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Holmium Lazer ile B6brek
ve Idrar Yolu Taslarindan
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Herhangi bir kesi uygulamadan
Holmium lazer, bu taslari biiyiik bir etkinlikle N ;"
kirabilen bir teknolojidir. Bu islemi yaparken

ozellikle tas tarafindan emilen lazer dalga boylari
kullanildigindan, tasin etrafindaki dokular bu dalga
boylarini emmemekte ve bu islemden zarar gormemektedir.
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Ayni zamanda lazer tasa dokunmadan kirma yaptigindan, Ll tCI§dSEpEt|&;I'I 'IT I(OII‘:VEIG o Gamlica Mahallesi Birli'k Caddesi
eski teknolojilerde olan tasin yukan ve bobrege geri IS0 ClRAMime (..E =) Rz e No:144 Tepebasi / ESKISEHIR ,'RELER
gitmesi riski de daha diisiiktir. | R S o DA
o e sV A Mehmet KICIR :0541717 26 36 AL'N,R_SAT”.,R
llTa§ hastaliginda tedavi modaliteleri cok farklilik lléobrek havuzcugunda (pelvis) yerleglk‘taﬂgr - e 4 - Ozgijr KOKSAL :0546468 6540
gostermektedir. Bazi hastalara hig birsey yapilmaz iken, mutlaka tedavi edilmelidir. Aksi takdirde B J
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ANLASMALI KURUMLAR
SIGORTA SIRKETLERI ve BANKALAR

OZEL SIGORTALAR TAMAMLAYICI SAGLIK SIGORTALARI

ACIBADEM SIGORTA AS. ACIBADEM SIGORTA (TSS)
ACE EUROPEAN SIGORTA ANADOLU SIGORTA A.S. (TSS)
AK SIGORTA AS. AXA SIGORTA A.S. (TSS)
AKBANK T.A.S. MENSUPLARI TEKAUT SANDIGI VAKFI DOGA SIGORTA (TSS)
ANADOLU SIGORTA AS. ERGO SIGORTA A.S. (TSS)
ANKARA ANONIM TURK SIGORTA EUREKO SIGORTA A.S. (TSS)
AXA SIGORTA AS. ETHICA SIGORTA (TSS)
CGM TURKIYE (PROMED) GUNES SIGORTA A.S. (TSS)
DEMIR HAYAT SIGORTA GROUPAMA SIGORTA A.S. (TSS)
DOGA SIGORTA A.S. HALK SIGORTA A.S. (TSS)
ERGO SIGORTA A.S. HDI SIGORTA A.S (TSS)
ESBANK T.A.S. MENSUPLARI EMEKLI SANDIGI VAKFI KATILIM EMEKLILIK ve HAYAT A.S. (TSS)
ESKI$EHTR SANAYI ODASI MAGDEBURGER SIGORTA (TSS)
EUREKO SIGORTA A.S. MAPFRE GENEL SIGORTA A.S. (TSS)
ETHICA SIGORTA A.S. NEOVA SIGORTA A.S. (TSS)
FORTIS BANK AS. EMEKLI SANDIGI VAKFI MENSUPLARI NIPPON SIGORTA (TSS)
GENERALI SIGORTA NN HAYAT VE EMEKLILIK (TSS)
GROUPAMA SIGORTA A.S. RAY SIGORTA (TSS)
GUNES SIGORTA A.S. SOMPO JAPAN SIGORTA (TSS)
HALK SIGORTA A.S. TURK NIPPON SIGORTA (TSS)
HDI SIGORTA UNICO SIGORTA A.S. (TSS)
MAPFRE GENEL SIGORTA A.S. ZIRAAT SIGORTA A.S. (TSS) : '
UMIT “J
i NS
SOMPO JAPAN SIGORTA 1- Medline Box Uyeleri Bireysel Degerli okurlarimiz;
SEKERBANK TAS PERSONELI SIGORTA SANDIGI VAKFI 2- Medline Box Uyeleri Kurumsal
TB.M.M Groupama Emeklilik 34. sayil Umit'li Haberler dergimiz vesilesiyle sizleri selumllyorum. 3 Ayda bir yayinlanan saghk dergimiz ile kaliteli yasam icin degerli
TC ZIRAAT VE HALK BANKASI MENSUPLARI EMEKLI SANDIGI VAKEI Kobi Saghk Paket Uyeleri doctor kadromuzla sizleyi bilgilendirmeye devam etmekteyiz. Icinde bulundugumuz ilkbahar mevsimi ile kendini gésteren mevsimsel
TURK NiPPON SIGORTA Roche Diagnastik hastaliklara karsi rutin saghk ahskanliklarimiza dikkat ederek kendimizi koruyabiliriz.
TURK TELEKOM SAGLIK ve SOSYAL YARDIM SANDIGI VAKFI 3- HDI Sigorta Acil Saglik Sigortasi Covid-19 salginina karsi artik alinacak tedbirleri 8grendik. Saglik Bakanhigimizin da asi takvimiyle asilanmayi stirdiirmekteyiz. Sal-
TURKIYE GARANTI BANKASI AS. EMEKLI VE YARDIM gindan tlke ve diinyaca tamamen kurtulabilmek icin asi sonrasida tedbirlerimize 6zen gdstermeliyiz. Bu konudaki bilgilendirici yazimizi
SANDIGI VAKFI GENEL MUDURLUGU 4- HDI-GS Sigorta-Galatarasay Aslan Yiirek — dikkatlice inceleyeceginizi imit ediyorum.
-~ . ] . Aslan Taraftarim Giivende Her zaman vurguladigimiz “Erken Tani, Hayat Kurtanr” mottomuzu yenilemek istiyor, erken tani ve rutin kontroller ile cogu kanserin
TIJRK?YE HALK BANKASI A.S. EMEKLI SANDIGI VAKFI 5- Assist Line yenilebilecegdini hatirlatmak icin ilgili yazimizi 6zenle okumanizi ve uygulamanizi géniilden istiyorum istiyorum,
TURKIYE IS BANKASI Ege Sigorta . o . o C . .
UNICO SIGORTA A-S- Demir Sigorta Gyn gegrrjlyornlq .t|ptu yemhklgr olmc15|r.1. He.plml% |s:t|yoruz ki saghk hlzmet.ImIZ.I .ullfl(en zumFJnlmlz dederli, konforumuz yerinde olsun.
. . . . . Bizlerde Ozel Umit Hastaneleri olarak sizlerin saghgini korurken yasam kalitenizi yikseltmeyi amaghyoruz.
ZIRAAT SIGORTA AS. 6- ACE Group Sigorta Uyeleri
7ZURICH SIGORTA 7- Care& Create ( C&C) Covid-19 salgini nedeniyle 14 Mart Tip Bayramimizda bu yil mesafemizi korumak zorunda kaldik. Buradan tim sadlik calisanlarimizin
bayramini tekrar kutluyor, saghk hizmeti vermekten ve bu kutsal gérevin bir pargasi olmaktan gurur duyuyoruz.
Her zaman oldudu gibi 6zel Umit Hastaneleri Ailesine yeni katilan yelerimiz oluyor. Ailemize katilan yeni hekim ve calisma arkadaslarimizi

ANLASMALI KOOPARATIFLER sevgiyle karsiliyor, mesleklerinde basar devamlihigi diliyorum.
Sizden gelen 6neri ve tesekkdrler bizler icin her zaman yol gdsterici olmustur. Sizlerin distinceleri bizim igin ok dederlidir.

HASYA BAENE Idir hall ghk hi i verirl kisehir hall ilemizin bi | dan dol luluk d herl glikl
ESTEL TUSKOOP . \2/: I}:(I]“tll;a“Ghlilr;ézsz;ﬂgl:l;olzr:]netl verirken Eskisehir halkimizin ailemizin bir parcasi olmasindan dolay! mutluluk duyuyor, herkese saglikli
DET - KO YENIKENT ISLETME KOOP '

EDI - KOOP $5.150. YILTUKETIM KOOP. Sevgi ve Saygilarmic.,

GAZI - KOOP S.S. PORSELEN SIGORTALILARI TUKETIM KOOP.

*CGM SAGLIKTA AVANTAJLAR adi altinda gdstermis oldugumuz 7 sigorta sirketinin iiyelerinin, hastemize yapmis olduklari

miiracatlarinda sigorta kartlarini yanlarinda bulundurmalar1 gerekmektedir. Tedavi masraflari i¢in sigorta sirketinden herhangi Dr. Ali ZUBERI

bir provizyon alinmamakta ve tiim masraflart CGM ile anlasmis oldugumuz indirim oranlar1 iizerinden kisi 6demektedir. Bashekim

* Anlagmal1 oldugumuz kooparatiflerin iiyeleri, hastanemizden almis olduklar1 saglik hizmetinin tiim masraflar1 i¢in 4 ' e kadar
taksitlendirme imkanindan yararlanmaktadirlar.
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ICINDEKILER

YONETIM
Ozel Umit Hastaneleri {imitli Haberler
Batikent Mh. Gerek_li Sk. No:13
geQFJQGngégléSg@éEH'R —— Rahim Sarkmasina KEGEL Egzersizi
Op. Dr. Emine Elmas ETiZ

g’g;:ﬁﬁq SAHIBI - - - Asi Sonrasi Tedbirlereu Dikkat!
Dr. Ali ZUBERI Uzm. Dr. Mehmet ULUG

. s e e — e [ = Dermal Dolgu ve Botoks
YAZI ISLERI MUDURU | Dt EIifGizeg1 ISIK
GUITJy OZL_EIE _ ~ -~ '
gozler@umithastanesi.com.tr SAG LI G I N I Z L s i _ | [ g Ciltte Yeni Uygulama “Redermalizasyon”
DIZGi & TASARIM c o Op. Dr. Elif DINGER
Melahat GU".EN ) ‘ Kanserden Korunmak Miimkiin!
mgulen@umithastanesi.com.tr \ Op. Or. ibrahim Anil KULAKSIZ
BASKI .. . . .
. i Viicut Gelistirme (Fitness Nedir?)
UII<'L'J_ Dfsgt O ZV E R l |— l Y l Z shaks o ' Glilcin KAYA UGUR
ESKISEHIR 1997'den bu yana hastalikta saglikta sizinleyiz!

P BPH Tedavisinde BipoLEP Yéntemi

Op. Dr. Yurdaer KAYNAK

YAYIN TURU
3 AYlik, Bolgesel Sureli Yayin

g
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=
=
=
-
=
=
=
=
=

Salginda Estetige ilgi Artti
Op. Dr. Cemile SENOL

Salginda Alinan Kilolar Nasil Verilir?
Dyt. Ayda ERKEN

Cocuklarda idrar Kagirma

) www.umithastanesi.com.tr Uzm. Dr. Naim AY

eskisehirozelumithastaneleri

Teknoloji Bagimhlig
Psk. Seda GUN NAMAL

® umithastanesi

@ bilgi@umithastanesi.com.tr

S Batikent Mh. Gerekli Sk, No:13
TepebasI/ESKISEHIR

Sicak Havalar Bobrek Tasini Tetikliyor
Op. Dr. ismail GUL

Cocuklarda ishal
Uzm. Dr. Biisra FiLiZ GENG

0 222 335 0 335

Mevsimsel Hastaliklardan Korunmak

cinsel Fonksiyon Bozuklugu: VAJiNiISMUS
Op. Dr. Talat Remzi DEMIRKOL

Umit'li Haberler Dergisi, Ozel Umit Hastaneleri
tarafindan yayinlanmaktadir. Dergide yaymnlanan
yazi ve fotodraflarin yaymcilik izniolmadan,
kaynak belirtmeden kismen veya tamami
alinamaz.

PKOS (Polikistik Over Sendromu)
Op. Dr. Yusuf 0ZTURK

Dergide yayinlanan yazilardan yazarlar, Saghkl Ayakkabi Segimi

reklamlardaki haksiz rekabet ve yaniltici

reklamlardan reklam veren sorumludur. Sizden Gelen Degerli Mektuplar

Bizim Icin (;Ok Degerlisiniz Websitesi, mail, hasta haklari birimi, calisanlar aracilig,
Saghk MUdurligul, posta, sosyal medya, fax, dilek-6neri

kutulari, sabim aracihdr ile,
Bu dergi hastane icinde hastalarimizi
bilgilendirmek amaci ile hazirlanmistir, Ayrica 0 80034100 01/ Ucretsiz arayarak TEK TUSLA

Hastane disi tanitimlarda y ' beklemeden ttim goriislerinizi iletebilirsiniz.
kullaniimamaktadir, dagitilmamaktadir,
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Hayatiniza Saghk Katar

)
Dr. Burcu Déne BAKIR \J]
Acil Servis

= L[
b
o
Dr. Unal TETIK
Acil Servis

Dr. Billent OZKAN

Acil Servis Acil Servis

()
\// W Dr. Mehmet YUMUSAK

‘\ ﬂn”;“li;;, \
|

D
Dr. Mahmut Esat AYHAN \Y

\/

Acil Servis

Acil Servis Anestezi ve Reanimasyon

«/ | Ny
|

r. Haydar BASAR

Anestezi ve Reanimasyon

y D
Uzm. Dr. Tolga DOGAN m

Anestezi ve Reanimasyon
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]

Op. Dr. Cagri KOKOGLU

Beyin ve Sinir Cerrahisi Beyin ve Sinir Cerrahisi

: 5 D)
Op. Dr. Hakan BOZOGLU Y]

£

br. Coskun MINNET
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar

y )
Op. Dr. Alper HACIOGLU Y]
Genel Cerrahi

. e N e ' )
Uzm. Dr. Selim Murat URER |/ [l Uzm. Dr. Mehmet ULUG Y/ Il Uzm. Dr. Hasan YAVUZ \J]

Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Gastroenteroloji

Dermatoloji
Klinik Mikrobiyoloji

et lf : y -.-
b '- | ¢

() () ()
¥ U

Goz Saghgi ve Hastaliklari

Uzm. Dr. Murat YUZUAK

®
Op. Dr. Miisliim TARKAN |V
Genel Cerrahi

Op. Dr. Hasan SEN

Gogiis Hastaliklar: Go6z Saglig1 ve Hastaliklar

N : )
Uzm. Dr. Ali ZUBERI m

® . (J (J
Prof. Dr. Seyhan TOPBAS . Dr. T. Erd: Dq

GOz Saglig1 ve Hastaliklari

G0z Saglhig1 ve Hastaliklari Hematoloji Baghekim/ I¢ Hastaliklart
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Uzm. Dr. Ayfer DADAR /)

I¢ Hastaliklar

Uzm. Dr. Yahya TOPAL

y 7

I¢ Hastaliklar

e
D.(j Op. Dr. Abdurrahman AKCAY D(J

,‘('

: ()
Op. Dr. Dilek ULUSOY \J]

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

1

\

Uzm. Dr. Murat SENOL

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

\

-
D'fj Op. Dr. 8. Deniz ISIKLAR ]

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

N

/ X |
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() ()
Op. Dr. T. Remzi DEMIRKOL |/ |l Op. Dr. Yusuf OZTURK \/]

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum

Kadin Hastaliklar: ve Dogum

—
Dog. Dr. Selami DOGAN V]

Kalp ve Damar Cerrahisi
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Uzm. Dr. A. Riza ALTUNSU /| W Uzm. Dr. Murat TARAKTAS \J

Kardiyoloji

Uzm. Dr. Serdar AKYUZ D.fj

Kardiyoloji

Kardiyoloji

. -
|/ |l Op. Dr. Bekir OKSAY

Op. Dr. Cemile SENOL

Kulak-Burun ve Bogaz

Kulak-Burun ve Bogaz
Hastaliklar1

Hastaliklar1

Noroloji

Medikal Onkoloji

E

“‘f

‘ \
e %

Uzm. Dr. Hasan AKDEMIR |V @ Op. Dr. Biilent OZYURT

Nbéroloji Ortopedi ve Travmatoloji

A
D.(J Op. Dr. Mehmet YILMAZ D.(j

]

Op. Dr. Omer GUNEY

Ortopedi ve Travmatoloji Ortopedi ve Travmatoloji

Ay b

~
- L o
< — / Bﬂ.“r{/
!

