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Degerli Ogrencilerimiz ve Bilim Géniillilerimiz,

Sizlerle 11 Haziran 2020 ilk bilim glinimizi gergeklestirmekteyiz. Gonlimiz bu ilk bulusmada sizlerle
birlikte olmayi isterdi ancak su an icinde bulundugumuz zorlayici pandemi sireci, ictenlikle
arzuladigimiz birlikteligimize, saghgimiz icin aldigimiz tedbirler nedeniyle engel oluyor. Neyse ki

teknolojinin geldigi nokta hepimizi birbirimize baglama konusunda glizel olanaklar taniyor bizlere...

Sevgili 6grencilerimiz ve katilimcilar, yasadigimiz kriz farkli bir seyler tGretme konusunda fikirler
dogurdu. iste, hepimizin icine bir nebze bilim askini, Giretmenin i¢sel huzurunu yasatacak Saglik Bilimleri
Fakdltesi Bilim Glini’nlin tohumlari bu baglamda atildi. Bilim giinleri projesinde bir tohumun toprakla
yeniden bulusmasini kutlayacagiz. Bu giizel ve heyecanli giin icin kullandigimiz metafor, yedigimiz
meyvelerin ¢cekirdeklerini ¢ope atmayip, onlari yeniden aga¢ yapmak icin cimlendirmeye calismak idi...
Ya da gergeklikteki karsihgini sdylemek gerekirse, 6grendiklerimizi gelecek yasamlara aktararak

Otelerin 6tesine beraberce gecmek...

Sizlere Bilim ginind ilan ederken, hazirlayacaginiz tiim posterler ve sunumlarin basina E harfini
getirdik. ClnkU hepsi cevrim ici yapilacak ve bedenimizle konusurken, gozlerimizle birbirimizi tebrik

edip kucaklasmayi planladik... Bu kadari bile 6zlemlerimizi gidermek icin ne giizel oldu degil mi?

Ve sizler ¢ok glizel geri donisler yaptiniz hepsini zevkle inceledik, en 6nemlisi de o giizel ¢alismalari
toplayip kocaman bir bulutun icine yerlestirdik ki; hi¢ durmadan bitin diinyayi dolassin hi¢ bir zaman

da kaybolmasin diye...
Simdi adlariniz ve yaptiginiz galismalar silinmeyecek izler birakacaklar...

Bizlerle beraber oldugunuz igin hepinize tek tek tesekkiir ediyorum. Beraber olmak isteyip de
olamayanlar da hi¢ Gzilmesin, insanlar yasadikca, bilim ileriye dogru butiin basvurulara kucak

acacaktir.
Sevgi, saygl ve en glizel dileklerim sizlerle
Saglik Bilimleri Fakultesi 1. Bilim Gini Dizenleme Kurulu adina

Prof. Dr. Adile Oniz Ozgéren
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INME REHABILITASYONUNDA SANAL GERGEKLIK VE
ERGOTERAPI

Deniz Akaslan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bolimii

inme beyne giden kan akiminin ani bir sekilde kesilmesi veya azalmasi durumudur. Beyinde
yeterli oksijenlenme ve beslenme saglanamadigindan beyin hiicrelerinde hasar olusur,
hicreleri hizla 6lmeye baslar. Glnlik yasam aktivitelerini etkileyerek; Dil, dikkat, bellek,
yonetici islev bozukluklarina yol agabilir.

NASIL OLUYOR

Sanal gercgeklik kullanildiginda, ortamlar ve sanal nesneler kullaniciya gorsel bilgiler basa
takilan bir cihaz, projeksiyon sistemi veya bir ekran araciligiyla sunulabilir. isitsel, dokunsal,
koku alma ve hareket duyulari kullanilir.

Nororehabilitasyonda sanal gergeklik tedavisi, kullanici etkilesimi ve duyulari hedefleyen bir
ortamin, tedavilerin simile edilmis pratiklerinin geleneksel tedavilerden daha yiliksek bir
dozajda uygulanmasini saglar. Yer/yon/zaman oryantasyonu ile ilgili gorevleri geri bildirim
yoluyla motor 6grenmeyi tesvik eder.

ERGOTERAPI VE SANAL GERGEKLIK

is ve Ugrasi Tedavisi st ekstremite rehabilitasyonunun en &nemli hedefi giinliik yasam
aktivitelerinde kantitatif ve kalitatif iyilesmelerle fonksiyonel bagimsizlik kazandirmaktir.
Komplikasyonlari azaltmak, énlemek kisiyi olabildigince en iyi potansiyelle bagimsiz kilmaktir.

Motor iyilesmede, yeni hareketlerin goreve 6zel galisildiginda yapilandirildigi, 6zel motor
becerilerin pratik edilmesinin, kisinin yetenegini arttirdigini ve duyusal inputlarin uygun
cevrelerde yapilmasi gerektigini belirtmislerdir.

Ergoterapistler, hastalari fonksiyonel aktivitelere katarak, aktif rol almalari, postiiral destek
icin agirlik aktarmasini, uzanma, tasima, kaldirma, kavrama aktivitelerini ve objelerin manipule
etme icin aktiviteler diizenler. Sanal gergeklikle rehabilitasyon programini bireylerin yetenek,
mobilite, kognitif kabiliyetlerini gelistirdigi gorlilmustlr. Glnlik fonksiyonlarda ve st
ekstremitede norofizyolojik gelisim olmustur. Bireylerde denge ve hareketliligi, ylrime
mesafesini ve hizini arttirmistir. Beynin noroplastisitesini gelistirdigi ve sensorimotor egitimde,
duyusal bilgilerin kortikal yeniden yapilanmayi sagladigi goriilmustiir. Motivasyon ve eglence
Uretildigi, zihinsel veya fiziksel islev bozuklugu olan bireylerde saglk hizmetlerinin kalitesini
arttirdigi belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Sanal gerceklik, Rehabilitasyon, Ergoterapi
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ONKOLOJI VE ERGOTERAPI

Sila OZGUREL

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Kanser vicuttaki bir hiicre grubunun farklilasarak asiri ve kontrolsiiz bir sekilde ¢ogalmasini
tanimlayan genel bir terimdir. Cok cesitli kanser tipleri olmakla birlikte tedavisi uzun ve
multidisipliner bir ekibe ihtiyac duyulacak sekilde strdtrilir.

Ergoterapinin onkolojideki rolii bireyin bagimsiz olarak glinliik yasam becerilerinde fiziksel ve
psikolojik olarak maksimum performans elde etmesini saglamaktir. Ergoterapistler
bagimsizligi tesvik etmek icin belirgin bir butinsel yaklasim saglayarak kanser hastalarinin
anlamli bir yasam sirmelerine, aktivitelere katilmalarina, sosyal gruplarin bir pargasi
olmalarina yardimci olurlar. Ayrica ergoterapinin farkli onkolojik alanlarda da rolli vardir.
Bunlardan bazilari, pediatrik onkolojide oyun temelli ergoterapi, tedavi hedeflerine ulasmak
icin gunlik yasam aktivitelerini gerceklestirme, beceri ve yetenekleri gelistirici oyunun
kullanimini ifade eder. Cocuklarin oyun gec¢misi kullanilarak, semptomlari azaltmak ve
aktivitelere katilimlarini artirici oyunlarin segilmesi bazi rahatsizlik durumlarinin lstesinden
gelmelerine yardimci olabilir. Meme kanserinde ise ergoterapistlerin bitiinsel yaklasimiyla
gerceklestirilen aktiviteler bireylerin bilissel, fiziksel kapasiteleri, ruh saghgi ve yasam kaliteleri
artirithr. Bu aktivitelere bahge terapi, sanat terapi, mizik terapi, 6rgli 6rme gibi aktiviteler
ornek verilebilir. Yetiskin kanser hastalarina baktigimizda ev i¢i modifikasyonlar, ilaglar icin
hatirlaticilar, yemek pisirme, para yonetimi, adaptif cihaz kullanimi, giyinme, banyo yapma,
tuvalet kullanimi, kisinin glin igin programini organize etme, yemek pisirme, hidroterapi gibi
aktiviteler yapilir.

Ergoterapistlerin uyguladig onkolojik rehabilitasyon birey merkezli yapisi ve yaklagimi ile
danisan-terapist iliskisinin ortak calismasina olanak saglayarak, onkolojik bireylerin anlamh
hedefler belirlemesine ve kendi rehabilitasyon programini kendisinin sekillendirmesine
yardimci olarak, kansere yakalanmis bireylerin hastalik slirecinde ve sonrasinda glinliik yasam
aktivitelerine katilimi ve yasam kalitesini artirici hedeflerin olumlu sonuglar dogurdugu
gorulmustar.

