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Degerli
Medient Okurlan,

MEDIENT KBB Tip Merkezi Ailesi olarak, hastalarimizla daha yakin
iletisimde olmak ve merak ettiklerine yanit bulmalarini saglamak igin
Medient KBB Gazetesini gikarmaya karar verdik. Bu daima onceligi-
miz olan, hastalarimizin her tiirlii gereksinim, beklenti ve haklarini
vazgegilmezimiz olarak gormekle de uyumlu bir karardu.

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 sunmayi ilkemiz edindik. Profesor, Dogent ve uzman doktorlarimiz-
dan olugan genis kadromuz ile kulak burun bogaz hastaliklarinin her alaninda en kaliteli ve etkin
hizmeti liretmekteyiz.

Binyemizde KBB hastaliklarinin iyilestirilmesindeki tim medikal ve cerrahi tedavi olanaklarin yani
sira yliz estetik cerrahisini de barindirmaktayiz. Birgok tedavi uygulamasinda bir ilk olarak sektore
onciiliik etmekteyiz. Ancak yaptiklarimizla yetinmemek ve hep daha fazlasini sunabilmek en biiytik
amaclmiz.

Medient Kulak Burun Bogaz Tip Merkezi olarak hastalarimizdan aldigimiz geri bildirimleri bize 11k
tutmasi igin titizlikle degerlendirerek, hizmetlerimizi her giin bir adim daha ileri gotirmekteyiz.
Hastalarimizin bize rahatcga erigerek goriislerini bildirmeleri ve yardimci olmamizi istedikleri konu-
lar iletebilmeleri igin sosyal medya ve web sitemiz lizerinden siirekli iletisim halindeyiz. Gazete-
miz de bu slirecin 6nemli bir pargasi olarak yerini almig bulunmakta.

Medient Ailesi olarak tiim hastalara acil sifalar diliyor, saglik, nese ve mutluluk dolu giinler temenni
ediyoruz.
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ALERJIK RINIT

Alerjl ne zaman baslayacagi ve ne zaman sona erecedi belli olamayan bir

hastaliktir.
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o KBB Uzmani
' | op. Dr. Erdem 0GUZ
erdem.oguz@medient.com.tr

Rinit burun icerisindeki mukozanin iltiha-

b, alerjik rinit ise bunun mikrobik etkenler
disinda bir sebeple olmasidir. Genellikle burun
akintisi, hapsirik, burun tikanikhidi, burun
icerisinde, gozlerde ve damakta kasinti eslik
eder. Toplumun genelinde %30'a varan siklikta
goruldugu bildirilmistir. Alerjik rinitli hastalar-
da iyi tedavi edilmezse astim gibi hastaliklar
dgte bir oraninda daha sik gelisir.

Alerji ne zaman baslayacagi ve ne zaman
sona erecegi belli olamayan bir hastaliktir.
Genetik faktorler ve gevresel etki baglama-
sinda onemli rol oynar. Alerjiyi baslatan etken
burun icerisi mukozaya temas edince bir dizi
biyokimyasal reaksiyon neticesinde bir takim
belirtiler ortaya gikar. ilk planda hapsirik ve
burun akintisi sonrasinda ise burun tikanik-
i3 ana sikayet olur. Geniz akintisi ve buna
baglh cksuriikler gelisebilir. ileri vakalarda ise
halsizlik koku alma glcligu, depresyon ve

is verimliliginde azalma olabilir. Ozellikle co-
cukluk doneminde olusan burun tikanikhgi ile
beraber ylz kemiklerinin gelisiminde bozuk-
luklar olusabilir. Burun tikanikligi ve mukoza-
da olusan 6dem sinls drenajini etkileyerek
sinlzitlere neden olabilir.

Alerji genelde siresine gore iki tipe ayrilir. Yil
boyu suren (persistan) ve mevsimsel alerji.
Genel olarak belirtiler haftada dort glinden az
veya dort haftadan kisa suriyorsa intermit-
tan (aralikli) haftada dort giinden gok ve dort
haftadan uzun slrlyor ise persistan (siregen)
alerjik rinit denir.

Alerjik rinitin siddeti belirtilerin siddetine ve
sosyal is okul yagsamini etkilemesine gore de

hafif veya orta agir olrak siniflandirilabilir.

Alerjinin belirtileri vardir. Uyku, ginlik
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aktiviteler, is okul aktiviteleri normal, genel be-
lirtiler siddetli degil ise hafif alerjik rinit denilir.

Alerjik rinitte mevsimsel olarak polenler ilk
planda sorumludur. Cogunlukla havada ugu-
san agag, gayir ve ot polenlerine bagli olarak
olusur ve “saman nezlesi” olarak da adlandiri-
lir. Kuru ve rizgarl havalarda havada ugusan
polen miktari daha fazladir.

Yil boyu alerjik rinitte ise nedenler daha gok
ev tozu akari, kif mantari, hamambdcedi,
hayvan tlyu gibi ev ici alerjenlerdir.

Alerjik rinit tanisinda en 6nemli bulgu hastanin
sikayeti sikayetini neyin tetikledigi ve sure-
sidir. Fizik muayene ile tani kesinlesecektir.
Diger rinitlerden ayiran 6zellik mukozanin go-
runtmudur. Testler ile vicudun alerjik yapida
olup olmadi§i ve neye karsi alerjiniz oldugu
ortaya konulacaktir.

Alerjik rinitin esas tedavisi alerji yapan ne-
denden uzaklasmak veya kaginmaktir. Bunun
disinda kullanilacak ilaglar sikayetleri duzel-
tecektir. Burun igerisi kullanilacak kortizonlu
burun spreyleri ana ilag grubudur. Spreyler
bolgesel etki eder ve yan etkisi yok denecek
kadar azdr.

Eger alerji yapan etken bulunabiliyor ise im-
munoterapi yani asl tedavisi diger segenektir.

www.medient.com.tr
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Genelde alerji yapan etkeni belirli dozlarda
agizdan veya deri altina uygulanmasi ile
alerjik yanitin degistirilmesi hedeflenir.

Son donemde teknolojik gelismelere paralel
intranasal fototerapi (rhinolight) uygulamasi
yapilabilmektedir. Teknik olarak goridnur isik
igerisine UV A ve B nin eklenmesi ile elde
edilen 1sik hizmesinin burun igerisine uygu-
lanmasidir. Alerji tiplerinden bagimsiz olarak
burun igerisinde mukozada degisikliklere
neden olarak etki eder.

Yapilan galismalarda alerjik rinit hastalarin-
da % 80'e varan oranda degisen basari elde
edilmistir. 12 yas Ustu burun igerisi deviasyon
veya polip gibi 1sigin iceriye ulagsmasini etkile-
yecek patolojisi olmayan herkese uygulana-
bilir. Uygulama kolayhgi ve yan etkisi olmasi
en buyuk avantajdir. Hamilelere ve kronik
hastaligi olanlara dahi uygulanabilmektedir.

Mevsimsel alerjisi olanlarda alerjik sikayetler
baslamadan 6nce uygulama yapilmalidir.

Seanslar 6-8 arasi ve slre olarak bir uygulama
sUresi 2 dakika ile 3 dakika arasi her burun
deligine olacak sekilde degismektedir.

Uygulama sonrasi tek rahatsizlik denilecek
bulgu kuruluk sikayeti olmakta ve nemlendiri-
ci burun spreyleri ile dizelmektedir.



UZMANINDAN | SEPTOPLASTI

MEDIENT INETH

SEPTOPLASTI

Septoplasti burun septumundaki egriligin ameliyatla diizeltilmesidir.

KBB Uzmani

i “  Op. Dr. M. Sinan ODUNCU
1] soduncu@medient.com.tr

Hayat nefesle, nefes ise burunla baslar. Rahat
nefes almamiza engel olan ve en sik goriilen
burun problemi, burnun orta gatisinin egriligi
olarak tarif ettigimiz septum deviasyonudur.
Septum deviasyonunun rahat nefes alama-
makla beraber getirdigi sorunlan siralarsak;

+ Sik sinlzit ve faranjit enfeksiyonu gegir-
mek

+ Geceleri rahat uyuyamamaya bagli basit
horlama ve uyku apnesi (uykuda nefes
durmasi ve sigrayarak uyanma) hastalig

+ Basagrnsi
+  Koku alma problemleri

» Performans gerektiren iglerde zorlanma

gibi daha birgok sikayetin altinda burun orta
gatisinin egriligi olarak tarif ettigimiz septum
deviasyonu hastaligi yatar. Bu tani konulur-
ken konka hipertrofisi, kronik sintzit, alerjik
rinit, nazal valf darligi ve nazal polip gibi diger
hastaliklarin da beraberinde degerlendirilmesi
gok onemlidir. GlinkU yukarida sayilan butin
hastaliklar burundan nefes alamama proble-
mi olusturur.

Her nefes alma problemi olan hastanin
endoskopik olarak muayene edilmesi, para-
nazal sints tomografisiyle degerlendirilmesi
gerekmektedir.

Burnun tam ortasindan gegen septum dedi-
gimiz yapiyla sag ve sol olmak Uzere iki ayri
bosluga ayriimaktadir. Septumun 6n kismi
kikirdaktan arka ve alt kismi ise kemikten
olusmaktadir. Kemik ya da kikirdak kisimda
meydana gelen egrilik ve gikintilar sag ve sol
burun deliklerinden gegen havanin akim sek-
lini kisitladigindan ve olumsuz etkilediginden
rahat nefes alamama problemiyle karsilasiriz.

a3

Septoplasti burun septumundaki bu egriligin
veya gikintinin ameliyatla dizeltilmesine veri-
len isimdir. Septoplasti genel anestezi altinda
tamamen uyutularak yapilan bir ameliyattr.
Hasta ameliyat sirasinda higbir sey hisset-
mez. Ameliyatin siiresi ortalama yarim saat
ve 1 saat arasinda degismektedir.

Bu islem sonrasinda uyanma, anesteziden
ayllma ve taburculuk sireci 4-5 saat igerisin-
de tamamlanir. Normal sartlarda bu operas-
yon sonrasinda burunda herhangi bir sislik
morluk ve sekil degisikligi olmamaktadir.
Ancak bu operasyon ile beraber rinoplasti
dedigimiz burun dis gortnusindn degisikligi-
nin de saglandigi burun estetigi ameliyati da

www.medient.com.tr

yapilabilmektedir.