()
Uzm. Dr. Giirkan AYDIN D(J Uzm. Dr. Mehmet KOSAR

Girigimsel Radyoloji Radyoloji

) )
\J] Op. Dr. Ismail GUL |
Uroloji

M Umit'li Haberler Bulteni
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Hayatiniza Sagllk Katar

- \ - =
) - Hati 3 4. , . 9
Uzm. Dr. Hale MORAL \V/Jjj O Dr Hatice ONUR Y B op. Dr. ©. Sinan TANDOGDU Y/ |l Dr. Hasan Basri BASAY v
N Gogiis Hastaliklar: Go6z Saghig1 ve Hastaliklar: Goz Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemodiyaliz
\ X = G . \
\ ) ,
Y M : e
Dr. Mahmut Esat AYHAN Y] |l Dr. Parastou KALAMI \J nu BENLI BOYLU I\
Acil Servis Acil Servis Acil Servis Anestezi ve Reanimasyon

7/
' 0.
& r

J&E3 < .
) . () ) () . ()
. / Dr. Hillya OZARKAN \V/ |l Uzm. Dr. fbrahim ZUBAROGLU |/ Jll Op. Dr. Emine Elmas ETiZ ~ |// @l Op.Dr.i. AmlKULAKSIZ ~ |V]
: 4 & = TN Hemodiyaliz I¢ Hastaliklart Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
’ A | 5 -
‘ ® i Sy ’ D
Dyt. Ayda ERKEN Uzm. Dr. Oktay TUNCER |/ JJlil Op- Dr. Cengiz KOCYIGIT Y] m
Beslenme ve Diyet Bashekim/ Biyokimya Cocuk Cerrahisi

Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar:

. i 2 \ ‘
o - -
Op. Dr. Mesut TASKELI |/ |l Op. Dr. Murat BOYLU \J

—_ iy
- o B‘ﬂmﬂmw
N L~
) e

Kadin Hastaliklari ve Dogum

() ®
Op. Dr. Sabahattin AKYIL '/ JUzm. Dr. Celal KIRDAR I\
\ Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
B, - .

° )
Uzm. Dr. Ulki KORKMAZ '/ @ Uzm. Dr. Savas CEKMEN I\

Dermatoloji

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Kardiyoloji
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1

] D) D)
Uzm. Dr. Baybora KIRCALI |/ Jll Op. Dr. ibrahim DOLU \J

Gastroenteroloji Genel Cerrahi
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Hayatiniza Saglk Katar

/ e ) f ' ” 1
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e . T} . )
Op. Dr. Ciineyt Kemal AKSAY |/ Jll Op. Dr. Elif DINCER D’q Uzm. Dr. Rabia Sedef URE |/ Jll Op. Dr. Mehmet SEZGIN I\
Kulak-Burun- Bogaz- Bas ve Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 Néroloji Plastik, Rekonstriiktif ve
Boyun Hastaliklar1 Estetik Cerrahi

14

"
B, e .
T =
¢ = i

Uzm. Dr. Sibel OZDING VAROL |/ [ Uzm. Dr. Yalgn UNAL

@i
.

|

Dt. Elif Gizem ISIK

Ag1z ve Dis Saghg Dermatoloji Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Nbéroloji

" (J
Uzm. Dr. S. Nuri HASKOK |V Op. Dr. Yurdaer KAYNAK D‘fj

Radyoloji Uroloji

Uzm. Dr. Ali CERAN D.U Psk. Seda GUN NAMAL

w Psikiyatri Psikolog
O 0 0
o N
uiw S"'qgw 1% O 0 0
L] L] L]
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Eskisehir Tepebas: Belediye Baskani Dt. Ahmet ATAC ve ekibi Tip Bayramui vesilesiyle hastanemize
ziyarette bulundu.

Misafirlerimizi Ozel Umit Hastaneleri Idari Direktorii Dr. Oktay TANRIVERDI, Ozel Umit Hastanesi
Bashekimi Dr. Ali ZUBERI, Ozel Umit Hastaneleri Insan Kaynaklar1 Miidiirti Onur IKIEL kargiladi.
Nazik ziyaretlerinden dolay1 Eskisehir Tepebasi Belediye Baskan: Dt. Ahmet ATAC ve ekibine
tesekkiirlerimizi sunariz.

16 Umit'li Haberler Bulteni

AK Parti Odunpazari ilge Bagkan1 ALi ACAR, AK Parti Odunpazari Ilce Baskan Yardimcist Yasin TURGUT
ve ekibi Tip Bayramu vesilesiyle hastanemize ziyarette bulundu.

Misafirlerimizi Ozel Umit Hastaneleri Idari Direktorii Dr. Oktay TANRIVERDI, Ozel Umit Hastaneleri
Bashekimi Dr. Ali ZUBERI, Kardiyoloji Uzmani Dr. Serdar AKYUZ karsiladu.

Nazik ziyaretlerinden dolay1 AK Parti Odunpazar [lge Baskan1 ALi ACAR, AK Parti Odunpazari Ilge Bagkan
Yardimcisi Yasin TURGUT ve ekibine tesekkiirlerimizi sunariz.

17 Umit'li Haberler Bulteni
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Eskisehir Valisi Erol AYYILDIZ, MUSIAD Bagkan1 Hakan DUMAN ve MUSIAD Yonetimi Ozel Umit Has- Eskisehir Ozel Yumurcak Anaokullar1 Yonetim Kurulu Bagkani Hakan DEGIRMEN ve degerli ekibi
tanelerine ziyarette bulundular. hastanemizi ziyarette bulunarak tiim saglik ¢caliganlarimizin tip bayramini kutladilar.
Misafirlerimizi Ozel Umit Hastaneleri Idari Direktorii Dr. Oktay TANRIVERDI, Ozel Umit Hastanesi Baghek-
imi Dr. Ali ZUBERI, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Uzmani Dr. Naim AY kargiladi. Nazik ziyaretlerinden dolay Misafirlerimizi Ozel Umit Hastaneleri Idari Direktérii Dr. Oktay TANRIVERDI ve
Sayin Erol AYYILDIZ ve Hakan DUMANa tesekkiirlerimizi sunariz. Ozel Umit Hastanesi Bashekimi Dr. Ali ZUBERI kargilad.

Nazik ziyaretlerinden dolayr Hakan DEGIRMEN ve Ozel Yumurcak Anaokullar: ekibine
tesekkiirlerimizi sunariz.

18 Umit'li Haberler Bulteni 19 Umit'li Haberler Bulteni
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Ozel Umit Hastaneleri ile Eskisehir Ticaret Borsasi arasinda imzalanan protokol kapsaminda, borsa ¢aliganlari,
tiyeleri ile birinci derece yakinlar1 Ozel Umit hastanelerinin sundugu hizmetlerden indirimli faydalanacak.

Imza térenine Ozel Umit Hastaneleri Yonetim Kurulu Baskani Op. Dr. Hakan Bozoglu, Yonetim Kurulu Uyesi
Kasim Cetin, Halkla Iliskiler Miidiirii Giilay Ozler, Anlasmali Kurumlar Sorumlusu Seher Beste Koyuncu ile
Eskisehir Ticaret Borsasi Bagkan1 ve TOBB Yonetim Kurulu Uyesi Omer Zeydan,

Meclis Bagkani1 Hasan Oztiirk, Yonetim Kurulu Sayman Uyesi Ahmet Sarilgan katildi.

Protokol kapsaminda bilgiler veren Ozel Umit Hastaneleri Yonetim Kurulu Baskani1 Op. Dr. Hakan Bozoglu,
bu kapsamda Eskisehir Ticaret Borsasi ile protokol gerceklestirmekten duydugu memnuniyeti dile getirirken
“Ticaret Borsasi ¢alisanlari, iyeleri ve birinci derece yakinlarina hastanemizden alacaklari saglik
hizmetlerinde muayene fark {icreti ile ayaktan, giiniibirlik veya yatarak gerceklestirilen tedaviler esnasindaki
olusan fark iicretlerine indirim uygulanacak. Protokoliin hazirlanmasi ve hayata gecirilmesinde emegi gecen
borsa baskanimiza ve yonetim kurulu iiyelerine tesekkiir ediyor ve hayirli olmasini diliyorum” dedi.

Eskisehir Ticaret Borsasi Bagkan1 Omer Zeydan, Borsa calisanlarina ve iiyelerine saglik anlaminda destek
olunmasi amaciyla Ozel Umit Hastaneleri ile yaptiklar1 gériigmelerin olumlu sonuglandigini belirterek
“Bu protokolden borsa galisanlari ve iiyelerimizin yani sira birinci derece de yakinlar1 da faydalanacak.

Bu gergevede talep eden iiyelerimize borsamiz tarafindan bir kimlik karti verilecek ve bu kartla kendileri
ya da birinci derece yakinlar1 hastaneye giderek tedavi olabilecekler. Ozellikle pandemi siirecinde iiyelerimiz ve
calisanlarimiz agisindan olduk¢a 6nemli gordiigiimiiz bu protokoliin borsamiza ve iiyelerimize
hayirli olmasini diliyorum” dedi.

20 Umit'li Haberler Bulteni

Eskisehir OSB ile Ozel Umit Hastaneleri arasinda saglik protokolii imzalandi.

Imza torenine Eskisehir OSB Bagkani1 Nadir Kiipeli, Ozel Umit Hastaneleri Yonetim Kurulu Bagkani Hakan
Bozoglu, Ozel Umit Hastaneleri Idari Direktérii Oktay Tanriverdi, Bilim Sanayi ve Teknoloji Il Miidiirii
Muhammet Taha Giiven, Eskigsehir OSB Yonetim Kurulu Uyeleri Riza Zeydan ve Hamza Tinas, Denetim
Kurulu Uyeleri Hikmet Cetin ve Samet Ozkaya, Bolge Miidiirii Erhan Tatar,

Ozel Umit Hastaneleri Halkla liskiler Miidiirii Giilay Ozler katildu.

Ozel Umit Hastaneleri Yonetim Kurulu Bagkan1 Hakan Bozoglu, “Sehrimizin en énemli kurumlarindan olan
Eskisehir Organize Sanayi Bolgemiz ile yapmis oldugumuz anlagsma bizim i¢in ¢ok degerlidir. Yapilan bu
anlagsmayla hastanelerimizde en az 60 bin kisiye daha kaliteli ve avantajli saglik hizmeti verebilecek
olmanin mutlulugunu yastyoruz” diye konustu.

21 Umit'li Haberler Bulteni
Bizim Icin Cok Degerlisiniz



Op. Dr. Emine Elmas ETIZ

RAHIM SARKMASINA

Karin alt bolgesinde bulunan organlarin vajina icine
veya vajinadan disar yer dedistirmesine pelvik organ
prolapsusu denir. Bunlar arasinda da en sik rahim
sarkmasi ve idrar torbasi sarkmasi gorilmektedir.

Rahim sarkmasinin en belirgin risk faktorl vajinal
dogum yapmaktir. Birden fazla dogum, zor dogum
dykudsd, iri bebek dogurma, asiri kilolu olmak, kronik
oksuriigin ve kronik kabizhigin olmasi, agir kaldirmalk,
menopoz sonrasl dénemde bulunmalk, sigara icmek
ve gecirilmis pelvik ameliyatlar diger risk faktorleridir.

* Saghkh kiloda olmak,

* Sigaray! birakmak,

» Dlzenli Kegel egzersizleri yapmak rahim sarkmasi-
na karsi alinabilecek énlemler arasinda yer alir.

BELIRTILERI NELER

Her yasta gortlebilmekle birlikte 50 yas tGzerindeki
kadinlarda rahim sarkmasi daha sik gorilir. Bu
sorun kadinlarin genel yasam kalitesini, fizyolojik
saghgini olumsuz etkilemektedir. Hafif rahim sark-
malari genellikle belirti vermez.

* Vajenden gelen doku (yumurta gibi bir sislik)

* Cogu zaman idrar tutamama,

* Rahat idrar yapamama,

« idrara acil gikma istegi,

« Vajinada gevseklik hissi,

« Agnili cinsel birliktelik,

* Diskilama sorunlari,

* Sirt ve yan agrisi,

* Vajinal kanama siddetli rahim sarkmasinin belirtileridir.

HANGI EVREDE HANGI TEDAVILER

Rahim sarkmasi derecelendirmeleri tip1,2,3,4 olarak
belirlenir. Rahim sarkmasinda tedavi sarkmanin
evresine ve siddetine gore belirlenir. Hafif diizey-
de sarkmalar codunlukla tedavi gerektirmez, ancak
yasamda iyilestirmeler yapmak, rahim sarkmasinin
ilerlemesini durdurmak icin esastir.

Kilo vermek, kronik kabizhgin ve dkstrigin ¢ozim-
lenmesi, kegel egzersizi gibi tedaviler Oneririz.
Kiside siddetli rahim sarkmasi var ancak kisi genc
ve cocuk sahibi olmak istiyorsa, vajinal halkalar
takilabilir. Rahim boyutuna gére halkanin nasil
takilacadi ve ¢ikartilacadi kisiye 6dretilerek tedavi
saglanir. Ayrica bu halkalar; ileri yasta ve ameliyat
olmaya elverisli olmayan kisilerde de basariyla uy-
gulanmaktadir. ileri rahim sarkmalarinda; vajinal
laparoskopik ve acik ameliyatla rahmin alinmasi,
codu zaman vyeterli olmayacaktir. Son vyillarda
laparoskopi ile vajen kubbesini sakruma asiimasi
islemi de yaygin olarak uygulanmaktadir.

Son 2-3 yildir da pelvik yan duvara asma islem-
lerikomplikasyon orani disitk oldugu icin tercih
edilen bir yontem olmaktadir.

KEGEL EGZERSIZI NASIL YAPILIR

Rahim sarkmasina karsi en etkili ydntemlerden biri
olan Kegel egzersizi nasil yapilir?

Pelvik taban kaslarinizi gaz gecisini 6nlemeye
cahslyormussunuz gibi sikin, kasilmayl 5 saniye
surdirdn ve ardindan 5 saniye boyunca gevseyin,
sabah, dgle ve aksam ayakta, otururken veya her-
hangi bir isimizi yaparken 10 tekrardan 3 set yapin.
Ne kadar sik tekrarlanirsa,o kadar basari saglanir.

—EGZERSIZH
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ASININ YARARINI
GORMEK ICIN

TEDBIRLERE UYULMALLI!

Uzm. Dr. Mehmet ULUG

Turkiye’de devam eden asilanma ile Covid-19 pandemi
sirecinde yeni normallesme donemini yasarken asilanmayla
birlikte MASKE, MESAFE VE HiJYENIN
onemini tekrar hatirlatmak istiyorum.

® o

Saglik Bakanlidi'nca planlanan asi takvimi strecinde
saglk personellerinin ardindan, Tinci asamada yer
alan vatandaslarin da asilanmasiyla Covid-19'a karsi
onemli yol kat edilirken, asilanma sirecinde yer
alan kisiler ve takvimde yer almayan 18 yas alti
cocuklarin bu sirecteki durumlari hakkinda dikkatli
olmalyiz.

