
(koklea) etkileyen hastaliklarda bas donmesi
sikayeti cok siddetli olabilmektedir. Peri-
ferik vestibuler sistem (i¢ kulak) hastaliklar1
icerisinde en sik gortlenler kisaca asagidaki
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gibi listenebilir.

* Benign Pozisyonel Paroksismal Vertigo
(kristal sagiimast)

* Meniyer Hastaligi ve Sendromlar (i¢ kulakta
swiartist)

*  Vestibiiler Norinit (denge siniri iltihabt)
* Perilenfatik fisttil (i¢ kulakta delinme)

* Akut ve Kronik Efftzyonlu Otitis Media (orta
kulakta st birikmesi)

* Kronik Kolesteatomal1 Otitis Media (kronikle-

sen kulak iltihabt)

. Labirentit (yarim daire
kanallart iltihabt)

* Ototoksisite (ilag yan etkisi)

. Travmaya bagli
i¢ kulak hasari

. Denge siniri
tumorleri

* Otoskleroz
(orta kulakta
kireglenme)

Bas dénmesi
hastalarinda
muayene
sirasinda tes-
pit edilen en
6nemli bulgu
hastalarin goz-
lerinde olusan
g6z kaymasi
(nistagmus) seklin-
deki g6z hareket-
leridir. Bu bulgu
muayene yapan
doktorun hem hasta-
ligin beyinden mi yoksa
kulak hastaliklar: sonucu
mu oldugunu anlamasina
yardimci olurken hem de kulak
kaynakl ise hastaligin sebebini
tespit etmesinde oldukca faydalidir.

Bas dénmesine neden olan KBB hastalik-
larindan en sik karsilasilan ti¢ hastaliktan
biraz daha detayli bahsetmek uygun
olacaktir:

Kristal sacilmasi (Benign pozisyonel paroksismal
vertigo):

Benign pozisyonel paroksismal vertigo
(BPPV) tim vertigo nedenleri icerisinde

en sik goriilen hastaliktit. BPPV ¢ogun-
lukla kafa travmalarini takiben ortaya
¢ikmaktadir. Travmalar disinda gegirilen
ust solunum yolu enfeksiyonlari, uzun
yatak istirahatleri, agir spor aktiviteleri,
uzun seyahatler de kristallerin kaymasina
neden olabilir. Sagilan kristaller yarim daire
kanallari etkilenmesine neden olmaktadir.
Denge kesesinden (utrikul) kaynaklanan
kristallerin yarim daire kanallari igerisinde

serbest olarak dolasmasina bagli olarak or-
taya gikmaktadir. Kristal sagilmasi hastaligi
aniden baslamaktadir ve hastalar basladigi
ani ¢ok net hatirlamakta, anlatabilmekte
ve bu da hastaligin tanisinin konmasina
oldukca yardimcidir.

Yarim daire kanallari basimizin saga sola,
one arkaya ve capraz yonde olan acisal ha-
reketlerini algilamakla gérevli olduklarin-
dan kristal sacilmasi hangi kanalda olduysa
basimiz etkilenen kanalin dogrultusunda
hareket ettiginde hastada siddetli bir bas
dénmesi ortaya ¢itkmaktadir. Her iki kulagi-
mizda 3'er tane olan yarim daire kanallar
arka, yan ve 6n kanal olarak adlandiriimak-
ta ve kristal sacilmasi %90 oraninda arka
kanalda olmaktadir. Yarim daire kanalinin
icinde serbest olarak dolasmaya baslayan
bu kristaller icinde bulundugu yarim daire
kanalinin bas hareketi ile yer diizlemine dik
pozisyona gelmesi ile beraber yercekiminin
etkisiyle asag1 yonde hareket eder ve bunun
sonucunda etkilenen kulak tarafinda olma-
yan bir hareket algisina neden olur. Normal-
de denge sisteminin diizgiin ¢alisabilmesi
icin her iki kulagimizdan birbiri ile uyumlu
bilginin beyine ulasmasi gereklidir. Ancak
bir kulakta olusan bu anormal uyar1 her

iki kulagimizdan beyine farkli uyarilar git-
mesine ve sonucta da bas dénmesi hissinin
ortaya ¢ikmasina neden olur. Yarim daire
kanalinin iginde anormal harekete sebep
olan kristal hareketinin durmast ile birlikte
hastanin bas dénmesi (vertigo) ortadan
kalkar. Burada ortaya ¢ikan bas dénmesi
cogunlukla 1 dakikadan daha kisa stirmekte
ve bulanti ile birlikte gérillebilmektedir.

Bu ytizden hastalar ¢zellikle yataktan
kalkarken ya da saga sola donerken ilk 6nce
siddetli bir bas dénmesi yasadiklarini sonra
bas dénmesinin durdugunu hareket ettikle-
rinde tekrarladigini ancak ilk seferki kadar
siddetli olmadigini ifade etmektedirler.
Sikayetler hastanin bas hareketleri ile
ortaya gikar. Cogunlukla arka yarim daire
kanalinin etkilenmis olmasina bagli olarak
hastalarin ¢zellikle asag1 bakis, yukari bakis
ve sirtiistll pozisyonda yatmalari semptom-
larin ortaya ¢ikmasina neden olur. Hastalar
bu nedenle yiiksek yastikta veya oturur
sekilde yatmayi tercih ederler. Semp-
tomlarin 1 dakikay1 gegmemesine bagl
olarak ¢ogunlukla kusma goriilmez ancak

Ic kulak hasta-
liklarile ilgili
problemlerin
tetikledigi ver-
tigo, genelde
beyin hastalik-
lart nedeniyle
tetiklenen
vertigolara
oranla ¢cok daha
siddetli ve has-
talar cok daha
fazla rahatsiz
edertarzda
olmaktadr.
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Cogunlukla
arkayarim
daire kanali-
nin etkilenmis
olmasina bagh
olarak hasta-
larin 6zellikle
asag bakas,
yukart bakig
ve sirtiistii
pozisyonda
yatmalari
semptomlarin
ortaya ¢citkmast-
naneden olur.

hastalarin hemen tamaminda bulanti hissi
olusabilmektedir.

Tanida hastalari sedyede yatirarak ve basini
saga ve sola ¢evirerek bazi manevralar
yaptirilmaktadir. Bu hastaligin tedavisinde
de etkilenen yarim daire kanalinin hangisi
olduguna gore degisen manevra tedavileri
yapilmakta ve bu sekilde hastalik tamamen
duizeltilebilmektedir. Bu hastalikta ilag
tedavileri genelde destek tedavileri seklinde
olmakta olup hastaligin ana tedavisi uygun
manevralarin bu konuda tecriibeli bir KBB
doktoru tarafindan yapilmasidir.

MENIYER HASTALIGI/SENDROMU
Meniyer Hastaligl/ ayni zamanda endolen-
fatik hidrops sendromu olarak bilinmekte-
dir. Meniyer Hastaligi 10 yas altinda nadiren
gortlirken kadinlarda gortilme sikligi
erkeklere oranla daha fazladir. Ortalama
olarak en sik 40-50 yas araliginda goriil-
mektedir. Cogunlukla tek kulak hastaliktan
etkilenirken hastalarin %10 kadarinda her
iki kulak da hastaliktan etkilenebilmektedir.
Hastalik belli periyodlarda tekrar eden bas
dénmesi, kusma-bulanti ataklari ve dalgali
bir isitme kaybu ile ortaya ¢ikmaktadir. Atak-
larin neredeyse tamaminda eslik eden hasta
kulakta dolgunluk ve ginlama mevcuttur.
Atak sirasinda olusan isitme kaybi atak
sonrasinda duzelmekte ancak yillar icinde
isitme kaybi kalic1 olmaya baslamaktadir.

Meniyer hastalarinin yasadig1 vertigo
ataklari genellikle cok siddetli olup hasta-
larda ciddi korku hali mevcut olup hastalar
yogun panik halindedir. Hastanin muaye-
nesinde ¢ogunlukla saglam kulak yontinde
nistagmus mevcuttur. Vertigo atagi cogun-
lukla 3-4 saatte sonlanmaktadir ve Meniyer
Hastaliginda yasanan vertigo ataklari asla
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24 saatten uzun sirmemektedir. Ancak has-
talarda hareket dengesizligi mevcut olup
bas hareketleri ile artabildiginden hastalar
hareket etmekten kaginirlar. Kulaktaki dol-
gunluk kulak agrisi olarak tarif edilebilir.
Hastalarda ataklar sirasinda tipki migren
hastalari gibi sesten rahatsizlik duyarlar.
Acil servise bagvuran bas dénmesi, kulak
dolgunlugu, isitme kaybi, cinlama ve
kusma-bulanti sikayeti mevcut bir hastada
yapilan incelemeler sonrasinda baska bir
hastalik distintlmiyorsa en olasi tani
Meniyer hastaligidir.

Bu hastalarda atak tedavisinin uygun sekil-
de ve hizli yapilmasi hastanin yagamakta
oldugu panik ve 6lim kokusunun azalmasi-
nisaglayacaktir.

Meniyer hastaliginin tedavisini atak tedavisi
ve devam tedavisi seklinde ikiye ayirarak
distinmek gerekir. Atak sirasinda antihis-
taminikler, kortizonlar ve bazen de santral
etkili gtiglt sakinlestiriciler vermek gereke-
bilir. Atak sonrasi ara dénemde hastalarin
tedavisine yon veren kriterler ise yilda
gecirilen atak sayis1 ve hastanin etkilenen
kulagindaki isitme kaybinin seviyesidir. Az
atak geciren ve isitmesi iyi olan hastalarda
agiz yoluyla alinan haplar ile tedaviye bas-
lanabilir. Ancak sik atak gegiren ve isitme
kaybi kalici olmaya baslamis hastalarda
kulaga direkt olarak igne tedavisiyle yapilan
ilaclar ataklar tizerinde oldukca etkili olabil-
mektedir.

Hastalarin yasam tarzi degisikleri de ataklar
tizerine etkilidir. Cok yogun olmayan spor
aktiviteleri tedavi i¢in 6nerilmektedir. Stres
ataklar tizerine olumsuz etki gostermek-
tedir. Mayal yiyeceklerin ve icecekleri
tuketiminin azaltilmasi ve tuz tiketiminin
kisitlanmasi da ataklar tizerine olumlu etki
gostermektedir.

VESTIBULER NORINIT

(denge siniri iltihabt)

Vestibliler norit viral enfeksiyonlara bagh
olarak ortaya ¢ikan, norolojik (beyin ile il-
gili) bulgularin olmadigi ve isitme kaybinin
eslik etmedigi ani baslayan tek tarafli olarak
vestibtiler (denge) sinirin fonksiyon kaybina
bagli olarak ortaya ¢ikan siddetli bir bas
donmesi (vertigo) tablosudur. Cogunlukla
hastalar sorgulandiginda yakin zamanda bir
Gst solunum yolu enfeksiyonu gegirdikle-
rini ifade ederler. Hastalik bu uist solunum
yolu enfeksiyonunu takiben 1-2 hafta i¢cinde
ortaya ¢tkmaktadir. Tim vertigo nedenleri
icerisinde en siddetli bulgulara neden olan
hastaliklardandir ve siddetli bas donmesi en

az 3 glin sirmektedir.