Bu ameliyattan sonra burun igerisine yara
iyilesmesini hizlandirmak igin 2-3 giin kalacak
silikon splint yerlestirilir. 3. Gtin splint gikaril-
diktan sonra ertesi giin is hayatina donilme-
sinde sakinca yoktur. Septoplastide agri basit
agri kesicilerle geger ve en fazla 2-3 glin surer.

Burun igerisine daha onceleri uzun bez
tamponlar konuluyordu ve bunlar gikarilirken
hastalar ciddi agrilar yasayabiliyordu. Ama
artik bu uzun bez tamponlarin yerini silikon
splintler almis olup bunlarin gikartiimasi 10
saniye bile sirmemekte, agri aci gibi sikayet-
ler de olmamaktadir.
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Anesteziyoloji Uzmani

Uzm. Dr. Aydin AKYILDIZ
aakyildiz@medient.com.tr

' Dinyada Anesteziyoloji

Tarihcesi,

1848 yilinda eterden
1844 yilinda nitréz sonra kloroform da
oksid (azot) dis anestezik gaz olarak
1797 yilinda azotun ¢ekiminde anestezik P SO
giildiiriicii ve agriy1 ilag olarak kullanild1.
azaltan ozelligi (Horace Welss
oldugu anlasildi ve tarafindan)
cerrahi girisimlerede
de kullanilabilecegi
diisiiniildii.

1842

1846 1848

1884 yi1linda kokain

ile lokal anestezi
uygulandi. (Karl Koller
tarafindan)

1884

NS
1885 yilinda holgesel N
N
N
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1898 yilinda spinal
anestezi insanlara
uygulandi. (Quincke
ve August Bierer
tararfindan)

S

T ethe ¢

1844 anestezi uygulamasi ) m
olan spinal anestezi | - Lol = e
g - NS hnl 2 TTH S
1774-1776 Anestezist olarak ey g R §\ . 7o ., A‘\
1797 adlandinlabilen N 00
ilk hekim John S
) NN
1846 yilinda Harvard Snow'dur. Eter N \\ N
; NN NN \
‘da bir kurul 6niinde DAL b Suges
eter ile anestezi e linrc?sed_iir_len
1842 yilinda eter, uyguland:. (Williem geligtirmistir.
cerrahi girisimde Mortan tarafindan)
kulanildi. (Crawford Bu kayitlara
Long tarafindan) gecen ilk anestezi
1774 yilinda oksijenin, uygulanamasidir
1776 yilinda azotun
kesfi ile (Joseph
Priestly tarafindan)
anestezinin tarihgesi
baglamis sayilir.
T —— —— o, |ER s L S i T — i :,..:-- .
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1901 yilinda

tansiyon dlgen \
cihazlar gelistirildi \

ve anestezi takibinde \}\\\
kullamlmaya baslandi\\

(Cushing tarafindan)

1914 yilinda ilk
anestezi kitab1
yaymlandi.

1942 yilinda kas

gevsemesi saglamak
icin kiirar kullanildi.
Anestezi uygulamalan
cesitlenmis oldu.
1927 yilinda damar (Griffit tarafindan)
yolundan ilag verilerek *
1920 yilinda solunum anestezi uyguland.
yoluna, havalandirma (John Lundy)
saglamak igin tiip
yerlestirildi. (Magill 1950
tarafindan)
1940
1942
1926
1927
1950 yilindan
giiniimiize kadar
anestezik ilaglar (gaz
1940 yilinda anestezi halde solunum ve s1v1
bir uzmanlik dah oldu. halde damar yoluyla)
sayilan ve etkinlikleri
1926 yilinda anestezi e dervam
cihazlarinda solunum Vi o
devreleri kullanilmaya

baslandi. (Brian Swora
tarafindan)

1900’li yillarin baginda Cemil Topuzlu,
Besim Omer Akalin, Akif Sarpyaver,
Biilent Tercan kloroform ve eter kullani-
larak anestezi uygulamasi yapmislardir.

1937 yilinda istanbul Universitesi Tip
Fakdiltesine ilk anestezi cihazi getirtil-
migtir. (Rudolf Nissen tarafindan)

1947 yilinda Sadi Sun ve ilhami Ak¢ako-
yunlu, anestezi brangi olarak uygulama-
lara basladilar.

1954 yilinda Haydarpasa Numune
Hastanesi'nde anestezi servisi kuruldu.
(Wolfgang Wirtinger tarafindan) Ilk asistan
Cemalettin Oner oldu.

= e ———e
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Tirkiye'de Anesteziyoloji Tarihgesi,;

@ 1956 yilinda Anestezi Tiiztigi ¢ikarildi
ve anesteziyoloji uzmanlik dali olarak
tanindi.

@ 1966 yilinda Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Anabilim Dali kuruldu.

@ 1985 yilinda Ankara Universitesi
Dikimevi Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu Anestezi Teknisyenligi
bolimi agildi.
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HORLAMA VE UYKU APNESI

Horlama sosyal bir sorun, uyku apnesi ciddi bir hastaliktir.

KBB Uzmani Yrd. Dogent
Yrd. Dog. Dr.

Devrim Bellek
dbellek@medient.com.tr

Toplumun yaklasik olarak yizde 50'sinde
gortlen horlama her ne kadar saglik agisin-
dan buyuk sikintilari beraberinde getirmiyor
olsa da, sosyal anlamda ciddi bir rahatsizlik
yaratip, tedavi edilmemesi durumunda gesitli
sorunlarin yagsanmasina neden olabilir. Kaliteli
uyuyamama, kroniklesmis yorgunluk, uyku
esnasinda solunum durmasi (apne) hatta
depresyon bu sorunlarin sadece bir kagidir.
Ozellikle uyku apnesi yasayan yani uykuda
solunum durmasi yasayanlarin mutlaka
tedavi slrecine alinmalari gerekmektedir. Zira
10 saniyeden daha uzun suren nefes durmasi
kalp krizine davetiye gikarir. Bunun yani sira
kalpte blylme ve konsantrasyon bozukluklar
da ayni sorunun farkli belirtileri arasinda yer
almaktadir.

Horlama hastalik midir?

Ayni evi paylastiginiz kisileri rahatsiz eden

bir durum olan horlama fiziksel bir hastalik
olarak tanimlanmaz. Ancak sosyal hastalik-
lar kategorisine girdiginden sz edebiliriz.

Bir bagka yonu ile ele alindiginda horlama
solunum durmalarina neden olabildiginde gok
ciddi saglik sorunlarina ve hatta ani 6luimlere
neden olabilir. Bu yonu ile baktiginizda bir has-
talik olmasa da horlamanin hastalija davetiye
gikaran bir durum oldugu asikardir.

Uyku apnesinin belirtileri nelerdir?
Uyku esnasinda solunumun kesilmesi ve
kisinin oksijensiz kalmasi, viicudun dinlen-
mesini saglayan REM uykusuna gegilme-
sini 6nlemektedir. Bu nedenle uyku apnesi
yasayan yani uyurken solunumu kisa sireli
olarak duran kisiler her sabah yorgun, bitkin
ve mutsuz uyandiklarindan yakinirlar. Uyku
apnesinin bir belirtisi de asiri terlemedir. Aslin-
da asir terleme vicudun oksijensiz kalma-
sindan kaynaklanmaktadir. Bununla birlikte
vlcudun az oksijen almasi kalbin daha fazla
galismasina, zamanla blyimesine neden

8

olmaktadir. Konsantrasyon bozuklugu, dikkati
toparlayamama, yemek sonrasi uyuma istegi
gibi durumlar da uyku apnesinin belirtileri
arasinda siralanabilir.

Horlama ve uyku apnesi kimlerde
gorilar?

Horlamanin en sik gordldugu kisilerin ortak
ozelligi kilolu olmalari ve orta yasta olmalari-
dir. Bayanlara nazaran horlamanin erkeklerde
daha sik gortldigind soyleyebiliriz. Kisa
boyunlu olan kisilerde ise horlamaya uyku
apnesi de eslik edebiliyor. Hizli kilo alimi er-
kekler kadar bayanlarda da horlamaya neden
olabildigi gozlenmektedir.

Horlama ve uyku apnesini neler artirir?
Hem horlamayi hem de uyku apnesini artiran
en yaygin faktor kilo alimidir. Bununla birlikte
alkol alimi da kaslarin gevsemesine neden
oldugundan horlamayi artirabilir. Sigara
kullanimi horlamay tetikleyen faktérlerden
biridir. Horlama tedavisinde hastalara saglikli
bir beslenme dizeni edinmeleri ve spor ya da
egzersiz yapmalari onerilir.

Uyku apnesi nasil teshis edilir?

Uyku apnesinin en saglikli sekilde teshis
edilebilmesi igin hastanin polisomnografi adli
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uyku testine tabi tutulmasi gerekmektedir.

Bu test uykuda nefes durmasi ve solunumun
durmasina neden olan bolge hakkinda net
veriler elde edilmesine olanak tanir. Bu bilgiler
Isiginda hasta uygun tedaviye alinir.

Horlama nasil tedavi edilir?

Uyku apnesinin eslik etmedigi yani uykuda
solunumun durmadigr horlama; basit horlama
olarak adlandirilir. Hastanin boyu, kilosu,
yasam tarzi, sigara ve alkol kullanip kullanma-
digi, uykuya gegme pozisyonlari gibi faktorler
incelenir. Sayet horlamanin burun tikanikli-
gindan kaynaklandigi neticesine varilir ise
burun ameliyatlari devreye girebilir. Girtlagin
fiziksel yapisindan kaynaklanan bir horlama
s6z konusu oldugunda diger cerrahi yontem-
lerin kullanilmasi gerekebilir. Yumusak damak
yapisinin beraberinde getirdigi horlama duru-
munda farkli tedavi yontemleri uygulanabilir
(radyofrekans, yumusak damak implantlari
gibi). Uyku apnesinin de horlamaya eslik ettigi
durumlarda CPAP adli uyku maskeleri gozim
olabilir. Alternatif olarak cerrahi yontemler de
uygulanabilmektedir. Ancak horlama yasayan
tdm hastalarin kilolarina dikkat etmeleri ve ge-
rekirse diyet programlari ile saglikl bir sekilde
kilo vermeleri de gerekir.



bademcik

Bademcik iltihabi kroniklesirse biyime ve gelisim geriligi,
zeka gelisiminde bozulma, kalp ve akciger hastaliklarina yol agabilir. Onemseyin!
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UYKU ENDOSKOPISI

Uyku endoskopi testi nasil yapilir?