Koronavirls ve benzeri patojenler viicuda girdiginde
badisiklik sistemimiz birkac saat icinde patojenleri
yok etmek Uzere harekete gecer. Yaklasik 10-14
ginlik bir strede olusan badisikhk yaniti virtse
karsi ilk antikorlarini Gretmeye baslar. Sonraki
asamada olusan T hicreleri ise enfekte olmus hicre-
leri taniyip ortadan kaldirarak hicresel bagdisikhk
sadlar. Antikorlar ve T hilicreleri sayesinde kazanilan
badisiklik ile vicut virGsten arindirilabilir. Yeterince
guclt bir badisiklik yaniti olusmasi durumunda ise
ayni virsin kisiyi tekrar enfekte etmesinin éntine
gecilebilir. Asilar badisikhk sistemimizin virls ve
bakterileri ve onlarin zararl Grinlerini tanimasini
saglar. Boylece gercek tehlike ile karsilasinca daha
etkili bir savunma mdmbkdn olur. Asilarin sagladigi
koruma ile asinin etkili oldugu hastahlklar tama-
men 6nlenebilir veya daha hafif seyredebilir.

Zamani Gelen Herkes Asi Olmali
Covid-19 gecirenlerde belli bir antikor seviye-
si yani koruyucu yapilar olusuyor ama bu ko-
ruyucu yapilar zamanla giderek azalir. Antikorun
ne zaman azalacadr konusunda belirli bir zaman
ongorilmemektedir. Bakanhgimizin dnerileri dogrul-
tusunda Covid-19 gecirenlerin de asilanmasini biz
de tavsiye ediyoruz. Baslangicta bu konuda asil-
anma yapilmayabilir denmisti ama sonradan bu
strec belli olmadidi icin aktif Covid-19 hastalari
ve son 10 gin icinde dodrulanmis bir Covid-19
hastasina temas etmis olanlar harig dider birey-
lerin asilanma zamanlari geldigi zaman asilarini
olmalari gerekir.

Asi Olduktan Sonra Dikkat Edilmeli
Asilanan vatandaslarin asi sonrasinda hastahgin
artik kendisine bulasmayacadi algisinda olmalari
bu slrece zarar verebilir. Halkimizda asilanma
sonras! yanilgilar ortaya ¢ikiyor bunlar ‘Asiy1 oldum
artik benim sistemim bagisikhk sagladr’ ‘Ben artik
maskeyi cikartabilirim ve mesafeyi daraltabilir-
im’ ‘Sosyal hayatima eski giinlerde ki gibi devam
edebilirim’ tarzinda distnceler var. Bu ¢ok yanhs
bir algl, biz asilamanin sonrasi antikor 6l¢cimini
de iste bu ylzden 6neriyoruz. Bagisiklik sistemimiz
aktif olmaya basladi mi? Baslamadi mi? kontrol et-
mek icin antikor testi yapilmasini tavsiye ediyoruz.
Antikor bakildiktan sonra belirli bir seviyeye ulassa
da bu antikorun bizi ne kadar slre koruyacad, sis-
temimizde ne kadar sire kalacagi konusu bir soru
isareti. Dolayisiyla asilanmis olsak bile toplumun
belirli bir oraninin asilanmadigi middetce yine
maske, mesafe ve temizlige azami 6zeni goster-
memiz gerekiyor.

Oncelik Risk Gruplarinda

Bizlere en cok sorulan sorulardan birisi 18 yas al-
tindaki gruplarin asilanmasi ve kronik hastaligi olan
bireylerin asi olup olmamasi konusunda oluyor.
Bakanlhigimizin asilama takviminde verdidi sirala-
mayla, asilart énce riskli gruplara yani hastalga
yakalandiginda adir seyretme ihtimali olan gruplara
tavsiye ediyor, bizim de 6nerimiz bu sekilde. 18 yas
altinda hastaligin ciddi seyretme riski daha zayif
oldugu icin su asamada ulusal asilama programi
icerisinde 18 yas alti cocuklarimiza asilama énermi-
yoruz. Yash hastalarimizin ve seker, tansiyon, kalp,
kronik bobrek veya akciger hastaligi gibi ek bir
hastahdi olan kisilerin asilanmamasini gerektiren
bir durum s6z konusu dedildir. Ancak kontrolstz
epilepsi gibi aktif bir norolojik hastalidi olan ve
badisikhk sistemini baskilayici bir tedavi alan
hastalarimizda, o hastay! takip eden hekimlerin
onerileri dodrultusunda asilama yapilabilir.

Asilanma sonrasi yasanilan semptomlarin
takibi acisindan, asi sonrasi 30 dakika ila
bir saat kadar hastane ortaminda kalinmasi
onemlidir. Gelisen reaksiyonun dniine gegmek
adina semptomatik tedavi uygulanmaktadir.
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(Dis Sikma Ve Gicirdatma Probleminde)

Dermal dolgu ve botoks dis tedavileriyle
birlikte cevre dokularin da genclestirilip
desteklenmesi amaciyla uygulanir.
Botoks ince kinisikliklari gidermek ve tedavi
amaciyla kullanilirken, dolgu derin
cizgilerde ve hacim vermek icin kullanilr.

Dermal dolgunun iceriginde; yaygin olarak
hyaltronik asit bulunur. Hyallronik asit
ciltteki suyu tutarak bulundugu bdlgeye
hacim verir. Dis Hekimligi alaninda dermal
dolgu hastanin gdlts hattini dizenlemek
amacilyla dudada hacim verme isleminde,
nazolabial cizgilerin doldurulmasinda, burun
dudak arasinda - dudak ¢ene arasinda olusan
cizgilerde ve ¢ene ucunda kullanilabiliyor.

Dermal dolgu ve botoks; tecriibeli bir hekim
tarafindan uygun bdlgeye, dogru dozda uy-
guladiginda herhangi bir yan etki olusturmaz.
Dermal dolgu ve botoks; gebelere, emziren
annelere, uygulama bdlgesinde aktif en-
feksiyonu bulunanlara, sinir kas hastaliklari
olanlara, kan sulandirncr ilac kullananlara,
otoimmun rahatsizlidi olanlara, alerjik kisilere
uygulanmaz. Bunun disinda 18 yasindan sonra
tdm sagdlikl bireylere uygulanabilir. Dolgunun 6
ile 12 ay arasinda kalicihgi vardir,

DiS SIKMA TEDAVISINDE
BOTOKS

Dis hekimliginde botoks; gizel bir gdlis
dizayn etmek icin dudak Gstl kirisikliklarda,
yasla birlikte adiz kenarlarinda olusan sark-
malarda, dis eti gllimsemesi tedavisinde,
dis sikma ve gicirdatma problemlerinde kul-
lanihr. Botoks kas dokusu icine uygulanan
bir tedavidir. Kaslara zarar verilmez, sadece
sinirin kasI daha az uyarmasi saglanir.
Botoks'un kalicihdgr 4-6 ay arasidir.

Dis hekimlidinde botoks en cok dis sikma ve
gicrdatma probleminde kullanilir. Cigneme
kaslari icine botoks enjekte ederek kasiimayi
azaltiyoruz, béylece kisi stres aninda dislerini
cok fazla sikamiyor. Cene hareketlerini kisit-
lamadan kasilmalar rahatlatip spazmlar
ortadan kaldirmis oluyoruz. Botoks adrili bir
islem dedil, cok ince ignelerle uygulanan ve
kisa stren bir islemdir.

“Uygulama Oncesi ve Sonras!”

Uygulamalardan 1 gln once alkol ahmi
birakilmah, kan sulandirici  kullanihyorsa
-doktor kontroliinde- birakilmal, hasta. uy-
gulamaya makyajsiz bir sekilde gelmelidir.
Uygulama sonrasinda hasta 4 saat boyun-
ca yatmamal, ani hareketlerden kacinma-
I, 1 glin streyle spor yapmamali, devam-
i kullandigi ilaclan doktoruna danisarak
kullanmahdir. Uygulama vyapilan alana
illk zamanlarda cok sicak ve soguk seyler
deddirilmemeli, buraya masaj, makyaj ve
cilt bakimi yapilmamali, krem strtlimemeli,
dokunulmamali, basin¢ uygulanmamahdir.
islem sonrasi hastalarimiza 6demi arttirma
riskine kars! banyo, hamam ve sauna gibi
sicak ortamlari 6nermiyoruz.
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' CILT iCiN YENi UYGULAMA:

'Redermalizasyon’

Cildinde mathk, kuruluk, ince kirisiklik olan, lekeleri bulunan kisilere uygulama
yapilabilir. Uygulama oncesi mutlaka doktor muayenesi 6nemlidir.

Glnes koruyucusuna ek olarak hiicresel diizeyde canlanmanin en yeni yolu stksinik asit ile mezoterapi uy-
gulamasidir. Bugtine kadar bize en bliylk yardimcr hyaluranikasit uygulamalari iken artik stksinik asit ile
birlikte tedaviler cok daha gticlti bir hale gelmektedir.

Hyaluranikasit cilde yogun nem saglarken, stksinik asit ciltte 3 ana yaslanma basamadina etki eder, cilt
metaobalizmasini diizenler, antioksidan sistemini destekleyerek, hiicrelerin giiclenmesine yardimci olur.

Cildinde matlik, kuruluk, ince kirisiklik olan, lekeleri bulunan kisilere uygulama yapilabilir. Uygulama éncesi
mutlaka doktor muayenesi 6nemlidir.

3 ANA YASLANMA MEKANIZMASINA ETKI EDER

Yaslanmaya bagh olusan kinsiklk, nemsizlik, ytz ovali bozulmasi ve sarkma sorunlari bu yontem ile
tedavi edilebilinir. icerigindeki stiksinik asit ve hyaluronik asit ile fibroblast, elastin ve kolajen Gretimini
arttinir. Redermalizasyon ana yaslanma mekanizmasina etki eder. Yaslanmaya bagl baskilanan cilt me-
tobalizmasini tekrar diizenler, cildin zamanla yetersiz kalan antioksidan sistemini destekleyerek, serbest
radikal olusumunu engeller.

Redermalizasyon’un etki alanlari
} Yaslanmaya bagh olusan kirisiklik,
} Sarkma, nemsiz, mat gorinim iyilestirir,
} Sivilce izlerini hafifletir,
V Kinsikliklarr acar,
} Cilt lekelerini azaltrr,
} Hiicrelerdeki biokimyasal ve fizyolojik siirecleri diizenler,
} Cilt kalitesinin artmasi ve dokunun iyilesmesini sadlar.

NASIL UYGULANIR

Redermalizasyon cildin ihtiyacina gére 15 glin araliklarla 2 veya 4 seans uygulanir. islem ncesi lokal
anestezi kremleri ile cilt uyusturulur, ardindan cilt temizlendikten sonra 4 milimetrelik mini igne uclariyla
tim yiiz, gozalti, boyun, dekolte, el {istlerine mezoterapi yontemi uygulanir. islem yaklasik yarim saat
sdrer, hastanin cildinin ihtiyacina gére 2-4 seans uygulanabilir. Seans aralari yaklasik 15 giin olmahdir.
Redermalizasyon tedavisi cilt koruma tedavisi olup, 25-60 yas arasi kisilere uygulanabilir.
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I. Anil KULAKSIZ

Sadece bir sikayeti oldugunda kadin dogum
uzmanina gelen ¢ok sayida kadin var ve maalesef bu
tip kanserler genelde bu hastalarda gortiliyor. Dlzenli
tarama kontrollerini yaptiran kadinlarda kanser olus-
madan onleme sansimiz cok daha ylksek. Kanseri
olusmadan yakalamanin yolu tarama testleridir, her
kadin mutlaka yilda 1 kere kadin dogum uzmanina
goriinmeli ve gerekli testleri yaptirmahdir. Tarama-
lanni diizglin yaptiran bir kadin rahim adzi kanseri
olmaz, bu kadar nettir.

EN SIK RAHIM KANSERI GORULUYOR

Jinekolojik kanserleri; rahim, rahim agzi, vajina, yu-
murtalik, tlp karin zari, vulva kanserleri diye siralaya-
biliriz. Rutin kontroller ve takiplerin diizenli yapilmasi
ile kadinlarda bu tip kanserlerin gérilme ihtimali
cok azaliyor. En sik gortlen jinekolojik kanser tird
rahim kanseridir. Bu kanserde tedavi ve tedavi son-
rasi sag kahm orani yiksektir. Belirti veren bir tirddr
menopoz sonras! kanama, fazla ve uzun siiren adet
kanamalari gibi belirtiler verir, bunlar gorilirse mut-
laka biyopsi yapilmaldir, béylece erken dénemde ra-
him kanseri ve kanser 6ncesi lezyonlar saptanarak
hastanin yasamini kurtarmak olanakhdir.

MiYOMLAR TAKIP EDILMELI

Mivomlar iyi huylu timdrlerdir. Ancak, 6zellikle me-
nopoz sonrasi hizli blylyen miyomlar, dejenerasyona
ugramis, sinirlari bozulmus miyomlar, ciddi kanama-
lara yol acan miyomlar yakindan takip edilmelidir,
takibin slresini doktor belirlemelidir.

ileri yas, fazla kilo, dogum yapmamis olmak,
diyvabet hastasi olmak gibi durumlar kanserde risk
faktorleri olarak bilinir. Eger doktorunuz size
biyopsi oneriyorsa mutlaka yaptirin, bu
diistiniildiigii gibi acili bir uygulama degildir ancak
hasta agisindan ciddi kazanimlar sunar.

EN SINSiiLERLEYEN YUMURTALIK KANSERI
En yavas ve sinsi ilerleyen jinekolojik kanser tird;
yumurtalik kanseridir. Bunlar viicudun ic bélgesinde
oldudu icin genellikle son asamalarda bulgu ver-
meye baslar ve bu nedenle de tedavide basari orani
diser. En 6ldlrtct jinekolojik kanser tirt budur.

Rahim Agzi Kanseri ise tipta en ¢ok gelisme kaydedilmis
kanserlerden biridir. Rahim adzinda iliski sonrasi kana-
ma, ciddi akintilar olmasi, ele gelen bir yapi, cinsel iliskide
adn gibi belirtiler olabilir, tani icin tarama testi yapilir.

HPV VE SMEAR TESTLERi iHMAL EDILMEMELI
Rahim adzi kanserinde HPV testi ve smear testi'nin
onemi blyukttr. Daha 6nce cinsel iliskive girmis in-
sanlarin ylzde 80'inde HPV virlis( vardir, genc ve her-
hangi sikintisi olmayan bir hasta bu virlisti yenecektir.
HPV 16 ve 18 en sik rahim agzi kanseri yapan tirlerdir,
bu iki tip virlisl olan kadinlar endiselenmemeli yalniz-
ca dizenli kontrollerini ihmal etmemelidirler.

Bu virlise karsi en dnemli tedbir HPV asisidir,
kiz cocuklarimiza mutlaka 9 yasindan sonra 14
vasina kadar bu asilari yaptirmalarini mutlaka
oneriyoruz. 26 yas dncesi 6nersek de bu asi her
yasta yapilabilir. Yumurtahk kanseri olusmasin-
da ise tlplerin etkin rol oynadidi yoninde bir
goris var, dolayisiyla rahmi alinan her kadinda
tipleri de aliyoruz, tipleri almak veya bagla-
manin, dogum kontrol haplarinin yumurtalik
kanseri riskini azalttigini séylemek olanakhdir.



Giilcin KAYA UGUR

FITNESS kelime anlami olarak “Saghkl ve formda olmak” dir. Bir ¢ok egzersize dayali
bir spordur. Fitness ile diger butln sporlardan farkl olarak temelde kaslarin tek tek
aletli ya da aletsiz calistinimasiyla sikilastirimasi ve glclendirilmesi amaclanur.

Fitness esasen bltln sporlarin temelidir. Clnka her spor dalinda vicutta adirhkh kul-
lanilan kas gruplari vardir. Bu kas gruplarina kondisyon kazandirilmasi icin fitness eg-
zersizlerine basvurulur. Her amacin antrenman programi birbirinden farklidir. Fitness
sporunda bir standarttan s6z edilemez. Yani, her yasin, her hayat tarzinin ve vicut
tipinin birbirinden farkli olarak bir uzman tarafindan takip edilen calisma sekli olmahdir.
16 yasinda bu spora baslayabilirsiniz.