Bu nedenle 24 saat altinda ve ataklar
halinde vertigoya neden olan Meniyer
hastaligindan ayirihr. Hastalarin biyiik
kismi yakin zamanda gegirilmis bir USYE
yasadiklarindan siklikla bahsetmektedirler.
Hastaliga yogun olarak kusma-bulanti eslik
etmektedir. Hastalarin oldukga fazla hareket
dengesizlikleri oldugundan neredeyse des-
teksiz hi¢ hareket edemez hale gelebilirler.
Hastalar eger sikayetleri basladiktan 2-3
glin sonra acile basvurmussa sikayetlerinde
azalma baglamis olabilir. Genelde 3 giinden
sonra beyindeki denge merkezleri devreye
girerek durmaksizin devam eden bu bas
dénmesini baskilamaya ¢alismaktadir.

24 saatten uzun siiren bas donmesi kus-
ma-bulanti sikayeti olan, ek olarak nérolojik
bir soruna ait hicbir bulgusu olmayan ve
isitme kaybi olmayan bir hastada en olas1
tani vestibtiler norittir. Bu hastalarda sika-
yetler diger periferik vertigo nedenlerine
oranla daha siddetli oldugundan hastanin
sikayetlerinin azaltilmasi ve hastanin
yasamakta oldugu anksiyetenin azaltilmasi
acisindan hastalikla ilgili bilgilendirilmesi
gerekir.

Hastaligin viral enfeksiyonla iliskili olmasi
nedeni ile tedavide en etkili ilaglar korti-
zonlardir. Tedaviye hastanin kilosuna gére
baslanip azaltilarak birkag giin igerisinde
sonlandirilir. Hastalara 3 giin yogun sikayet-
lerini azaltmak i¢in antihistaminik tedavi de
mutlaka verilmeli ancak 3 ginden sonra bu
ilaclarin kesilmeli ve hastanin mutlaka yeni-
den hareket etmesi saglanarak iyilesmenin
hizlanmasina olanak verilmelidir.

Vestibiiler Norit hastalarinda tedavinin

en ¢énemli basamaklarindan biri hastanin
yeniden hareket etmeye baslamasinin
saglanmasidir. Hastalar eger uzun istirahat
yaparsa bu iyilesme tizerine olumsuz etki
yapmaktadir. Hastalarin hareket etmekten
kacinmasi dengesizlik sikayetlerinin aylarca
stirmesine neden olmaktadir. Bu ytizden
vestibiiler norit hastalarinin aktif hareket
eder hale gelmesi ¢cok énemlidir. Hastalar
yasadiklari yogun bas dénmesi nedeniyle
hareket etmekten cok korktuklarindan
cogunlukla istirahat halinde kalmayi tercih
etmektedirler. Hastalarin bu korkuyu yen-
mesine yardimci olmak ve onlari yeniden
hareketli yasamlarina geri dénmeleri
gerektigine ikna etmek ve bunu yaparken
onlarin rehabilitasyonuna yardimci olmak
bu hastaligin tedavisinin en 6nemli kismini
olusturmaktadir.



vertigo

Hareket etmediginiz halde, kendi etrafinizda déntyor gibi ya da
dinya etrafinizda déntyor gibi hissediyorsaniz Vertigonuz olabilir.
Oysa panik ve korku duygusu yasatan vertigo kolaylikla tedavi edilebilir!

X

O=A0)

e MEDIENT

QR kodu okutun.




UZMANINDAN

SES KISIKLIKLARINA DIKKAT

SAYI12/0CAK-SUBAT - MART /2021

Ses kisikliklarina dikkat

Ses kisikliginizi ertelemeyin
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KBB Profesori
Prof. Dr. Hakan CINCIK

hcincik@medient.com.tr

Covid-19 salginini yasadigimiz bugtinlerde
insanlarin stresi artmakta, hem salginin
kendisi hem de karantina nedeniyle ev icine
hapsolmak ciddi bir stres kaynagl. Bunun
yaratigl korku insanlar1 hastanelerden uzak
tutmakta ve hastaliklarin ertelenmesine ne-
den olmaktadir. Ses kisikligi 3 haftay geci-
yorsa ertelenmemesi gerekir, 6zellikle uzun
stredir sigara iciyorsaniz ve ses kisikliginiz
varsa asla ertelemeyin. Ses kisikliginin
larenjit, nodul ve polip gibi basit sebepleri
olabilecegi gibi girtlak kanserlerinde de ilk
bulgu ses kisikligidir.

Sesimizdeki degisiklikler sadece ses
tellerinden kaynaklanmaz;

Ses, halk arasinda ses telleri denilen ancak
gercekte ses bantlari diyebilecegimiz, perde
seklinde iki yapinin yan yana durarak
arasindan gegen havaya titrestirmesi veya
havada basing degisikligi dalgalari olustu-
rulmasidir.

Girtlak tibbi deyisle “larinks” akcigerlerimi-
ze hava saglayan soluk borumuzun girisine
yerlestirilmistir, burasi ayni zamanda
yemek borumuzun da hemen ¢ntinde yer
alir, akcigerlerimize giden hava ses bant-
larimizin Gizerinden geger, ses bantlarinin
ses ¢cikarmak disindaki bir diger gérevi de
su ve yiyeceklerin akcigerlere kagmasini
engelleyerek yemek borusuna dogru yon-
lendirilmesidir.

Glzel bir ses igin, sesi olusturacak havayi
saglayan giicli bir akciger, farkli titresim
dalgalari yaratacak esnek ve ptirtizsiiz
ylzeye sahip ses bantlari ve bu sesi sekillen-
dirmeye uygun dil, damak, dudak ve burun
yapisidir.

Sesimiz yukarida tarif ettigimiz biitiin
organlardaki degisikliklerden kolayca
etkilenmektedir.

Glzel bir ses Allah vergisi olmakla birlikte,
bu sesin korunmasi ve daha iyi hale getiril-
mesi insanlarin kendi elindedir.
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Sigara ses bantlart i¢in en tehlikeli kimya-
sallari igerir. Bu nedenle uzun stiredir bu
kimyasallar maruz kalan kisilerin girtlak
bélgesi dokularinin yapisi bozulur ve bu bo-
zukluk her an kansere doniigebilir. Sesteki
degisiklik ti¢ haftadan daha uzun strd-
gtinde mutlaka bir Kulak Burun Bogaz
doktoruna gidilmesi gerekir.

Sesimizi kotii etkileyen sebeplerin basinda
sigara gelmesine ragmen diger sebepler de
unutulmamalhidir. Bunlar alkol aliskanhig,
girtlak refliist, girtlakta HPV enfeksiyonlari,
sesin kontrolsiiz ve kot kullanilmasi diger
bir deyisle bagirarak konusma aligkanlig:

gelmektedir. Buradan anlayacagimiz sesimi-
zin bozulmasinda ki temel sebep bizim
sesimizi bozacak aliskanliklarimizdir.

Sigara bu sebeplerin en tehlikelisi olup
icerdigi toksik maddeler akcigere dogru

yol alirken ses bantlarinin tizerine temas
ederek gecer ve bu bantlarin ytlizeyini tahris
eder. Sigaradan her ¢ekilen nefesin ses
bantlarina verdigi zarari su 6rnekle agikla-
yabiliriz: elinizi zimpara tizerine ¢ok bastir-
madan surttigtinizt distinin her bir nefes
sigaranin sicak dumani da ses bantlarinizin
tzerini doseyen ortiiye ayni zarari vermek-
tedir. Ayrica icerdigi toksik maddeler bu
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ortideki hiicrelerin yapisini bozarak kont-
rolstiz hiicre cogalmasi dedigimiz kanserdz
déntistimd baslatabilir. Iste bu durum en
korkulan ses kisikligi hastaligi olan girtlak
kanseri habercisidir. Bu nedenle sesinizde
fark ettiginiz degisiklik ti¢ haftadan daha
uzun strdiginde mutlaka bir Kulak Burun
Bogaz doktoruna gidilmesi gerekir.

Diger ¢nemli bir ses kisiklig1 sebebi de girt-
lak refltisti dedigimiz asit veya alkali mide
iceriginin ses bantlarimiz tizerine temas
ederek benzer sekilde bu boélgeyi tahris et-
mesidir. Eger bu sik sik tekrarlanirsa benzer
sonugclar dogurabilir.

Sesin kotii kullanimi ses kisikliginin en
stk rastlanan nedenlerindendir

Ses kisikliginin en sik sebebi olan ancak iyi
huylu ses bantti etkilenmesi diyebilecegi-
miz diger sebep ise sesin asiri ve uygunsuz
kullamimidir. Stirekli bagirarak konusma
aliskanligina sahip kisileri buna 6rnek
verebilecegimiz gibi, cok az su icerek ses
bantlarinin kurumasina sebep olan ve ¢ok
konusarak bu bantlar agir1 yoran kisilerde
buna ¢rnek olabilir.

Her bireyin girtlak yapisi farkli olup, ses
cikarma kapasitesi, toksik maddelere
dayanikhligy, kot ve asirn kullanima verdigi
tepkide farkliliklar gostermektedir. Bazen
iyi huylu ses kisiklig1 ile baslayip kétiilesebi-
lir veya ayni kalabilir, bazen de bu tepkiler
kot yonde olmaktadir. Bu tepkinin ne
zaman nasil baslayacagi belli degildir, daha
gok ileri yaslarda ve erkeklerde olmakta
ancak asiri sigara kullanimi ve HPV (Human
Papilloma viriis) gibi mikrobik sebeplere bagl
olarak son yillarda artan oranda gok geng
yaslarda ve kadinlarda da kotti yonde
hticre degisikligi olmaktadir.

Yukarda bahsettigimiz sebepler sonucunda
ses bantlar iizerinde farkl kisilerde farkh
tepkiler olusur. Bu tepki ses bandi tizerinde
olusan basit tabirle su toplamasi “6dem”

ile baslayip bu tahrisin sebebine, siiresine
ve yogunluguna bagh olarak, ellinizdeki
nasirlasmaya benzete bilecegimiz “nodul’,
su toplamis kalici kesecikler “polip” gibi iyi
huylu diyebilecegimiz ses bozukluklarina
sebep olabilir.

Sesimizi bozan sebepler sonucunda ses
bantlari izerini 6rten epitel dedigimiz 6rti-
niin hiicrelerinin kétt yénde nasirlagmast
diyebilecegimiz “hiperkeratoz”, bozulmus
hticre diyebilecegimiz “displazi” kanser
onciisti olan kot yonde degisikliklerdir. Bu
erken fark edilir ve 6nlem alinirsa hig bir
problem olmadan atlatilabilir.

Ancak ses band1 tizerindeki hticrelerde
kontrolstiz cogalma baslarsa bu kontrolsiiz
olarak biyliyen doku ses bandini boydan
boya tutabilecegi gibi karsi ses bandina
yaylabilir. Iste bu kontrolstiz bityiimenin

ismi “girtlak kanseri” dir. Bundan daha da
kotiist kontrolsiiz olarak ¢cogalan kanser
hticreleri derine yayilarak ses kaslarina
veya daha derinlere girtlak catisi kikirdagi-
na kadar yayilabilir. Bu kot doku ytzeyde

ve kiictik boyutta tespit edilirse kolay tedavi Sesin kotii
edilirken, ne kadar derinlere inerse o kadar kullanimi ses
viicudun diger bolimlerine yayilarak teda- lelkhgmm en
viyi imkansizlastirabilir.
stk rastlanan
nedenlerinden-

Sonug olarak bu hastaliklarin genelinde
ilk bulgu sesin kisilmasidir. Bu nedenle dir.
ozellikle 3-4 hafta icinde diizelmeyen ses
kisilmalarinda vakit kaybedilmeden KBB

doktoru ile temasa gecilerek uygun mua-

yene teknikleri ile ses bantlari degerlendi-

rilmeli gerekirse ameliyathanede biyopsi

yapilarak olusan degisikligin sebebi aydin-
latilmaya calisilmalidir. Erken evrede kiigtik
boyutta yakalanan kott degisiklikler cok

basitce tedavi edilebilecegi gibi gec kalinan
durumlarda girtlagin tamamen alinmasina

veya daha kétiisti viicuda yayilim nedeniy-

le hastanin kaybedilmesine kadar giden

dramatik sonuclar alinabilir.