Bunun disinda yumusak damak ve orofarenks
denilen bademcik bolgesinin hastaliklari

burnundan bir endoskop ile girilerek, hasta-
nin uyku esnasinda horlamaya en gok hangi

M horlama nedeni olabilir (yumusak damagin bolgenin neden oldugu degerlendirilir.
sarkik olmasi, bademciklerin biyik olmasi vs). Dil
M kokUnUn blylumdus olmasi ve uyku sirasinda Bu islem ameliyathanede yapilmasina rag-

hava yolunu tikamasi, gene yapisinin geride men bir ameliyat degildir. Hastaya herhangi

i KBB Uzmani

[l “  Op. Dr. Erbil KILIG
S & ekilic@medient.com.tr

Horlama ve uyku apnesi, toplumumuzun
gocuklar dahil en az %20'sini etkileyen bir
hastaliktir. Uyku endoskopisi ise horlama veya
uyku apnesi olan hastalarda, dinamik hava
yolunu deg@erlendirmek amaciyla kullanilan

bir yontemdir. Uyku cerrahisi ile ugrasan KBB
hekimleri, komplike hastalarda uyku endosko-
pisine siklikla bagvururlar.

Horlama ve uyku apnesi, tek bir nedene
bagh hastaliklar degildir. Bu hastalikla-
rin olusumunu tetikleyen birgok faktor
vardir (multifaktoryel); hastanin ana-
tomik yapisi (burun, yumusak damak,
dil koki, gene yapisi ve boyun), yas,
kilosu, hastada mevcut diger hastalik-
lar (diabet, hipertansiyon, anemi, tiroid
hastaliklari vs) ve hastanin aile oykiisil.

Horlama uyurken, yumusak damadin titres-
mesine bagl ses ¢gikmasidir. Uyku apnesi ise
en az 10 saniye uyku esnasinda solunumun,
nefes almanin durmasidir. Uyku apnesi, kisa
vadede kanda oksijen oraninin diismesine,
kalp hizinin artmasina ve bunlara bagl gecele-
ri panik halinde, bogulma hissiyle uyanmaya,
sabahlari bas agrisina, kas ve eklem agrila-
rina, bogazda kuruluk, takinti ve giciklanma
hissi olugmasina, yeteri kadar uyku alamadigi-
mizi hissetmemize ve gln icerisinde uyukla-
mamiza, konsantrasyon bozukluguna neden
olur.

Uzun vadede ise uyku apnesi, hipertansi-

yon, kalp blytmesi, kalp yetmezligi ve hatta
uykuda ani 6lime kadar neden olabilmektedir.
Kisacasi goz ardi edilecek bir hastalik degildir.
Burun ile ilgili hastaliklar horlama nedeni ola-
bilir; deviasyon olmasi, nazal valv dedigimiz
burun agisinin dar olmasi, konka dedigimiz
burun etlerinin blyuk olmasi, burun boslugun-
da poliplerin olmasi, glinimdztin sik gordlen
hastaligi alerjik rinitler yine burunla ilgili horla-
ma nedenlerindendir.
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olasi da Ozellikle uyku apnesi olan hastalarda
karsimiza gikan nedenler arasindadir.

Horlama ve uyku apnesi tanisinin konulmasi
icin uyku testi denilen polisomnografinin
(PSG) yapllmasi zorunludur. Bu test, hastada
horlama veya uyku apnesinin olup olmadigi,
hastanin uyku sirasinda kalp ritminin,
nabzinin, oksijenlenmesinin nasil oldu-
Juyla ilgili ve uyku apnesinin ciddiyeti

ile ilgili bilgiler verir.

Ne yazik ki her hastayi yukarida
anlattiklarim gibi belirli bir klinik
kaliba sokmak mtmkin
olmamaktadir. Bazen has-

tanin uyku testi sonucu ile
hastanin klinigi arasinda
uyumsuzluklar goralar.

Gogu zaman da hastanin
tikanikhidr sadece belirli

bir anatomik bolgede

degildir. Hem yumusak da-
makta hem de dil kokiinde,

uyku esnasinda tikanikliga neden
olabilecek muayene bulgulari vardr.

Anatomik bolgelerdeki tikanikliklarin

hangisinin daha gok hastanin horlama-

sina yol actigini bulmak igin ilave testler

yapmak gerekebilir. Bilgisayarli tomografi LY
ve magnetik rezonans gorintileme (MR)

bu tetkiklerden bazilaridir. Ama tetkiklerin

de bir dezavantaji vardir; hastayi uyanikken
degerlendirir ve yumusak damak ve dil koku
hareketsizken gekimler yapilir.

Kisacasl bizim dyle teste ihtiyacimiz var ki, bu
test hem hastayi uyurken degerlendirsin, hem
de yumusak damak ve dil kokunu hareketli
iken uyku esnasindaki gibi dederlendirelim.
Burada “uyku endoskopisi” dedigimiz test
devreye girer.

Uyku endoskopisi, ameliyathane sartlarinda
yapilan bir testtir. Hastaya ¢ok distk miktar-
da anestezik ilag verilerek ameliyathanede
uyumasli saglanir. Hasta uyuduktan sonra

www.medient.com.tr
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bir kesi agilmasi veya dikis atilmasi gibi islem-
ler uygulanmaz. Sadece glvenli bir ortamda
hastanin distk doz anestezik ilag ile uyutul-

masi saglanir.

Uyku apnesi hastalarinin bir kismi CPAP deni-
len burun maskesi kullanmaktadir. Bu burun
maskesini kullanan hastalardan bir kismi,
maske kullanimina bagl bir takim rahatsiz-
liklar bildirmektedir. Uyku endoskopisi, CPAP
kullanimina bagli rahatsizliklarin degerlendiril-
mesinde de kullanilmaktadir. Hasta uyuduk-
tan sonra CPAP takilir ve endoskopik muaye-

ne CPAP takildiktan sonra yapilir.

Hastanin rahatsizliginin kaynagi bulunmaya
calisilir.

Nadiren uyku endoskopisini takiben, hastaya
ameliyat da yapilabilmektedir. Uyku endosko-
pisi Oncesi hasta bilgilendirilir. Hem yumusak
damakta hem de dil kokinde tikaniklik oldugu,
hangisinin daha gok uyku apnesine neden
oldugu uyku endoskopisi ile belirlendikten
sonra, en gok tikanma olan bolgeye yonelik
ameliyat yapilacagl konusunda hasta ile
konusulur. Hastaya ameliyathanede dnce
uyku endoskopisi yapllir, hasta uyandiriima-
dan en ¢ok sliphe edilen bolgeye yonelik
cerrahi iglem yapllir.

www.medient.com.tr

Ozetle;

Uyku endoskopisi, horlama ve uyku apnesi
hastalarinda tikanikhigin yerini net olarak
belirlemek igin kullanilan bir yontemdir.

Uyku endoskopisi, uyku testi (polisomnografi) ile
hastanin bulgular arasinda uyumsuzluk varsa
tercih edilen bir yontemdir.

Uyku endoskopisi, burun maskesine (CPAP)
bagli hasta sorunlarini tespit etmek igin
kullanilan bir yontemdir.

Uyku endoskopisi, ameliyathane sartlarinda
hafif anestezik ilaglar kullanilarak yapilan bir
testtir. Ameliyat degildir.

Uyku endoskopisi,
uyku testi ile
hastanin bulgulan
arasinda uyumsuzluk
varsa tercih edilen

ir yontemdir.
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SES TELI FELCI

iki haftay1 gecen biitiin ses kisikliklarinda doktora gidilmelidir.
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4 ! KBB Profesorii

é. “@ | prof. Dr. Hakan CINCIK
hcincik@medient.com.tr

Ses teli felci, ses tellerine hareket uyarimi tasiyan sinirlerde-
ki hasarlanma sonucu olusur. Ses telini hareket ettiren ka-
sin felg olmasidir. Bu hasar sinirin ¢ikis yeri olan beyinde
olabilecegi gibi, sinirin ses teline girdigi yerde de olabilir.

Kisaca ses tellerinin yapisi ve gorevlerinden bahsede-
cek olursak; Ses telleri soluk borumuzun en Ust kismini
kapatan, sag ve sol olmak Uzeri iki adet bant seklinde
kas yapisidir. On kismi birlesik arka kismi acilip kapanir.
| 1
111
Ses bantlarinin arka kismi agik oldugunda yani | \ \ L]
birbirlerinden uzakta durdugunda soluk boru- \
sundan nefes aliriz, ses bantlari kapandiginda
veya bir birine yaklastiginda, aradan gegen
havanin titrestirmesi ile ses olusur. Ayrica ses
bantlarinin en 6nemli gorevlerinden biri de yemek
yeme ve su igme esnasinda soluk borusunun tstiini
kapatarak soluk borusuna bir seyler kagmasini engel-
lemesidir.

SES TELI FELCI BULGULARI
Bir veya her iki ses telinin felg olmasina gore farkli bulgular
ortaya gikar.

iki ses telinin aym
anda felg olmasi ¢ok
nadir ancak ciddi bir
durumdur ve hayati
onem arz eder.

iki ses telinin ayni anda felg olmasi gok nadir bir durumdur
ancak ciddi bir durumdur ve hayati 6nem arz eder. Gunku iki ses
teli felg oldugunda ses telleri kapali pozisyonda kalir yani soluk
borusunun Ust kismini her iki yandan kapatir ve soluk alma
zorlugu olusur. Soluk borusuna solunumu devam ettirmek igin
bir pencere agiimasi gerekir.