Bu sporun viicut gelistirmeden iki farki bulunur:

Oncelikle gelismek icin degil saglik icin yapilir. Ayrica bir fitness antrenmaninda kardi-
yovaskuler calisma (kosmak, pedal cevirmek gibi sizi nefes nefese birakacak, kalori har-
catan ve zindelik saglayici egzersizler) adirlik calismasi ile birlikte yapihr

Bu nedenle kaslar fazla blytimez, sadece sikilasir ve estetik bir gérantdm alir.

FITNESSIN FAYDALARI

Fitness sporu vicutta bol bol endorfin, dstrojen veya testesteron hormonu salgilan-
masini sadlar. Bu da, kisinin kendisini psikolojik olarak daha iyi ve zinde hissetmesini
saglar. Vicudun forma girmesi de 6zgtveni arttirir, Metobolizmayi hizlandirir. Enerji-
yi arttinir. Uykuyu dizenler. Psikolgjik ivilisme sadlayarak stresten uzaklastirnr. Daha
saglikh ve hizli dusiinmeyi saglar. Kalp ve damar sistemini guclendirir. Uzun donemli
fitness sporuyla udrasanlarin kanser ve kalp krizine yakalanma riski dusaktdr. Kalori
yakmayi sagladigindan seker hastalari icin Gnerilir.




FITNESS VE VUCUT GELiSTIRME
ARASINDAKI TEMEL FARK

VUCUT GELISTIRMENIN aksine, FiT-
NESS egzersizleri cok adir halter
gerektirmez.VUCUT GELISTIRMEK icin
spor salonuna gidenlerin temel amaci
adirhk kaldirmak, cekmek ve itmektir.
Adirhkk  kaldinldiginda vicut glclenir
ve kas kitlesi olusturur. Bununla bir-
likte, fitness kavrami bundan farkhdir.
FITNESS kas bliyiimesini dedil aktif ve
saghkh kalmay! hedeflemektir. Zindelik
veren antrenmanlari, kalori degerlerinin
formda kalmak icin kontrol altina alin-
masini ve yakilmasini kapsar. Bunlarin
kas kitlesi eklemeyle ilgili olmasi
gerekmez. Fitness gercekten form-
da, esnek ve glizel tonda bir viicuda
sahip olmak demektir. Erkekler viicut
gelistirmeye, kadinlar ise tonlamaya
daha fazla ilgi duyuyordu ancak gin
gectikce erkekler de formda ve zinde
kalmayr yani fitnessi on planda tut-
may! yeglemektedir."Daha 6nce de be-
lirtildidi gibi vicut gelistiriciler kaslarini
adir kaldirarak maksimuma cikarmaya
calisirlar. Fitness kaslari gelistirmek icin
germe calismalarini icerir. Fitness, karin
kaslarini yani merkezi ve bacaklar sekil-
lendirmeye’ odaklanir. Amac vicuttaki
yag oranini disirmek ve viicuda estetik
bir goriinim kazandirmakstir.

SPORA YENIi BASLIYORSAN AKLINDA
MUTLAKA BAZI SORULAR VARDIR.

Hangi egzersizleri yapmalyim ?
Ne siklikla spora gitmeliyim ?
Fazla kas yapmadan nasil sikilasabilirim ?

Basen ve kollarimdaki fazlaliklardan
nasil kurtulabilirim ?

Kas yapmadan nasil sikilasabilirim ?

Yoksa fazlasiyla kas yapip erkeksi bir
gorintme kavusacadindan ya da hosu-
na giden kivrimlarini kaybedecedin-
den mi endiseleniyorsun... Asil amacin
kaslarini glclendirip biraz da belirgin
hatli bir vicuda sahip olmaksa, sana
fitnessa baslarken nelere dikkat etmen
gerektiginden bahsedelim.

GUGLENMEK ILE KAS YAPMAK
ARASINDAKi FARKI BiLiYOR MUSUN?

Yapacadin egzersizlerle ilgili bilmen
gereken en onemli konu glclenmenin
ne anlama geldigdi.

Belki cogu kisi gibi sen de gliclenmenin
agrlik kaldirarak daha fazla kas kitlesine
sahip olmak anlamina geldidini distntyor-
sun. Ancak bu dodru dedil, gliclenmek ile
kas yapmalk birbirinden farkli konular.

® Yapacagin adirhk antrenmanlart hem

glclenmeni hem de daha siki vilicudunda
6 ana kas grubu bulunuyor: Gogus, kollar,
omuz, sirt, bacaklar ve karin.

® Sililasmakicin btln bu ana kas gruplarini

calistiran dizenli bir adirlikk calismasi yap-
man ¢ok Gnemli.

® Hangi adirlk calismasi programini uygu-

ladidin ise cok dnemli dedil.

Dambilla ya da direng bandiyla yapacadin
antrenmanlar. Hepsi Vicuda Fayda
Sadlar.

KURALLA DIKKAT ET!

+ Agirlik calismalaninin siddetini dogru ayarla! ilk 2
hafta boyunca, her egzersizi yaparken seni asiri
dedil, biraz zorlayacak agirlklar kullan. Bu hafta-
lar takip eden 3. ve 4. haftalarda ise hedefledigin
tekrar sayilarini arttir ve seni zorlayan adirliklara
cik. Bu yaklasim seni gelistirecek ve gticlendirecek.
+ Kardiyo antrenmanlarini eksiksiz tamamla!
Kosu, eliptik bisiklet, yizme, grup dersleri gibi
antrenmanlardan istedigini secebilirsin.Kardiyo
antrenmanlarina da yine hafif siddette basla ve
sureyi sabit tut (diyelim ki 45 dakika) dncelikli
amacin bu stre boyunca hareket halinde kala-
bilmek olmahdir.

» Antrenman oncesi Isinmay! unutma! Tim ant-
renmanlarindan 6nce, kalp atislarini artiracak
hafif kosu gibi bir aktivite ile 3-5 dakika boyunca
Isin. Vicudunu antrenmana hazirlaman sakatlan-
ma riskini distrecek.

+ Kararh ol! Zihinsel acidan gtclt ve kararl ol-
mahsin. Tek yapman gereken antrenmanlarini
aksatmadan, dizenli olarak sdrddrmen.

+ Doktor kontroliinden gec! Spora baslamadan
once mutlaka saglik kontrolinden geg ve her-
hangi bir sorununun olmadigina emin ol.

SPORDAN ONCE VE SONRA NASIL BESLENMELI?
Vicudunuzdaki kas kitlesini arttirmak istiyor-
saniz oncelikle dogru beslenmeyi 6grenmeniz
gerekiyor. Clnk( egzersiz yaparak calistinlan
kaslar, onlari besleyecek gidalar tiketmenize

ihtiyac duyar. Bu konuya ilk olarak
antrenman 6ncesi neler tiketmeniz
gerektidinden baslayalim.

ANTRENMAN ONCESI

Karbonhidrat ve protein iceren gidalar tuket-
mek, kuvveti ve yagsiz vicut kitlesini arttirir, An-
cak seker orani yiksek besinler tiketmek yag
yakimina engel olur.

iste spordan dnce tiiketebileceginiz égiinler:

* Yadsiz peynirli tost + 200 ml taze sikilmis por-
takal suyu

+ 5 yemek kasigi yulaf + 1 adet muz + 1 bardak
light st + 2 butln ceviz

» 2 dilim tam bugday ekmedi arasina marul, do-
mates ve 80 gr ton balig

» 2 dilim tam budday ekmedi arasina light fistik
ezmesi ve yarim muz dilimleri

* Peynirli ve mantarll sebzeli krep + 1 bardak
light ayran

ANTRENMAN SONRASI

Antrenman sonrasinda  kaslariniz  onarim
ve yeniden yapim icin proteine ac¢ olacaktr.
Asadidaki 6gun alternatiflerini tercih ederseniz,
kaslariniz kendini daha cabuk toparlar. Ozel-
likle yodun egzersizlerden ve buydk adirhklar
kaldirdiktan sonraki ilk 30 dakikada karbonhi-
drat ve protein tiketmek (3 grama 1 gram sek-
linde oranlayarak), kaslarda biten glikojen depo-
larinin yeniler.

Bu gidalari spor sonrasi 6giin listenize ekleyin

* 1 adet protein bar

* 1 bardak cikolatali light st

* 50 gr lor peyniri ve 1 tath kasidi bal

* 15 adet ¢ig badem ve 1 adet elma

» 200 gr light yogurt ve 1 adet taze meyve
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BPH tedavisinde kullanilan BipoLEP
yontemi ile prostat biyimesi kesi
olmadan cerrahi uygulama ile tedavi
edilebilir.

Op. Dr.
Yurdaer KAYNAK




Prostat Biiyiimesine Kesi

Olmadan Cerrahi Uygulama
BPH tedavisinde kullanilan BipoLEP y6n-
temi ile prostat blyiumesi kesi olmadan
cerrahi uygulama ile tedavi edilebilir.

Prostattan gelisebilecek blytmeler,
idrar kanalinda darliklar, iltihaplanma-
lar erkek saglhdini cok yakindan tehdit
etmektedir, BPH'da normal buyukliga
15,20 gram olan prostatin blytyerek,
idrar kanahni tikamasi durumudur.
Sorun genellikle 50 yasindan sonra
goruldr.

Hastalar gece sik idrara cikar, idrar rahat-
likla yapamaz, idrari tam bosaltamama
hissi olusur. ilerleyen durumlarda bobrek
yetmezligine varan sorunlara yol acabilir.
Bunlar belirtiler arasindadir.

Yas ilerledikce prostat dogal
olarak biiyiir, ancak bu bilyiime her
100 hastanin 15'inde sorun
olusturuyor, bunlarin da bazilan
medikal tedavilerle coziilebilirken
bazilarinda ise cerrahi devreye ihtiyac
duyulmaktadir.

ERKEN TANI GOK ONEMLI

Hastalarin genel durumu iyi huylu pro
bllyiimesi sorununda 6nemlidir. Orr
diyabet, metabolik sendrom durumu, cin-
sel islev bozukluklari, bébrek taslari, safra
kesesi taslarinin dahi bununla ilgisi var.
Aslinda onuimuizde karma bir tablo bir
sendromvar, prostat da bu sendromun bir
parcasidir. Ornegin kisinin kilosu fazlay-
sa once kilo vermesini isteriz, obezite de
blyuk bir risk faktortdar.

En onemli kisim hastanin zamaninda
doktora basvurmasidir cinkt hastahdin
son zamanlarinda gelen hastalarin me-
sane fonksiyonlarinin dizelmesi villar
alabiliyor. Dogru zamanda dodru tedavi
yontemi cok 6nemlidir. ilk asamalarda
medikal tedaviler 6nerilir, ancak bun-
larin da kalp, damar beyin fonksiyonlari
Uzerinde ciddi olumsuz etkileri olabili-
yor, kullanilan baska ilaclarla farkl et-
kilesimleri olabiliyor, bu nedenle cerrahi
mudahale gerekebiliyor ya da kisi strek-
li ilac kullanmak istemeyip kendi cerrahi

isteyebiliyor. Ancak kisinin;

» Bobrek fonksiyonlari bozulduysa,
 Mesanede tas olusturduysa,

» Tekrarlayan tikanmalar varsa,

 Kanama varsa,

» Tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlarin de=
vaminda Mutlaka CERRAHI gerekir.
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BIPOLEP:

KESI VE DELIK OLMADAN

lyi huylu prostat bllyiimesi tedavisinde
kullanilan cerrahi yontemler icinde yer
alan BipoLEP ydnteminde kesi ve delik
olmaz. BipoLEP endoskopik bir yontem-
dir; yani herhangi bir kesi yapmadan,
idrar yolu girisinden yapilan cerrahi
islemdir, en yeni yontemdir kapal olarak
prostatin cikariimasi islemidir. Prostatin
blytkliginden bagimsiz bir islemdir ve
kullanilan enerji minimaldir, burada idrar
kanalina 12 milimetre kalinhiginda en-
doskopik bir aletle girilip, prostati bitin
olarak cikaririz, bunu mesane boyuna
kadar getirip kicik parcalara bolip
disari ¢ikaririz. Su enerjisi kullaniyoruz
dolayisiyla dokuda minimal bir hasar
olusur, bir kesi veya delik olmadidi icin
hastanin iyilesmesi streci de hizlanir,
diger ameliyatlarin tekrar etme riski
ylzde 15 ile 20 arasinda dedisirken Bi-
poLEP yonteminde dodru plandaysaniz
tekrar etme riski yoktur.

BipoLEP yontemi; her yas grubunda ve her
boyuttaki prostatta uygulanabilir. Hasta-
lar normal hayatlarina ameliyattan son-
raki 3'Uncl glnde devam edebilirler. Bir
kesi ve delik olmadidi icin agr durumu da
cok azdir. Yasam kalitesinde ciddi ylk-
selmeler gorlliyor, cinsel fonksiyonlarinda
iyilesmeler gordlir. Bu yontemin en glzel
taraflarindan biri de bu dokular patolojiye
gonderebilmemiz, bdylece prostat kanseri
var mi diye de inceleme sansimiz olur.

YILDA BIR KEZ
DOKTOR ZIYARETI

Prostat kanseri biliyoruz ki erken donemde
hicbir belirti vermez, ge¢ dénemlerde adri
ve tikanmaya neden olur ancak son evrede
tedavi olanaklar ¢ok azalir ve bu kanser-
ler erkeklerde gorilen en sik kanserlerdir.

Dolayisiyla higbir sorunu olma-
sa dahi erkekler 50 yasindan
sonra vilda 1 kere liroloji uz-
manina gorinmelidir, ailede
kanser oykisii olan hasta-
larin ise 40 yasindan sonra
gelmeleri gerekir.
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Covid 19 Salgini ile birlikte insanlar
kendilerine daha ¢ok dikkat etmeye
basladilar ve dzellikle sosyal medya

paylasimlarinin artmasi ile de giizellik
kavrami daha fazla éne cikti.
Bunun sonucunda estetik
uygulamalarina talep artti.
Burun estetigi bu tercihte en ¢ok talep
alan uygulamalar arasinda yer aliyor.

Hasta burnunun yuzi ile uyumsuz
oldugunu distnudyorsa, burnu nedeniyle
nefes almakta zorlaniyor veya farkl
sorunlar yasiyorsa bize basvuruyor. Biz
kisinin yiz sekli, cenesinin durumu,
dudaklarinin burun ile orani gibi kriterleri
g6z ontnde bulundurarak kisiye 6zel bir
burun belirlenmeyi hedefliyoruz. Bunun
icin ameliyat 6ncesinde kisinin fotografini
cekerek bir bilgisayar programi ile
yapilabilecekleri dederlendiriyoruz.

SAGLIK IGIN ESTETIK

Burun estetiginin yani sira, burun eti,
kikirdak veya kemik egriligi sorunlarinin da
ayni anda ¢6zllmesini amacliyoruz.
Cunkd burnun icinden cikan kikirdak ve
lkemilk, burnu yeniden sekillendirmek icin
bize gerekli, kisi nefes alamama sikayeti
ile bize geldiginde yapilan cerrahi
islemde, hastanin saghdi bakimindan
estetik de gerekli de gorulebilir,

0 zaman hasta ile birlikte nasil bir islem
yapacagimiza karar veriyoruz.

ESTETIKSIZ
UYGULAMALAR

Estetik olmaktan korkan veya burnu ile
ilgili kiictk dedisiklikler isteyen kisiler
icin ameliyatsiz midahalelere de olanak
sagliyoruz. Botoks, dolgu, iple kaldirma
gibi yontemlerle burun ucunu kaldirabilir,
burundaki ktcik kemerler
kamufle edilebilir.