Ses hijyenini nasil saglayabiliriz?
Sesimizi koruyup, sesimize iyi bakmamiz
icin gerekli 6nlemlere biz tipta “ses hijyeni”
diyoruz.

* Bunasigara aliskanhiginin birakilmast ile
baslayabiliriz.

* Bolsuigilmesi girtlagimizin nemli tutulma-
sinin yanisira viicuttan toksik maddelerin

uzaklastirilmasini saglar.

* Girtlak reflisu tanisi ve tedavisi de burada
¢ok onemlidir. Mide sivilarinin ses bantlarini
tahrisi engellenmis olur.

* Bagirmak, ytiksek sesle ve ¢cok uzun stre ko-
nusmak gibi sesimizi asir1 ve kot kullanmak-
tan kaginmalidir.

* lyibir ses i¢in ses kaslarin uygun kullanimi
dtzenli ¢alistirilmasi da diger bir 6nlemdir.

* Eger profesyonel ses kullanicisiysak ki buna
ses sanatcilari disinda 6gretmen, bankac,
pazarlamaci gibi strekli ve uzun konusan
kisilerin hepsi dahil edilebilir, ses kullanimi
ve ses egzersizleri konusunda bu kisilerin ses
terapistlerinden yardim alinmasinda fayda
vardir.
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Botox

Botox artik tipta pek ¢cok alanda

kullanilmaktadair.
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KBB Uzmani Yrd. Dogent
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Kirigikhikla-
rimiz; onlart
olusturan
kaslarimizin
belli bolgelerde
cok calismasty-
laolur.

Botoks, A tipi Clostridium Botulinum bak-
terisinin toksinidir. Kas dokusunu felg edip
hareketsizligi saglanarak bugiin tipta pek
cok alanda kullanilmaktadir. Gz hastalik-
larinda 6zellikle sasilik tedavisinde, yiz
felclerinde, dogustan ytizde olan asimetri-
lerde kaza sonrasi yaralanmalarda ve asir1
terlemenin eslik ettigi bazi hastaliklarda
ve kronik migren agrilarinda kullaniminin
yani sira kozmetik amaclh da kullanilir.

Kirisikliklarimiz; onlari olusturan kaslari-
mizin belli bolgelerde ¢ok calismasiyla olur.
Kas arasi, goz kenarlar ve alinda olusan
kirigikliklar, sik yaptigimiz mimiklerin
sonucunda olusur.
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Botoks, kas igine uygulandiginda o bélge;
kas ve kasilma fonksiyonunu gegici olarak
yitirir. Bazen hastalar sosyal sebeplerle
hekime bagvurarak “kas arasi ¢gizgilerim
beni ¢ok gergin ve asabi gosteriyor” der.
Mimiklerini ¢cok kullanan bazi kisilerde
g0z cevresi asiri kirisiklik kisileri yasindan
olgun gosterir ve uzun vadede goz kapakla-
rindaki sarkmalar gérmemizi engelleyecek
duruma bile gelebilir.

Bunun yani sira yaz aylarinda hastalarin
botoksa en ¢cok basvurma sebebi asiri terle-
medir. El icinde ve koltuk altlarinda olusan
asiri terleme bazen sosyal ortamlarda rahat-
sizlik olusturabilir. Ozellikle el ici terlemeler
psikolojik olarak bireyleri olumsuz etkiler.
Iste boyle durumlarda el icine ve koltuk
altina botoks uygulanarak bu dertten kur-
tulmak mumkundur.

Botoks uygulamalari botoks ignesi
dedigimiz minik uclu igneler-
le yapilir. Sinek 1s1r181
kadar rahatsizlik
olusturur.

Uygulanacak bolgelere 6ncesinde lokal
uyusturucu kremler uygulanarak bu agri
hissi ortadan kaldirilir. 24 Saatten baslaya-
rak ortalama 1 hafta icinde etkisini gosterir
ve 4-6 ay boyunca kaliciligini korur. Botoks,
uzman hekimler tarafindan uygulandiginda
gtvenli bir yontemdir. Botoks uygulama-
larinda dikkat edilmesi gereken en énemli
sey cok yaygin yapilmamasidir.

Belli bolgelere uygun dozda verildiginde
kimsenin yapildigini anlamadigi dogal
gortntmler olusur. Cok fazla yapildiginda
ve doz arttiginda ise dogalliktan uzakla-
silarak maske gibi gériinen saskin ytzler
meydana gelir. Burada uygulayan hekimin
dogalliktan uzaklagmamasi ve yeteri kadar
doz uygulamasi en énemli unsurdur.
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Ust dudak kaldirma
ameliyati (Lip lifting surgery)

Kimler dudak kaldirma ameliyati i¢in

uygun adaydir:
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Bu ameliyat
konusma ve tat
alma duyulart-
mizi etkilemez.

Ust dudagin daha dolgun goriinmesi
icin tek secenegin tekrarlayan dolgular
oldugunu disiinliyorsaniz yaniliyorsu-
nuz. Dudak kaldirma ameliyati, dudak
dolgularina alternatif, kalic1 bir estetik
ameliyattir.

Kimler dudak kaldirma ameliyati
icin uygun adaydir:

¢ Tekrarlayan dudak dolgularin-
dansikilanlar

¢ Dudak dolgusunun, tist
dudagi yeteri kadar
one ¢tkarmadigini
dtstinenler

*  Ustdudagi uzun
olan hastalar

*  Ustdudak kanatlari
iceriye dogru kivrik
hastalar

*  Yasa bagli, dudaktaki
yag dokusunun azalma-
sina bagli olarak dudag:
sarkanlar

* Dolgu i¢in kullanilan maddelere

alerjisi olanlar

Dudak kaldirma ameliyat, tist dudagin
pembe kisminin daha gértinir olmasini
saglar. Ozellikle giilimseme esnasinda,

ust dudagin disleri kapamasini engeller ve
dislerin gilimseme sirasinda daha goranir
olmasini saglar. Ameliyat sonrasinda daha
dolgun gériinen bir tist dudaginiz olur ve
yuz ifadeniz genclesir. 6 aylik araliklarla
yaptirmak zorunda oldugunuz dudak
dolgularina ihtiyaciniz genellikle kalmaz.
Ust dudak kaldirma ameliyatindan sonra,
alt dudaginiz géreceli olarak st dudaginiza

gore daha sontik, daha hacimsiz
gortnebilir. Bu ytizden Gst
dudak kaldirma ameli-
yati olan hastalarin
bircogu, ameliyat

sonrasl, alt dudak-

larina da hacim
kazandirmak

icin, alt dudak

dolgusu

tercih

etmektedir. Sizler sormadan ben soyleye-
yim, alt dudagi kaldirmak i¢in tanimlanan,

tatmin edici sonuclari olan estetik bir ameli-

yat hentiz mevcut degildir.

Dudak kaldirma ameliyati hem lokal

hem de genel anestezi altinda yapilabilir.
Ameliyat stiresi yaklasik 1 saattir. Ameliyat
sirasinda ve sonrasinda agri oldukga azdir.
Agri kesicilere oldukea giizel yanit aliriz.
Glnubirlik bir ameliyattir yani ameliyat
sonrasl hastanede yatis ihtiyaciniz olmaz.

Burun alt sinir1 ile tist dudak birlesme
yerine yapilan bir kesi ile islem yapilir.
Ameliyat sonrasi kesi yeri estetik olarak
dikilir. Dikislerin erime stiresi yaklasik
bir hafta kadardir. Ust dudak ve burun
cevresinde, ameliyat sonrasinda sislik ve
agri olabilir, sislik ve agrilar 3. Glin sonunda
azalmaya baslar ve bir haftada kaybolurlar.
Ameliyat sonrasi morluk nadiren goralir.

Bu ameliyat konusma ve tat alma duyulari-
nizi etkilemez. Ameliyat 6ncesi oldugu gibi
tat almaya ve konusmaya devam edersiniz.

Dudak kaldirma ameliyati ile birlikte,

cene implantlary, elmacik kemigi dolgusu
ve yanaktan yag aldirma (bisektomi) gibi
diger estetik islemler ve ameliyatlar da ayni
seansta yapilabilir.
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Tekrarlamayan geniz eti
operasyon

Geniz eti dogustan itibaren her insanda

bulunan, bogazimizdaki bademcik

halkalarindan bir tanesidir.

<VIENT  MEDiEr
<DiENT ~ MEDIENT ~ MEDIEN
NT  MEDIENT ~ MEDIENT ~ MEC
MEDIENT  MEDIENT  MEDIENT
ENT  MEDIENT  MEDIENT  MEDI
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KBB Uzmani
Op. Dr. Muhammed
YANILMAZ

myanilmaz@medient.com.tr

Geniz eti, viicu-
dun savunma sis-
teminde yer alan
bazi mekaniz-
malarin devam
ettirilmesinde
gorevalr.

Geniz eti (adenoid) 6zellikle bebeklerde ve co-
cuklarda solunum yollar titkaniklig1 yapan
nedenlerin basinda gelir. Peki bu organimiz
nedir ve neden biytlyp de solunum yolla-
rini tikayacak asamaya gelmektedir?

Geniz eti dogustan itibaren her insanda
bulunan, bogazimizdaki bademcik halkala-
rindan bir tanesidir. Bebeklik ve cocukluk
déneminde, viicudun savunma sisteminde
yer alan bazi mekanizmalarin devam ettiril-
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lar

mesinde gorev alirlar.

Ancak bazi durumlarda geniz eti normal
buytkligiinden uzaklasip, giderek buytye-
rek burundan hava gecisini engelleyecek
boyuta gelebilir. Ayni zamanda 6staki bo-
rusunun geniz bolgesine agilan ug kismini
da tikayarak, kulak problemlerine neden
olabilir. Yine tekrarlayan geniz eti iltihabiyla
stirekli bir kot kokulu burun akintisi ve
koyu renkli balgam olusumuna da neden
olabilir.

Geniz etinin ¢cocuklarda belirtileri
nelerdir?
* Burundan nefes almada zorluk

* Strekli bir sekilde agiz agik kalma veya agiz-

dan geceleri salya ¢ok akmast
* Burun tikali gibi genizden konusma,
* Nefes alirken ses ¢cikmasi veya zorlanma
* Uyku sirasinda horlama

* Uyku sirasinda horlamalarin arada kesilip,
apne dedigimiz nefes kesilmelerinin yasan-

masl,
* Kulak tikaniklig, sik kulak enfeksiyonlars,
* Isitme azhg

Bu sikayetlerden en az birisi bile varsa

mutlaka KBB kontroltiniin olmasi dogru
olacaktir.
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Geniz etinin biiyiimesine neden olan
faktorler nelerdir?