Tek tarafli ses teli felci gok daha sik gorulir. Tek
tarafli olarak ses teli hareket edemediginden, ses
telleri yutma sirasinda soluk borusunu tam
kapatamaz ve kagak olur, bunun sonucunda
Oksurik bogulma hissi olusur.

Ayrica konusma sirasinda ses telleri bir

araya gelemediginden yetersiz boguk
ses olusur.
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SES TELi FELCINDE SIK GORULEN
BULGULAR

* Seste kisilma, boguklasma

* Konusma ve ses kapasitesi azalmasi, konusur-
ken sik sik nefes alma ihtiyaci

*  Yemek yerken, su igerken veya tlkrigunu yutar-
ken Oksurme veya bogulma

* Yiksek sesle konugamamak ve bagiramamak
+  Ogiirtii refleksinde azalma

* Guglu okstrememek

* Sik sik bogaz temizleme ihtiyaci

* lkinma glctinde ve birgeyleri kaldirirken zorlan-

ma olur.

2 haftayi gegen biitin ses kisikliklarinda doktora
gidilmelidir.

Konusma sirasinda ses telleri kapali gorinim (sekil 1)

SES TELI FELCi SEBEPLERI

Ses teli felg sebeplerine gelmeden ses
sinirinin ilging seyrinden bahsetmekte fayda
var. Direk beynimizden gikan sinir boyun ana
damarlari arasinda bdtiin boynu asagi dogru
kat eder. Ana sinir ses tellerinin yanindan ge-
gerken Ust dalini verir. Ancak asil ses kaslarini
hareket ettiren alt dalini vermez. Alt dal gogus
bosluguna girerken ana sinirden ayrilirlar

ve gogus boslugu ust kismindaki ana atar
damarlarin altindan dolasarak tekrar yukari
doner ve geldigi yolun bir kismini kat eder ve
tiroid bezi alt orta kismindan girtlagimizin
icine girer. Ses tellerine uyari taglyan sinirlerin
uzun ve dolambagli bir seyir gostermesi kolay
hasarlanmalarina sebep olur.

a) Sinir gevresinde yapilan ameliyatlar-
dan sinirin zarar goérmesi: En sik tiroid
ve paratiroid bezi ameliyatlari, boyun fitigi
ameliyatlari, aort ameliyatlari, yemek borusu
ameliyatlari ve gogus boslugu ameliyatlari
sirasinda sinir hasar gorebilir.

b) Boyun ve godgiisii ilgilendiren yaralan-
malar: Kint ve kesici cisimle olan boyun ve
g6gis yaralanmalari, trafik kazalari sonucu
sinirin zarar goérmesi.

c¢) Beyinde pihti veya kanama gibi se-
beplerle sinirin ana gekirdeginin zarar
gormesi.

d) Tiimorler: Kanser veya kanser disi boyun
ve gogus boslugu kitleleri. Tiroid bezi noddille-
ri, boyun kitleleri, boyun lenf bezi hastaliklari,
gogus boslugu ve akciger ttimorleri, girtlak
timarleri.

e) Enfeksiyonlar: Lyme hastalig), Epste-

in-Barr virus ve herpes enfeksiyonlari sinir

gevresinde ddeme sebep olarak veya direk
siniri tutarak zarar verebilir.

f) Norolojik hastaliklar: Multipl skleroz
veya Parkinson gibi hastaliklarda da ses teli
felci olabilir.

g) Sebebi bulunamayan ses teli felci:
Sikga gortlen bir durumdur, yapilan tetkik
ve arastirmalar sonucu herhangi bir hastalik
tespit edilemez ancak ses teli felglidir.

www.medient.com.tr

SES TELI FELCIi TEDAViSI

Tek tarafli ses teli felci sonrasi ses kisikligi
veya yiyecek icecek kagadi varsa ve viicut
bunu kompanse edemiyorsa, tek tarafli olarak
ses telini orta hatta dogru yaklastirmaya
yonelik ameliyatlar ile bu tedavi edilebilir. Bu
ameliyatlarin genel ismi vokal kord medi-
alizasyonudur. Bunun en kolay olani dolgu
maddesi enjeksiyonu ile ses teli kapaniginin
saglanmasi lokal veya genel anestezi ile yapl-
labilir. Uygulamasi nispeten daha kolay olup
her hangi bir bolgeye kesi yapilmadan igne
enjeksiyonu seklindedir.

Girtlak ¢ati cerrahisi ile medializasyonda
girtlak kartilajina agilan bir pencereden
yerlestirilen silikon veya gore-tex gibi madde-
lerle girtlak kasinin orta hatta dogru itiimesi
ameliyatidir. Disardan yapilan 3-4 cm’lik bir
kesi ile yapllir, lokal veya genel anestezi ile
uygulanabilir.

Nefes alma sirasinda ses telleri agik gorinim (sekil 2)

Cift tarafli ses teli felglerinde hastada solu-
num sikintisi oldugundan konusma onemini
yitirir ve hastanin normal soluk alip vermesi
onem kazanir, bu hastalara genelde rahat
nefes alsin diye soluk borusuna pencere agil-
masI ameliyati zaten gogunlukla yapilmistir,
hastayl bundan kurtarmak igin ses teli agikli-
gini artiran ameliyatlar yapilir. Bu ameliyatlar
bir dnceki anlatilanlarin zittr girisimlerdir. Yani
ses teli kenara gekilir, bunlar genel olarak
lateralizasyon ameliyatlan olarak adlandirilir.
Tek tarafli ses telinin kismi olarak alinmasi,
tek ses telinin iple kenara gekilmesi ve/veya
ses teli yapisma yeri kikirdaginin tek tarafli
alinmasi gibi operasyonlar yapilabilir.
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NAZAL VALF BOLGESI

Nazal Valf Nedir? Neresidir?

- bl KBB Profesorii
4 Prof. Dr. Fatih BORA

fatih.bora@medient.com.tr

Burun fizyolojisinde solunum havasinin hizini ve
yoninu kontrol eden anatomik bolgeler nazal valf
bolgeleri olarak isimlendirilir. Ust solunum yolunun
en dar bolgesi olan ve hava akimina etki eden yapi
nazal valf bolgesidir. Bu bolge total hava direncinin
yaklasik yarisini olusturur. Bu bolgede olan normal-
den sapmalar burun tikanikligr sebepleri arasinda
bas sirayi alirlar. Dolayisiyla nazal valf bolgeleri
burnun solunumu agisindan ¢ok onemlidirler.

Nazal bolgeleri ikiye ayrilir. ig (internal) ve dis
(eksternal) nazal valf bolgesi mevcuttur. internal
nazal valf bolgesi burun deliklerinden 1 cm igeride,
eksternal nazal valf ise burun deliklerinin girisini
ifade eder.

internal Nazal Valfin Yapisal Ozellikleri
Septum, alt konka basi, burun tabani, Ust lateral
kartilaj burun pasajinin daraldigi bu bolgede basrol-
dedir. Septum ve Ust lateral kartilajin birlestigi alan
nazal valf agisi olarak tanimlanir.

Gorev
Hava akiminin nazal valf bolgesini gegerken
hiz artar, basinci duser. Bu

degisikliklerle valf sonrasi

hava akimi daha genis
bir bolgeye gegtiginde
sekil degistirir. Hava
tlrbllansa girer ve
boylece akimin yonu
de burun iginde tim
mukozayla temas
edecek sekilde degi-
sir. Normal sartlarda
istirahat halinde nazal
valf agisini olusturan st
lateral kartilaj inspiryumda

kollabe olmaz. Derin ve hizli

burun solunumunda bir kollaps gordlir.
Nazal Valf Muayenesi

Nazal valf bolgesi degerlendirilirken endoskop ile
muayene sirasinda inspirasyonda kollapsi gore-
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bilmek mimkundur. Ancak spekulum ile yapilan
muayeneler sirasinda nazal valf patolojilerini deger-
lendirmede hata yapilabilir.

1- Gozlemsel Testler

a- Normal Solunum: Hastaya burundan normal
solumasi istenir. Bu esnada burun lateral duvarlari-
nin hareketleri gozlenir.

b- Zorlu Nefes Alma: Zorlu nefes alma istenirken
burun kanatlarinin hareketleri gozlenir.

c- Kolumella Daraltma Testi: Burada kolumella bir
pensle daraltilirken hasta solunumunun rahatlayip
rahatlamadigi gozlenir.

d- Cottle Testi: Burun yanindaki cilt yana ve yukari
gekilirken solunumun etkilenip etkilenmedigi soru-
lur.

e- Pamuk Topu Testi: Valf alani bir pamuk
topuyla genisletilir. Solunumun bu sekilde
rahatlamasi spreader greft ile valfin
genisletilmesinin burun solunumunu
duzeltecegini gosterir.

2- Kantitatif Solunum Testleri
Rinomanometri: Burun hava
akiminin ve trans nazal basincin
es zamanl olgimidur. Bunun
igin burnun on ve arka basinglari
olgaldr.

3.Goriintiileme Metodlari
Koronal planda ince kesit bilgisayarli tomografi bazi
patolojileri gdstermede faydali olur.
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Nazal Valfin Burun Tikanikhklarindaki Yeri
Burun tikanikhidr sikayetlerinin %13’ nazal valf
problemlerinden kaynaklanir. Nazal valf kaynakli
burun tikanikliklar statik ve dinamik problemler
sonucu olusabilir. Burun lateral duvarinda kollaps
iki bolgede meydana gelir. insprasyon sirasinda (st
lateral kartilajlar ice dogru hareket ederler. ikinci
kollaps bolgesi Ust ve alt lateral kartilaj bilegkesi-
nin altinda meydana gelir. Bu eksternal nazal valf
kollapsi olarak tanimlanir ve burun kanatlarinin ige
hareket ettigi goruldr.