Anahtar Kelimeler: Onkoloji, Ergoterapi, Aktivite
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DIL VE KONUSMA TERAPISINDE AKICI KONUSMA
BOZUKLUKLARI

Emre Ali Tat

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bélimii

Kisilerde gorilen dil ve konusma problemleri arasinda en sik karsilasilan durumlardan biri de
akici konugma bozukluklaridir. Bu bozukluklar genel olarak kekemelik ve hizli-bozuk konugma
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kekemelik dedigimiz durum, kisinin konusmasinin anormal
derecede tekrarlar, duraklamalar ve uzatmalar ile kesilen bir akici konusma bozuklugu
turddir. Yayihmi erkeklerde kizlara oranla daha sik goriilmektedir. Nedeni tam olarak
bilinmese de genel olarak genetik faktorler, 6grenilmis davranis ve psikolojik faktorler gibi
durumlarda fikir birligi s6z konusudur.

Hizli-bozuk konusma dedigimiz durumda ise kelimeleri yuvarlayarak anlasiimayi bozacak
derecede hizli konusmalar gorilir. Hizh-bozuk konusma ve kekemelik siklikla bir arada
gorilebilir. Fakat hizli-bozuk konusma kekemelikten farkh bir akici konusma bozuklugudur.
Nedeni kekemelik gibi tam olarak bilinmemektedir. Bu kisiler konusmalari anlagilmadigi icin
iletisimden kaginma, kisa yanitlar verme, kendilerine kolay gelen kelimeleri se¢gme gibi
davranislara yonelebilmektedirler. Konusma 6zelliklerine baktigimiz zaman ise hizli konusma,
bozuk climle yapilari, bazi ses ve hecelerin yutulmus bir sekilde ifade edilmesini goruriz.

Bireylerde genel olarak gorilebilen akici konusma bozukluklarini inceledik. Bu konusma
bozukluguna sahip kisiler, erken tani ve dogru terapi programlari ile konusmalarini kontrol
altina alabilmeyi 6grenebilmektedirler. Bu sayede konusma problemleri yasamadan, daha
saglkli bir sekilde yasamlarini siirdirebilirler.

Anahtar Kelimeler: Akici Konusma Bozukluklari, Kekemelik, Hizli-Bozuk Konusma
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SEREBRAL PALSILI COCUKLARDA ERGOTERAPI

Ayyiice Iince

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Serebral palsi (SP), gelismekte olan beyinde meydana gelen ilerleyici olmayan ve aktivite
limitasyonuna sebep olan kalici hareket ve postiir bozuklugu olarak tanimlanmaktadir. Bunlara
ek olarak; epilepsi, mental gerilik, konugma ve isitme bozuklugu, iskelet deformiteleri, yutma
ve beslenme bozukluklari, agiz ve dis sorunlari gibi birgok problem SP’de goriilebilmektedir.
Ergoterapi; performansi onarmak, kuvvetlendirmek ve arttirmak, adaptasyon ve Uretkenlik
icin gerekli olan beceri ve fonksiyonlarin 6grenilmesini kolaylastirmak, patolojiyi azaltmak veya
dizeltmek ve saglkh olma durumunu tesvik etmek, sirdiirmek icin bireyin segilmis
aktivitelerine katilimini ydnetme sanati ve bilimidir. SP’li gocuklar igin kullanilan ergoterapi
mudahaleleri arasinda, duyu-motor fonksiyonlarin egitimi, cevresel diizenlemeler, adaptif
cihaz ve yardimci teknoloji saglama, glinliik yasam aktiviteleri (beslenme, kisisel hijyen gibi)
egitimi, bakim veren egitimi, duyu bitlnleme, splintleme, ev programlari, duyusal yeniden
egitim, goreve 0zgl egitimler, gérsel motor beceri egitimi ve gilinlik aktivite performansina
yonelik bilissel oryantasyon yaklasimlari vardir. Ergoterapi, serebral palsili cocuklar icin bircok
yonden faydalidir; bagimsizligi artirir, oyun kurma ve oyun oynama yetenegini gelistirir, benlik
saygisl ve 0z gliven gelisimini saglar, giinlik yasamini uygulanabilir bir rutine sokar, basari
duygusunu hissettirir ve yasam kalitesini yukseltir. Ergoterapi, bazi modelleri kullanarak
miidahale yaklasimlarinda bulunur. Bu modellerden SP’de kullanilanlara 6rnek olarak Ginlik
Aktivite Performansina Yonelik Bilissel Oryantasyon Modeli (GAPBO), Kisi-Cevre-Aktivite
Modeli (PEO) ve insan Ugrasi Modeli (MOHO)'ni gdsterebiliriz. Serebral Palsili ¢ocuklarin
degerlendirilmesinde kullanilan ergoterapi degerlendirme olgeklerine 6rnek verecek olursak
“Dunn Duyu Profili, Kanada Aktivite Performans Olcegi (KAPO), BOT2, MVPT4, Cocuklar icin
Yasam Kalitesi Olgegi” kullanilan &lceklerden bazilaridir. Ergoterapi serebral palside var olan
zorlanma durumlarini minimuma indirerek bagimsizlik seviyesini maksimuma c¢ikarmayi
amaclar.

Anahtar Kelimeler: Serebral Palsi, Ergoterapi
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OTIZMLI COCUKLARDA ERGOTERAPI

Onur Alagoz

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Otizm, bireylerin sosyal etkilesim, iletisim ve davranislarini olumsuz yonde etkileyen yaygin
gelisimsel bir bozukluktur. Otizm, duyusal ve sosyal iliskilerde sinirlilik, dilin gelisiminde
gecikme, tekrarlayan davranislar, postiir bozukluklari ile karakterize olan bir sendromdur.
Ergoterapi anlamli ve amagli aktivitelerle sagligi ve refahi gelistiren kisi merkezli bir saghk
meslegidir. Ergoterapinin temel amaci kisilerin glinlik yasam aktivitelerine katilimini
saglamaktir. Ergoterapistler kisi ve topluluklarin istedikleri, ihtiyac duyduklari veya
kendilerinden beklenen aktiviteleri yapabilme becerilerini gelistirerek veya aktiviteyi ya da
cevreyi kisilerin katilimini daha iyi saglayabilecek sekilde diizenleyerek bu amaca ulasirlar.
Ergoterapistler, katiimi ve 6grenmeyi desteklemek icin duygusal ve davranissal regiilasyon,
duyusal isleme, ince/kaba/s6zel motor gelisimi, bilissel beceriler ve gorev yuriutme ile ilgili
klinik bilgilerini otizmli bireylerde kullanirlar. Ergoterapistler, hem tedavi yonetip hem de bu
slrecte ailelere, bakim veren diger kisilere ve egitimcilere duyusal isleme, bireyin bulundugu
ortamda sosyal ve duygusal saglik dengesini koruyabilmek icin danismanlik yaparak
hastalarin/danisanlarin tedavilerine butincil ve spesifik bir bakis acisi getireceklerdir.
Ergoterapist gerekli bitin bilgileri topladiktan sonra ¢ocuk igin terapi programi gelistirir. Bu
sirecte cesitli stratejiler ortaya koyan terapist, cocugun cevresine karsi daha iyi yanit
vermesine yardimci olabilir. Bu stratejiler;

-Duyu bitinleme tedavisi

-Fiziksel/ zihinsel/ mental/ sosyal aktiviteler

-GUnlik yasam aktiviteleri

-iletisim faaliyetleri ve diger yardimci ydntemlerden bazilaridir.

Ergoterapistler, 6zbakim/glinlik yasam aktiviteleri, verimli tretkenlik (¢ocuklarda egitim),
sosyal ve iletisim odakh katihm, bos zaman ve eglence/oyun aktivitelerine katilimci olarak dahil
olmak otizmli bireylerin gelisimini ve yasam performansini her yoniyle etkilediginden her
bireyde farkhlik gosterecektir. Bireylerin yasam kalitelerini ve fonksiyonel bagimsizliklarini
arttirma amacinda olan Ergoterapi, istek ve ihtiyaca uygun yapilandirilmis ortamlarda terapi
hizmeti sunar.