* Enfeksiyonlar

e Alerji

* Yapisal olarak geniz etinin biiyiik olmast
* Genetik nedenler

* Hava kirliligi ve yasanilan bélgenin mevsim
sartlari

Geniz etinin buytdigi durumlarda
ayrintili bir KBB muayenesi ile nasil bir

yol izlenecegi ortaya cikarilir. Oncesinde
ilac tedavisi verilip takip edilen problemler
olabilir. Bunlar genellikle geniz etinin akut
enfeksiyonlarina bagl olusan asir1 bityytime-
lerdir ve bunlarda tedavi olumlu bir sonug
verir. Ancak enfeksiyonlar iyilestirildikten
sonra halen geniz etinde olan buytklikler
mutlaka takip edilmelidir. Bu durumlar
ihmal edildiginde, sorun sadece geniz eti ve
etrafinda olmamakta, diger sistemlerin de
saglikl calismasina engel olabilmektedir.

Operasyona nasil karar verilir?

Geniz eti operasyonuna karar verilirken, en-
doskopik muayene tek basina yeterli olabil-
mektedir. Ancak ¢ocuk kii¢iik ve muayene
icin yeterli rahatlik olusmuyorsa ovzaman
basit bir grafi ile geniz bolgesi net bir sekilde
degerlendirilebilir. Eger kulak problemleri
var ise, kulak zarinin basincini degerlendi-
ren basit bir test yapilarak, kulaga mtidahale
gerekliligi netlestirilir.

Hangi tip operasyonlar vardir?

Geniz eti operasyonlarinda klasik ve en-
doskopik yontem ile yapilan operasyonlar
vardir. Klasik operasyonlarda agiz icinden
geniz bolgesine ulastirilan bir alet yardi-
miyla geniz eti traglanarak alinir, kanama
kontrolu yapilir ve operasyon sonlandirilir.
Endoskopik yontem ile ise operasyon burun
icinden geniz bolgesine ulastirilan ince

bir endoksop yardimiyla yapilmaktadir.

Her ikisi de glivenli yéntemlerdir. Ancak
endoskopik yontemlerde geniz etine ulasim
ve operasyon sonras! konfor daha iyi
olmaktadir.

Geniz eti operasyonundan sonra tekrar-
lama olabilir mi?

Ozellikle alerjik yapili kisilerde tekrarlama
orani yitksek olmakta ancak endoskopik
yontem ile yapilan operasyonlarda tekrarla-
ma orani sifirdir. Bu yontem ile tekrarlama
probleminin 6ntine kesin olarak gegilmek-
tedir. Klinigimizde bu operasyonlar giivenli
bir sekilde gerceklestirilmektedir.

Operasyonlar yapilmaz veya geciktirilir
ise neler olur?

Geniz eti problemleri ihmal edildiginde ¢ok
daha ciddi sonuglar dogurabilir. Bunlar;

* Kulakta swv1 birikim ve sagirliga kadar giden
isitme kayiplar1

* Isitme problemlerine baglh konusma ve egitim
sorunlarl

¢ Uyku kalitesizligine bagh genel isteksizlik hali

ve davranig problemleri

* Damak ve dis gelisim bozukluklarina bagh
ortodontik problemler

*  Yogun sintizit ataklari

Bebek ve ¢ocukluk déneminde yapilacak
bu ihmaller, sonraki yillarda geri dontist
¢ok daha zor problemlere yolacacagindan
dolay1, erken mutdahale ile bu sorunlarin
giderilmesi kesinlikle gerekmektedir.
Saglikla kaliniz...

= Detayli bilgi igin
E QR kodu okutun.

bademcik

Bademcik iltihabi kroniklesirse blylme ve gelisim geriligi,
zeka gelisiminde bozulma, kalp ve akciger hastaliklarina yol agabili. Onemseyin!

MEDIENT
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AKUT OTITIS MEDIA NEDIR?
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Akut otitis media nedir?

Kulak zarinin ve arkasindaki boslugun

bakteri veya viriis nedeni ile olusan

iltihabadir.

VIENT  MEDIEN
<DIENT ~ MEDIENT ~ MEDIEN
NT  MEDIENT ~ MEDIENT ~ MEC

MEDIENT ~ MEDIENT ~ MEDIENT

ENT  MEDIENT ~ MEDIENT  MEDI
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KBB Uzmani
Op. Dr. Erdem OGUZ

erdem.oguz@medient.com.tr

Genel kural
olarak her
cocuk 6 yasa
kadar bir kere
orta kulak
iltihab
gecirmistir
denilebilir.

Akut otitis medianin olugs mekanizmasi ge-
nellikle orta kulak ve 6staki kanali mukoza
yapisinin 6demli olmasi nedeni ile ttkanma-
st sonrasinda kulakta sivi birikimi ve sivinin
bakteriyel etkenlerle iltithaplanmasidir.

Orta kulak boslugu 6staki kanali vasitasi

ile havalanmaktadir. Bu nedenle burun

ve burun bosluklarini ilgilendiren tim
rahatsizliklar orta kulak problemine neden
olabilir. Gegirilen tist solunum yolu enfeksi-
yonu, sinlizit, geniz eti bllylimesi ve geniz eti
iltihaplar, alerji, burun eti bitytimeleri gibi.

Ostaki kanali cocukluk caginda kisa ve
yatay yerlesimli oldugu i¢cin bu dénemde
sik orta kulak iltihabi gorultr. Genel
kural olarak her ¢cocuk 6 yasa kadar bir
kere orta kulak iltihab1 gecirmistir
denilebilir.

Ozellikle seréz otitis media
denilen kulakta siv1 birikimi
ile giden orta kulak
rahatsizligi olan ¢o-
cuklarda iltihap
orani daha
yuksektir.

Cocuklarda Orta
Kulak iltihabi Belir-
tileri:

. Kulak agris1 genelde en
stk gordugtimiiz belirtidir. Gecenin bir
yarisi cocugunuz 6zellikle kulagim agriyor
diyorsa iltihabi olabilir

Uyumada zorluk, kulakta dolgunluktan dolay1
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* Normalden daha fazla aglama tzellikle
* Normalden daha huzursuz olma

* Duymada zorluk veya gevresel sesli uyaranla-
ra cevap verme zorlugu 6zellikle bebeklerde
onemli

*  Ates
¢ Kulak akintist

* Istahsizhk

Yetiskinlerde Orta Kulak iltihabi
Belirtileri:

* Kulakagrist
¢ Kulak akintist

* Duyma kaybi ile kendini gostermektedir

Tanida kulak zarinin muayenesi yeterli
olmaktadir. Zarda kizariklik gorulir. fleri

ilithaplarda zarda disar1 dogru bombeles-
me ve sonrasinda kulak zarinin delinmesi
gorulir, kulak zar delindi ise iltihap akacagi
icin agr1 azalir, ancak delik kapanmaz ise
kronik iltihaplara zemin hazirlar. Orta kulak
dis etkenlere hassas hale gelir.

Tedavide

ilk secenek

antibiyotiktir.

Agr1 6n planda ol

dugu icin etkili bir agr kesici verilmelidir.

Burun kanallarinin rahatlatilmasi igin
dekonjestan ilaglar alinabilir. Burun icerisi-
nin serum fizyolojik ile temizlenmesi enfek-
siyonun kontrol altina alinmasini kolaylasti-
rir. Ancak simkurtme yapilmamahdir.

Antibiyotik kontrole gére 5-7 giin olabilece-
gi gibi siv1 birikimi devam ediyor ise 14 glin
kadar suirebilir.

Risk Faktorleri Nelerdir ?
Orta kulak iltihabina neden olabilecek risk
faktorleri

Yas - 6 ay ile 2 yas arasi ¢cocuklarin 6staki
tiplerinin sekil ve boyutu tam olarak
gelismediginden dolay1 bu yas araligin-
daki cocuklar orta kulak iltithabina daha
duyarhdir.

Kres, bakimevi - Sinif dizeninde veya

bir grup ¢ocugun bir arada bulundugu

kres gibi ortamlarda cocuklar, evde kalan
akranlarina gore daha sik grip ve orta kulak
iltihab1 gecirmektedir.

Bebeklerin beslenme sekli - Biberon ile
beslenen bebekler -6zellikle
yatarken-, anne sttt
emzirerek beslenen
akranlarina gore
daha sik orta
kulak iltihabina
yakalanmak-
tadir.

Mevsimsel
faktorler -
Orta kulak
iltihabi1 genel-
likle sonbahar
ve kis gibi soguk
alginhginin ve
gribin sik gorulduga
mevsimlerde ortaya ¢ikar.
Ayni zamanda mevsimsel aler-
jileri olan kisilerin 6zellikle yiiksek polen
yogunlugu olan déonemlerde orta kulak
iltihabina yakalanma riski daha fazladir.

Hava kirliligi - Ttttin Granlerinin duma-
ninin bulundugu veya ytiksek hava kirliligi
olan ortamlarda bulunmak orta kulak
iltihab riskini arttirmaktadir.
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Aniisitme

Ani isitme kaybinin tanisinda yapilan

baslica test; odyometridir (isitme testi).
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KBB Uzmani
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Ani igitme
kaybt hasta ta-
rafindan bazen
tek ya da cift
tarafliigitme
azhgiolarak
fark edilebilir.

Ani isitme kayb1, son ti¢ glin icinde gelisen,
ardarda Ui¢ frekansta, 30 dB ve tizerinde
olan, nedeni belirsiz sensorinéral isitme
kaybi olarak tanimlamistir. Ani isitme
kaybi tedavisi halen bir arastirma konusu-
dur. Kortikostreoidler, hiperbarik oksijen,
vazoaktif ajanlar ve antiviral ilaglar en cok
tzerinde durulan tedavi yaklasimlaridir.

Ani isitme kayb1 nedeni olarak viral enfeksi-
yonlari, travma, ¢ok siddetli sese maruziyeti,
damar problemlerini, basing degisikligini,
gecirilmekte olan i¢ kulak hastaligini,

gizli seyreden beyin sap1 timorleri (akustik
nérinom), bazi sistemik hastaliklar ve kanser
tedavisinde kullanilan bazi ilaglari goste-
rebiliriz. Ancak pek ¢ok ani isitme kayb1
nedeni de bilinememektedir.

Ani isitme kaybi hasta tarafindan bazen
tek ya da c¢ift tarafli isitme azlig1 olarak fark
edilebilecegi gibi, aniden ortaya ¢ikan
¢inlama ugultu ya da kulakta dolgun-
luk hissi seklinde de belirti verebilir.
Bas donmesi bu belirtilere eslik
edebilir. Boyle bir durum fark
ettiginizde ilk yapmaniz gereken

sey size en yakin kulak burun

bogaz hastaliklari

uzmanina hemen

basvurmak

olmalidir.

Ani isitme
kaybinin
tanisinda
yapilan
baslica
test;

kaybi

odyometridir (isitme testi). Yapilan isitme
testinde pes pese U¢ frekansta en az 30 dB
(desibel) isitme kaybi tespit edilmesi gerekir.
Kan testinde metabolik ve etyolojik faktor-
ler taranir. Eger gerekli goriiliirse MR ve
tomografi ile ayrintili incelemeye gidil-
mektedir. Ancak bu taramalarda bir neden
saptanma orani %10 civarindadir.

Ani isitme kayb1 tedavisine cevap degisken
olabilir. Ani isitme kayb1 gelisen bir hasta
tam iyilesebilir, kismen iyilesebilir ya da
hicbir diizelme olmayabilir. Hastanin bu
spektrumun neresinde olacaginin tedavi
oncesinde tahmin edilmesi ve hangi teda-
vinin daha iyi sonug vereceginin 6nceden
bilinmesi miimkiin degildir. Hic tedavi gor-
memis bir hastada tam diizelme olabilecegi
gibi, bircok tedavi rejimi uygulanmis bir
hastada hi¢bir diizelme olmayabilir. Bu du-
rum ani isitme kaybinin tedavisindeki belir-
sizlige en ¢ok katkida bulunan noktalardan
biridir ve denenen tedavilerin basarisini

degerlendirmeyi zorlastirmaktadir.