Nazal Valf Nedenleri

* Kolumellanin genisligi

*  Septum deviasyonu

* Ust lateral kartilaj bozuklugu

* Alt lateral kartilaj bozuklugu

*  Burun mukozasinin bozuklugu

* Inferior konkanin hipertrofileri

* Priform apertirin deformitesi

* Nazal kemerin asiri rezeksiyonu

Statik Nazal Valf Stenozunda Cerrahi
Coziimler

* Spreader Greftler

* Siitlrler (slispansiyon siitrleri.flaring sttdr,tist
lateral kartilaj blken sditr)

*  Kelebek greft

* Lateral krural strut greft

* Lateral krus inter pozisyonu
* Septoplasti

* Alt konka cerrahisi, alt konka lateralizasyonu,,
koterizasyonu,, lazer tedavisi, radyo frekans ile
tedavi



rinoplasti

Rinoplasti ile burun hem fonksiyonel hem de estetik agidan dizeltilir.
Yeni tekniklerle hastalarin konforla gegirdikleri bir operasyon olan
rinoplasti hakkinda doktorunuzdan bilgi alabilirsiniz.
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BOTOKS NEDIR?

En dogru botoks uygulamasi ne sekilde olmalidir?

KBB Uzmani

Op. Dr. Selami UZUN
suzun@medient.com.tr

T —

Botoks aslinda Botulinum toksini denilen

bir norotoksinin yaygin bilinen ticari ismidir.
Botox, Dysport, Xeomin ticari isimleriyle
piyasada yer almaktadir. 1978 yilinda ilk kez
sasilik tedavisinde kullanimi onaylanan bu
norotoksinin, 2002 yilinda FDA ( Amerikan Gida
ve ilag Dairesi) tarafindan yliz genglestirmede
kullanimi onaylanmistir.

Nasil etki eder, ne ise yarar?
Sinir kas arasindaki iletim tzerine etkili olan,
aradaki iletiyi bozan bu nérotoksin uygulandi-
g1 kas Uzerinde gegici olarak kas kasiimasini
engellemektedir. Tipta gok gesitli alanlarda
kullanilabilmekle birlikte estetik amagli 6zellik-
le alin kingiklar, goz gevresindeki gizgiler, kas-
larin ortasindaki gizgiler ve boyundaki dikey
kaslarin gizgilerin goriinimunu hafifletmekte
etkilidir. Bunun diginda Migren tedavisinde

ve dis sikma (Bruksizm) gibi aliskanliklarin
giderilmesi amaclyla da kullanil-

maktadir. Mimiklere baglh
olusan tim cizgilerde
etkili olan botoks, for-
mdldn ince ignelerle
kaslara enjekte edilmesi
ile yapilan, basit bir
islemdir.. istenilen kas
icine Ozel ince ignelerle
uygulanan bu madde

4 -7 gln iginde etkisini
gostermeye baglar ve 10
- 15 gun iginde nihai etkiyi
gosterir.

Hangi durumlarda kullani-
labilir?

Mimik kaslarinin hareketine
bagl olarak ortaya ¢ikan alin
bolgesi, kas arasl, goz kenarlari,
ust dudaklarda meydana gelen
gizgilerde, boyun bolgesinde
yasla birlikte belirginlesen dikey
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gizgilerde, dis sikma tedavisinde, Migren
agrilarinda, koltuk alti, avug igi terlemelerinde,
kas spazmlarinda, serebral palsi hastaliginda
botoks kullaniimaktadir.

Botoks, mimik kaslarinin gegigi olarak kasil-
masini bloke ederek yutzln tzgun, kizgin ve
yorgun yiiz ifadesini ortadan kaldirir ; kiri-
siksiz, daha geng, daha ding bir yliz ifadesi
olusmasini saglar.

www.medient.com.tr

Botoksun kozmetik amagli uygulama
bdlgeleri nelerdir ?

Alin kingikliklari
* Kas arasli

* Kazayaklari (géztin dis kenar kisimlarinda olan
kingikliklar)

* Tavsan gizgileri (burun sirti ve kenarlarinda
gulme vs mimiklerle ortaya gikan kirigikliklar )

* Dudak Ustl gizgilenmeler “Smoker lines” (Alt ve
Ust dudaklarda, 6zellikle sigara igenlerde gdzle-
nen dudaga dikine olusan ince kiriikliklar)

* Marionette gizgileri (Dudak kenarlarindan asagi
inen, ceneye dogru uzanan kiriikliklar )

* Dis eti gllimsemesi “Gummy smile” (Gilme
sirasinda (st dudagdin fazla yikselmesi sonucu
ust dis etlerinin normalden daha gorindr hale
gelmesi )

*  Boyun kinigikliklari

Botoks islemi nasil uygulaniyor?
Botoks, ince uglu 6zel ignelerle kas igine
enjekte edilir. islemden 6nce lokal anestetik
krem, islem uygulanacak bolgeye uygulandur
ve 20-30 dk kadar beklenir. Buz uygulamasi
da beraberinde uygulanarak lokal anesteziye
destek saglar. Uygulamanin yapilacagi bolge-
ler uzun sekilde temizlenir, ardindan uygula-
ma ilgili bolgeye yapilir. Tim islem
yaklasik 10-15 dakika surer. Uygulama sonra-
sl hastalar normal is hayatina donebilir.
Botoksun uygulandigi giin saunaya
girmek, gok sicak suyla dus almak,
spora veya kuafore gitmek oneril-
mez. 3 gun havuza gidilmemeli-
dir. Uygulama sonrasi 4 saat
ylz Ustl fazla egilmemeli,
uyunmamalidir. Ayni
gln uyku pozisyonuna
dikkat edilmeli ytz
dstd yatilmamasi
gerekmektedir.

Enjeksiyon sonrasi
uygulama bolgesi
ovusturulmamaldir.
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Uygulama etkisini ne zaman gosterir?

Etkisi uygulama sonrasi yaklasik 4 gin

sonra hissedilmeye baslanir ancak nihai etki
7-10 gunde ortaya gikar. Kisinin yapisina ve
uygulama dozuna gore bu sureler degiskenlik
gosterebilir.

Yan etkisi ya da risk var mi?

19701 yillardan beri hem tedavi hem de
kozmetik amagli botoks uygulamasi yaplil-
maktadir. Birgok arastirma ve saha galismasi
sonras! FDA (Amerikan Gida ve ila¢ Dairesi)
tarafindan da kullanimina onay verilen botok-
sun guvenli bir ilag oldugu kabul gormustdr.
Bilinen belirgin bir yan etkisi yoktur ancak
her ilacin farkli kisilerde allerjik reaksiyonlar
verebilecegi g6z onunde tutulmalidir. Kozme-
tik digi tedavi alanlarinda daha ylksek doz
uygulanmasinda bile bildirilen belirgin bir yan
etki bulunmamaktadir.

Enjeksiyon sonrasi morluk, nadir de olsa
gegici doku zedelenmesi, his kaybi ve goz ka-
padi dismesi gorllebilir. Fakat bunlar gegici
durumlardir. Enjeksiyon sonrasi olusabilecek
morluklar birkag gln iginde gecer.

Etkisi ne kadar sirer?
Kisiden kisiye, uygulama dozuna gore farklilik-
lar gosterse de, botoks enjeksiyonlarinin etkisi

ortalama 4-6 ay kadar surer. Etkisi gegince,
islem goren bolge eski haline doner. Arka
arkaya duzenli olarak yapilan dort seanstan
sonra botoksun etkilerinin daha uzun sure
devam ettigi gozlenmistir.

Kimlere uygulanir, yas siniri var mi?

Botoks igin yasin alt ve Ust siniri yoktur.
“Hamile ve emziren bayanlar haricinde” her-
kese uygulanabilmektedir. Yiizdeki, boyun-
daki gizgiler ya da kirisikliklar derinlestikten
sonra yapilan botoks uygulamasi bu sorunu
g6zmede yeterli gelmeyebilir. Bu durumlarda
tedavinin dolgu enjeksiyonlari ile desteklen-
mesi gerekir. Kirnigikliklar yerlesmeden, gizgiler
derinlesmeden 6nce yapildiginda sonuglar
daha basarilidir.

Estetik disinda botoks hangi amaglarla
kullaniliyor?

Spastik felg, serebral palsi, yiiz felci, migren,
sasilik, bas agrisi ve asiri terleme probleminde
de basariyla uygulanan bir tedavidir.

Dis sikma, dis gicirdatma (masseter botok-
su) nedir?

Masseter kasi ylizin her iki yaninda, kusagin
on tarafinda bulunan gigneme kaslarimizdan-
dir. Genemizi siktigimiz zaman ylzimuzin
yanlarinda beliren kabartiyl yapan kastir.
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Normalden fazla gelistiginde ytziin daha oval
goriinmesine de sebep olur.

Bruksizm; masseter kasinin uykuda istemsiz
kasllmasina bagl olarak dis sikma, dis gicir-
datma durumuna verilen isimdir. Bu istemsiz
durum kisinin sabah kalktiginda yaygin dis,
gene ya da kulak agrisi hissetmesine sebep
olur. Ayrica diglerin sikilmasi, dis minesin-

de gatlaklar ya da diste kiriklar olusturarak
yapisal hasar verebilmektedir. Her iki tarafta
masseter kasina botoks enjeksiyonuyla bu
durum onlenebilir. Kiginin agrilarini azaltarak
daha rahat uyanmasini saglayip, ayni zaman-
da dis saghginin korunmasina da katkida
bulunabilmektedir.

Bu kasin fazla galismasi ya da yapisal olarak
normalden buylk olmasinin yarattigi bagka
bir durum da yuzin normalden daha oval
gorinmesidir. Bu kas igine yapilan enjeksiyon-
la kas hacmi gegici olarak kigultulerek ylzin
daha ince-uzun gortinmesi saglanabilir. Son
donemde popller olan, “Hollywood yanag”
olarak adlandirilan ince - uzun, yanaklarin hafif
gOkuk gorindugu yuz seklinin olugsmasina
katkida bulunur.

Baby Botoks ve Minimal Botoks nedir ?

Son zamanlarda ortaya ¢ikan bu isimlen-
dirmeler, mimikleri tam olarak yok etmeden
daha kiguk dozlarda botoks uygulamasini ifa-
de etmektedir. Gincel uygulamada da amag
ifadesiz bir yliz olusturmak degildir. Amag
uygun bolgeye uygun dozlarda botoks enjeksi-
yonu yapilarak istenilen etkiyi saglamaktir. Bu
nedenle ortaya gikan bu isimlendirmeler rutin
uygulamamizdan belirgin farklari olan uygula-
malar degildir. Her botoks uygulamasi zaten
oncelikle hekim analizi, planlamasi ve tibbi
normlar iginde kalacak sekilde hasta hekim
karsilikli degerlendirmesiyle yapilmaktadir.
Yz ifadesini bozacak, mimikleri tamamen
ortadan kaldiracak bir botoks uygulamasi
planlamasi ginimuzde hekimler tarafindan
yapillmamaktadir.