KAPALI VE ACIK
AMELIYATLAR

Ameliyat 6ncesinde kisi genel anesteziye
hazirlanir, sigara kullanimi 10 gln
oncesinden birakilmahdir, alkol de ayni
sekilde kanamay! arttiracadi icin birakilir,
agdri kesici ilaclar, bitki caylari kesilir.
Ameliyatlar cogunlukla genel anestezi
altinda yapilir, ameliyat stresi hastaya
gore dedisir, kapal ve acik rinoplasti
yapilabilir. Agik ameliyatta burun
deliklerinin arasindaki bélmede bir kesi
yapilr, kapali ameliyatta ise burun
deliklerinin icinden girilir. Hangi yontemin
secilecedi yapilacak isleme gore belirlenir,
iz kalmamasi bakimindan kapali ameliyat
avantajli iken, acik ameliyatin ise daha
acik ve net bir gorls alani saglamasi
bakimindan avantajlari vardir,
bu noktada énemli olan hasta ve
cerrahin ortak karar vermesidir.

AMELIYAT SONRASI

Ameliyat sonrasi bir darbe ve travma
riskine karsi dikkatli olunmasi gerekiyor.
En adgnli donem ilk glindir, agn hastaya

gore dedisir, ilk glin hastanede
olundugundan agri kesicilerle bu
desteklenir, moruk ve sislik de kisa
surede gecer ve artik silikon tamponlar

kullanildigi icin tamponlarin cikarilmasi da
o kadar sorunlu olmuyor. Ancak en énemli

konulardan biri de ameliyat sonrasinda
kesinlikle sigara kullanilmamasidir.
Burnun oturmasi icin en az 6 ay
beklenmesi gerekir, olasi bir sorunda
revizyon burun ameliyati icin en az 1yl
beklenmesini istiyoruz.



‘ Tum dinyay! etkileyen pandemi déneminde evde gecirilen
Pandemi déneminde alinan kilolarin verilmesinde 0 zamanin artmasi, fiziksel aktivitelerin azalmasi, can sikintisi ve ko-
ronavirise dair endiseler, kontrolstiz duygusal yeme davranislarini

sadlkli beslenmenin 6nemi blyuktdr, ortaya gikardi. Bunun sonucunda yasanan kilo artiglarinin énlenmesi

icin nelere dikkat etmemiz gerekiyor.

Daha cok taze meyve ve sebze adirhkli beslenmemiz gerek-
mektedir. Ara 6dinlerimizde cig kuruyemis tuketebiliriz. Su tike-
timine dikkat etmeliyiz. Herkesin ginltk ihtiyaci olan su miktarini
almasini éneriyorum. Bunun disinda suyun yaninda ekstra olarak
magnezyum acisindan zengin olan maden suyu da ttketilebilir. Su-
yun gunlik tiketimi kilogramimiz 30 ile carparak bulabiliriz. Yani 70
kilo bir bireyin 2 veya 2 bucuk litre sivi tiketmesini istiyoruz. Herkes,
bu sekilde gunlik su ihtiyacini hesaplayabilir.

Pandemi dénemi sonrasi icin hayatimiza girecek hareketle
birlikte kisilerin daha cok bilinglenecedini distntyorum. Daha cok
saghkli beslenmeye, harekete yoneleceklerini tahmin ediyorum.
Saglikh kilo vermek icin en basta tim besin gruplarindan yeterli ve
dengeli almak gerekir. Ara 6din yaparak vicudu ac birakmamak
gerekiyor. Ara 6din atlatildiginda 6gle yemedinde daha cok yemek
tlketiliyor. Bunu 6ntine gegcmek icin kan sekerimizi dengelemek ve
dizenli tutmak icin kesinlikle ara 6gun yenmesi énem tasiyor.

GUn asiri yapilan yrdyutsler beslenme programina olumlu
yonde etki edecektir. Diyet kisiye ¢zeldir, bir diyetisyen eslidinde
kas yad oranimizi ve vlcut kitle indeksimize gore nasil beslen-
memiz gerektigini dgrenebiliriz. Haftalik bir veya bir bucuk kilo
kaybinin tstlnde kilo verilmesini 6nermiyorum. Saghkli beslenerek
zayiflamak hedefimiz ise; mutlaka egzersiz yapmaliyiz. Biz 6lcim
yaptidimiz zaman onceligimiz her zaman yagdan kilo verilmesidir.
Kas kaybini en aza indirmemiz gerekmektedir. Bunu da hareketle
saglayabiliriz. En azindan gin asirn yarim saat veya bir saat yrdyds
ve saglikli beslenme programi hayatimizi olumlu yonde etkileyecektir.
Kas kaybini en aza indirecektir.

Zayiflama cayl ve zayiflama ilaglar kesinlikle énermiyorum.
Bu tir icecekler ve ilaclar sadlikli dedil ve tek basina bunlarla sonu-
ca ulasamayiz. Clnkd bizim programimizda sdrddrilebilirlik esastir,
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sanI“nA nlINnN KI lulnnl N NN danisanlanimiza dengelemeyi 6dretiyoruz. Kacamaklar tabii ki olur;
> » m tath veya sagliksiz besinler de elbette tiiketilebilir. Fakat onemli
a olan bunlarin dozunu ayarlayabilmek, bize zararh olmayacak oranda
O “ASI[ “EREGEGIZ. tiketebilmek ve bunlan tiikettikten sonra nasil beslenerek, viicudu
dengelememiz gerektigini bilmektir.
Dyt. Ayda ERKEN




IDRAR KACIRMA

GOCUGUNUZ ALTINA KACIRIYORSA NE YAPMALI?
iIDRAR KACIRMA SORUNU NASIL GOZULUR?
COCUKLAR NEDEN ALTINI ISLATIR?

ALTINI ISLATAN COCUGA NASIL DAVRANILMALI?

UZM. DR. NAIM AY

Norolojik olarak 5 yas zekasina sa-
hip her yonu ile saglam bir cocudun
idrar kacirma sorunu yasamamasil
gerekir. 2ile 4 yas arasinda ¢ocuk-
lara tuvalet editiminin verilmesi
gereklidir. idrar kagirmalar 2 grup-
ta toplanir. Bunlardan yizde 75'lik
bir orana sahip ilk grupta olanlar
yalnizca gece altina kagiranlardir.

ikinci grup ise; hem gece hem
glndiiz altina kaciranlardir, bu
ikinci durumda sorun farkhlasir
glndiz idrar kaciran cocuklarda,
idrar yaparken zorlanma, gaita
kacirma gibi sikayetler de gortle-
bilir ve daha genis kapsaml bir
muayene gerekir. Cocuk gece ve
glindiiz de idrar kaciriyorsa me-
sane disfonksiyonundan da stz
edilebilir yani bazi insanlarin me-
sanesi asiri duyarli olup, cok az bir
idrar varsa dahi hemen tuvalete
gitme gereksinimi duyabilir. Asiri
aktif mesane dedigimiz durumdur
budur,

idrar kacirma sorunu ; 5-15 yas
arasinda daha cok goriildr. idrar
kaciran  cocuklarda zamanla
0zgliven kaybi, dikkat eksikligi ve
sosyal pek cok problem goriile-
bilir. Bunu normal karsilayan veya
gizleyen aileler de var. idrar kacir-
ma sorununda yiizde 97'sinde hicbir
fiziksel sorun gorinmuyor, yiizde
3'linde seker sorunu, kabizlk so-
runu, cok nadir epilepsi ataklar,
kil kurdu, geniz eti gibi altta yatan
ikincil nedenler olabilir. Yizde 97'ik
sebebi bilinmeyen idrar kacirma
sorunlarinda genelde genetik alt-
yapi etkili olabilir, anne ve babanin
cocuklugunda bu tir bir sorun varsa
ylzde 50 oranlarinda cocuklarda da
gordlebilir. Obezite de idrar kacirma
nedeni olabiliyor. Bunun altinda
agir psikolojik sorunlar, bir travma
da yatabilir.

AILELER NE YAPMALI

idrar kagirma sorunu olan cocuk
kesinlikle bezlenmemeli, c¢ocuda
ceza dedil oddl ile yaklasiimal,
giindiz su kisitlamas) vapil-
mamali, cocugun saatlerce bilgisa-
yar veya televizyon basinda otur-
masina izin verilmemeli, 2-3 saatte
bir uyarilarak, tuvaletin var mi diye
sorulabilir. GUn icinde su alimi kesin-
lille kisrtlanmamali, ancak gece uyku
saatine yakin asitli icecekler veril-
memeli ve sivi ahmi azaltilmahdir.

Altini i1slatan cocuda kesinlikle sert
tepkiler verilmemeli, cocuklara an-
layish ve ilgili davraniimali, ceza
verilmemeli, yatmadan 6nce ¢ocuk
tuvalete gotldrtlmeli, yattiktan 2
saat sonra tuvalete gitmesi icin
uyandinimalidir, Bu esnada cocuk
mutlaka uyanik olmall ve tuvalete
gittigini bilmelidir, boylece bu du-
rum cocugun bilincaltina yerlesir.

Obiir tiirlii cocuk uykusunda tuvalete
gittigini anlayamaz. Cocuklar icin bir
iseme takvimi yapilabilir, cocugun
altina yaptigi giinlere yadgmur, yap-
madidi gtinlere glnes cizilerek yap-
madigi gunler icin kdgtk 6ddllen-
dirmeler yapilabilir. 8 yasini gecen
cocuklarda tedavi daha da zorlasiyor.
Bu sorunun ¢ocuk okula baslamadan
cozllmesi gerekir. Bu sorun okul
doneminde psikolojik sorunlara da
neden olabilir.

MUTLAKA UYANDIRILMALI
Gece idrar kaciran cocuklar mutla-
ka uykudan uyandirimahdir. Gocuk
bilincaltinda bu iseme durumundan
zarar  gordtgind,  uykusunun
bolindigiind sonra yatadini birlikte
temizlemesi gerektigini 6grenme-
lidir, kisaca cocugun bu isemenin
sonuclarini yasamasi gerekir.
Neden yaptin niye yaptin demenin
faydasi yolctur, durumu idrak etmesi
icin onu uyandiracadiz, ic camasirini
dedistirmesini isteyecediz, yatadini
onunla birlikte dedistirecediz, bu
zorluklar gérmesi onun icin faydal
olacaktir.

GiS ALARMI

Once cocugun genital muayenesi
yapiimalidir, idrar deliginde bir so-
run var mi bakilmalidir, karin ve bel
bolgesi muayenesi yapiimahdir.
Sonra idrar ve idrar kdlttrtine bakilr,
bulgulara gotre tedavi belirlenir.
Genelde birkac ayda sonuc alinir an-
cak tedavinin 6 aydan once birakil-
mamasi gerekir, Ailelerin de uyumlu
olmasi tedavinin basarisi icin sarttir.

Bu sorun yalnizca medikal tedaviler-
le degil ailenin de ilgisi ve dikkati ile
c6zdldr, en zararsiz tedavilerle baslanir,
gerekli gortlirse ilac tedavisi veril-
ir, bu ilaclann kisirida neden olmasi
gibi bir durum s6z konusu dedildir. En
zararsiz tedavilerden biri alarm tedavi-
sidir, medikallerde bulunur, cocugun ic
camasinna yerlestirilen alarm ile cocuk
altini 1slattigr zaman zil calar boylece
cocuk uyarilir, cis alarmi cocuk isedidi
anda cocugu uyandinr, uykusu derin
olan cocuklarda ise yarar.




TEKNOLOJI BAGIMLILIGI

Psk. Seda GUN NAMAL

B Celisen teknoloji bugon
|.J:||=-:::'r'r'i SLIreEC)
ile birlikte disa agilan

penceremiz haline gaeld

Is giiciinii hafifletme, konfor, bilgi-
ye hizla ulasma, hayal diinyamizin
sinirlarini genisletme gibi olumlu
bir pencere actigi gibi bazi olumsuz
etkileriyle de giindemimizde.

Teknolojiden s6z ettigim bu yazida in-
ternet, bilgisayar telefon ve televizyon-
dan so6z ettigimi bilmenizi isterim.

Teknoloji insanin  en dodgal duygusu
olan merak duygusuna cevap veren bir
platform. is yasamimizin da bir parcasi
haline gelmesiyle stre ve siklik agisinda
daha cok temasa gectigimiz nesneler
haline geldi. Bdylelikle cocuklarimizinda
erisimi ve tanismasi daha erken dénem
yaslara indi diyebiliriz. Sizlere 6nerim 2
yasa kadar cocugun televizyon, bilgisa-
yar ve telefon ile temasta olmamasidir.
noral aglarin en hizli oldugu ve 6grenime
cok acik oldugu bir donemde tek yonli
iliski gelisimsel basamakian etkileye-
bilir. Cocugun yemek aliskanhginda
teknoloji kullanimi aghk-tokluk sinyal-
lerini etkileyip obezite gibi bir slirece
gotlrebilir. Disipline etme ve duygu
diizenleme becerilerini olumsuz et-
kileyebilir.,

Cocuga balkim verenlerin blyik bir
lkisminda bu platform ile ilgili endise
verici distinceler olusmaya baslad.

bzellikle en ¢ok temas haline gecilen or-
taokul caglarindaki cocuklarla teknoloji
kullanimi nasil olmali?

Teknoloji bugtin tek basina bagim-
liga yol acacak bir nesne olmasa
da kullanim amaclari geredi ve cesitli
ruhsal sorunlar esliginde bir bagimlilk
haline gelebiliyor.

Cevrimici ortamlarin fizyolojik bagimliiga sebep oldugunu biliyoruz. Bagimhlik
fiziki bir is ya da kullanilan obje izerinde kontroll kaybetmek ve bunlarin yok-
sunlugunda rahatsizlik duymak olarak tanimlanabilir. Beynin zevk merkezlerinin
uyarilmasi ile birlikte teknolgji kullanim stiresine tolerans gelistirilebilir .dirt(
lontrol bozuklugu olarak da degerlendirilebiliriz.teknolojinin bireyin dislince ve
davranislarinin merkezi haline gelmesi,teknolgji ile etkilesimi olmadiginda olum-
suz duygu ve davranislar sergilemesikendi iradesi dahilinde kullanimi azal-
tamamasi veya sinirlandiramamasi, teknolgji ile etkilesim halinde rahatlamasi
,haz duymasive psikolojik durumunun dedismesi, teknoloji ile etkilesim sire-
cinde hazzi ve heyecani arttirmak icin etkilesim stresini arttirmasi gibi élcttler
bize kisinin teknoloji bagimlilidi gelistirdigini distndrebilir,

tzellikle cocuklar ve genclerin kullanim alani oyunlar ve sosyal aglar. Bilgisa-
var oyunlari ile duygulan diizenleyebilme arasinda negatif yonde bir iligki
var.bireylerin rasyonel diisiinme becerilerini azaltabilir. Bu yiizden oyunlari
secerken uygulamalarda belirtiler yas sinirlan dikkate alinmal ve teknoloji
sizlerin kontroliiniizde kullanimina izin verilmeli.

Gelisim travmasi, dikkat eksikligi ve genetik etkiler bagimlilik zeminine katki
saglayabiliyor.

Cocuklar bir birey ya da grupla iletisime gecebilmek ve dislanmamak adina
ortak kullanima dahil olabiliyor. Bir toplulugun bireyi degerlendirecedi durum-
lardan kacinan sosyal kaygisi olan cocuklarin iletisimde teknolojiyi daha cok
tercih ettigini gortiyoruz.bu durum kullanim siklidini arttirirken 6zellikle sosyal
kaygisi olan bireylerin kaygilarini gitgide arttiriyor.

Hareket azlidi fiziksel saglidi olumsuz etkileyebiliyor.uyku diizenlenmesinde
ekran isiklarinin olumsuz etkisi oluyor.beyaz i1sigin insilin direnci ve leptin
direnci olusturmasi sebebiyle obeziteyi davet ettidini sdyleyebiliriz.