Ani isitme kayb, hastalar hig bir tedavi al-
masalar dahi genel olarak % 60-65 oranin-
da kendiliginden kismi veya tam iyilesme
gosterebilir. Ancak hastaligin baslangi-
cindan itibaren tedaviye baslama stiresi
geciktikce iyilesme beklentisi azalmaktadir.
Bunun disinda tedavi baslangicinda daha
ileri seviye isitme kayb1 olan, yasli, eslik
eden hastaliklari olan ve bas dénmesi
olan hastalarda da tedaviye daha az yanit
beklenir. Bu nedenle erken tedavi 6nem
kazanmaktadir.

Ani isitme kayb1 tedavisinde yillardir bircok
farkli ila¢ denenmis ve hala da denenmeye
devam edilmektedir. Bunlar iginde plazma
genisleticiler, damar acicilar, anti-viral,
anti-oksidan ilaclar, vitaminler, selenyum
ve sistemik ya da bolgesel etkili kortikoste-
roidler (kortizon) gibi daha bircok degisik ilag
grubu ve bu tedavilere eklenen hiperbarik
oksijen tedavisi sayilabilir. Bu ytizden
bircok kulak burun bogaz kliniginde farkli
tedavi protokolleri uygulanabilmektedir.
Tedavide en ¢ok etkinligi kanitlan-
mis ilag kortizondur. Ani isitme
kaybinin tedavisi birden ¢ok
ilacin birlikte uygulanmasini
ve hastanin mimkiinse izole
edilerek ve yakindan takip
edilerek tedavisini
gerektirir.
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Duymuyoruz!...

Kulaklarimizin vazifesi sadece duymak
mi?

Merhaba sevgili MEDIENT NEWS okur-
lart... 2021 yilinin ilk sayisinda sizleri ok
glicly, oldukca donanimly, kanser hastaligi-
na karsi zafer kazanmis ve bu konudaki de-
neyimleri ile cevresine destek olarak buytik
yol katetmis bir kadin, bir ajans bagkanini,
kitap yazari, sahane bir anne, ¢ok iyi bir
insan, sanatci ruhlu mithis birini tanistir-
mak istiyoruz. Insana; “asla vazgecme umut
hep var ve isterSEN basarirsin” dedirten
yazimizi keyifle okumanizi dileyerek s6zu
Ozge Hanim'a birakalim:

Serginin ¢ikis fikrinden
bahsedebilir misiniz?
Sergi yaklasik iki yillik bir
calismanin Griint olarak ortaya
cikt1. Kiiratérim Denizhan Ozer
ile beraber uzun zaman tizerinde
calistigimiz ve kavramsal temasini
olusturduktan sonra tiretimlerine
basladigim bir sergi oldu. Bu sergi-
deki amacimiz diinyanin 6. Kitlesel yok
olusuna dikkat cekerek, soyu tiikkenen
canllar tizerinden cevre olaylarina
farkindalik yaratmakti. Sergiyi
hazirlarken arka planda biiytik
bir ekip ¢alismasi gerceklesti
ve bunun i¢in tim partnerle-
rimize ve ekip arkadaslarima
tesekkur ediyorum.

’ ’ Buglin yasadigimiz or-
tamda savastigimiz
virts krizinin

aslinda 6nden

Farkinda ol-

mak ve farkin-

dalik yaratmak

durumunda-

yiz. Empative

farkindalik ol-

madan bu kaos

kiiltiiriinden

ctkmak

miimkiin

degildir.

habercisi
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oldu bu sergi. Yillardir yazilarimda ve eser-
lerimde ifade etmeye calistigim her seyin
buittinsel gosterimi de diyebiliriz. Meta
diinyasinda kaybolmus olan insanligin
unuttugy, kulak arkasi ettigi, goremedigi ya
da gormezden geldigi tim cevre ve doga
olaylari serginin ¢ikis noktasini olusturuyor.
Zannediyoruz ki diinyanin 6teki tarafindaki
orman yangini bizi etkilemeyecek veya can-
I tiirlerinin yok olmasi-katledilmesinin
bize ne etkisi olabilir ki... Bugtin

bunun neticesini covid-19 kriziyle
yastyoruz. Gozle goriilemeyen

bir virts tim dinyay1 eve kilit-

ledi ve herkes ¢aresiz. Duyar-

lhilik ve farkindalik yaratma

serginin temasini olusturu-

yor. Acikcasl, hey insanlik,

kendine gel diyoruz.

Kac eser ve hangi sanat dallarindan
eserler yer aliyor sergide?
Sergi multi disipliner bir sergidir. Heykel,
resim, dijital art, video art, enstelasyon
performans ve sergi i¢in yapilan 6zel bir
belgesel filmden olusuyor. Ayrica sergiye
6zel yapilmis bir koku var. Sergi mekanin-
dan iceri girdiginizde ytiziintize carpan
bir orman kokusuyla karsilasiyorsunuz.
Sonrasinda ise sizi multi disipliner bir sanat
izlencesi bekliyor. Sergi ¢ikisinda ise dev
bir duvarda, size “Sen Kimsin?" diye
soruyoruz. Clinki yegane
amaclarimizdan biri
de bu sergiyi, ziyaret
eden Kisilerin cikista
ayni insan olarak
disariya ¢ikma-
malari-cika-
mamalart.
Cevre ve
nesli tiikenen

canhlar ile ilgili bu kadar mesajin ardin-
dan bir farkindalik yaratildi mi? Sorusunu
soruyoruz. Aslinda birazda toplumsal bir
test yapiyoruz. Sergi bitiminde bu interaktif
alanin kitabini yapmayi planliyoruz.

Gergedan'in sizin i¢in neyi sembolize
ettiginiz acabilir misiniz?
Gergedanlar ¢cocuk-
lugumdan
beri

hayatimda olan varliklar. 10 yasinda
tesadtifen sahip oldugum bir gergedan
oyuncagl hayatim boyunca bana arkadas-
lik etti. Bunun da otesinde gergedanlar
asaleti ve erdemiyle de érnek canlilar. Tek
esliler, ot oburlar, giibreleri cevre dongtist
icin ok kiymetli, yavrularina dért yasina
kadar bakiyorlar ve hicbir diger canliya
zarar vermiyorlar. Ciisseleri buytik olsa da
onlar asaletleriyle giicti temsil ediyorlar.
Cusseleriyle kaba kuvveti degil. Belki de
insanoglunun unuttugu erdemleri bana
hatirlatiyorlar. Buna ragmen tist perdeden
konusmuyorlar ve ¢ok alcakgonulliler.
Ozetlemek gerekirse ; Erdem ve asalet...



Onlardan sade ve basit yasamay1, hayata
koca bir gictin arkasindan miitevazilikle
bakmay1 6grenebiliriz. Eskiler der ki; gévde
buytdikee goz kiigtlir. Bu insanoglu icin
gecerlidir. Dogadaki diger canlilar insanog-
lu gibi degil. Gergedanlar ise bize nazaran
ve ragmen ¢ok mutevazi ve asiller.

“5 duyuya hitap
eden sergi” ola-
rak tanimliyorsu-
nuz Rhinos Back In
Town’l, bunu acabilir
misiniz?
Tattiginiz kokladiginiz
dokundugunuz duydu-
gunuz gordigunuz bir ser-
gi. Ayrica performanslar ve sanat
konusmalariyla bilgilendirildiginiz
ve eglendiginiz, katihim ve katki sagladiginiz
interaktif bir ¢alisma oldu.

Kendinizden bahsedilir misiniz? Kag
yasindasiniz? Bu kacinci serginiz,
aslinda iletisimcisiniz sanirim - sanata
y6nelmeniz nasil oldu?

45 yasindayim, iki kiz cocuk annesiyim.
Cocuklugumdan beri sanatla i¢ iceyim.
Bugtine kadar pek cok kisisel sergim oldu
ve grup sergilerine katildim. Resim, heykel,
performans, belgesel, dijital art ve video
art alanlarinda tiretimler yapiyorum.
Bugtine kadar sekiz kitap yazdim. En son
kitabim Lambert Academy tarafindan

Amerika'da basildi ve 80 tlkeye dagitildi.
Plastik sanatlar, sanat tarihi, sanat terapisi,
fotografcilik konusunda egitimler aldim. 22
yildir da iletisim sektériiniin igerisindeyim
ve Brothers&Sisters ajans baskaniyim. 2019
yilinda kendi yayin evimi kurdum ve dort
yildir da Sanat Seninle Derneginin kurucu
tyesi ve baskanligini yapiyorum. Sanatim
ve eserlerim Hub Design tarafindan Paris,
NY, Londra, Mexica da temsil
ediliyor. Bugtine kadar kisi-
sel ve karma 19 sergim
oldu. Ayrica
diinya ¢capinda
taninan ve di-
jital ortamda
satls yapan
Artsy de

eserlerim yer almakta.

Sergi 5 duyuya hitap etmesiyle aslinda fizik-
sel ziyaretler i¢in hazirlanmis. Ben fiziksel
olarak ziyaret edebilmeyi cok isterdim. Siz
ne distintyorsunuz, virus nedeniyle sergi-
nin sadece online olarak gezilebilmesine?

Serginin online videosu kiiratériimuz De-
nizhan Ozer tarafindan hazirlandi ve klasik
sergi anlatiminin 6tesine gecmis kisa bir
film ortaya cikt1. Icinde duygusu ve felsefesi
olan bir film hazirlandi. Ama tabii ki fiziksel
olarak gezmekle ayni olmasi mimkin
degil. en azindan duygu ve felsefe olarak bir
aktarim yaptik.

Duymuyoruz!
Sadece kulagimiza bazi vizittilar geliyor ve biz hayatin kiei dongtsi iginde
highir geyi duymuyoruz.

Belki de duymak igtemiyoruz.

Acaba duysak da algliyor muyuz?

Ya da iggellegtiriyor muyuz?

Kulaklarimizin vazifesi sadece duymak mi?

Yoksa duydugunu alglamak ve ruha indirgemek mi?

lki elimiz kulaklarmiza yaprgk ve onu kahirla kapatiyor.

Duymuyoruz!

Aglinda duymak igtemiyoruz.

Duysak da alglamak ve hiesetmek hig istemiyoruz.

Vizltilar dolagiyor kulaklarmizin etrafinda..

Kulaklarimiz, merakl...

fatekli..

Ama, ah o eller!

O eller yok mu?

Kapatyor kulaklarmiz

Duymuyoruz!

Aclinda Duymak lstemiyoruz!

Optik olan ile tinsel olan arasinda bir bag
kurmaya calistyorum. Nesnelerin sadece
goruntp anlik zevk verdigi bir diizen degil,
kalic1 hislerin pesinde ve ayirdinda olma
derdindeyim.

Dertsiz sanat olmaz. Derdi olmayan bir sana-
tin tinsellige yakinlagmasi mtimkiin degildir.

Dogaya dokunmadan, DOKUNMAK mim-
ktin ma?

Oteki ben tinsellik pesinde kivranirken olduk-
¢a acili bir yoldan gegiyor.

Buyolda empati var.

Bazen bir gergedan olmak ya da bazen ise bir
agackakan olmak var.