Botoks kimlere uygulanmaz ?
* Hamilelere

*  Emziren annelere

Uygulama bolgesinde aktif enfeksiyonu olan
kigilere

* Botoksa karsl tespit edilmis alerjisi olan kisilere
uygulanmaz.

Bunun haricinde uygulama agisindan herhan-
gi bir sinirflama yoktur, gereklilik halinde her
yasta uygulanabilir.
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BURUN ESTETIGI ILE BERABER
YAPILABILECEK ESTETIK
UYGULAMALAR

Yiiz bolgesinde basit dokunuslarla simetriyi saglamak...

KBB Uzmani

Op. Dr. Muhammed
{ * YANILMAZ
) myanilmaz@medient.com.tr

Burun estetigi operasyonlari, ginimtizde gok
guvenli yontemler ve teknolojik ekipmanlarin
gelismesi sayesinde, artik daha kolay uygulanabilir
operasyonlar grubundadir. Ancak gegen zaman
zarfinda, burun estetigi yapilirken yiiz bolgesinin
diger bilesenleri ile beraber degerlendiriimesinin
daha dogru olacagi gergegi ortaya gikmistir. Bu
bilesenler ozellikle gene, kulaklar, alin, yanaklar ve
dudak bolgeleridir.

Burun estetigi planlarken, ornegin

gok geride ve kiguk bir gene
goriiniminde olan bir ylize,
ne kadar uygun bir burun
yapllirsa yapilsin, istenilen
gorinimi kazandirama-
yabilir. Bu durumlarda

gene bolgesine basit bir
sekilde yapilan dolgu
islemleri uygulanabilir.

Dolgu yapilirken eriyebilen
dolgu materyalleri veya has-
tamizin kendi dokusundan
konsantre edilerek hazirlanan
yag enjeksiyonlari tercih edilebilir.

Bu yontemler gok basit ve bir buguk

yil iginde kendiliginden buyuk kismi eriyen
islemlerdir. Kalici olarak gene bolgesine yapilacak
islem ise yine ¢ok basit sekilde gene ucuna yerles-
tirilen kalici silikon materyallerdir. Bunlar sayesinde
gene ug kismina daha konsantre ve sekilli bir go-
rintm kazandirilabilir. Her iki islem de burun ope-
rasyonu yapilirken planlanip ayni seansta yapilabilir
veya daha sonraki seanslarda da uygulanabilir. Bu
sayimizda, kendisi Londra’da hemsire olan sevgili
idil'e yaptigimiz islemleri sizlerle paylasma sansi
verdi@i verdigi igin kendisine tesekkr ediyorum.
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Kendisine fonksiyonel ve estetik aglI-
dan yaptigimiz burun estetigi operas-
yonuyla beraber, gene ug kismi geride
ve daha yuvarlak gorindigd igin,
¢ene ucuna silikon yerlestirdik ve gok
daha glzel bir gorinim kazandirdik.
Operasyon sonrasl 7. gliniinde ylizde
ve gene bolgesindeki iyilegsmeyi
takiben, dudaklarda simetriyi daha da
belirginlestirmek amaciyla hyaluronik
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asit dolgu materyaliyle dudaga dolgu
yaptik ve yiiz bolgesinde basit doku-
nuslarla simetriyi saglamis olduk. Bu
saydigimiz islemler oldukga konforlu
ve agrisi gok olmayan iglemler olup,
bir iki glin iginde 6demlerin inmesiyle
tamamen rahatlik saglayan midaha-
lelerdir.

Sonug olarak sunu belirtmemizde
fayda var, burun estetigi operas-
yonu dislnen kisilerde sadece
buruna midahale, istedigimiz glizel
gorinimu vermede yetersiz kalabilir.
Bundan dolayi yiiz bolgesinde burun
gorinimind etkileyen diger organ-
larla birlikte karar vermek en dogru
yaklagim olacaktir.

Burun estetigi
operasyonu diisiinen
kigilerde sadece
buruna miidahale,
istedigimiz giizel
goriiniimii vermede
yetersiz kalabilir.
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Merhaba,

MEDIENT KBB Tip Merkezi olarak ii¢ ayda bir yayinladigimiz gazetemiz MEDIENT NEWS artik ikinci yilinda...

Bu sayimizdan itibaren siz degerli okuyucularimiz icin MEDIENT Tip Merkezi'nde saghgina kavusmus, tedavi gdrmiis, operasyon
gegirmis veya estetik cerrahi isleminde bulunulmus bir hastamiz ile roportaj yapacagiz. Sizler igin hastalarimizla samimi sohbetler

edecegiz. Onlara, sizlere 151k tutabilecek, aklinizdakilere yanit bulabilece@iniz sorular yoneltecegiz.

Bu sayimizda sizler igin Yrd. Dogent Dr. Devrim Bellek Hocamizin hastasi, kendisi de saglik sektériinde gorevli Pinar Hanim ile gortig-
tik. Burun kemigindeki egrilik, nefes alma problemi ve beraberinde sekilsel bozukluk yasayan hastamiz, uzun aragtirmalar sonrasin-

da tip merkezimizi tercih etmis.

Kendisi de saglik sektériinde galigan bir kisi oldugu i¢in dogru ve saglikli nefes almanin ne kadar 6nemli oldugunun bilincinde.

Bu deneyimini ve saglidina nasil kavustugunu siz degerli okuyucularimizla paylasiyoruz.

Ameliyat oncesi rahatsizliklarini, bu ameliyata nasil karar verdigini ve
yasadiqi siireci kendisinden dinleyelim;

Pinar Hanim: Merhaba, Ben Pinar. Agik teknik septum ameliyati oldum. Ameli-
yatimin dncesinde ciddi anlamda nefes alma problemleri yagiyordum. Giinki
burnum tek tarafli olarak tikaliydi ve her sabah uyandigimda sesim dedismis
oluyordu. Sanki siirekli hasta gibiydim. Bunlarin yani sira sekilsel bozukluk
da beni rahatsiz ediyordu. Kendim de saglik sektorinde ¢alisiyor olmama
ragmen MEDIENT KBB Hastanesi'ni tercih ettim. Hastanenizin ve doktor-
larinizin daha givenilir oldugunu diisindiim. Bu ylzden Yrd. Dog. Dr.
Devrim Bellek Bey ile tanigtim. Kendisinin bilgisine, deneyimlerine ve
samimiyetine giivenerek ameliyat olmaya karar verdim. Gegtigimiz ay

bu ameliyati oldum ve tahmin ettiimden daha kolay bir slire¢ yagadim.
Hastanede 1 gece kaldim. Higbir sekilde agrim ya da rahatsiz oldugum bir
konu olmadi. Hemsireler de ayrica gok ilgililerdi. Sonraki glin Devrim Bey

ile taburcu olmadan evvel goristiik ve beni dider glinlerde yasayacaklarim
hakkinda bilgilendirdi. Taburcu olduktan sonra da morarma, sislik veya her-

hangi bir agr1 olmadi. Gok rahat gegirdim bu siireci. Simdi ise hi¢ olmadigim
kadar iyiyim. Tim sikayetlerim gegti. Nefes almam gok rahat ve gekil olarak da oldukga
memnunum.

Basta Devrim Bey olmak tizere tiim MEDIENT Ailesine sonsuz tesekkiir ederim.

Sevgili Pinar Hanim' a bu siireci bizlerle paylastigi igin biz tesekkiir ederiz. Kendisine
ve tim okuyucularimiza saglikli bir yagam ve glizelliklerle dolu bir yeni yil dileriz.

“Pinar Hanim”

Sevgilerimizle.
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edigoller Milli Parki gezilecek yerlerin
Ytamamlnl blinyesinde toplamis bir yer-

ylzU cennetidir. Parktan iceriye adimini-
z1 attiginiz anda yesilin belki de hi¢ gormedigi-
niz tonlar sizi kusatir. Bu arkin iginde devasa
buyuklikte agaclar, o gline kadar sadece
dergilerde fotografini gordiginiz hayvanlar,
kuslar gozuntze ik garpanlar olur.

Sonrasinda sira parka adini veren irili ufakli 7
adet glizel gole gelir.

Bolu'nun Mengen ve Yigilca ilgeleri sinirindaki
Ulusal Park, yaklasik 2.020 ha' lik bir alana
yaylilir. Yedigoller'i icine alan park 1965'te milli
park ilan edildi. Dogal bir alani kaplayan
Yedigoller Milli Parki'nda alabalik, soyu
tukenmekte olan karaca ve geyikler icin Uret-
me istasyonlari da vardir. Yaz turizmi agisin-
dan onemli olan parka Bolu ve Mengen'den
ayrilan yollarla ulasilir.
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Bati Karadeniz Bolgesi'nde, Bolu'nun 42 km.
kuzeyinde yer alan Milli Parka Ankara -
istanbul karayolunun 152. km.sindeki
Yeniga@a ve 190. km.sindeki Bolu'dan kuzeye
ayrilan yollarla ulasilir. Kigin Bolu-Yedigoller
yolu karla kapali oldugundan ulagim sadece
Yenica@a - Mengen - Yazicik Uzerinden yapilir.

Ozellikleri: 1636 Ha. biyUklGgiindeki Ye-
digdller havzasl, 1965 yilinda “MiLLi PARK"
olarak korunmaya alinmistir. Havza kayan
kitlelerin vadilerin 6nlerini kapatmasi sonucu
olusan, ylzeysel ve yer alti akiglariyla birbirine
bagli, kuzeyden giineye 1500 m. mesafede
siralanmig 7 gdlden olugmustur. Milli Park
icindeki “Koyyeri" mevkiinde yeni Bizans
donemine ait bulunan kalintilardan, eski
donemlerde bolgenin bir yerlesim yeri oldugu
anlasiimaktadir. Ayrica Yedigoller ve gevresi-
nin jeolojik olusumlar ve buna bagli olarak jeo-
turizm agisindan da 6nemli bir bolge oldugu
uzmanlarca tespit edilmistir.
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Milli Park igindeki goller;

Buyukgol, Seringol, Deringdl, Nazlgal,
Klglikgal, incegol ve Sazhigol'dir.