Anahtar Kelimeler: Otizm, Ergoterapi
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AKDENIZ DIYETININ DIYABETLI BIREYLER UZERINE
ETKILERI

Ezgi Aksanli
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6Iimi

Akdeniz Diyeti, saglikh beslenme aliskanliklarini destekleyen bir beslenme modelidir. Bu
beslenme modelinde; sebze ve meyveler, tam tahillar, zeytinyagi ve kurubaklagiller sik
tiketilirken, balik, kirmizi sarap ve sut Urdnleri ihmh dizeyde tiketilir. Dlstk tiketilmesi
gereken besinleri ise et ve Urinleri olugturur. Polifenoller; Akdeniz Diyeti’nde en ¢ok bulunan
antioksidanlardir ve bunlarin alimi insanlarda tip 2 diyabet insidansinda azalma ile
iliskilendirilmistir. Polifenollerin ayrica anti-inflamatuvar etkileri de vardir ve insilin direncinin
baskilanmasi dahil olmak {zere farkh yolaklarla glisemik dengeyi etkileyebilir. Ozellikle
abdominal obezite ve insulin direncini birlestiren mekanizmalarin ve kilo aliminin tip 2
diyabetin olusmasina yonelik bir potansiyel etkiye sebep oldugu, kilo alimini potansiyel olarak
kontrol altinda tutan Akdeniz Diyeti'nin ise tip 2 diyabetin gelismesini 6nleyebilecegi
bildirilmektedir. Sonug olarak, polifenoller ve diyabet riski ile ilgili arastirmalardaki kanit ele
alindiginda, o6zellikle sizma zeytinyaginin yaninda kirmizi sarap ve kuruyemiste bulunan
polifenoller, insiilin direnci ve tip 2 diyabet olusum riski ile ters orantili bulunmustur. Ozellikle
flavan-3-ol’larin ve bunu iceren gida kaynaklarinin tiiketimi ile yapilan ¢alismalarda flavan-3-
ol’'larin insilin direncinin ve oksidatif stresin iyilestirilmesi lzerine potansiyel yararl etkileri
oldugu gosterilmistir. Diyet ile polifenollerin alimi hem tip 2 diyabet hem de insilin direnci
riskini azaltici ydnde potansiyel etkiye sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Akdeniz Diyeti, insiilin Direnci, Polifenoller, Tip 2 Diyabet
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COCUKLUK CAGI OBEZITESI

Ela Borekgi

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Balimi

Obezite cocuklarda ve ergenlerde gelecekteki sagligl ve uzun omiurliGligi tehdit eden ciddi
saglk sorunlarindan biridir. Asiri kilo ve obezite, “saglik icin risk olusturan anormal veya asiri
yag birikimi” olarak tanimlanir.

Cocuklarda obezitenin artmasinda bircok faktoriin etkisi olmakla birlikte, obezite her yas
grubunda goriilebilmektedir.

Obezite bircok faktore bagh olarak olusur. Bunlar; sosyoekonomik, sosyokiiltiirel, rol model
ebeveynler, uyku siiresi ve kalitesi, bebeklerde erken yasta kati gidaya gecmek, besin alimi,
kahvalti atlamak, enerji harcanmasi, fiziksel aktivite diizeyi, sedanter yasam tarzi ve genetik
faktorler olarak adlandirilabilirler.

Obezitenin ¢ocuklar iizerinde bircok olumsuz etkisi bulunmaktadir. Ornegin obez ¢ocuklarda,
ergenlik doneminin daha erken yasta gorilmesi, ortopedik problemlerin gorilmesi,
kardiyovaskiiler hastaliklar, psikolojik sorunlar daha sik gortlmektedir.

Cocukluk cagi obezitesini 6nlemek yetiskinlik cagi obezitesini dnlemede 6nemli bir rol oynar.

Cocukluk c¢agi obezitesini 6nlemek icin; dislik enerji ve yliksek posa igerigi ile doygunluk
saglayan meyve ve sebze tlketimini arttirmak, sekerli mesrubatlar yerine su tiketimini
arttirmak, sagliksiz atistirmalik tiiketimini azaltmak, kahvaltinin 6nemini 6gretmek, porsiyon
Olgllerine dikkat etmek, TV karsisinda yemek yememek, disarida yemeyi sinirlandirmak,
yiyecegi 6dul olarak kullanmamak ve fiziksel aktivite diizeyini arttirmak énemli derecede rol
oynar.

Fiziksel aktivite enerji dengesinde 6nemli derecede rol oynamaktadir. Fiziksel aktivitenin,
obezitenin de sebep olabilecegi kardiyovaskiiler, hipertansiyon, diyabet, depresyon gibi
hastalik risklerini azaltmakta faydalari vardir.

Obeziteyi basarili bir sekilde tedavi edebilmek icin beslenme tedavisi, egzersiz ve motivasyonal
gortisme bir arada olmahdir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Cocukluk
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SURDURULEBILIRLIK VE BESLENME

Dilara Sak

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B&limii

2018 yilinda yayinlanan Sirdirilebilir Beslenme Endeksi’nde (FSi); gida kaybi ve atik,
sirdurdlebilir tarim ve beslenme sorunlarini ¢ozme basliklari ile puanlandirma yapilmistir ve
bunun sonucunda Ulkeler arasinda Turkiye dusik dizeyde surdirilebilir, KKTC ise orta
dizeyde surdurulebilir olarak bulunmustur. Besin Uretimi ve tiiketiminin ¢evre Uzerindeki
etkilerinin yani sira, besin tercihleri de ¢evreyi etkilemektedir. Bu nedenle beslenme agisindan
yeterli, glivenli ve saglikli, kiltiirel olarak kabul edilebilir, ekonomik ve gevreye olabildigince
az zarar veren slrdurilebilir diyetler son zamanlarda dikkat ¢ekmektedir. Sardirilebilir
kalkinma hedeflerinin bir kismini iceren Akdeniz diyet modelinin insan saghgi lizerinde bircok
olumlu etkileri bulunmaktadir. Ulkemiz icin uygun olan bu beslenme modelinin uygulanmasi
mevsimine gore besin tiketimini, besin gesitliligini, kiltirel beslenmeyi, daha az hayvansal
besin daha cok bitkisel kaynakl besinlerin tiiketimini desteklemektedir.

Dogal kaynaklarin 6lglistiz kullanilmasiyla birlikte niGfusun hizla artmasi, teknolojik gelismeler,
tarim faaliyetleri ve Uretimin artmasi birgcok ihtiyaci da beraberinde getirmistir. Ancak
surdardlebilir bir yasam igin ekolojik, karbon ve su ayak izinin azaltilmasi gerekmektedir. Bu
nedenle cevre dostu olmada besin tercihleri oldukca 6nem kazanmistir. Bu konuda bireylere
farkindalik saglanarak devlet politikalarinin gliclendirilmesine ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Beslenme, Siirdiiriilebilirlik
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DISGRAFI VE ERGOTERAPI

Rukiye Alisan
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Blimii

Ogrenme giicliigi bireylerin herhangi bir yetersizliginin olmamasina, normal ve lizerinde zeka
seviyesine ve yeterli 6gretimsel firsatlara sahip olmasina karsi okuma, yazma ve matematik
becerilerini edinme ve gelistirmede yasadiklari beklenmedik farkliliklardir. Disgrafi ise yazma
becerisinin etkilendigi bir 6grenme glgliguddr.

Disgrafili olan gocuklar yazi yazarken harf veya kelimeler arasinda uygun olmayan miktarda
bosluk birakma, kalemi yanhs tutma, harfleri birbirine gore orantisiz blyuklikte yazma,
harfleri karistirma, kendi el yazisini okuyamama, bir s6zl yazarken sozclik icinde bulyuk ve
kiguk harfleri bir arada kullanma, noktalama isaretlerini unutma veya yanlis kullanma gibi
gliclikler yasarlar. Yazma becerisi bireylerin akademik ve giinliik hayatlarinda 6grenme ve
iletisim araci olarak kullandiklari 6nemli bir beceridir. Bu nedenle yazi yazmada giiclik yasayan
ogrencilerin yazma becerilerinin desteklenmesi hem akademik hem de ginlik yasam
becerileri igcin olduk¢a 6nemlidir.

Ergoterapi yaklasimlari, ergonomik dizenlemeler, duyu degerlendirmesi (proprioseptif ve
taktil arzu oldugu icin kalemi ¢ok mu sikiyor yoksa proprioseptif ve taktil hassasiyetten dolayi
kalemi kavrayamiyor mu?), adaptif yardimci cihaz 6nerilmesi ve segilmesi (kalinlastiriimis
kalemler, tutmayi kolaylastiran aparatlar) olarak siralanabilir. Ergoterapi midahalelerinde el
g0z koordinasyonu aktiviteleri, kol-el ve parmak kaslarinin kontroliini saglayacak aktiviteler,
harf ve sozcliklerin gorsel bellekte tutulmasi icin gorsel algi aktiviteleri ve harfleri gorsellestirip
harfleri 6grenebilecegi aktiviteler olabilir.