Ortackul édrencileri, lise 6grencileri icin ve biz yetiskinler icin gtinlik teknoloji
kullanimi 2 saat olarak 6ngdorlebilir.,

Teknolojiyi bir cocuk bakicisi olarak dedil cocuklarin yaraticilk ve strateji
gelistirme becerilerine katki saglamasi yontinden desteklemenizi 6neririm.

Boyle bir bagimhlik siiphesi varsa bir uzmandan destek almanizi dneririm.

Dider taraftan bunlari yasamayan ve davranislarini diizeltmek isteyen birey-
lerin kendilerine soracadi ilk soru teknolojiyle gecirdigim stirecte hissettigim
ve olmadiginda hissetmedigim hangi motivasyon beni harekete geciriyor
ve teknolgjiyle etkilesim kuruyorum? Kendimiz gtnlik kullanim siklidi ve
amaclarimizi not ederek farkindahk sadlayabiliriz.kullanim saatlerinde alter-
natif yasam tecriibelerimizigtinlik yasantimizda planlayabiliriz.



A
SICAKLAR
BOBREK TASINI
TETIKLIYOR!

OP. DR. iSMAIL GUL

Genellikle erkekleri etkileyen ve yasam kalitesini ciddi oranda
diisiiren bobrek tasi hastaligi 6zellikle yaz aylarinda artiyor. Bunun
en biiyiik nedeni ise sicak havalarda viicudun ihtiyaci kadar su
tuketmemek. Asiri sicaklarda viicuttaki su terleme yoluyla kaybe-
diliyor. Eger yeterli sivi alinamazsa idrar miktar1 azaliyor ve bol
idrar ile viicuttan kolayca atilmasi miimkiin olan maddeler birbiri-
ne eklenerek tas olusumuna neden oluyor. Bunun sonucunda da
bobrek taslari olusmaya basliyor. Yetersiz su tiiketimi bobrek tasi
olusumunu tetikledigi gibi, daha 6nce sikayet yaratmayan taslarin
agri, kanama, bulanti yapmasina ve bobrekte sismeye yol acabili-
yor. Asiri sicaklarda bobrek tasi olusumunu 6nlemek icinse oncelikle
her 2-3 saatte bir 1 bardak su icilmesi gerekiyor.

GENELLIKLE BELIRTi VERMEDEN
BOBREGE HASAR VERIYOR
Ulkemizde kadinlarda yiizde 5,
erkeklerde ise 10-15'e kadar yiksek
bir oranda gorilen bobrek taslan
hastalarda vyarattiklari  olumsuz
etkiler nedeniyle maddi ve manevi
pek cok kayba yol acabiliyor.

Ustelik genellikle belirti vermedigi
icin de baska bir nedenle yapilan
radyolojik incelemeler sirasinda
saptaniyor. Bobrek taslart an-
cak buyikse ve bobrekten idrar
akiminda tikanikhga yol agmissa
adriya sebep olabiliyor.

Tas hareket edip Ureter adi verilen
bobrekle mesane arasindaki kana-
la girerse idrar akisini tamamen
engelleyerek kolik denilen cok sid-
detli adriya neden olabiliyor. Adri
bel bélgesinden baslayarak kasida
dogdru yayiliyor ve hastalarda bu-
lanti, kusma, karin sislidi gibi ek
sikayetler olusturabiliyor. Tasin
idrar yollarini zedelemesine badh
idrarda kanama da gortlebiliyor.

HER 2-3 SAATTE 1 BARDAK SU
Bobrek tasi genel olarak, tas
olusumunda yeri olan maddelerin
(kalsiyum, okzalat, drikasit) idrar
icinde artmasi, tas olusumunu
engelleyen maddelerin (sitrat) ise
idrarda azalmasi sonucu ortaya
citkiyor. Buna yol acan en 6nem-
li neden ise yeterli su icilmeme-
si. Fazla miktarda ter ile su kay-
bl sonucu yeterli miktarda idrar
olusturulamayinca da bobreklerde
tas gelisiyor. Bobrek tasini engel-
lemenin kesin bir yolu yok. Ancak
alacadiniz bazi tedbirler bobrek
tasi olusumunun riskini azaltiyor.
Bunun icin her gun idrar miktan
1,5-2 litre olacak sekilde yeterli sivi
almaya 6zen gosterin. Ginde or-
talama 2,5-3 litre su tlketirseniz
ihtiyaciniz olan siviyi alabilirsiniz.
Her 2-3 saatte bir 1 su bardagi su
icmeniz bu miktari saglayacaktir.

MEYVE VE SEBZE TUKETIMIN AR-
TIRIN, HAYVANSAL GIDALARDAN
KAGININ

GuUnlik beslenmenizde meyve ve
sebze miktarini artirirken, hay-
vansal gidalart ise mimkin old-
ugunca azaltin. Ancak daha 6nce
tas distrmusseniz, tas olusumu-
na yol acan okzalat maddesinden
zengin i1spanak, kakao, cay yaprak-
lari, ceviz ve budday kepedinden
mumkin oldugunca uzak durun.
GuUnlik diyetteki tuz miktarini
azaltmaya da 6zen gosterin. Bun-
larin yani sira eder vicudunuz tas
olusumuna yatkinsa diyetinize li-
mon suyu ekleyen.

ILERI TEKNOLOJIK YONTEMLERLE
KESIN ¢cozim!

Bobrelk tasinin tedavisi sikayet sebebi
olan tasin yeri, blytkligl ve bobrek
Uzerinde yaratmis oldudu etkiye
bagh olarak dedisiyor. Gunimizde
ileri teknolojik yontemler sayesinde
bobrek taslarinin tedavisi mamkdn
olabiliyor.

KENDILIGINDEN DUSME OLASILIGI
VARSA...

Kendiliginden disme olasiligi
biyik olan, 4-5 milimetreden
kicuk, bdbrekten idrar akimini
engellemeyen, bobrekte sisme
yaratmamis taslarda en uygun
tedavi seklini hastanin sivi alimi
ve hareketini artirmasi ile ilac kul-
lanimi olusturuyor

DUSMEYECEK KADAR BUYUKSE...
Eder tas kendiliginden diismeyecek
kadar blytkse ve bobrekte hasara
sebep olma riski yiksekse asadida
yer alan yontemler uygulaniyor:

ESWL: Ses dalgalart kullanilarak
tasin vlcudun disindan kirilmasi
ve kictk parcalarin dismesinin
sadlanmasi islemi.

Endoskopik operasyon

Gunumulzde tas hastalidi teda-
visinde en sik kullanilan bu yon-
temde ince kamerali endoskoplar
kullanilarak idrar kanalindan gi-
riliyor, tasa ulasiliyor. Mimkinse
tas tek parca, mumkin dedilse
ses dalgalari ve lazer enerjisi gibi
cesitli yontemler kullanilarak idrar
kanali veya bébrek icinde kirilarak
parcalar disar aliniyor.

Kapah ameliyat: Bobregin Gzerin-
den ciltte kictk bir kesi yapilarak
direkt bobrege kamerali sistemler
ile giriliyor ve tas bobrek iceride
kirildiktan sonra parcalari aliniyor.

Acik ameliyat: Daha onceleri sik
kullanilmasina ragmen gunimuzde
cok nadiren basvuruluyor.

KIMLER RiSK ALTINDA?

Bobrek taslart genel olarak 30-
40 vyas erkelerde daha fazla
goraltyor. Bobrek tasi olusumu
acisindan temel risk faktorleri ise
sunlar:

GUnltk yeterli idrar mik-
tarl olusturamayacak yetersiz sivi
tlketenler,

Daha o6nce kendisinde veya
ailesinde bébrelk tasi hastalidi olanlar,

Hayvansal gidalant  cok
alanlar ve lif diizeyi diistik besinler
ile besleneler,

Gunltk faaliyetleri yeterince
aktif olmayan kisiler daha fazla risk
altindalar.






ishal tiim diinyada ve gelismekte olan
tilkelerde 6nemli bir saghk problemidir.
ishallere bagh ¢ocuk ve bebek dliimleri,
enfeksiyonlara bagh éliimlerin arasinda ilk
ii¢ sirada yer almaktadir. Biitiin koruyucu tip
onlemlerine ragmen, ishale bagh her yil 2
milyondan fazla 6liim olusmaktadir. Bunlarin
oliimlerin cogunlugu 5 yas alti cocuklardir.

ishal, bir glinde ticten fazla sulu diskilama veya
anne sUtd alan bebeklerde rutinden daha sik ve
sulu diskilamadir.

Akut ishale yol acan enfeksiyon ve enfeksiyon
kaynakh olmayan bircok neden vardir.

1. Besinleri soguk zincirinde tiiketiciye
ulastinlamadig,

2. Mikroplarin yaz aylarinda daha
hizli Gremeleri,

3. Havuz ve denizlerde enfekte ve
kontamine su aracilid,

4. Artan su tiketimine paralel olarak mikroplu
sularin daha cok icilmesidir.

1. Sebeke ile cesme sulari ve kaynadi
bilinmeyen sular tiketilmemelidir

2. Buz konulmus iceceklerde de enfeksiyon
kaynadi bulunabilir.,

3. Cig sebzeler iyi yikanarak tiketilmelidir.
4. Kabugu soyulabilen gidalar
soyularak yenmelidir.

5. SUt ve sit drdnlerinin kullanimina
dikkat edilmelidir.

6. Ureticiden tiiketiciye her tiirl(i besinlerin
gerekli soduk zincirinde ulastirildigindan
emin olunmalidr,

7. Kisisel balkim ve hijyen kurallarina dikkat
edilmeli ve eller sik sik yikanmalidir,

8. Mide asidinin agiz yoluyla ahinan mikroplara
karsi cok etkili bir savunma mekanizmasi
oldudu icin mide asidi baskilayici ilaglar
gereksiz kullanilmamalidir.

ishal ve kusma ile kaybedilen sivi ve kan tuzlari
(sodyum, potasyum, klorlr vb.) yerine konulmali
ve ishal diyeti uygulanmalidir. EGer ishal 24 saat-
ten uzun sUrlyorsa, yiksek ates veya siddetli sivi
kaybi mevcutsa hastaneye basvurup tibbi yardim
alinmal, gerekirse damardan sivi verilmelidir.

ishali olan kisiler diizelene kadar yagsiz ve po-
sasiz gida almaldir, clnkd yadh ve liften zengin
gidalar badirsaklarin daha hizli calismasina sebep
olacaktir. Dolayisiyla salata, sebze, meyve, kuru
yemis, cikolata ve kizartmalar ishal dizelinceye ka-
dar tlketilmemelidir. Yagsiz makarna, haslanmis
patates ve patates puresi, piring pilavi, haslanmis
yagsiz et ve tavuk, yagsiz 1zgara kofte yenilebilir.
ishal ve kusma ile kaybedilen siviyi yerine koymak
son derece 6nemlidir. Bu sebepten bol miktarda su
ve sivi gidalar tlketilmelidir.

Anne sUtdndn icinde bulunan bazi maddeler,
cocuklarda badisiklidi giclendirici etkiye sahip
olupishale yol acabilecek enfeksiyonlardan korur
ve ayni zamanda iyilestirici 6zellidi ile cocugun
cabuk iyilesmesini saglar. Anne sttt alamayan
bebeklerde, ishale yakalanma orani artmakta
ve daha fazla 6lim goérilebilmektedir. ishal du-
rumunda, anne sUtine mutlaka devam edilmeli
ve bebek her zamankinden daha da sik emaziril-
melidir. Kusma nedeniyle anneler emzirmeyi
birakabilmekte, ancak bu cok tehlikeli olabilmek-
tedir. ishal ile birlikte kusma varsa hem alttan
hem de Ustten sivi kaybi olacadi ve tablo hizli
ilerleyecedi icin mutlaka hastaneye basvurul-
mahdir. Anne sUtl alamayan bebeklerde ise,
normalde aldiklan st ya da mamalara devam
edilmelidir.

ishal ile Birlikte
Kusma da Varsa
Vakit Kaybetmeden
Hastaneye
Basvurulmali!

Kusma ve ishalle kaybedilen
sivi ve mineraller, oral replas-
man sivilarl, bagirsak florasini
dizenleyen probiotik iceren
tozlar kullanilarak giderilebilir.
Ancak mutlaka doktorun tavsi-
yesi ve takibinde yapiimalidir.
ishal kesici ilaclar kesinlikle kul-
lanilmamahdir. Bebek mamayla
besleniyorsa mamasuyu mutlaka
kaynatiimali, biberon ve emzikler
uygun sekilde sterilize edilmelidir.
Yiyecekler buzdolabinda saklan-
mahdir ve acikta bekleyen yiye-
cekler kesinlikle ttketilmemelidir.

Musluk sulari ve kaynadi bilin-
meyen sular tdketilmemeli, cig
sebzelerle hazirlanmis salata ve
meyvelerin tiketiminde dikkatli
olunmaldir. Sebzeler ve meyve-
ler bol su ile iyice yikanmaldir,
Guvenilmeyen yerlerde ¢ig gida-
lar tlketilmemelidir. Kabudu
soyulabilen gidalar soyularak,
soyulamayanlar ise iyice yika-
narak yenmelidir. Pastorize
edilmemis stt ve sut Grdnleri
tiketilmemelidir. Gidalarin uy-
gun kosullarda saklandidindan
emin olunmali, eller sik sik yikan-
mali, mimkdnse ishalli bireylerle
temastan ve ayni esyalarin kul-
lanimindan kaginilmalidir.

ishalde tedavinin en
temel prensibi sivi ve mineral
kaybinin yerine konmasidir!



COCUGA AYAKKABI

SATIN ALIRKEN DIKKAT EDILMESI GEREKENLER

Genellikle estetik agcindan begenilen bir ayakkabinin ayak sagligi

lizerinde olumsuz bir etkiye yol acacagi diislintilemez.

Ancak bilinmelidir ki ayaga uygun olmayan ayakkabilarin

kullanilmasi, ayakta bazi deformasyonlara yol agar.

GOCUKLARINA AYAKKABI ALMAYI
TERCIH EDEN AILELERE ONERILER

Ayakkabi alirken magazada yardimci
olabilecek, bu isten anlayan bir personel olmalidr.

Madaza personeli ayak o6lclsind alirken
cocuk ayakta ve diiz basiyor vaziyette olmalidir. Bu,
uygun boyutlarda ayakkabi secimi icin dnemlidir.

Ayakkabinin 6n kismi ile basparmak arasin-
da yaklasik 0,5 cm mesafe olmalidir. Bu parmadin
ayakkabiya temasini  6nlenmesi ve ayadin rahat
etmesi icin énemlidir. Ayakkabinin én kismina par-
makla basildiginda yumusak oldugu ve ayadin par-
madinin hareketlerini engellemedigi kontrol edil-
melidir, serbest hareket icin bosluk olmalidir.isaret
parmagdinin ucunu ayakkabinin arka kismi ile topuk
arasina sokunuz, parmak bu bosluda siki bir sekilde
giriyor olmalidir.

Ayakkabinin topuk arkasina strtiintyor ol-
masi cilt problemlerine yol acar. Normalden genis
ayakkabi ise ylrtime problemlerine yol acar. Ayakka-
binin arka kismi ayadi sadlam bir sekilde kavramall,
tercihen deri-plastik vb. maddelerden yapilmis ol-
malidir. Asin yumusak materyallerin sekli kolay bo-
zulabilir ve ¢cocugun yuriytsini bozabilir,

Cocugun ayadini bilekten ice disa dodru hareket
ettiriniz, ayakkabinin ayada strtéinmediginden emin olunuz,
eder ayakkabi cilde strtiiyorsa asinmalar, nasirlasmalar ve
ayakta travmalara neden olur. Normalden biiytik ayakka-
bilarda strtiinmelere ve cilt lezyonlarina neden olur.