Ama bunu iliklerine kadar hissetmek.
Tiikenirken aci cekmek...

Sonra, hayata ve sanata yeniden baslamak ve
devamli yenilenmek.

Insan ve doga Iliskisinin déniistigii kaos
sonumuzu getirmek tizere.

Farkinda olmak ve farkindalik yaratmak

durumundayiz.

Insanoglu kaderin devaml zar attigindan
sikayet eder ve her seye oykinar.

Empati ve farkindalik olmadan bu kaos kulti-
rinden ¢tkmak mimkun degildir.

Insanoglunun tekrardan insasi miimkiin

mudar?

Yani, insanoglunun ruh halinin geldigi nokta-
y1restore edebilmek mimkin ma?

Bence evet...

Hadi hep birlikte...
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Ozge GUNAYDIN

Biyografi

1975 istanbul dogumludur. Lidya ve Alisa
adinda iki kiz cocugu annesidir. ISTEK
Vakfindan Altin Geng Odiiliiyle mezun
olup, Sabanct MYO da Moda Tasarim
béliimiini bitirmistir. Bogazici Univer-
sitesi'nde sanat tarihi dersleri almig ve
Denizhan Ozer, Hiiseyin Ozcoban da dahil
pek cok sanatciyla beraber calisarak resim
ve heykel egitimi gdrmuistiir. IFSAK'da
fotografcilik egitimi almis, ayrica Yeditepe
Universitesi Giizel Sanatlar Fakiiltesinde
Yiiksek Lisans egitimine devam etmekte-
dir. Hali¢ Universitesinde Sanat Terapisi
almis ve iyi diizeyde Ingilizce ve Fransizca
konusmaktadir. Rhinos Wheel isimli eseri

NY daki Tirk Miizesinde sergilenmektedir.

20 yillik iletisim sektérii ge¢cmisine sahip
olan Ozge Giinaydin, Brothers&Sisters
Ajansin Baskani, Ozge Giinaydin Yayin Evi

sahibi/ Sanat Seninle Dernegi Kurucusu ve

Baskani/Sanat Seninle Dergisininin Genel

Yayin Yonetmeni/ Yaratict Cocuklar Dernegi

Yénetim Kurulu, Tyilik icin Sanat Dernegi
Uyesi, Uluslar Arasi Plastik Sanatcilar
Dernegi Uyesi ve NEYAD (Nil Egitim ve
Yardimlasma Dernegi) Yonetim Kurulu

Uyesidir. Hub Design tarafindan NY, Londra

ve Paris de temsil edilmektedir. Ayrica
ozgegunaydin.com adindaki web sitesinde
yazilari yayinlanmaktadir.

Kitaplar;

* 2012/ Lidyanin Masallar1

* 2015/ Cari Hesap
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2016 / Cari Hesapsiz-Kendime Notlar
2017 / Panik Yok, Ben Kanserim
2018 / Renkli Fikir Kumbaram

2018 / Zeynep Hanim

2019 Eylil/ T Will Live 100 Years
Lampert Academy tarafindan 80 tilkede
basimi ve dagitimi yapilmistir.

2020 May1s EVSiZ

Sergiler;

2016/ Kansere Gogiis Ger (Heykel Sergisi)

2017/ Hayatin Senin Elinde (Resim ve Heykel
Sergisi)

2018 / Ecrin Sergisi (Heykel Sergisi - Galeri
Deniz)

2019 / Kisisel Sergi (Heykel - Galeri Kambur)

2019/ Kisisel Sergi (Heykel - Yeditepe
Universitesi)

2019 Mart/ Portakal Cicegi Sanat Kolonisi
Ankara -Heykel

2019 Mart/ Art Ankara (Karma Sergi Heykel)
2019 Mart/ Nisart (Karma Sergi Heykel)

2019 Mart/ Newyork BM Etkinlikleri Westin
Timesquare - Heykel

2019 May1s/ Barcelona Art Nou Mil-Lenni
Gallery - Heykel

2019 Eylul/ Landart / Denizhan Ozer (Sergi ve
Enstalasyon)

2019 Eylil/ Bereketli Hilal Sergisi - Gobeklite-

pe Harbiye Askeri Mtize

2019 Ekim /Cumhuriyet Sergisi Ankara Port
Art Gallery (Heykel Sergisi)

2020 Ocak/ Berlin /Heykel/Forum Factory
Istanbul Art Mix

2020 Mart Master Piece Maslak/ Rhinos Back
In Town/ Kisisel Sergi/ Resim, Heykel, Dijital
Art, Video Art, Enstalasyon

2020 Mart/ IAAF Heykel/2020 Mart Art
Ankara Resim

2020 Nisan Covid19 Gallery Dijital sergi/
Heykel

2020 Nisan Hub Design/ Social Distance
Sergisi/ Heykel

2020 Nisan Rhinos Back In Town Ozel Géste-
rim National Geography/ Belgesel

2020 Agustos Artsy Show / Heykel

2020 Eylul Canvas Art Fair London / Same-
ness serisi bronz heykel

2020 Ekim Port Art Gallery TEV Sergi -
Heykel

2020 Ekim Rhinos Back In Town Watergarde-
nist Sergi/ Resim, Heykel, Dijitalart, Videoart,
Enstalasyon

2020 Kasim Artweeks Akaretler/ Heykel

2020 Kasim Step Istanbul / Sameness serisi
bronz Heykel

2020 Aralik Canvas International Art Fair/
Out Of Balance / Heykel

2020 Aralik Contemporary istanbul / Heykel
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Kulak Burun Bogaz Tip Merkezi
Kalite Politikas1

Ulusal ve uluslararasi standartlari esas alarak; hasta ve ¢alisan giivenligini 6n planda tutarak,
tip merkezi hizmetlerini yonetsel destekle, hasta ve ¢alisan memnuniyeti odakl, dl¢me ve
iyilestirme mekanizmalarini kullanarak stirekli egitimle gelismeyi destekleyen yiiksek kaliteli
hizmet sunarak konusunda lider bir tip merkezi olmak.

Tip Merkezimiz bu hedefini asagidaki sekilde gergeklestirecektir;

« Hasta ve hastane bilgilerinin tamaminin gavende olmasi ve bu bilgilere ihtiyag duyuldugu an ulasilmasin
saglayacak

« Hastane kalite yonetim sistemini, verimlilik yonetim sistemi esaslarim kullanarak gelistirmek ve strekli
iyiletirmek

+ Hastalarimizin teshis, tedavi ve bakim andartlarini kullanarak

. kalite hasta ve kurum

kiltirtnd gelistirmek

* Hastane yonetim hizmetlerini, tandartta ve meslek mensuplart

tarafindan vermeyi strdarmek

Tip Merkezimiz, miisteriye sunulan hizmetin kalitesini misterilerimizin istekleri dogrultu-
sunda ISO 9001:2015 Standardinin sartlarina ve yasal sartlara uygun olarak degerlendirecek
ve Kalite Politikamiz stirekli olarak gozden gegirilecektir.

MEDIENT Kulak Burun Bogaz Tip Merkezi olarak, Kalite Yonetim Sisteminin basari ile
uygulanmasini ve siirekli gelisiminin saglanmasini calisan personeline de ileterek, onlarin

egitimi ile miimkiin olacagina inanir ve bunu taahhtit eder.

ISLETME MUDURU
Seyda Bayram

medient.com.tr
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Editoriin kaleminden

Cocuklarin psikolojik acidan iyi olusunu
giiclendirmede ebeveynler nasil rol oynuyor?

%ditﬁr
Funda Bakir

i, J\/ fbakir@medient.com.tr

Hig stiphesiz psikolojik agidan iyi olus, bire-
yin ge¢mis yasamina veya kendisine iliskin
olumlu tutumlarini bir birey olarak devamli
bliytidigu ve gelistigi inancini, yasaminin
anlamli ve amach oldugu inancini, diger-
leriyle olumlu iliskiler kurmay ve kendi
kararlarini verebilme becerisini igeren bir
kavramdir. Bireylerin psikolojik iyi olus-
larini artirmaya yonelik gesitli caligmalar
bulunmaktadir. Bu calismalar, ti¢ boyutlu bir
strateji modeli ortaya koymaktadir. Bu stra-
tejiler davranissal (6rnegin sosyal yasama
daha fazla vakit ayirmak), biligsel (6rnegin
“simdi"ye odakl diistinmek) ve amacsal-a-
maca yonelik (6rnegin planh ve dtzenli ya-
sam bicimi olusturmak) etkinlikler olabilir.
Ttm bunlar bireyin yasamdan ve yasamak-
tan zevk almasini artiran faktorlerdir.
Bazi 6zelliklerin cocuklara kazandirilmasinda etkili anne-babalik
stratejilerinin 6nemli bir pay1 bulunmaktadir. Genel olarak ebevey-
nlerin ¢ocuklarina iliskin hedefleri iki baglik altinda incelenebilir:
Birincisi ebeveyn merkezli hedefler, ikincisi ise empatik hedefler.
Ebeveyn merkezli hedefler; genel olarak cocuk tizerinde otorite
kurmaya, cocugun itaat etmesini ve ebeveyne saygi gostermesi-
ni saglamaya yoneliktir ve burada anne-babanin ihtiyaclari 6n
plandadir. Empatik hedefler ise ¢ocuklarin ihtiyaglarini 6n plana
alarak, ortaklasa belirlenen sonuglara ulagmak tizere sevgi, gliven
ve olumlu bir aile ortamini saglamaya yoneliktir. Anne babalarin go-
cuklarin hangi davranislarini destekledigi, istenmeyen davraniglara
ne gibi tepkilerde bulundugu bu iki ebeveynlik hedefini ne diizeyde
benimsedikleriyle ilgili olabilir. Genellikle anne-babalarin biiytik bir
boélimii ¢cocuklar saldirganlik gibi zarar verici davranislar goster-
diginde ebeveyn-merkezli hedeflere odaklanmakta, yani 6ncelikli
olarak bu davranisa iliskin kesin sinirlar koyarak cocuktan uymasini
beklemektedir. Empatik hedeflere énem veren ebeveynler, bunun
yani sira, cocugun o durumdaki ihtiyaclarinin neler olabilecegini de
dikkate almakta ve ¢cocuklariyla aralarindaki yakinlik duygusunu
strdiirmeye calismaktadir. Sonug olarak, ebeveynler cocuklarina
cesitli kurallar koyarak ve bu kurallara uymalarini bekleyerek ebe-
veyn merkezli hedefler gelistirebilirler, dnemli olan, bunu yaparken
empatik hedeflerle denge kurabilmektir.

Potansiyelin her birimizdeki gértiniimu farklidir ve bireylerin

kendi potansiyellerini ortaya koymalari ancak gercek benlikleriyle
iletisim halinde olabilmeleriyle -baska bir deyisle- “Ben gercekten
kimim ve ne istiyorum?” sorusuna dogru yaniti bulabilmeleriyle
mumkindur. Ne yazik ki bir¢ok birey gercek benliginden haberdar
olamamakta, yillar igerisinde ondan giderek uzaklagmakta ve bu
nedenle kendisini tatminsiz, basarisiz ve sagliksiz hissetmektedir. Bi-
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reylerin gercek benlikleriyle bag kurmasini engelleyen temel sorun
“kabul kosullart” igerisinde bir yasam stirdiirmeleri ve benliklerini
bu kosullar dogrultusunda yanlis bigimlerde yapilandirmalarindan
kaynaklanmaktadir. Kabul kosullar bireylerin belirli bir bicimde
hissetmek ve disinmek yontinde, kendilerini arastirmalarina
imkan vermeden, yénlendirilmeleri anlamina gelmektedir. Icinde
bulundugumuz ortam bize “eger bu bicimde hissedersen seni kabul
etmem/seni sevmem"” mesajl veriyorsa kosullu bir kabul ortami
icerisinde oldugumuzu varsayabiliriz.