Disgrafi icin ebeveynlere oneriler: tras koplgline yazma, parmak boyasi ile yazma, hamur ile
harf yapma gibi birden ¢cok duyuya hitap eden yazma calismalari ve cocuga alisveris listesi
yapma gibi yazma gerektiren sorumluluklar ¢ogaltilabilir.

Anahtar Kelimeler: Disgrafi, Ergoterapi
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SUT URUNLERI TUKETIMININ OSTROJEN HORMON
DUZEYLERINDEKi ROLU VE MEME KANSERI

llayda Yalug

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6Iimi

Meme kanseri hem gelismis hem de gelismekte olan diinyada kadinlarda en yaygin gorilen
kanserdir. Meme kanseri insidansindaki bu artisi; gelismekte olan diinya, insanlarin yasam
beklentisi, kentlesmenin artmasi ve bati yasam tarzlarini toplumun benimsemesi nedeniyle
arttig1 dislintilmektedir. Hastaneye basvurarak meme kanseri tanisi alan hastalarin uzun
donemde 06strojen hormon dizeylerinin ylksek oldugu belirlenmistir. Beslenme yolu ile
hayvansal kaynakh tim gida maddelerinden, 17B-estradiol ve metabolitleri viicuda
alinmaktadir; ancak hormon ve metabolit seviyeleri, besin cinsine, cinsiyete, hayvan tirine,
yasina ve hayvanlarin fizyolojik durumlarina gére degismektedir. Yapilan g¢alismalar bati
diyetlerinde vicuda gilinliik alinan ostrojenin yaklasik %60-80'inin sit ve sit Urlinlerinden
geldigini gostermistir. Serbest 17B-estradiol ve 6strojenin oral biyoaktivitesi biraz distk olsa
dahi, siitteki ana konjugat olan 6strojen siilfat, nispeten yilksek bir oral biyoaktiviteye sahiptir.
Sut ve sat Grinlerinin yiksek tiketimi ile endokrin kanserlerin goérilme sikhgr arasinda giigli
bir iliski oldugunu gosteren epidemiyolojik calismalar yapilmistir. Viicuda alinan 6strojen kan
dizeylerine etki ettikten sonra; metabolizma, Greme sistemi gelisimi, Greme ve endokrin
kanser olusumda kullaniimaktadir. Saglikli ve gebelik déneminde olmayan inek ile gebelik
donemindeki inekten alinan sitler karsilastirildiginda, plasenta tarafindan 6strojen Gretimi
hamilelik boyunca artmakta oldugundan ayrica sitteki 6strojen seviyelerinin gebe olmayan
inekten alinanla kiyaslandiginda gebe ineklerde 17B-estradiol seviyelerinin yaklasik 30 kat
tzerine cikabilecegi goérilmistir. Ostrojen (retimi hamilelik asamasi ile énemli 6lciide
dalgalanir ve sonuc olarak kandaki seviyeleri degiskenlik gdsterebilir. Ostrojenler kan-siit
bariyerinden kolayca gecer ve sit icerisindeki varliklari kandaki dlzeyleri ile dogrudan
iliskilidir. Dogru kontrol ve dogru zamanda alinan siitiin meme kanserine sebep olmayacagi,
Optimal Beslenme Kilavuzu incelendiginde yetiskin bireyler icin giinde 2 porsiyon sit ve siit
Urana tuketimi yetiskin bireyler icin 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: sit Uriinleri, Ostrojen, Meme Kanseri
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GOCUN KADIN SAGLIGINA ETKILERI VE EBELIK
YAKLASIMLARI

Sena Nur Tuluk?, Filiz Yarici?

LSanliurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi
2Yakin Dogu Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi Ebelik BSlIimii
GOC

Gog edilen yerde kalinan zamana gore gegici veya surekli; goclin yasalara uygunluguna goére
dizenli veya dlizensiz; go¢ edilen yerin tlke sinirlari icinde olma durumuna gore ise ic veya dis
goc seklinde ayrilabilir (1). Gogmenlerin sagliksiz kosullarda yasiyor olmalari, dengesiz ve
yetersiz beslenmeleri ciddi saglik problemleri yasamalarina yol agmaktadir. Dil problemi,
barinma, yoksulluk sinirinin altinda hayatini devam ettirme olarak karsimiza ¢ikmaktadir (2).
Meydana gelen gbg¢ olaylarinda kadinlar ana ¢ocuk saghginin korunmasi gereken gruplar
oldugundan iki kat risk altindadir. Dolayisi ile giinimiizde gog bir kadin saghgi sorunu haline
gelmistir (3).

GOC VE KADIN SAGLIGI

Kadinin distk ekonomiye sahip (ilkeden yliksek ekonomiye sahip (ilkeye gog ettigi durumlarda
saghk hizmetleri agisindan kadinin durumu iyilesecektir ancak kadinin saglik hizmetinden
yararlanabilmesi icin Glkenin dilini bilmesi ve is sahibi olmasi gerekmektedir. (4). G6¢men
kadinlar cinsel taciz, tecaviiz ve siddette maruz kalabilmektedirler. Bu durum kadinlari
istenmeyen gebelikler, cinsel yolla bulasan hastaliklar gibi saglk sorunlari agisindan risk
grubuna sokmaktadir (5). Go¢ edilen bolgede yeterince saglk kurulusunun olmamasi, go¢
eden bireylerin gelir dizeylerinin disiik olmasi, dil engelinin bulunmasi, hanede ¢ok bireyin
yasamasl, yasanan olaganisti duruma bagh gelisen ruhsal bozukluklar, hijyen sorunlari, stres,
elverissiz konaklama gibi faktorler gé¢ eden bireylerin saglk durumlarini olumsuz yénde
etkilemektedir (6). Bu faktorler tedavi edilmedigi durumlarda ekonomik acgidan da yik
olusmaktadir (7).

EBELIK YAKLASIMLARI

Goc¢ eden kadinlarin sagliklarinin korunmasi ve gelistiriimesi asamalarinda ebelere 6nemli
sorumluluklar diismektedir (8). Ebe hizmet verdigi kadinin ekonomik durumu, aile yapisi,
geleneksel uygulamalari, inanci, iletisim yontemleri, aile ici rolleri ve kiltlirel degerleri
hakkinda bilgi sahibi olmalidir. Bu bilgiler dogrultusunda kadini yargilamadan ve sorgulamadan
bakim vermeye calismali, ebelik yaklasimlari uygulanmahdir (9).

Anahtar Kelimeler: Gég, Kadin Sagligi, Ebe
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DOWN SENDROMU VE ERGOTERAPI

Imren Arpa

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Blimii

Posterin konusu down sendromlu kisilere ergoterapi tedavisi ile neler yapilabilecegini
kapsamaktadir. Ergoterapi kisinin toplumsal katihmini ve glinlik yasamdaki bagimsizligini
arttirmak igin aktiviteleri kullanan ve kisiyi merkeze alan saglik meslegidir. Down sendromlu
kisilerde kromozom sayisi 47’dir ve dogustan zeka geriligi ile tani konulan yaygin genetik bir
durumdur. Ergoterapistler Down Sendromlu kisilerin kaba ve ince motor yeteneklerinin
gelismesini saglarlar ve onlarin kisisel bakim, okul performansi, oyun ve bos zaman aktiviteleri
icin gerekli olan yetenekleri kazanmalarina yardimci olurlar. Amerikan Ergoterapi Dernegi
AOTA Gelisimsel Engelliler B6lim{i Baskani Asha Asher; “Ergoterapistler Down sendromlu
bireylerin, 6mur boyu kullanacaklari yeteneklerini gelistirir ve kullanmalarini saglar” demistir.
Down sendromlu kisilerin gelisim donemlerinde cesitlilik gosteren problemlerine gore
ergoterapi tedavisiyle midahale edilecek noktalar da o yonde degisiklik gdstermektedir.
Posterdeki amacim da gelisim donemlerine gore cesitlilik gdsteren ergoterapi miidahale
yaklagimlarini aktarmaktir. Ergoterapistler bebeklik déneminde; besleme sorunu yasayan
annelere yardimci oluyorken, cocukluk déneminde; ¢ocugun bagimsiz olabilmesi icin motor
becerilerini kullanabilmelerine, yetiskinlik doneminde ise; bireyin is hayatinda yasayabilecegi
sorunlar gibi, bireyin yasadigi problemleri ele alinarak ¢alismalar yapmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ergoterapi, Down Sendromu
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CALISMA YERI ERGONOMISI