Ayakkabinin  dis  kismina parmadinizia
bastirdiginizda cocudun kiclik parmadini hissede-
biliyor olmaniz gerekir. K¢tk parmak ayakkabinin
icinde rahat hareket ediyor olmalidir.

Ayakkabinin i¢ kismindaki taban destedine
bakiniz. Burada bir i¢ ark destedi olmaldir. Bura-
da ayadin i¢ kismindaki normal kavise uygun bir
destek olmalidir. Bu ark destedi cocugun basparmak
kokinden itibaren baslamalidir.

iLK ADIM AYAKKABISI ALIRKEN
DIKKAT EDILMESi GEREKEN
HUSUSLAR

Ayakkabinin sik olmasindan ziyade sadlikli olmasina
dikkat edilmelidir. Cocuk yGrimeye baslar baslamaz
hemen ayakkabi giydirilmesi zorunlulugu yok-
tur. Cocuklarin evde hali gibi yumusak zeminlerde
yalin ayak yirimesinde sakinca olmadidi gibi ayak
tabaninin gelisimine katkida bulunur. Firsat bulunur-
sa kum gibi zeminlerde yurattlmesi ayak gelisimine
faydaldir. Elbette basilan zeminin dizglnliglne,
ylzey temizligine dikkat edilmelidir. Burada ayakka-
bi koruyucu olmasi agisindan 6nemlidir. Ayakkabida
olmasi gereken ézellikler sunlardir.

@® Yumusak ve esnek olmali, ayadi ¢ok sikmadan tam
kavrayarak bebedin dengesini kurmasina izin ver-
melidir.

@ Topuktan kaymamalidir, yik vermeye ve gerilmeye
karsi dayanikh olmahdir.

® Yuksek topuklu ayakkabilar disme tehlikesi yaratir,
Bot gibi ylksek destedi olan ayakkabilar genellikle
sart dedildir, ama kullanilacaksa da ayak bileginin
rahat hareket ettiriliyor olmasi gerekmektedir.

® Ayakkabi ayakta tahrislere neden olmamasi icgin
sikmamali, hava alabiliyor olmali, koku yapmayan ,
alerjen olmayan ayakkabi tercih edilmelidir.

@ Deneme yaparken ayadl ayakkabiya sokmak icin
zorlanmamalidir.  Ayakkabi satan kisilerin * Ayakka-
biya alisma dénemi ve vurma donemi vardir. * gibi
sozlerin gercekligi yoktur.

@® Ayakkabi alirken denenmeli, konforlu olup olmadigi
test edilmelidir. Ayakkabi cikarildiktan sonra ayaklar
kontrol edilmeli, herhangi bir basi izi olup olmadidi
kontrol edilmelidir.

@® Topuk arkasinda kictk bir cekecek girecek kadar
mesafe olmal, ayakkabinin 6n kisminda sikisma
olmadigi kontrol edilmeli, yirtrken ayadin ayakka-
binin icinde kaymadigindan emin olunmalidir.

@ Cok sert ayakkabilardan kagimilmali, ayagin normal
hareketine izin veren ayakkabilar tercih edilmelidir.
Cocugun kendisinin de ayakkabisini giymesi tesvik
edilmeli,bunun icin velkro bandajli olanlar tercih edil-
melidir.

® Alinan ayakkabilar ebeveynler tarafindan giyme
surecinde kontrol edilmeli, asinma olup olmadigi-
na dikkat edilmelidir. ‘Seneye de giyer' mantigiyla
biylk ayakkabi alinmamaldir.

Cocuklarin ayakkabilarini saghkli ve mutlu giinlerde
givmeleri dilegiyle...
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' KBAHARDA

MEVSIM
HASTALIKLARINDAN
KORUNMAK ICIN

¥ Pratik Oneriler [f

Hastalik yapaon mikroplarin dodada yayihimiari,
ilkbaohaor aylarinda artis gésteriyor. Bu donemde
bagisiklik sistemi zayifladid takdirde; grip, nezle,
soduk aiginhigi, migren, alerjik hastahklar gibi
cikayetler de artiyor.




Kivafet
Secimine
Dikkat Edin!

Terletecek kiyafetlerden uzak durulmali, sicak gorii-
nen havalara aldanarak da ince giyinilmemelidir. ilk-
bahar aylarinda da dengeli ve dizenli beslenmeye
dikkat edilmeli, badisiklidi kuvvetlendirecek meyve
ve sebzelerden bolca tiketilmelidir. Kusburnu, ihla-
mur, adacay! gibi C vitamini iceren bitki caylarindan
gtinde 2-3 fincan icilmelidir.

Polenlerdeki
Artis Alerji
Hastalarini
Etkiliyor?

Herhangi bir rahatsizlik hissedildidi anda gec kaln-
madan doktora basvurulmasi ¢ok dnemlidir. Boyle-
likle ilerleyecek hastaliklardan erken tani ve tedavi
sayesinde korunabilmek miimk{indir. ilkbaharda ar-
tan polen miktari ve hava dedgisiklidi, alerjik hastalklari
olan kisilerin sikayetlerini de tetikleyebilir. Alerjisi olan
hastalarin ézellikle bu dénemde ilaglarini aksatmama-
lari, hapsirik, goz akintisi, burun akintisi, 6kstrik gibi
belirtiler oldudu takdirde mutlaka bir uzmana basvurul-
malari dnemlidir.

Artan
Migren
Ataklarina

DIKKAT!

iIkbahar mevsiminde hava basing dedisiklikleri ¢okca
olmaktadir. Hava basincndaki bu degisiklikler, migren
hastalarinin atak sayilarini da artirabilir. Dizenli tedavi
gtren migren hastalarinin bu dénemde de tedavilerini
ihmal etmemeleri biyk 6nem tasir. Migren ataklari ar-
tan hastalarin néroloji uzmanina basvurmalari gerekir.
Artan sicaklarla birlikte gértlebilen tansiyon sikayetleri,
ilkbaharda basing dederlerindeki dediskenlik nedeniyle
hassas blnyeleri etkileyebilir, Tansiyon hastalarinin
tlm doénemlerde oldugu gibi ilkbahar aylarinda da
ilaclarini dizenli olarak almalan, tuz tiketimine
dikkat ederek, tlketim miktarini en aza indirmeleri
gerekmektedir.

Taze Sebze
ve Meyveleri
Dengeli
Tuketin!

iIkbahar aylari taze meyve ve sebze acisindan cok
zengin bir dénemdir. Bu donemde mide badirsak
problemleri dedisen yiyeceklerle birlikte artabilir.
Ozellikle yaz mevsimine dodru cig sebze ve meyve
tlketimi kis mevsimine gére daha fazladir. Buna
bagdl olarak ¢id sodan, sarimsak ve ¢ig sebzelerin tlke-
timi mide ve badirsak hassasiyeti olanlarin sikayetlerini
artirabilir. Bu nedenle diizenli ve dengeli beslenmeye
dikkat edilmeli, rahatsiz eden gidalardan uzak durul-
malidir.

Mevsim Gecisleri
Psikolojiyi
ETKILIYOR!

Ozellikle ilkbahar ve sonbahar gecislerinde siirekli hava ve havadaki basing degisi-
minden dolay! bazi kisilerde duygu durum dedisiklikleri gorilebilmektedir. Kisiler
kendilerini yorgun ve halsiz hissedebilir, stirekli bir uyuma istedi dodabilir. Bu be-
den yorgunludu, kisilerde mutsuzluk ve isteksizlik gibi olumsuz durumlara neden
olabilir. Bu gibi durumlarda kisilerin kendilerini mutlu edecek aktivitelere yonelmeleri
cok énemlidir.

ILKBAHAR AYLARINDA BUNLARA DiKKAT EDIN!

Giinde en az 2-2,5 litre sivi tiiketin!

Uykunuzu alarak giine baslamaya dzen gosterin!
Meyve ve sebze cesitliliginden faydalanacak sekilde dengeli ve
diizenli beslenmeye 6zen gdsterin!

Alkolden uzak durun ya da tiiketimini sinirlayin!

Acik havada haftada 3-4 giin 1 saat yiiriiyiis yapin!

is yerinizde molalarimzi acik havaya cikarak degerlendirin!

ise gelirken arabanizi is yerinize daha uzak bir yere park edin veya
ulasim aracindan birkac durak énce inin. ise baslamadan énce acik
havada yapacaginiz yiirilyiisler, giiniiniizii daha enerjik gecirmenizi
saglar!

Bedensel aktivitelerinizi arttirin!

Giinesten daha cok yararlanin!

Daha hafif yiyecekler yiyin, aksam saatlerinde abur cuburdan uzak
durun!

Giinde 2-3 fincan bitki cayi tiiketin!
Size keyif veren aktivitelere yonelin!
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Op. Dr. T. Remzi DEMIRKOL

VAJINISMUS
Dinya Uzerinde bulunan tim cografyalardaki kadinlarin
ortak hastaliklarindan biri vajinismustur. Kesin olarak hangi
nedenle ortaya ciktigi bilinmemekle birlikte yasam kalitesini
.oldukga fazla dasirir ve hastalarin mutsuzluguna neden
olur. Bunun 6niine gegmek amaciyla bircok tedavi yontemi
uygulanmaktadir ve giin gectikce bu tedaviler gelistiriimeye
calisiimaktadir. Modern yasamin getirdigi stres ile birlikte
yeterli olmayan cinsel bilgiler birlestiginde ortaya cikabilen
vajinismusun erken teshis ve tedavisi cok onemlidir. Aksi
takdirde hastaligin tedavisi zorlasabilir ve hastaliktan dolayi
olusan kasilmalar dayanilmayacak hale gelebilir. Tim bunlarin
online gecilebilmesi icin kadinlarin hastaligin belirtilerini

anlamasi, hepsinden 6nce vajinismus nedir ve neden olur gibi
sorularinin cevabini bilmesi gerekir.

Vajinismus nedir sorusunun basit
cevabi, vajina cevresindeki kaslarin
istemsiz olarak gerilmesi veya
kasilmasi olarak yanitlanabilir. Va-
jina, kadin Greme sisteminin bir
parcasidir ve vicudun dis rahim alt
kismina badlanir. Vajinada meyda-
na gelen kasiimalar rahatsiz edici
veya cok adrili olabilir. Kasiimalar
tamamen istemsiz olarak meyda-
na gelir ve vajina icerisine bir seyin
girmesi esnasinda kendini gosterir.
Bu nedenle cinsel iliski sirasinda vajinis-
mus hastasi olan kadinlarda yogun agn
olur. Zamanla kaslimalar daha acili bir
hal alir ve sonuc olarak cinsel hayat son
bulabilir. Yalnizca vajina icine bir temasta
degil, vajina etrafina bir temas oldugun-
da da agrlar ve kasimalarin olma ihti-
mali vardir.

VAJiINiISMUS
BELIRTILERI
NELERDIR?

Vajinismus  belirtileri  nelerdir de-
nildiginde en yaygin belirti olarak akla
illk gelen istemsiz vajinal kasintilar
ve gerilmelerdir. Ancak bu belirtilerin
siddeti hasta olan kadinlar arasin-
da farkiik gosterir. Vajinismusu olan
kadinlarnn kasilimalan istemli olarak
yonetmeleri mimkiin dedildir. Hastalik
cinsel arzulann dnlne ge¢mez, hatta
cinsel iliski esnasinda zevk alma ve
orgazm olma durumu yine gordilebilir.
Fakat bu durum gittikce azalir ve kasil-
malar iliskinin énline gegmeye baslar.
Kasilmalarin ve gerilmelerin yani sira
yanma ve batma hissi de kendini
gosterebilir. Hastalik her kadinda ayni
seyretmedidinden kimi hastalar cinsel
iliskiye girebilir ancak bu aci verici ola-
bilir, Bunun yaninda bazi hastalarda
ise cinsel iliski ne kadar zevkli de olsa
aa orgazmin gerceklesmesine mani
olur. Sonucta hastalar zamanla ciesel
iliskiden uzaklasir ve bu da hayat kali-
tesinin diismesing, evliliklerin tehlik-
eye girmesine ve huzursuzluklara
yol acar. Vajinismus ile ortaya ¢i-
kan semptomlar nelerdir sorusu bu
sekilde yanitlanabilir. Vajinal olarak
belirtileri olan hastalarin muayene

olmak icin acele etmeleri gere-
kir. CUnkU erken teshis ve tedavi
hastaligin ilerlemesine engel olur,
yasam kalitesinin yeniden kazanil-
masini saglar.

VAJINISMUS HASTALIK
GESITLERI NELERDIR?

Vajinismusun iki ana tird vardir. Bu
tirler birincil (primer) ve ikinci (se-
konder) olmak Gzere adlandirilir.
Birincil vajinismus, kadinin ilk cin-
sel deneyiminde vajinada kasil-
ma meydana gelmesinden dolayi
cinsel iliskiye girememesi olarak
tanimlanir. Bu sinifta yer alan
hastalar yalnizca cinsel iliskiden
dolay! kasilmazlar. Bunun yaninda
jinekolojik bir muayene de onlar
icin bayuk bir problemdir. Bu prob-
lemden dolay! hastalarin vajinal
muayene olmalari cok zordur. Ayri-
ca mantar, idrar yolu enfeksiyonu
gibi hastaliklardan dolayi kullanila-
bilen fitil ya da ilaclann kullanimi
da bu hastalar icin pek mimkdn
dedildir.  Primer vajinismusun
olusmasindaki nedenlerin baslicasi
illk gece korkusu olarak adlandirilir.
ikincil vajinismus ise birincilden
farkh olarak, cinsel hayati yolunda
giden bir kadinin dusk, zorlayici ve
olumsuz etkiler birakan bir dogum,
adrili bir vajinal muayene, kirtaj
gibi travmatik olaylardan dolayi or-
taya cikar. Digerinden farkl olarak
ikincil vajinismus hastaliginda te-
melde korku vardir. Travmatik bir
olaydan sonra meydana gelen ko-
rkudan dolay! vajinismus hastalig
ortaya cikar ve buna kazanimis
vajinismus da denir.

VAJINiSMUS
TESHIiSi NASIL
KONULUR?

Vajinismus teshisi nasil  konu-
lur sorusunun birkac farkll ceva-
bi vardir. Oncelikli olarak doktor
hastanin cinsel gecmisi hakkin-
da bilgi almak ister. Bunun ar-
dindan gecmiste herhangi bir
cinsel travma veya istismar gibi
durumlarin olup olmadigi hak-
kinda sorular sorulabilir. Bunun
ardindan hastanin pelvik muaye-
nesinin yapilmasi gerekir. Bircok
hasta kasiimalardan ve agrilardan
dolay pelvik muayeneden kaginma
edlimi g6sterir, Muayenenin yapila-
bilmesi icin hastanin rahatlamasi
acisindan bireyin istedidi sekilde
muayene yirdtdlebilir, Farkl fiziksel
pozisyonlar hasta icin daha rahat-
latic veya olagan olabilir. Doktorun
ne yaptigini goriince kendini rahat
hissedecek hastalar icin ayna kul-
lanimi da tavsiye edilebilir. Pelvik
muayenenin bu sekilde mimkdn
olmadigi durumlarda ise anestezi
gerekebilir.

Doktorun vajinismustan
stiphelenmesi halinde doktor
muayene esnasinda ek olarak

daha nazik olacaktir. Cogunluk-
la doktorlar muayene sirasinda
hastanin daha rahat olmasi icin
yaptiklarr islemleri anhk
olarak hastaya bildirirler.
Boylece hastanin daha rahat
olmasi ve endise etmemesi
sadlanmis olur. Fiziki muay-
enede vajinal bir yara veya iz
aranir. Muayene sonucunda
tim fiziksel olasiliklar
elendikten sonra geriye kalan
psikolojik nedenlerin tedavisi

icin yol haritasi cikarilr.