Cocugun kabulle ilgili aldig1 ilk ve en etkili mesajlar aile ortamindan
gelmektedir. Kosullu kabuliin oldugu bir aile ortaminda ¢cocuk bazi
duygu ve distinceleri nedeniyle yogun bir baski altindadir, bu baski
dogrudan degil genellikle dolayli imalar ve mesajlar yoluyla gocuga
iletilir. Altta yatan mesaj “Eger boyle yaparsan seni sevmem’dir
hatta bazen anne-babalarin dogrudan bu ifadelerle cocugun duygu
ve davranislarini kontrol etmeye calisir. Oysa insana dair olan her
tir duygu, distince ve davranis 6ncelikle kabul edilmelidir. Bu, ¢o-
cugun hatalarinin kabul edilmesi, diizeltilmemesi anlamina gelmez,
bu ¢ocuk icin belirli duygu ve diistinceleri 6zgiirce deneyimleyebi-
lecegi, kendini tim yonleriyle arastirip kabul edebilecegi bir ortam
yaratilmasi anlamina gelir. Benlik saygisi ve dolayisiyla psikolojik
iyi olus cocugun fikirlerine deger verilen, dinlenen, desteklenen bir
ortamda filizlenip gelisir.

Ne yazik ki glinimtizde ¢alisan anne ve babalarin yasadiklari
onemli bir sorun ¢cocuklarina zaman ayiramadiklarina iliskin suc-
luluk duygusuyla basa ¢ikmak adina, asir1 izin verici ve sorumluluk
duygusunu zedeleyen tutumlarda bulunmaktir. Bahsedilen asir1 izin
verici tutum, 6zellikle glinimtizde tablet, bilgisayar, akilli telefon ve
internet kullanimi konusunda gérilmektedir. Anne-babalar genel
olarak teknolojiyi cocuklarinin gelisimine ve 6grenmesine katkida
bulunmak icin kullanmay1 amaglasalar da zamanlarinin sinirli ol-
masl, cocuklarin yogun ilgi ve 1srarlari, ebeveynligin getirdigi stresle
bas edebilmek i¢in teknolojiden yanls bi¢imlerde yararlanabil-
mektedirler. Bu yanlis yontemlerden en ¢nemlisi teknolojik aletleri
bakici olarak kullanma davranisidir. Genellikle ebeveynler ev
icindeki isleri halletmek istediklerinde, bir arkadas bulusmasinda
ya da benzeri bir zamana ihtiya¢ duyduklarinda tablet ya da cep te-
lefonunu ¢ocuklarinin ellerine vererek oyalanmalarini saglamakta-
dir. Anne-babalarin teknolojileri hatal kullaniminin bir diger érnegi
cocuklarinin huzursuzlandig, 6fkelendigi ya da inatlastigl durum-
larla basa ¢ikmak ve dikkatlerini dagitmak igin yine ayni yénteme
basvurmalaridir. Pediatristler iki yasindan kuciik bebeklerin her-
hangi bir ekrana maruz kalmasini tamamen sakincali bulmaktadir.
Yani, ilk iki y1l televizyon, bilgisayar, tablet, video, akilli telefon dahil
ekran géruntistne dayali bir icerik bebeklerin zihinsel gelisimi

icin uygun degildir. Sundugu gorsellik ve sesler, ayrica dokunmatik
olmasi nedeniyle kullanim kolaylig1 sunmasi bebeklerin ve kiigtik
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cocuklarin tablet ve telefonlara yénelmelerine neden olmaktadir.

Ancak bu araglara dokunabilmeleri ve bazi uygulamalari basarma-

lar1, onlarin bu aletlere hazir olduklari anlamina gelmemektedir.
Elektronik kitap uygulamalari ve kelime hazinesini gliclendirmeye
dayal uygulamalar bile ancak 5-6 yas ve daha buyiik cocuklarin
kelime ve okuma becerilerine katkida bulunmaktadir. Yani, 4-5
yaslarina kadar olan cocuklar i¢in en iyi 6grenme yaparak-yasa-
yarak, fiziksel etkinlik ve yiiz ytize etkilesim araciligryla meydana
gelmektedir. Diger yandan arastirmacilar, anne-babalar tarafindan
kiigtik cocuklarin sakinlestirilmesi ya da dikkatini bagka yéne cek-
mek amaciyla tablet ve akilli telefonlara siklikla basvuruldugunu,
ancak cocugu sakinlestirmek icin bu tiir dissal uyaranlara bagvu-
rulmasinin ¢ocuklarin duygu kontroli
ve 6z-denetim becerileri kazanmala-

Anne-babalarin ¢ocuklarla gegirecekleri kaliteli zamanin, birlikte
oynayacaklari oyunlarin, kitap okumanin, Lego, kiip ve benzeri insa
oyunlarinin, yap-bozun, ev disinda acik havada yapilacak kesiflerin,
kum, kil ve su gibi dogal oyun malzemesiyle oyun oynama imkan-
larinin saglanmasinin, fiziksel etkinliklerin, akranlarla etkilesimin
bir cocugun gelisimine katkisi, iki boyutlu dijital bir cihazdan daha
fazladir. Dolayisiyla 6zellikle okul cagina dek cocuklarin psikolojik
iyi olusuna, gelisimlerine ve 6grenmelerine destek vermek icin
anne-babasi ve arkadaslariyla birlikte daha fazla zaman, daha fazla
etkilesim ve daha fazla fiziksel etkinlige dayali ortam sunulmasi
uygun olacaktir.

rina zarar verdigini belirtmektedir.
Bunun yani sira, televizyon karsisinda
gecirilen zamanin artisinin dil ve sosyal
becerilerin gelisimini olumsuz yénde
etkiledigini gosteren ¢ok sayida ¢alisma
bulunmaktadir ve tablet ve telefon
kullanimi da benzer bicimde ytiz ytize
etkilesim olanagini sinirlandirdigindan
ayni olumsuz etkilere yol agmaktadir.
Ayrica, tablet ve telefon gibi cihazlarin
siklikla kullanimi kiigtik ¢ocuklarin
ancak oyunlar, kesifler, fiziksel etkinlik
ve digerleriyle yuiz yiize etkilesim ara-
ciligryla kazanabilecegi empati, sosyal
beceriler, problem ¢6zme becerileri
gibi kazanimlar1 engelleyebilmektedir.
Son olarak, mobil cihazlarin kullanimi
cocuklarin fiziksel olarak pasif hale
gelmesine yol agmakta ve bu da fiziksel
etkinliklere dayali duyusal-motor ve
gorsel-motor becerilerinin gelisimini
olumsuz yonde etkilemektedir. Bu
durumda dért yasina kadar ¢cocuklarin
TV, bilgisayar, tablet vh. ekrana dayal
araclara maruz kalmasini 6nlemeye
¢alismak daha dogru olacaktir. 4-6 yas
¢ocuklarinda bazi uygulamalar kelime
dagarcigl, bulmaca ve benzeri problem
¢cozme, dikkat, iliski kurma gibi becerile-
re katkida bulunur. Ancak bu, s6z ko-
nusu yaslarda mobil cihazlarin sinirsiz
kullanimi anlamina gelmemektedir.
Dort-alt1 yas cocuklari igin tablet vb.
cihaz kullanimi, uygulamanin 6ncelikle
ebeveyn tarafindan kullanilip deger-
lendirilmesi, kullanimin ebeveyn géze-
timinde olmasi ve kullanim stresinin
gtinde ortalama 45 dakikay1 asmamasi,
uygulamanin ¢ocugun icinde bulun-
dugu gelisim dénemine uygun olmasi
ve ¢cocuga olumlu katkisina inanilmasi
kosuluyla kabul edilebilir.
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DUSUNEREK OGRETEN MEVLANA VE OGRETIRKEN GULDUREN NASREDDIN HOCANIN DiYARI; KONYA...

SAYI12/0OCAK-SUBAT - MART /2021

Bircok tarihi,
kiiltiirel, doga
hazinesine
sahip ve tarih
boyunca muaz-
zam bir yerle-
simve ticaret
kenti olan Kon-
ya, tarihi Ipek
Yolu iizerinde

bulunmaktadr.

//‘

Bu sayimizda sizlere her zaman mistik, her zaman huzurlu bir sehir
olan Konya'y1 tanitmak istedik...

Sehirlerin de karakterleri vardir. Mimarisi, insanlarin birbiriyle ile-
tisimi, gelenekleri hatta mutfagi o karakterin parcasidir. Seb-i Arus
ile anilan Konya da Turkiye'nin en mistik, huzurlu ve misafirperver
kentlerinden biridir.

Konya, diinya tarihinin ilk yerlesim alanlarindandir. i¢ Anadolu
Bolgesi'nin giineyinde yer alan kent, 1097 ve 1277 yillar1 arasinda
Selguklu Imparatorlugunun baskentligini yapmistir. Birgok Islam
bilytigiine ev sahipligi yapmis olan Konya tinlii Islam bilgini Mevla-
na ile 6zdeslesmis kentimizdir.

Konya Tirkiye ‘nin ylz 6lcimt bakimindan
en biiytk ili ve en kalabalik yedinci sehridir.
31ilceden olusan Konya ‘da TUIK ‘in 2018
verilerine gore 2.205.609 kisi yasamaktadir.
Uzun yillar Anadolu Selguklu Devletinin
baskentligini yapan sehir, 1277 yilinda Karaman
ogullar Beyligi yonetimine girmis ve Fatih
Sultan Mehmet'in Karamanoglu Beyligine
son vermesi ile Osmanl hakimiyetine
gecmistir. Bu sebeple Konya, Selcuklu
baskenti olarak bilinir.

Ekonomik acidan Tirkiye ‘nin gelismis
kentlerinden biri olan Konya, dogal ve
tarihsel zenginlikleriyle de 6nem tasir.
Diinyanin en eski yerlesim yerlerinden
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biri olan Catalhdytik, UNESCO

Diinya Miras Listesine alinmistir.

Sehir, Anadolu Selguklularinin bas-

kentligini yapmistir. Biytik mutasavvif

Hz. Mevlana nin tirbesi Konya «dadir.

Konya ayrica Tirkiye nin en énemli

sanayi kentlerindendir.

Birgok tarihi, ktltiirel, doga hazinesine

sahip ve tarih boyunca muazzam bir

yerlesim ve ticaret kenti olan Konya,

tarihi Ipek Yolu tizerinde bulunmaktadur.

Mizeler, camiler, abideler, hanlar ve kim-

betleriyle Konya bir turizm kentidir. Mevlevi felsefesinin izlerini

tastyan Konya, derin kiltirel ge¢misi, insanlik tarihine 1s1k tutan

arkeolojik alanlari ve mtizeleri, her biri mimarlik saheseri olan

cami ve tiirbeleri, etkileyici dogal giizellikleri, leziz yemekleri
ile her y1l on binlerce yerli ve yabanci ziyaretciyi agirliyor.