Imren Arpa

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Poster “ergonomik c¢alisma yeri” konusunu kapsamaktadir. Ergonomi, insan-makine
etkilesimini, insanin cesitli is ve ¢cevre kosullarina iliskin bedensel ve ruhsal 6zelliklerini, egilim
ve yeteneklerini, sinirliliklarini arastiran, elde ettigi veriler sayesinde makine ve makine
sistemlerinin, is ve cevre kosullarinin diizenlenmesini saglayan bilim dalidir. insanin is yiikiinin
ve ¢alisma glcliniin olabilecek en uygun sekilde distinilmesi temeline dayanan ergonomi;
“Insan— makine — cevre” sisteminin basarili bir sekilde calismasi ve Uretimin artmasi igin
biyolojik bilginin anatomi, fizyoloji ve deneysel psikoloji alanlarinda uygulanmasidir. Calisma
yeri, bir is sistemi iginde insanin gorevlendirildigi alandir. Cevre kosullari ise, is sistemini
etkileyen ve bazi durumlarda da is sistemi tarafindan uretilen fiziksel, 6rgiitsel ve sosyal
etmenlerdir. Ergonomik agidan c¢alisma yeri diizenleme, galisma yerinin ve isin, insana
uyumunun saglanmasi géz ontinde tutularak diizenlenmesidir. Posterdeki amacim da ¢alisma
yeri ergonomisi hakkinda bilgi aktarmaktir. isin insana uyumunu saglama cabalarinda temel
0ge olan ergonomik acidan ¢alisma yeri diizenlemesi; fizyolojik acidan calisma yeri diizenleme,
psikolojik agidan ¢alisma yeri dizenleme, enformasyon teknigine dayali ¢alisma vyeri
diizenleme, glivenlik teknigine dayal ¢alisma yeri diizenleme, antropometrik agidan ¢alisma
yeri diizenleme olmak lizere bes ana bélimden olusur.

Anahtar Kelimeler: Ergonomi, Calisma Yeri Ergonomisi
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INME REHABILITASYONUNDA AYNA TERAPISI

Meltem Palabiyik

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Blimii

inme; beyin fonksiyonlarinda kismi kayba neden olan bir merkezi sinir sistemi hastaligidir.
Motor bozukluklar, algl bozukluklarn, dil bozukluklar ve duyu bozukluklarina yol agmaktadir.
Ayrica inme; yemek yeme, giyinme ve soyunma gibi giinliik yasam aktivitelerinde zorluklara ve
kisitlanmalara sebep olmaktadir. Bu nedenle inme hastalarinin st ekstremite fonksiyonu
giinlik yasamda rehabilitasyon alaninda vurgulanmasi gereken énemli bir faktérdir. inme
rehabilitasyonunda beyin plastisitesi ilkesine dayanan bircok terapotik yontem
uygulanmaktadir. Bunlar arasinda ayna terapisi, motor fonksiyonun diizelmesini ve etkilenen
taraftaki hareketi tesvik ederek paralitik ekstremitenin fonksiyonel diizelmesini destekleyen
bir tedavi olarak yaygin bir sekilde kullaniimaktadir. Ayna tedavisi, gorsel geri bildirim olarak
aynaya yansiyan viicudun etkilenmeyen tarafinin hareketlerini kullanir. Bu sayede motor, duyu
ve agri icin farkh beyin bolgeleri uyarilir. Ayna terapisi ile bireye verilen gorsel geribildirim
sayesinde bilateral motor egitimi saglanir ve beynin fonksiyonel iyilesmesi uyarilir. Kisinin 6z
bakim becerileri gelistirilir. Ayni zamanda ayna terapisi Gist ekstremite fonksiyonel yeteneginin
gelistirmekte ve glinliik yasam aktivitelerinde kisinin daha bagimsiz olmasini saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: inme, Ayna Terapisi, inme Rehabilitasyonu
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JINEKOLOJIK AGRILAR VE EBELIK YAKLASIMLARI

Seda Karatopuk, Filiz Yarici

Yakin Dogu Universitesi Saghk Bilimleri Fakltesi Ebelik B&limi

Agri duyusu, hos olmayan bir deneyim olmakla birlikte kadinlarin kanama ve enfeksiyonlardan
sonra karsilastigl en sik sorunlardan birisidir ve jinekoloji klinigine basvuru sebepleri arasinda
oncelikli semptomlar arasinda yer almaktadir (1).

Jinekolojik agrilar somatik bir duruma bagh olusabildigi gibi emasyonel bir durumun somatik
yansimasi olarakta meydana gelebilirler. Jinekolojik agrilarda etiyoloji tam olarak
actklanamadigi igin tedavi siireci ve tedavi maliyeti artmaktadir (2, 3).

Jinekolojik agrilar akut ve kronik pelvik agri olarak siniflandirilmaktadir (4). Akut pelvik agrilar;
alt abdomende ve pelvik alanda yaygin olan yedi giinden az slren agrilar olarak tanimlanir
(2,4). Bu agrilar umblikus alti alanda ve kasiklarda yogunluk kazanir ve bazen bel agrilari eslik
edebilir (5). Pelvik agrilarin akut olarak siniflandirilabilmesi icin agrilar siklik olmamahdir. Akut
pelvik agrilarda bulgular genellikle nonspesifiktir ve klinisyenlerin tani koymasi zorlasmaktadir.
Akut pelvik agrilar cesitli organ ve sistemlerde patolojiler sonucu ortaya ¢ikabilmektedir (6).
Kronik pelvik agrilar ise; alt abdomende ve pelviste, siirekli ya da araliklarla seyreden ve en az
6 ay silren, cinsel iliski ve menstual siklus ile ilgisi olmayan agnidir (2,7). Kronik pelvik agri;
pelvik alanda c¢esitli organlarda yer alan patolojiler sebebiyle ortaya cikabildigi gibi,
noropsikiyatrik sistem gibi baska sistemlerdeki patolojiler sebebiyle de ortaya ¢ikabilmektedir.
Klinisyenler tarafindan yonetimi zordur ve tani ile tedavi siirecine kadar kadinlarin birgogu bu
durumdan dolayi aci gekmektedir (8). Kronik pelvik agrida psikolojik faktorler ile sosyolojik
faktorler ic icedir.

Sonucta; kadinlarin yasadigi jinekolojik agrilar maliyetli ve karmasik bir slireci beraberinde
tasidigindan multidisipliner bir ekip yaklagimi ile jinekolojik agri ¢6zilmeye ¢alisiimal ve
uygulanan bakimin niteligi de kadinlarin yasam kalitesini yliikselmeye yonelik olmalidir (9).

Anahtar Kelimeler: Agri, Pelvik Agri, Ebelik Yaklagimlari
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KADINA YONELIK SIDDET VE EBELIK YAKLASIMLARI

Sena Nur Tuluk?, Filiz Yarici?

1Sanliurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi
2Yakin Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Bolimii

Siddet olgusu bitlin toplumlarda kendini gosterirken Diinya’da ve Tirkiye’de karsimiza en ¢ok
“kadina yonelik siddet” olarak ¢ikmaktadir (1). Kadinlara siddet toplumumuzun ataerkil
yapisindan dolayi gerceklesmektedir (2). Gegmisten gliniimiize gelen atasozleri ve deyimler de
bu olguyu desteklemektedir. “Dovilmeyen kadin, timarsiz ata benzer”, “Pismis astan,
dovilmus karidan zarar gelmez”, “Erkektir. Hem sever hem doéver”, “Kizini dévmeyen dizini
dover” “Kadinin karnindan sipayi, sirtindan sopayl eksik etmeyeceksin”, “So6z ile yola
gelmeyeni etmeli tekdir, tekdir ile uslanmayanin hakki kotektir” gibi bazi atasodzlerimiz ve
deyimler bile kadina yonelik siddeti normallestirmekte, hatta belki de tesvik etmektedir (3).
insanligin olusumundan itibaren kadinin siddet gérmesi olagan karsilanmistir. Arkeologlarin
yaptigl bir arastirmada erkek mumyalarin kemiklerinde %9-20 kiriga rastlarken kadin
mumyalarda bu oranin %30-50 oldugunu bildirmislerdir. Bu kiriklar savastan c¢ok bireysel
siddete bagli oldugu duslintlen kafa kiriklaridir (4). Bu arastirmadan hareketle kadinlarin
maruz kaldigi siddet binlerce yil 6ncesine dek uzandigi gérilmektedir (5).