Bu goller aralarinda 100 m. yukselti

farki bulunan iki plato Gzerindedir.
Ortalama 780 m. yukseklikte olan
platodaki gollerin en blyugu Buyuk-
gol'dur. Alani 24895 m?, en derin yeri

ise 15m./dir. Blytkgol'in gineydogusundaki
Deringdl (15063 m?), 20 m. uzunlugundaki
akan bolimu ile Buyukgol'e baghdir.

Buyukgol'iin kuzeyinde ise Seringdl (1758 m?)
bulunmaktadir. Diger platodan 100 m. yuk-
seklikteki platonun en genis golu Nazligol'dir
(15780 m?). Dibinden sizdirdidi bol miktardaki
su, golun kuzeydogusunda ylzeye ¢ikarak bir
selalenin olusmasina sebep oldugundan “Se-
lale GolU" adi da verilir. Ayni platoda Sazligol
(5950 m2), incegdl (1036 m2) ve Kiiglkgol (2770
m2) bulunur.

Yy
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Kuzeyden glineye dogru algalma gosteren Milli Park sahasinda yabani 6rdek, yabani Mevcut Hizmetler ve Konaklama: Sessiz
bolgede, en yiksek yer 1488 m. ile Egrikiris guvercin, agagkakan, tveyik, bildircin, gulluk, ve sakin biinyesi, glizel manzaralari, degisik
Tepesi, en algak yer ise 465 m. ile Kirazgatr'dir.  sidircik, alakarga ve keklik gibi 100'tn tzerin- arazi sekilleri, ylrtyUs yollari, selaleleri, gesitli
de kus turl tespit edilmistir. Bu ozellikleriyle cinste bitki ve agaglarla siisli yamaglariyla
Yedigoller Milli Parki bilimsel inceleme ve Yedigoller Milli Parki, tam bir doga cenneti piknik, dinlenme, fotograf gekme, spor yapma
arastirmalar igin de kuvvetli bir altyapiya durumundadir. Her yil Mayis - Eylil donemle- ve kamp kurma gibi rekreatif faaliyetler
sahiptir. Basta zambak, siklamen, gigdem rinde BUyukgol ve Deringol'de dcret karsiligi yapilirken konaklama ihtiyaci Orman Bakanli-
ve orkide olmak lizere toplam 236 adet bitki sportif olta balikgilid yapilabilmektedir. Goller-  gr'na ait 40 yatak kapasiteli bungalov evlerde
tdrdnl iceren Milli Park, yurdumuzun en de gol alasi ve gokkusagi alabaligi vardir. sadlanabilir. Ayrica 1 hektarlik alanda gadirla
guzel karisik dogal ormanlarina da sahiptir. veya karavanla konaklama da yapilabilir.
Baslica agac tirleri olan kayin, glrgen, mese, Goriilebilecek Yerler : Yedigoller
kizilagag, akgaagdag, karaagag, titrek kavak, Milli Parkr'nin gtineyinde bulunan 1380 m. Deringdl yaninda bulunan balik
sari ve karagam, koknar, findik, yaprakli tvez, ylkseltideki Kapankaya Tepesi Manzara dretme istasyonundan Ucret karsilig
keci sogudu, yabani kiraz, porsuk, thlamur ve Seyir Yerine gikilarak golleri ve vadideki essiz canli alabalik alinabilir. Ziyaretgilere
disbudak agagclari gorilebilmektedir. Yaklagik peyzaj guzelliklerini gormek mimkinddr. yillik ortalama 40 bin adet balik
40 yildir Milli Park olarak koruma altinda olan Bu glizergah Uzerinde anit agag ve pisagor satisi yapilmaktadir. Parkin ziya-
Yedigoller Bolgesi, barindirdigi 6lt adaclar ile agaci bulunmaktadir. Ayrica Milli Park igindeki rete en uygun zamani
biyolojik ¢cesitliligin devamini saglamaktadir. gulen kayalar, selaleler, dilek cesmesi ve geyik Nisan - Kasim aylari
Uretme istasyonu gordlebilir. arasidr.

Yaban hayvanlarindan ayi, yaban domuzu,
kurt, tilki, dag kedisi, vasak, porsuk, sansar,
sincap, geyik, karaca ve tavsan vardir.
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SAGLIKLI YASAMLAR...

nsanlar her yeni yila yeni umutlarla girer ve hayat-
]:larlnda gizel baglangiglarin olmasini dilerler.

Hepimizin yeni yildan beklentileri farkl farklidir.
Ancak mutlaka herkesin ortak bir diledi, istedi vardir.
O da stiphesiz sevdiklerimizin ve kendimizin saglikli
olmasidir.

Insanoglu hedefleri ve istekleri dogrultusunda yasar.
Hayatta herhangi bir amacimiz yoksa yasamanin da
hicbir anlami yoktur. Zaten, hayat denen sey belir-
lenen ve stirekli yenilenen hedeflere ulagmak igin
sliregelen bir zaman dilimi degil midir? S6z konusu
hedefler, ya gerceklestikce ya da genellikle yeni bir
yila girerken beklentiler seklinde yenilenir.

Hayatimizin rutin akisi iginde zaman zaman durak-
lara ihtiyac hissederiz. Belki bir an i¢in de olsa durup
dinlenmek; yasantimiza farkl bir yon verebilmek,
zamansizlik nedeni ile surekli ertelediklerimizi bir an
once hayata gecirebilmek adina... Belki de igimizde
durgunlasan yasam pinarini daha aktif ve coskulu
hale getirebilmek igin. Ama neden her ne olursa ol-
sun bu duraklar gergekten de dnemlidir. Tabii durma-
sini, ama hemen ardindan yeni coskularla ve koca-
man gulislerle baslamasini bildikten sonra...

Iste bunun igin 6niimiizde giizel bir firsat var: 2019.
Unutmayalim ki "bugiin basimiza gelenler diin
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dustinduklerimiz, yarin bagimiza geleceklerse bugtin
dusinmekte olduklarimizdir” O halde olumsuz her ne
varsa bir yana birakip; olumlu disunerek, hayatimiza
hep giizellikleri cagirarak ytizimiizde tebesstimle
yeni yili karsilayalim gonilden, tim coskumuzla...
Saglikli, mutlu, huzurlu olmayi dileyelim.

Bu yeni yil; bizim en yakin duragimiz olsun hedefle-
rimize baglamamiz adina. Kendimizle, gelecegimizle,
saghgimizla ve sevdiklerimizle ilgili olarak en ¢ok
yapmak istediklerimizi disiince sizgecimizden gegi-
rip uygulamaya koyalim birer birer. Yilmadan, bikma-
dan, azimle ve sebatla. Her ulasilan hedef bizler i¢in
diger hedeflerimize ulagsmamizda itici bir motivasyon
etkisi yapacaktir hi¢ kuskusuz. Onemli olan belki de
ilkine baglayabilmektir, ne dersiniz?

Bu yil bazilarimiz i¢in sigarayi birakacagimiz, bazila-
rimiz igin diyete “gergekten” baslayacagimiz, bazilari-
miz i¢in yeni i1 imkanlar yaratacagimiz, bazilarimiz
1¢in idealimizdeki eve kavusacagimiz, bazilarimiz
1¢in mutlu bir beraberlik, bazilarimiz i¢in riyalarimiz-
daki tatili yagsayacagimiz, bazilarimiz i¢in anne-baba
olacagimiz, ama hepimiz i¢gin ¢ok sevip, gok sevilece-
gimiz bir yil olsun. En énemlisi saglikli olalim. Tabii
ki bu sebeple saglik kontrollerimizi ihmal etmeyelim.

www.medient.com.tr
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ocuk 1 yasina gelene kadarki stiregte ses ¢ikaran gingiraklar,
dis ¢ikarma kasintisini azaltacak hijyenik plastik kastyicilar
tercih edilebilir. Emekleme siirecinde bez oyuncaklar, ara-
batér ve hayvanlar daha gok ilgisini gekecektir, resimlerden olugan
hikaye kitaplari anne ve babalar tarafindan anlatiimasi oldukga
Onemlidir.

Yiriimeye basladiktan sonra kolaylikla itecegi ve gekecegi, ayni za-
manda ses ¢gikarabilen otomobiller, kiiglik gapli bebek arabalari gibi
oyuncaklar tercih edilebilir. 2-3 yas arasi; mini oda takimlari, tamir
aletleri, 4-6 yas arasi; 6zellikle bu yaslar disarida oyun oynamak,
sosyallesmek, arkadaslik edinmeleri igin ideal yaslardir.

Ayni zamanda boyama, karton mukavva gibi zeka geligimlerini des-
tekleyici faaliyetlerde bulunmasina oldukga faydali olabilir. 6Yyas
sonrasl; artik okul donemi baglamistir ve oyuncak segimleri oyun
alanlari farkliliklar gosterecektir. Agirlikli olarak futbol, basketbol,
televizyon izlemek, bisiklete binmek ve resimli kitaplar daha gok
ilgisini gekecektir.

Oyuncaklari gocuklar mi se¢gmeli yoksa ebeveynler mi?

Oyuncak segimlerinde bilingsizce sadece sizin begeninize hitap
eden segimler yapmaniz gocugunuz tarafindan hos karsilanmayabi-
lir. Segimleri yaparken gocugunuzun yasina kullanim sekline ve onu
gelistirici 6zelliklerine dikkat etmeniz gerekir.

Oyuncak alirken cinsiyet ayrimi gdzetmeyin. Okul dncesi donemden
sonra oyunlarda ve oyuncaklarla kizlarin bebekle erkeklerin arabayla
oynamasi gibi cinsiyete gore farkliliklar olmakla birlikte her gocuk
degisik oyuncaklarla oynayarak farkli deneyimler kazanir.

Cocuklara ¢ok fazla oyuncak almak dogru mu?