VAJINISMUS TEDAVISI
NASIL YAPILIR?

Vajinismus tedavisi teshise bagli
olarak dedisir. Fiziksel bir durum-
dan dolayi ortaya cikan vajinismus
icin belirli ilaclarla tedavi yarataldr.
Ancak bunun disindaki teshisler
icin birkag farkli yontemle tedavi
uygulanir. Seks terapisti gibi cinsel
alanda uzmanlasmis bir saglik uz-
manina hastanin yonlendirilmesi
olasidir.

Terapistler cinsel hayatin nasil
sdrddrtilmesi gerektigi ve vajinal
olarak nelere dikkat edilmesi gerek-
tigi konusunda egitimler ydratdler.
Bu editimlerin amac hastaldin
altinda yatan psikolojik nedenleri
ortadan kaldirmak ve cinsellik hak-
kinda hastada olan yanls inang ve
bilgilerin silinmesini saglamaktir.
Bu egditimlere psikoseksiiel terapi
adi da verilir. Vajinal kaslari gevset-
mek icin nefes alma verme egzer-
sizleri, hafif dokunma gibi farkin-
dalik yaratmak amacli gevseme
teknikleri hastaya odretilir. Vajinal
kaslarin ~ kontroliinG  sadlamak
amaciyla sikma ve birakma gibi
pelvik taban egzersizleri uygula-
nabilir. Yavas yavas vajina icine
yerlestirilen farkli  boyutlardaki
pirtizsiz tamponlar da vajinismus
tedavisinde kullanilr.

Bu tedavilerin hepsinin ortak
amaci cinsel durtdleri arttirmak
ve cinsel iliski sirasinda gevsemeyi
saglamaktir,



PKOS

(Polikistik Over Sendromu)

KISIRLIGA NEDEN OLABILIR
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Polikistikk Over sendromu; 15-45 yas arasinda kadinlarda en sik gorilen
hormonal bozukluklarin basinda yer alir. 10 kadindan Tinde mutlaka bu
sendrom vardir, bu hastalik aileden gelen, coklu gen aktarimi olan bir
hastalktir. Polikistik Over Sendromu tanisi icin genellikle hormon ve kan
testleri yapilir. Kandaki androjen hormonlarinin seviyesi ile FSH ve LH adl
hormonlarin seviyelerinin tespiti Polikistik Over Sendromu (PKOS) tanisi
konmasinda oldukca énemlidir. Bunlarin yani sira ultrasonografiyle yu-
murtaliklarin polikistik yapisinin gésterilmesi tani koydurucudur.

SEYREK ADET VE KILLANMA

Adet dlzensizlidi ve tlylenme PKOS tanisi icin en belirgin belirtilerdir.
Seyrek adet gbrmek, cene altinda gdbekte, sirtta erkek tipi killanma,
kisirlik, instline karsi direng, nedeni olmayan kilo artisi, 6zellikle gébek
etrafinda kilo artisi, ciltte sivilcelenme, yaglanma, sac dékilmesi, yiz
bélgesinde yaglanma, cildin kararmasi, bas adrisi diger belirtiler arasin-
da ver alir. Kadinlar malesef bu hastalik ile birlikte yasamaya alismalari
gerekir. Polikistik Over Sendromu ile karsi karsiya kalan kisilerde seker
hastaligina yakalanma riski 4 kat artmaktadir.

TEDAVi YASAM BOYU SURER

Kan testinde cikan hormonsal bozukluklara gére kisilere dogum kontrol
haplari veya adet diizenleyici ilaclar 6nerilebilir. ilac tedavisi uygulamasi
temelde vicuttaki hormon dengesinin sadlanmasi ile yag ve seker me-
tabolizmasinin dengelenmesi amaciyla uygulanmaktadir PKOS belli
bir stre ilac kullanarak tedavi edilen bir sorun dedildir, tedavi yasam
boyu slrer. Hastanin uygun diyet ve fiziksel aktiviteyle tedavi sirecini
desteklemesi oldukca 6nemlidir.

Polikistik Over Sendromunun tedavi edilmemesi durumunda kisinin yasam
kalitesi dusecektir. PKOS, tedavi edilmezse, uzun dénemde kardiyo-
vaskiler hastaliklar, obezite ile birlikte i¢ organlarin yadlanmasi, bunun-
la birlikte seker hastahdinin gelismesi, kozmetik sorunlar, sivilcelenme,
akneler ve cildin yaglanmasi, hipertansiyon, metabolik sendrom, kisirlik,
depresyon ve anksiyete bozukluklarina neden olabilir.



SIZDEN GELEN Cayatiman Q&g Katar

Dagerli CAMektuplar

Elde 4 marmak kesidi icin pansuman sirasinda
Hemsire Biisra KUCUKDURAK ve oradaki hemsire
arkadaslar bizlere cok iyi davrandi. Gosterdikleri il-
giden dolaylr ¢cok memnun kaldik. Tesekkdrlerimizi
sunariz.

Ali Erhan AYYILDIZ/ESKISEHIR

Goz kontrolimuz icin geldik. Nurten DUMAN adli per-
soneliniz bize ¢ok yardimcr oldu. Allah ondan razi
olsun. Guler yizll, yardimseverliginden dolayi cok
tesekkdrlerimi sunarim.

Cahit AYRANCI/BILECiK/Sogiit

Hastaneleriniz super, ilgi ve alaka cok iyi. Check-
Up icin geldik danismada gérev alan Berkay UTLU
bizimle cok ilgilendi. Doktorumuz ve Berkay Bey'e
tesekkdrlerimizi sunariz.

Unzii BAYBAS/ESKISEHIR

Ozel sigortalar bélimiinde Kiibra YALAVAG cok ilgi
ve alakall. Her geldigimizde guler ylzlyle bizleri
mutlu ediyor. Basarilarinin daimini dileriz.

Binnaz KALE/ESKISEHIR

Hastanenizde saglik hizmeti veren Uzm. Dr. Murat
YUzUAK'a tesadiifen muayene oldum. Ne kadar
kibar, ilgili ve nezaketle davranan bir doktorunuz var.
Doktorumuza ve hastanenize aldigim glizel hizmet-
ten dolayi tesekkdrlerimi sunarim.

Erol GiM/ESKISEHIR

Bebedim Giines ATAIiZi'nin doktorunun istegi sebe-
bi ile idrar ve gaita tahlili yaptirmak Gzere 10 ve 11
Mart 2021 tarihinde hastanenizin acil servis birimine
geldim. Acil serviste yapmam gereken tim islem-
leri bana ayrnintisi ile anlatan, islemlerimi yapabil-
mem icin onca yodunlugu ve kalabaldina ragmen
gller yUzl ve Ozverisi ile bana yardim eden isminin
Gokhan ONAL oldugunu 6grendigim calisaniniza cok
tesekklr ediyorum. Hastanenizi de béyle bir calisani
blnyesinde bulundurdudu icin tebrik ediyorum. Be-
bedimin rahatsizligi nedeniyle Eskisehir'de tim ozel
hastanelere ve acil birimlerine gittim fakat bu kadar
guler yazla, sicak kanli, 6zverili bir personelle karsilas-
madim. Sizden rica ediyorum litfen calisaniniza
tesekkdrlerimi iletiniz. Saygilarimla.

Selim ATAIZI/ESKISEHIR

MR- Tomografi randevuda calisan Selin KARABACAK
cok ilgili, gtiler ytzl. Gercekten isini 6zenle yapiyor.
Ustelik tim hastalara ayni sekilde davraniyor. Yil-
lardir sadhk hizmeti almak icin hastanenize geli-
yoruz, her zaman hastaneniz ve Selin Hanim bu
sekilde 6zenli.Kendisine ve sizlere tesekkirlerimi
sunuyorum.

Tugdice TUNG/ESKISEHIR

Btibrek tasi ameliyatim boyunca basta Op. Dr. ismail
GUL hocam olmak tizere giindibirlik servisinde calisan
giiler yiizIii Cevahir SIVACI hanim'a, Muaz SAHIN
bey'e ve tim ameliyathane ekimine cok tesekkur
ederim. Saygilarimla.

Zeynep ELBAHAN/ESKISEHIR

Ozel Umit Hastanelerinde calisan her bireye ayri
ayri cok tesekkir ederim. Hastaneniz annem Ayse
KIRAC'a cok glizel ilgi ve alaka gosterdiler. Yapilan
her tlrll hizmet icin cok cok tesekkdirler.

Mehmet KIRAC/ESKISEHIR

Ocak 18 2021 tarihinde abim Ali GOKALTUN aniden ra-
hatsizlaninca hastanenizin acil servisine geldik. Safra
kesesindeki tasi kanala dismustl. Cok adri yasayan
abime hastaneye yatmasi 6nerildi. Tim islemleri eksik-
siz yapildi. Cok ciddi bir hastalikla karsi karsiydik. 15 gtin
hastanenizde yattik. 7 glin 24 saat boyunca bizlerin hep
yaninda olan, gecenin bir yarisinda aradigimizda tele-
fonlarini acan, bizlere bilgi veren, hastasi icin uykusunu
bélen, 3 ameliyati birden gerceklestiren hocalarimiz Op.
Dr. Alper HACIOGLU, Op. Dr. Miisliim TARKAN ve Op. Dr.
ibrahim DOLU'ya bir can borcluyuz. Hastamizin hayatini
kurtardilar, Bunun yani sira 3. Kat servisinde gorev alan
tlim hemsirelere, hasta bakicilara sonsuz tesekkdrlerimizi
sunariz.Bir dedigimizi iki etmeyen tim Umit Hastaneleri
ailesinin bizlerin géztinde yerleri ayr. lyi ki varsiniz. Allah
yar ve yardmciniz olsun. Yolunuz daima acik olsun. Sevai
ve saygilarimla.

Hacer GOKALTUN/ESKISEHIR

Annemin beklenmedik bir anda gelisen rahatsizlidi
sebebiyle gecirdigi ameliyat sonrasi kurumunuzda ay-
rilirken basta hocamiz Op. Dr. Omer GUNEY ve Dr. Giil-
seren AKCAY olmak tzere 3. Kat gorev alan servis per-
sonellerinize 6zellikle Nazif 0z'e, yogunbakim Unitesi
personellerine ve tim emedi gecenlere sonsuz tesek-
kdrlerimizi sunariz.

ilknur CELIK/ESKISEHIR

Uzm. Dr. Serdar AKYUZ'e ilk kez muayene olma-
ma radmen gostermis oldugu alakadan, kurdudu
iletisimden inanilmaz memnun kaldim. Boyle dok-
torlarin olmasi bizi mutlu etmektedir. Doktor beye
mesledinde basarilar diler, kendisine tesekkirlerimi
sunarim. Allah ondan razi olsun.

Makbule ORTEL/ESKISEHIR

Hastanenizde yatis ve tedavi sirasinda bizden
desteklerini esirgemeyen dokrolariniz Dr. Biilen
0ZKAN, Dr. Unal TETIiK, Dr. Burcu Déne BAKIR,
Bashemsireniz Hemsire Hacer AVSAROGLU, saglik
calisanlariniz Hulusi DEMIR, Biisra KUGUKDURAK,
Aysegiil GURBUZ, Ozlem DULGER, Rabia KILING,
Eda 0ZTURK, Gurbet BILKIC, ismail SARAC, Ceren
Su CAM, Aylin YAZICI, Hikmet CAN, Nafiz Can KUS,
Buse YENiSEv, Mustafa YUDAR, Emel Rahime TOPAL,
Tugba AKGUL, Fatma GUNDES, Bihter BUYUKSOLAK,
Ali CANKAYA, Nadiye EFE, Beyhan 0z, Esma SARI,
Hamide AKBAS, Siilleyman SOLAK, Talip Zengin,
Savas KARCI, Merin Ceren OZEL, Gékhan BAYRAM
ve Yiiksel SIVACI' ya ayri ayri tesekkirlerimi sunar,
basarilarinizin devamini dilerim. Bir hayat icin tim
personel dzveri icinde calsiyor. Sizlere minnettariz.

Muzaffer ALTUNTAS/ESKISEHIR

Ameliyatimizi basari ile gerceklestiren Dog. Dr. Selami
DOGAN ve tim sadlik calisanlariniza tesekkiirlerimizi
sunariz. Hastanenizden mutlu sekilde ayrildik. Temiz-
lik ve bakim olarak hastanenizden cok memnun kaldik.

Rahsen TUMEN/ESKISEHIR

Esim ve ben ayni giin Ozel Umit Visnelik Hastanenizde
saglk hizmeti veren g6z doktorumuz Op. Dr. Hatice
ONUR ve sadlk calisanlariniz esliginde ameliyatimizi
olduk. Hicbir sikinti cilkmadan ve ac duymadan
ameliyatimizi atlattik. Doktorlarimiz yerylziinde Al-
lah'in sifa elleridir. Esasinda tim doktor ve saglik
calisanlarimiza tesekkiir etmek isterim. Ozellikle
doktorumuz Hatice Hanim'a ve tim calisanlariniza
sonsuz tesekkdrlerimizi iletiriz.

Necati AYDIN/ESKISEHIR

Ozel Umit Visnelik Hastanesi kan alma biriminde
Hemsire Hesna 0ZKAN annemin Covid-19 asisini
vurdu. Kendisinin ilgi ve alakasindan ¢cok memnun
kaldik. Tesekkdrlerimi sunar, basarilarinin devamini
dilerim.

Giilnur DALGAGLI/ESKISEHIR
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MIKRO ELISA YONTEMIYLE
COVID-19 ANTIKOR TESTLERI

ET!

VIRUSU BELIRTI
VERMEDEN GEGIRIP
GECIRMEDIGINIZi

CoviD-19
VIRUSUNU
GECIRDIKTEN SONRA
OLUSAN BAGISIKLIK
SEVIYENIZi

GRENEBILIRSINIZ

ASI ONCESI
VE SONRASI
ANTIKOR DEGERINiZzi

WEB:
www.umithastanesi.com.tr

y

TELEFON:

‘covip-19 i 0 (222) 3350335

mKulak Burun Bogaz Hastaliklari

STETIGINDE
Ecijze!l!l(
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RINOPLASTI | Estetik Burun Ameliyati

Estetik kazanim saglarken ayni zamanda nefes alip
vermeyle ilgili sorunlarin cézumunde
onemli rol oynuyor.
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K CHECK-UP PROGRAMI

tizel iimit Hastaneleri'nde, yas ve cinsiyete gére olusturulmus,
olasi hastalik ve risklerin tani ve tedavisi icin kisiye dzel
Check -Up
Programlari uygulanmaktadir. “Saghk Riski Dedgerlendirme”
adi verilen bu yontemle elde edilen sonuglar dogrultusunda
lasa siirede gerekli yonlendirmeleriniz ve kontrolleriniz

/% KADIN CHECK-UP
ﬁ ERKEK CHECK-UP

COCUK CHECK-UP

gerceklestiriliyor.

TARAMA PROGRAMINA DAHIL OLAN
\Q KANSER VE COVID-19
’ TARAMA TESTLERI iLE

ERKEN TANI VE TEDAVI iCiN
GNLEM ALABILIRSINiz.

CHECK-UP BILGi & RANDEVU HATTI
Check -Up, saglik sorunu olmayan bir kisinin yas, kalitsal yapi

ve cevresel faktorler de dikkate alinarak, olasi hastaliklarinin 0 530 104 06 18
erken dénemde tespit edilmesini ve 6nlem alinmasini amaglayan

saglik taramasidir. Check-Up yaptirmak, ileri evrelerde tedavisi 0 222 335 0 335
zorlasan hastaliklarin erken teshisini saglar, boylece en kisa

zamanda tedaviye baslanabilir.

eskisehirozelumithastaneleri 0 umithastanesi www.umithastanesi.com.tr