Fiziksel siddet kaba kuvvetin bastirma ve yaptirim olarak uygulanmasi, cinsel siddet kadinda
cinselligin tehdit olusturulmasi, psikolojik veya sozel siddet kisilerin hareketleri ile kargisindaki
kisiyi sindirmesi, ekonomik siddet ise ekonomik kaynaklarin kadin {izerinde ceza ve tehdit
olarak kullanilmasi olarak ortaya ¢ikmaktadir (6). Diinya Saghk Orgiitii (DSO) de siddeti “kadin
saghgl sorunlari” arasinda saymaktadir (7). Siddete ugrayan kadinlarin ilk basvurduklari yer
birinci basamak saglik kurumlaridir. Turkiye’de ebelerin %52,6’s1 birinci basamak saglk
kuruluslarinda gorev almaktadir. Burada calisan ebelerin siddeti tanilama olasiligi daha
yuksektir (8). Ebelerin siddeti taniyip, siddetin sézel belirtilerini, siddeti ortaya cikaran
nedenleri, siddete ugrayan kadina yonelik destekleyici girisimleri yonetebilir olmalidir (9).
Uluslararasi Ebelik Konfederasyonunun (ICM) 2019 yili yayinladigi ‘Ebeler Kadin Haklarinin
Savunucusudur’ temasinda ebelerin oldukg¢a degerli oldugunu vurgulamis ve kadin haklarinin
korunmasinda ebelerin aktif rol almalari gerektigi bildirilmistir (10).

Anahtar Kelimeler: Siddet, Kadin, Ebe
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ERGOTERAPIDE MANDALANIN YERI VE ONEMI

Imren Seher?, Sehilya Kara?', Aslihan Aksun?, ipek Ergur 3
lyakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii
2Mandala Egitmeni ve Sanatgisi

3Yakin Dogu Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiltesi Ogretim Uyesi

Hint kiltiriinden gelen ve kirk bin yildir bilinen Mandala yapilan arastirmalar sonucunda
magaralarda insanligin komur karalari ile yuvarlak hareler karaladigl ve ortasinda merkezi
noktasi olan bu dairelerin bulgularina rastlaniimistir. Dairesel motif ve renklerin bulusmasi ile
bitlint birde toplayan mandalalar hayatin yasam cemberi ve enerjiyi saklayan kap olarak
tanimlanmaktadir. Mandala sézciiklerin sessizlige gomuldigi, dudaklarin sustugu, ruhun ayna
vesilesi ile kagida dokuldigu bir terapi sanatidir.

Mandala, ¢alismalarinin ergoterapide olumlu sonuglar ortaya ¢ikardigl ve Mandala gizmenin
veya boyamanin sakinlestirici, karar verme, odaklanma gibi alanlarda beynin islevlerinde katki
sagladigi ortaya cikmistir. Mandala calismalari ergoterapi de destekleyici bir tedavi olarak rol
oynamaktadir. Yapilan arastirmalar dogrultusunda mandala ¢alismalari DEHB, OSB, anksiyete,
geriatri ve psikiyatri gibi alanlarda stres yonetimi, 6zgliven, dikkati gelistirme ve slrdirme,
hafiza, sinirli alan boyayabilme, el-g6z koordinasyonu ve ince motor gelisimini saglamaktadir.

Ergoterapi de mandala boyama galismalarinin bireylerde yarattigi olumlu ve olumsuz sonuglari
tanimlamak amacgli gézleme dayali bir ¢calisma yapilmistir. Calisma, 5 ¢ocuk ve 5 yetiskin olmak
Uzere 10 kisiden olusmustur. Yapilan ¢alismada bireylere basitten karmasiga dogru 3 farkl
mandala boyama etkinligi uygulanmistir. Calisma O6ncesinde onam formu imzalatilip,
¢alismanin sonunda bireylere memnuniyet 6lgegi uygulanmis ve mandala boyama aktivitesinin
bireylerde mutluluk, odagi stirdiirme, zihinsel ve ruhsal rahatlama gibi alanlarda olumlu
bulgular elde edilmistir.

Mandala, insan bedenindeki, kas eklem koordinasyonunu maksimum diizeye cikarmasi
yaninda ruhsal aygiti da en gizel besleyen calismalardan biridir. Bircogumuzun bildigi gibi
sadece boyama olmayan mandala felsefesinin tam uygulamali olarak klasifiye edilmis danisan
gruplarinda yaptirilmasi ve sonuglarin degerlendirilmesi, bu gilizel terapi yolculugunu daha
yayginlastirip ileri gbtlrecektir.

Anahtar Kelimeler: Ergoterapi, Mandala
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KUOLTUREL FAKTORLERIN DOGUM EYLEMINE ETKISI

Seda Karatopuk, Filiz Yarici

Yakin Dogu Universitesi Saghk Bilimleri Fakltesi Ebelik B&limi

Kaltir milletlerin tarihleri boyunca meydana getirdigi maddi manevi unsurlari ve o millete 6zgu
olusmus olan degerleri olarak tanimlanabilir (1). insanin oldugu her yerde ve insanlikla ilgili
her konuda karsimiza ¢ikan bir kavramdir ve bedenlerimizde aslinda direkt kiltiir araglaridir
(2). Bunun yani sira toplumlarin temelinde toplumu olusturan dogum eylemi oldukca
onemlidir. Dogum eylemi hemen hemen her ¢agda sevindirici bir olay olarak karsilanmaktadir.
Gecmiste; dogum toplumsal bir yapinin temeli oldugundan, dogumun 6ncesi ve sonrasindaki
evrelere ait bir takim gecis toreleri ve bu torelerin uygulandigl gegis torenleri goze
carpmaktadir (3).

insan hayatinda baslica iic gecis donemi oldugu kabul gérmektedir: Dogum, Evlenme ve Oliim.
Bu li¢ donemin gevresinde birgok toplumsal gelenek-gérenek ve inanig sekillenmistir (4).
Doguma iliskin geleneksel uygulamalari; zararl, etkisiz ve vyararli olarak (¢ grupta
siniflandirmak mimkiindir. Zararli olan uygulamalar 6rneklendirilirse; yumurta kabugunu
doverek slt/cay ile icirme, dogumun kolay olmasi icin silah atma, kadinin sirta alinip
silkelenmesi, yiiksek bir yerden atlatilmasi ya da kadinin bir bezin igine konularak sallanmasi,
plasentanin zamaninda ayrilmamasi durumunda; gebenin karnina temiz bir slplrge ile
bastirma, ateste isitilmis tuglayi temiz bir beze sarip lohusanin karnina bastirma, kadini ayaga
kaldirip sigratma, kusmasinin saglanmasi, kadinin bacaklarini agarak kaynayan bir kazanin su
buhari tzerinde bekletilmesi ve bol miktarda dévilmis sarimsak yedirilmesi gibi uygulamalar
goOze carpmaktadir (5).

Ebeler, iyi bir saghk ve yasam hedefledikleri tim toplumlarin kiltiirel degerlerini tanimali,
bunlara saygl gostermeli ve yararh-zararli uygulamalar hakkinda bilgi sahibi olmalidir. Dogum
eyleminde, dogum sonu donemde ve vyeni dogan bakiminda vyararlh uygulamalar
desteklenmeli, zararli uygulamalarin ise degistirilmesi igin bilgi saglamalidir (6).