Konya ziyaretinizde Mevlana Miizesi'ni gormeden kent-
ten ayrilmamalisiniz. Mevlana dergahi olan Kubbe-i
Hadra (Yesil Kubbe) 1954'den bu yana Mevlana Miizesi
olarak kullanilmaktadir. Mevlana gelenegine dair
her sey 18.000 m*1ik bir alan tizerine kurulu bu
yerden biitiin diinyaya yayilmistir. Bu mtzede
hosgort ve baris insani olarak iin yapmis Mev-
lana Hazretlerime dair her seyi bulabilirsiniz.
Sehirle 6zdeslesen Hz. Mevlana Turbesi ve her
yil uluslararasi ¢apta yapilan Hz. Mevlana Vus-
lat Anma Torenleri, bu sehri ziyarete gelen yerli
ve yabanci konuk sayisini artiriyor.



Ozellikle semazen gosterileriyle éne cikan etkinlikler, unutulmaz an
ve gornttleri ortaya ¢ikariyor. Hz. Mevlana Turbesi, Tarkiye'nin en
cok ziyaret edilen kutsal mekanlarindan biri. Konya'ya gelen bircok
kisi giris ticreti alinmayan bu kutsal mekana mutlaka ugruyor.
Unt hudutlarimiz disina tasan biiytik degerlerimizden biri de,
hi¢ stiphesiz Nasreddin Hoca'dir. O, asirlarca Tiirk zekasinin ve
esprisinin buytik tistadi olarak, edebiyat ve mizah tarihimizde derin
izler birakmustir. O, gilerken dustindtrir. Insanlara, diisiintirken
gulmeyi 6gretir. O, bir halk filozofu ve
buytk bir ahlak¢idir. Fikralarinda yer
alan dini, hukuki, ahlaki ve ictimai
motifler son derece zarif ve insani
derin derin distindiiren bir incelige
ve glizellige sahiptir. Dlinya tarihinde
bir Nasreddin Hoca daha géstermek
mumkiin degildir. insani kahkahaya
bogan, fikralariyla biitiin dinyanin
tanidig1 Nasreddin Hoca Konyanin
Aksehir ilcesinde dogmustur. Nasrettin
Hoca'y1 daha yakindan tanimak isteyen
yerli yabanci turistler Aksehir'i yogun
sekilde ziyaret eder.

Konya'da ayni zamanda
ulkedeki tek Kelebek Botanik
Bahgesi bulunmaktadir. Bu doga
harikasi sayilabilecek botanik bahgesinde diinyanin
hicbir yéresinde bulamayacaginiz cesitlilikte
kelebekleri rengarenk ve tim hasmetleriyle
gorebilirsiniz.

Arkeoloji Miizesi, Etnografya Miize-
si, Mezar Anitlar1 Muzesi,

Aksehir Muzesi, Aksehir

Arkeoloji Miizesi, Aksehir

Atatiirk Miizesi gormeniz

gereken miizelerdir.

Konya'nin gériilmesi gereken 6nemli

tarihi hazinelerinden biri de kent

merkezine 60 km uzaklikta bulunan
Catalhoytk'tar. Catalhdytk tarihteki ilk
yerlesim alani olmasi ve ilk kutsal yapinin
burada insa edilmis olmasi nedeniyle 6nemli
bir yerdir.

Cﬂ} MEDIENTNEIE
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Kiiltiir ve Eglence %
Dokumacilik, bakircilik, agag islemeciligi, deri ticareti, kece yapimi,

tahta kasik yapimi ve miicevherat Konya el sanatlari kiltirant
temsil eder.

Meke Krater Golt, Beysehir Golu, Beysehir Gola Milli Parki ve
Aksehir Golu doga yuriytst igin ¢ok hos ortamlar sunar. Konya'da
gormeniz gereken ¢ok sayida dogal gtizellik sizi beklemektedir. Ilgin
Termal Turizm Merkezi (Tlgin-Aksehir) ve Kosk Kaplicalari (Hiiyiik-Bey-
sehir) termal turizminin en glizel 6rneklerindendir. Ayrica Konyada
kus gozetleme yerleriyle ytizlerce farkli kusun yasamasina ve
izlenmesine olanak taniyan ¢ok sayida gol vardir. Aksehir, Cavuscu,
Uyuz, Kozanh ve Kulu Gélleri Konya ziyaretinizde gezebileceginiz
kus bolgelerinden bazilaridir.

Ebru (Abru: suyun yiizii) sanati, el yazmasi ve resim de yerel sanatin
baslica unsurlaridir.

Yeme icme

Sebze, et ve un yerel mutfagin ana bilesenleridir. Konya'nin en

meshur yemegi etli ekmegi mutlaka denemeniz gerekir. Ozellikle

sehir merkezinde en giizel etli ekmekleri yiyebileceginiz etli ekmek

lokantalarindan cok sayida bulabilirsiniz. Yore mutfagi ayrica ¢or-
balar ve borek cesitleri bakimindan da oldukga zengindir.

Yore Corbalari: Tayga, mercimekli ogmag,
arapasl, tandir, stit, tutmag ve eriste ¢orba-
lar1. Et yemekleri: Firin kebaby, etli ekmek,
cullama, topalak kéfte ve cella. Meghur Sebze
yemekleri: Eksili kabak, yumurtali kabak, ziilbiye,
patlican bayiltan, lahana kapama, patlican boégtirme
ve ¢opleme. Borekler: Kiymali ve peynirli borek,
kikirdakli bérek, tandir sac, su boregi, sedirler ve
tatar boregi.

Aligveris

Kent merkezinde gidadan tinlti markalara kadar
her seyi bulabileceginiz alisveris merkzleri
bulunur. Unlti markalara ait magazalar, hi-
permarket, liiks butikler, ¢ok sayida buytik
magaza, yemek alanlari, sinema ve eglence
merkezi bulunduran aligverig merkezleri

Konya'da sizleri bekliyor.

medient.com.tr
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Ulkedeki tek
Kelebek Bota-
nik Bahgesi

bulunmaktadr.
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Long covid

T 3

Long Covid'de en sik goriilen sikayet;
bitkinlik ve yorgunluktur.

Covid geciren hastalar, testleri negatife do-
nuip taburcu olduktan sonra tamamen nor-
male déonemeyebiliyor. Bazi sikayetler hafif
veya orta siddette devam eder. Bu tabloya
ilk basta kronik Covid denmesi distntilse

de, biraz da bu ismin ¢agristirdigi olumsuz
anlamdan dolay1 long Covid demek daha
uygun bulunmustur.

Long Covid'de en sik gorilen sikayet; bitkin-
lik- yorgunluktur. Hastalar enfekte olmadan

onceki faaliyetlerini yaparken ¢ok cabuk
yorulurlar ve genelde bitiremezler. Bunun
disinda genis bir yelpazede sikayetler s6z
konusudur; 6kstirtk, nefes darligl, kas- ek-

Onemli bir lem agrilari, gdgliste basing hissi, bas agrisi,

nokta da, iy ile- carpinti cilt dokinttileri gibi. Bu sikayetler

senlerde aylar zaman zaman alevlenip, hafifler. Hasta bir

sonra ortaya glin kendini ¢ok iyi hissederken, baska bir

glkan kalp kast gln ayni stkintilarla bogusmaya yeniden

iltihabt baslar. Bu stiregen durum, hastada birtakim
. B psikolojik rahatsizliklara da yol agar.

( miyokardit)

durumudur.

Son zamanlarda yapilan gozlem ve aras-
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tirmalar, sinirsel sikayetlerin long covidin
en 6nemli bilesenlerinden biri oldugunu
ortaya ¢ikarmistir. Bu nérolojik tabloya
“brain fog” (beyin sisi) ad1 verilmektedir.
Ilging bir sekilde, beyin sisi hastalig1 gok
hafif atlatanlarda ve hig ila¢ kullanmayan-
larda da gorulir. Beyin sisi kliniginde en
goze carpan sikayetler; gecici hafiza kaybs,
unutkanlik, bas donmesi, koku- tat duyusu
bozukluklari, konsantrasyon giicligu, bas
dénmesi gibi belirtilerdir. Kisinin bilissel
fonksiyonlarini etkiledigi i¢in meslegini
yapmasini gliclestirir. Arabasini tanimayan,
¢ocuklarinin ismini unutan ve yaptigi ise bir
ttrli odaklanmayan kisilerden bahsediyo-
ruz. Dogal olarak bu durum psikolojik bir
yikim getirir. &

Onemli bir nokta da, iyile-
senlerde aylar sonra
ortaya ¢ikan kalp
kast iltihab1 (miyo-
kardit) durumudur.
Bu patoloji son
derece saglikli ve
geng atletlerde de
aylar sonra MR
da tespit edilmistir.
Buna bagh aritmi,
carpinti, kalp krizi
gelisebilir.

Ulkemizde de bize en cok ge-
len sikayetler; yorgunluk,

bas agrisi, solunum

sikintisi, hafiza

bozuklukla-

ridir.

®

Long Covid yeni bir tanimlama oldugu i¢in
bizler de detaylara yeni hakim oluyoruz.

Peki long covid ne kadar siirer ve ne
yapilmali?

Taburcu olduktan sonra 3 haftada iyilesen
de 19. Haftaya kadar devam eden de
bildirilmistir. Sikayetler tedricen gegmeye
baslar. Bu yakinmalari olan hastalar hekim
destegi almalidir.
Ozellikle kalp tutulumunu gésteren
carpintl, aritmi gibi belirtiler dnemlidir. Bu
kisilerde miyokardit olabilir. Bu durumda
taburcu olduktan sonra bir ay spor/ egzersiz
onermiyoruz. Hafif egzersiz yapabilir. Eger
kardiyolojik muayenesi normalse 1 aydan
sonra yavas yavas tempolu spora
donebilir. Baska 6nemli bir
nokta da; long Covid
hastalari icin rehabi-
litasyon merkezleri
planlama gereksi-
nimidir. Avrupada
bazi tilkelerde bu
merkezlerin faaliye-
te basladigini biliyo-
ruz. Bunlar solunum
egzersizleri, ylriyus
egzersizleri, bilissel ve
psikolojik destegin
alinacagl mer-
kezleridir.

Prof. Dr. Giiner SONMEZ
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LezzetiMedient

30-60 dk

5 Kisilik

Hazirlanisy, pisirilmesi ve servis

Kusbagst dogranmus etleri tencereye alin ve etler suyu-
nu ¢ekene kadar kavurun.

Etler suyunu cektiginde tizerini iki parmak asacak
kadar sicak su ve kimyon ilave edin.

Etler yumusayincaya kadar tencerede pisirin.

Malzemeler

* Yarim kilo kuzu eti * 4-5Dis sarimsak

* Yarim kilo yogurt e Tuz

* 2 Adetsogan * Karabiber

* 1Demet maydanoz * Suslemek icin biber
* 1 Adet kurutulmus ekmek * Domates.

* 2kasik tereyagi

* 2 Adet defne yapragi

Bayat ekmedi dilimleyip, firinda hafifce sertlestirin ve
2 santimetrelik kareler halinde keserek servis tabagina
aktarin.

Hagslanan etleri atesten almadan 10 dakika énce tence-
reye tereyad, tuz ve karabiberi ekleyin.

Tencereyi 10 dakika sonra atesten alin. Sulart ile birlik-
te etleri ekmeklerin tizerine dokiin.

Piyazlik dogranmus soganlart tuz ile ovusturup acisint
ctkartin.

Ayri bir kasede de sarimsakli yogurt hazirlayn.

Etlerin tizerine hazirladigimiz sarumsakl yogurdu
yayin. Ardindan iizerine soganlart koyun.

Maydanoz yapraklarint dograyip soganlarin iizerine
serpistirdikten sonra servis yapin.

Afiyet olsun!..
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