Her gocuk ayni degildir bazi gocuklar sadece dnemsedikleri birkag
oyuncaklariyla oynarlar ve uzun yillar bu oyuncaklarini saklarlar.
Bazi gocuklar ise oyuncaklarina daha agresif davranip kirip parga-
layarak strekli yeni oyuncaklar isteyip, ebeveynlerinin yeni oyuncak
almasina neden olabilir.

Bir de yalnizca gocugun kendi ebeveynleri degil yakin akraba ve
es, dosta akrabalari da oyuncak hediye edebilir. Gocuga ok fazla
oyuncak almak ileride gocugunuzun doyumsuz olmasina ve daha
fazlasini istemesine neden olabilir.

Kendi oyuncaklarini begenmeyen gocuk arkadaslarinda gordigi
oyuncaklara da sahip olmak isteyebilir. Bu nedenle gocuklariniz igin
onlarin yas gruplarina gore uygun olabilecek ve zihinsel gelisimlerini
de olumlu etkileyecek belirli oyuncaklari almanizi tavsiye ederiz.”
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KBB AGISINDAN YANLIS OLABILECEK
OYUNCAK SEGIMLERi NELERDIR ?

Gocuklarin ve yetiskinlerin kulaga, buruna ve bogaza yabanci cisi
kagirmalari, KBB aciline sik bagvurma sebeplerindendir. Ozellikle
gocuklarda kulak, burun ve bodaza en ¢ok oyuncak, para, digme,
igne, minik boyuttaki oyuncaklar, bazi yiyecekler, boceklerdir. Boga-
za kilgik kagmasi da gok sik karsilagilan durumlardandir. Bazi gibi
durumlar, saglik agisindan ciddi tehlikeler olugturacagindan acilen )
KBB doktoruna bagvurulmalidir. Oyuncak segimi yaparken gocugun

yasl! dikkate alinmaz ise minik ve pargacikli oyuncaklar gocuklara T
kulak burun ve bogaz yollarindan kolaylikla zarar verebilir.

Kulaga kacgan cisimler arasinda en sik gorilenler; yiyecekler (kuru-
yemis, cekirdek vb.), bocekler ve oyuncaklardir. Bazi durumlarda bu
cisimler dis ya da orta kulaga hasar verme gibi ciddi sorunlara yol
agabilir. Gocugunuzun kulagina cisim kagtidi fark edildigi an acile
basvurulmalidir. Kulaktaki cisim bazen hig belirti vermezken, bazen
kendini agri, kizariklik, akint, isitme kaybi olarak gosterebilir. Hentiz
konusamayan yas! kiigiik gocuklarda ve bebeklerde siddetli aglama
da belirtilerden biridir. Gocuklar genelde burunlarina oyuncak,
mendil, silgi gibi yumusak dokulu cisimleri sokarlar. Bazi durumlar-
da 0zellikle dogada koklama yoluyla bazi cisimler burna kagabilir.
Bu tir sorunlarin belirtisi genelde akintidir. Bazi durumlarda kan ve
iltihap da gordlir. Minik pargacikli veya pargalara ayrilabilen oyun-
caklari belli bir yagtan sonra tercih etmelisiniz.

Solunum yoluna oyuncak veya yabanci cisim kagmasi gok acil
tedavi edilmesi gereken durumlardan birisidir. Ozellikle dig gelisimi
tamamlanmamis bebeklerde/gocuklarda besinleri gigni}wér:ek—
ten kaynakli ttkanmalar yasanabilir. Veya disetleri kasindigi iginski-
¢k oyuncaklari agzina gétiren gocuklar bunlari yanlislikla yutabilir.
Solunum tikanmasi halinde nefesin kesilmesi, giderek siddetlenen
bir 6ksurlk, bogazdan gelen hirilti sesi, morarma, géguste agri
olusur. Acil KBB uzmanina gidilemediginde, tedavi geciktiginde go-
cukta biling kaybi olabilir. Yemek borusuna takilan cisimler genelde

oyuncaklar ve yiyeceklerdir (balik kilgigi gibi). Bu sorun da kendini
yutkunma giicligd, agri, nefes tikanmasi seklinde gosterir.

Oyuncak veya yabanci cisimlerin kulak, burun, bogaza kagma-
sI, KBB doktorlari tarafindan midahale
edilmesi gereken acil durumlardir. KBB
hekimleri haricinde birinden yapilacak

mudahale 6limle dahi sonuglana-
bilir. Cocugunuzda bu durumlari
fark ettiginizde hemen KBB acil
servisine bagvurulmalidir.
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ismail GAVUSOGLU Siikran GURTEN

57 / Emekli - — 43 / Muhasebe

Misafirperverliginiz icin tesekkiirler [ 4 N\ \ $ahru.z Hocam canim Hocam, melek
Bahadir TOKGOZ Hemgsireye sevgiler J
32 / Glivenlik

\ ) Hastanenizde galiganlar ¢ok giler \ )
gr—

\\/ yuzluydu. Ayrica Dr. Devrim Bey'e ve \/

" Melek hemsireye ilgisinden dolayi

gok tesekkiir ederiz.

Sevda-Ayten KASAPOGLU Si1la ERDOGAN
51 / Ev hanimi i
50 / Hemsire

Her gey 10N 111X Herkese tavsiye ederiz. Ekip gok

basarili.
s \ |
\ J YR y,
\/ Burcu Arslan ~—— .\\/,
35 / Miifettis
Yaklagimlarindan dolayi Birgen Ha-
nim, Melek Hanim, Giilten Hanim ve

4 N\ Esma Hanim'a gok tesekkiir ederim. f \
Derin TEK Dr. Devrim Bellek’ e de stikranlarimi Sehri SEGER
7/ Ogrenci iletmek isterim. Her gey igin gok 64 / Ev hanimi
tesekkiirler.

Burasi giizel. Ben 7 yasinda bir gocuk Doktorumuz Prof. Dr. Fatih Bora'ya

}
olarak burayi ¢gok sevdim. Ayni za- )/_/ emeklerinden ve ilgisinden oturd
manda cafesi de var. / tesekkir ederiz.
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BOZA

KIS AYLARININ VAZGECILMEZI

Leblebinin ve targinin yakin dostu olan bozanin bilinmeyen
faydalarina ve tarihgesine goz atmak ister misiniz?

Boza daridan yapilan koyu bir kivami olan agik bal rengi, besleyici ve
ferahlatici bir igecektir. iginde ¢ok az miktarda alkol bulunur. Eski-

den ulkemizde daha gok taninir, gok sevilip igilir, kis geceleri evlerde
toplanilarak boza sohbetleri yapilirdi. Hala bozanin popularitesi devam
etmektedir ve birgok bolgede gokga tiketilmektedir.

Boza yapmak igin once dari degirmende ogutildr, kepegdi gikarilir, ka-
zanda kavrulur. Bir miktar suyla koyuca pisirilir sonra elekten gegirile-
rek 6z haline getirilir. Bu hale gelen boza, eski boza veya hamur mayasi
ile mayalandirilarak serin bir yere birakilir. iciimeden 6nce de eksi-
mesini saglamak igin igine bir miktar seker katilir. Soguk tutulmazsa
boza dort glinden fazla dayanmaz. Bakir bozayi bozabilecegi igin boza
gugumler iginde saklanmaz mermer kiipler veya cam surahiler iginde
saklanir cam bardaklarla igilir.

Baska Ulkelerde boza yerin baslica Uriintne gore misir, arpa, gavdar,
yulaf, bugday, karabugday, arnavut darisi vs. gibi tahillarin unu, bazen
piring ve ekmek, nadir olarak da kenevir unu ve karamuktan yapilir. Bo-
zanin gok eski bir gegmisi vardir. Eski Misir'da gene ¢ok eski ¢caglarda
Yakin Dogu memleketlerinde daridan boza yapilirdi.

Turkiye'de genellikle daridan yapilan boza, baska tlkelerde yapildig
yerin t y Ir, arpa, gavdar, yulaf, bugday, kara bug-
day, nillarin unu, bazer_]__dg:pm NG ve ek

G ey iy e S Lot
nac muk mayalandirilarak yapihr. -

 ——

~ Bir bardak bozanin sari leblebi ve targinla eslik ettigi sica

Boza, Misir ve Kuzey Afrika sahilleriyle Akdenizli ticcar gemiciler ara-
cilidiyla batiya, Hazar Denizi glineyinden doguya, Asya iglerine ve Cin'e;
iran ve Afganistan’a, Kafkaslar’ dan kuzeye, Volga havzasina dogru
genis bir cografyaya yayilir.

Evliya Celebi 17. ylizyil ortalarinda istanbul'da 300'den fazla bozaci
diikkaninin bulundugunu, bu dikkanlarda 1100 kadar bozacinin galis-
tigini aktarmistir. Osmanli'da fazla mayalandirilarak, igine afyon katilan
bozahanelerin, 19.ylzyila dogru ortadan kalktidi biliniyor. Bozanin fay-
dalari igerdigi aktif mayalar sayesinde emziren annelerde siit yapimini
artinr. Nitrozamin gibi kanserojen maddelerin viicuttaki olusumunun
dnlenmesine yardimel olur. igerdigi aktif mayalar ve faydali bakteriler
sayesinde probiyotik etkisi vardir. Gribal enfeksiyon gibi, birgok enfek-
siyona karsi bnyeyi direngli kilar, yararli bakterilerle viicuttaki direncin
guclenmesini saglar.

Zengin protein ve B vitamini igerigi nedeniyle enerji ihtiyaci fazla olan
kisiler, gebeler ve sporcular i¢in gok faydalidir. Bozanin mayalanmasi
sirasinda olusan laktik asit, hazmi kolaylastirmada gok yardimcidir.
icerdigi laktik asit nedeniyle bagirsak florasini diizenleyici role sahiptir.
Mide bezlerinin faaliyetlerini olumlu yonde etkiler. B kompleksi vi
leri icerdiginden beslenmede 6nemli role sahiptir. Zihin agici
dinlendirici etkisi vardir. Karbonhidrat ve proteinin yani sira bi
ogesini igerdiginden besleyici 6zelligi nedeniyle “sivi ekme
anilir.
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