Anahtar Kelimeler: Kiltiir, Gelenek ve Gérenekler, Dogum
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YOGURDUN iISTAH MEKANIZMASINA ETKISI

Mine Cetiner
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Bélimii

Yogurt, lactobacillus bulgaricus, stretoccus thermophilus kiiltirlerini iceren fermente bir siit
Urdniddir. Hem midahale hemde gozlemsel ¢alismalar, laktozun sindirilebilirliginin artmasi da
dahil olmak Uzere insan saghgina gesitli faydalar saglayan bir besin oldugunu bildirmislerdir.
Kilo yonetiminde, kardiyovaskiler hastaliklarda, metabolik sendromda, kemik saghginin
korunmasinda ve bunlar gibi bircok saglik problemlerine olumlu potansiyel etkileri vardir.
Yogurdun birgok besin 6gelerinden zengin olmasi ve bagirsak mikrobiyomunu olumlu yénde
etkileyecek yararl bakterileri icermesi batili ve gelismekte olan birgok tlkenin populer olarak
tukettigi bir besin haline gelmistir. Ancak ¢alismalarin sonuglarina gore Yogurt tiketimi ile
azalan obezite ve tip 2 diyabet riski arasindaki epidemiyolojik iliskilerin fizyolojik bir temelini
saglamak i¢in hormonal yanitlari, mide bosalmasini ve diger saglik sonuglarini degerlendiren
mekanik calismalara ihtiyac¢ vardir. Ayrica, probiyotik iceren yogurtun obezite ve metabolik
sendrom ile ilgili inflamatuar degisiklikler Uzerindeki roliini degerlendirilmesi, Kalsiyum,
vitamin, mineral etkilesimi ve yogurt matrisi icindeki diger besinler; yogurt peptidlerinin kan
basinci ve kardiyovaskiiler hastalik riski Gzerine etkisinin de daha fazla calismaya ihtiyaci
vardir. Sonug olarak tek basina sit ve Grlinlerinin tiketimi saglikh bir diyet gostergesi degildir,
saglikh bir diyet ile uyumludur.

Anahtar Kelimeler: istah Viicut Agirhgi, Yogurt
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KUZEY KIBRIS TURKIYE CUMHURIYETI’NDE
OGRETMENLERIN SES BOZUKLUGUNA YONELIK
FARKINDALIKLARI

Mdiridde Gindi

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bélimii

Ogretmenlik meslegi disindldiigiinde, Ogretmenin en énemli gérevi, sahip oldugu bilgiyi
dgrencilerine aktarmaktir. Ogretim sirasinda bircok 6gretim yéntem tekniklerinin kullanimi,
ogretim icin etkili bir ara¢c olmasina karsin 6gretmenin ses kullaniminin énemini ortadan
kaldiramayacaktir. Diger yandan glindelik hayatta iletisimin etkili ve verimli gergceklesmesinin
yaninda, sarkicilar, avukatlar, politikacilar, 6gretmenler gibi mesleklerinde birincil iletisim
kanal olarak sesi kullanan kisiler agisindan, ses kullaniminin dogru gercgeklestirilmesi
onemlidir. Bu kisilerin iletisim siireglerinde seslerini dogru kullanmalarinin daha etkili ve
verimli iletisim kurmalarini saglayacagi sdylenebilir.

Egitim ortamlar disdnildiginde, siniftaki 6grenci sayisinin ¢oklugu, 6gretmenin ses
mekanizmasinin korunmasinda problem yaratabilecek baslica etmenlerdir. Siniftaki 6grenci
sayisinin fazla olmasi, 6gretmenin kendi sesini tim 6grencilere duyurmak icin kendi sesini
zorlamasi, karsilasilabilecek bir davranis bigimidir. Bu davranig bigimini 6gretmeni ve
dgretmenin sesini yorabilmektedir. Ogretmenin, sinifi kontrol etmek icin sesini fazlaca
ylkseltmesi, sesine zarar verebilmektedir. Sinif 6gretmeninin haftalik ders saati ytkiniin 25
saat olmasi sonucu, glinlik ders saati ylki 6 saattir. Bu durum 6gretmenlerin ses kullanicisi
olarak risk altinda olabileceklerine isaret etmektedir.

Bu calismanin amaci Ogretmenlerin  ses bozuklugu hakkindaki farkindaliklarini
degerlendirmektir. Ogretmenler seslerini yogun olarak kullanan bireylerdir ve égretmenlerin
ses kullanimi hakkinda ne kadar bilgi sahibi oldugunu, 6gretmenlik mesleginin sesi ne
derecede etkiledigini arastirmak icin bu ¢alismayi ytrattim.

Seslerini yogun kullanan degerli 6gretmenlerimizin egitim hayatlarinda, donem baslarinda ses
mekanizmasi, ses kullanimi, ses hijyeni ve ses hastaliklari konularinda egitimlerle
bilgilendirilmeleri gerektigini dislinlyorum. Boylece 6gretmenler daha ¢ok bilinglenir ve
seslerini daha saglikli bir sekilde koruyabilir.

Anahtar Kelimeler: Ses Bozukluklari, Ogretmenler
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GECIKMIS DIL TANISI ALAN COCUKLARDA JEST
KULLANIMI UZERINE BiR DERLEME

Nefter Girtac

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bélimii

Jestler; eller, kollar, parmaklar, yiiz ve viicut hareketleriyle iletisim kurmak amacgli yapilan
hareketlerdir. Cocuk sézclikleri kullanmaya baslamadan dnce iletisimsel amacin aktariima yolu
jesttir. Jest tipik gelisim gosteren cocuklarda konusmanin 6ncesinde ortaya ¢ikan bir beceridir.
Jest kullanimi dil ile dogrudan iliskilidir, ¢ocugun ilerleyen yillardaki sézcik kullanimini,
karmasik cimle Gretme ve iki sézcukli climle kombinasyonlarini kullanma becerilerinin 6nemli
Olglide tahmin edildigini sdyleyen alanyazinda dil ve jestin iligkisini gbsteren gli¢li kanitlar
bulunmaktadir.

Literatlrde tipik gelisim ve gecikmis dil tanisi alan popllasyonda jest kullanimi Gzerine
birtakim ¢alismalar yapilmistir. Posterimiz i¢in glincel 5 makale incelenmistir ve sonucunda;
Jest ve sozclik bilgisi (sozcligl anlama ve ifade etme) arasinda giicli bir baglanti oldugu
bulunmustur. Gecikmis dil tanisi alan cocuklarda jest kullaniminin tipik gelisim gosteren
cocuklara gore daha sonra gelismekte oldugunu ve dil bozuklugu icin risk altinda olan
cocuklarin, risk altinda olmayan cocuklara gore erken sozclik bilgisi becerilerinin daha disuk
oldugu bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Jest, Cocuk, Gecikmis Dil Tanisi
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OKUL ONCESI VE ANAOKULU DONEMINDEKI
KEKEMELIGIN iYILESME VEYA KALICILIGINI
ETKILEYEN FAKTORLER

Nefter Gurtag

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bélimii

Literatilirde, kekemeligin okul 6ncesi ve anaokulu doneminde kendiliginden iyilesmesinin veya
kalicthginin 6ngorilebildigi arastirmalar bulunmaktadir. Posterimiz igin analiz ettigim 5
makalede, anaokulu ve okul 6ncesi déneminde baslayan kekemeligin kaliciligini etkileyen
faktorlerin; aile 6ykisl, anlamsiz s6zcik tekrari, artikilasyon ve fonolojik yeterlilik, dil
becerileri ve cinsiyet oldugu belirtilmistir. Kekemeligi iyilesen g¢ocuklarin ailesinde kalici
kekemelik 6ykist bulunmamistir. Kekemeligi kendiliginden iyilesen katilimcilar kekemeligi
kalici olanlardan anlamsiz s6zciik tekrarinda daha basarili olmustur. Gramatik yetenek ve
ortalama s6zce uzunlugu arttikca konusmanin akicisizlik 6zelliginin de arttigi bulunmustur ve
son olarak kizlarin erkeklere oranla kendiliginden iyilesme oraninin daha ylksek oldugu
bulunmustur.

Dil ve konusma terapistleri iyilesme veya kalicihgl etkileyen faktorleri degerlendirme
seanslarinda okul 6ncesi ve anaokulu dénemindeki ¢ocuklarin kekemeliginin iyilesme veya
kahcihigini d6ngdérmek icin kullanabilir.

Anahtar Kelimeler: Kekemelik, Okul Oncesi
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NUTRITION IN PREGNANCY

Mina Razzaghi

Near East University, Faculty of Health Sciences, Department of Nutrition and Dietetics

Optimal weight gain and the consumption of recommended amount of nutrients during
pregnancy have significant effects on both mother and fetus health.

Both excess weight gain and inadequate weight gain during pregnancy might cause pre-
eclampsia and birth complications or delivery of a low birth infant and an increased risk of
preterm birth. Therefore, for preventing all these conditions increasing energy intake about
200 kcal/day only in third trimester is recommended. However, regular control of both mother
and fetus is essential to achieve optimal health.

Taking proper amount of nutrients has crucial role in developing a healthy fetus. Pregnant
women should get adequate amount of folate, iron, iodine, calcium, vitamins B12, D and A.
All the mentioned nutrients are necessary for development of different organs of the fetus
and deficiency in any nutrient might possibly cause problems in fetus health. For example,
deficiency of folate can lead to neural tube defects.

Consumption of alcohol and caffeine (2200mg/day) during pregnancy can cause several
problems in fetus’s physical and mental health, pre-term birth or even miscarriage. So by
avoiding the consumption of both alcohol and caffeine, mothers can have and maintain a
healthy pregnancy and a healthy newborn after delivery.

In addition, consumption of fish during pregnancy is advised to get enough amount of omega-
3 fatty acids that are beneficial for brain and eye health. However, avoiding consumption of
deep sea fish is advised to prevent ingestion of high amount of heavy metals.

In conclusion, optimal nutrition plays an essential role in the health of both pregnant women
and newborns.

Keywords: Pregnancy, Nutrition
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SURDURULEBILIR BESLENME

Pinar Ezgi Erdogan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik

Surdurdlebilirlik kelime olarak devamliligin saglanmasi demektir. Diinya Dogayl Koruma Vakfi
(WWEF), siirdirulebilirlik kavrami mevcut neslin ihtiyaglarini gelecek nesillerin ihtiyaglarini
karsilamasini engellemeyecek bicimde yasamasi seklinde belirtmistir. Strdurtlebilir beslenme
ise besinlerin ve beslenmenin devamliliginin saglanmasidir. Birlesmis Milletler Gida ve Tarim
Orgiitu (FAO), sirdirilebilir beslenmeyi gida ve beslenme giivenliginin oldugu, mevcut ve
gelecek nesilleri icin saglikh bir yasam saglayan diisiik cevresel etkiye sahip bir beslenme bicimi
olarak tanimlamistir. Strdirilebilir diyetler kilturel olarak kabul edilir, erisilebilir, ekonomik
olarak adil ve uygun fiyath, biyolojik gesitlilik ve ekosistemlere karsi koruyucu ve saygilidir;
beslenme agisindan yeterli, glivenli ve saglikli beslenme ¢esitleridir.

Surdurulebilir beslenme, iyi hal ve sagligin yaninda besinin Uretimden tiketim asamasina
kadar ¢evreye minimum olumsuz etkinin verildigi, tim kultirlere uygun, tiim diinyanin besine
temiz ve glvenilir sekilde ulasabildigi ve ayni besinlere nesiller sonra da ayni sekilde
ulasabilmesinin saglandigi bir beslenme modelidir. Bir diyetin strdurilebilirligi ekolojik ayak
izi ile ters orantilidir. Ekolojik ayak izi 6 ayak izinin toplamindan olusmaktadir ve bu ayak izinin
blylk kismini karbon ayak izi olugturur.

Surdurulebilir diyetlerin genel o6zellikleri FAO tarafindan belirlenmistir. Bunlardan bazilari;
ithmli miktarda yumurta, sit ve Urlnleri tiketilmeli, kirmizi et tiiketimi azalmali, ¢ok islenmis
besinlerden uzak durulmali, besinler Uretilirken sera gazi salinimi, su-toprak kullanimi ve
kimyasal kirlilige dikkat edilmeli, biyogesitlilik korunmali, mevsimsel tiiketim arttirilmali, gida
kaybi ve israfi azaltilmali, ulasilabilir, istenebilir olmali seklinde siralanabilir.

Surdirulebilir diyetlerin ekolojik ayak izi bati tarzi diyetlere kiyasla cok daha kiglktar.
Dinyamizdaki besin devamliligini ve dogayi korumak igin strdurilebilir diyetleri tercih etmek
¢ok 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Sirdirilebilirlik, Beslenme
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FENILKETONURILI BIREYLERDE BESIN OGESI
YETERSIZLIKLERI

Dilara Sak

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6Iimi

Dinya’da en yaygin goriilen metabolik hastaliklardan birisi olan fenilketonirinin tedavisine
erken baslanmaktadir ve yasam boyu slirmektedir. Eger erken baslanmazsa ve sirekliligi
olmazsa, norolojik disfonksiyon (zeka geriligi, irritabl ve yikici davraniglar ve ara sira
kasiimalar), duygu durum bozukluklari vs. gériilmesi s6z konusudur. Yasam boyu devam eden
tibbi beslenme tedavisinde bazi sinirlandirmalar olmasi nedeniyle bu bireylerde besin dgesi
yetersizlikleri olusmaktadir. Bu olasi besin ogesi yetersizliklerinin dnlenmesine karsi yeni
tedavi yontemleri (ilag, enzim vs.) ve aminoasit karisimlari (AAK) gibi tibbi Grinler
Onerilmektedir. Literatlirde besin tliketimi sinirli olan fenilketonirili bireylerin besin 6gesi
yetersizlikleri 6n plana g¢ikmaktadir. Bu nedenle bu bireylerde besin 6gesi yetersizliklerinin
giderilmesi adina daha ¢ok arastirmaya gerek duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Fenilketonirili, Besin
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MULTIPL SKLEROZLU BIREYLERDE KOGNITIF
REHABILITASYON VE ERGOTERAPI

Yeliz Umizlar

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi BSlimii

Multipl skleroz (MS), beyni, omuriligi ve optik sinirleri etkileyen yaygin lezyonlarin varligi ile
karakterize edilen merkezi sinir sisteminin kronik immin bir hastaligidir. Bu hastalik yasam
boyu sirip birgok fiziksel ve bilissel engellere yol agmaktadir. Fiziksel belirtilerin yani sira,
hastaligin her asamasinda ortaya ¢ikan ve bireyleri cok yonlu etkileyen bilissel bozukluklara
multipl sklerozda siklikla rastlanmaktadir. Multipl Sklerozda en sik etkilenen bilissel alanlar
sirasiyla Bilgi islem Hizi, Hafiza, Dikkat ve Yiritiici islevlerdir. Bu bilissel islev bozukluklari
multipl sklerozda yaygin olup ve tiim hastalik evrelerinde her sekilde ortaya ¢ikabilmektedir.
Bilissel bozukluklar multipl sklerozlu bireylerin temel glinliik yasam aktiviteleri, enstrimental
glinlik yasam aktiviteleri, is, eglence ve bos zaman aktiviteleriniiceren gesitli alanlari cok yonli
etkilemektedir

Kognitif rehabilitasyon, bilissel agidan problemleri olan kisilerin sorunlarini gidermek veya
azaltmak icin saglik profesyonellerinden olusan bir ekiple birlikte ¢alistiklari bir rehabilitasyon
slrecidir. Bu rehabilitasyon ekibinin bir parcasi da ergoterapistlerdir. Ergoterapistler,
bireylerin kendileri icin anlamli olan okiipasyonlari kullanarak yasamin cesitli islevleri icin
gerekli olan maksimum performans potansiyelinin saglamasini  amaglamaktadir.
Ergoterapistler kendi degerlendirme yontemleri ile bireyleri degerlendirip uygun olan
mudahale programini hazirlarlar. Bireylerin bagimsizligi ve givenligi en Ust diizeye ¢ikarmak
icin semptom yonetimi basta olmak Uzere Ergoterapi midahalelerinden kognitif
rehabilitasyon oldukca 6nemli bir yere sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Multipl Skleroz, Kognitif Rehabilitasyon, Ergoterapi
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SEDANTER CALISMA KOSULLARININ BESLENME VE
KRONIK HASTALIKLARLA ILISKISI

Burcgin Karavelioglu

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6Iimi

Sedanter yasam yeterli miktarda aktif olmayan, kisitli hareket eden olarak tanimlanmaktadir.
Obezite tim dlinyada giderek blylyen énemli bir halk sagligi sorunu olup kalp hastaliklarinin
ve diyabetin gelisiminde rol almaktadir. Obezojenik ¢cevrenin sedanter yasam Uzerindeki etkisi
ise yogun is temposu, uzun ¢alisma saatleri, kisitli alanlarin yarattig1 hareketsizlik nedeniyle
olmaktadir. Bu tempoda yemek hazirlayacak yeterli vaktin olmamasi, hazir gidaya ulasim
kolayligi ve bu urinlerin ekonomik olmasi kisileri hazir gidaya yonlendirmektedir. Gunlik
aktivite yetersizligi, enerji fazlasinin depolanmasina neden olarak obeziteye yol agmaktadir.

Bireylerin glin icerisinde fiziksel olarak aktif olabilecekleri durumlar is yerleri, evleri, ulasimda
kullandiklari araglar ve bos vakitlerinde kendilerine hareket saglayacak alanlardir.
Arastirmalar, is yeri mudahalelerinin, 6zellikle kisilerin fiziksel aktivite seviyelerini, ayrica
yeterli ve dengeli beslenme ile ilgili bilgilerinini artirarak kilo vermesine yardimci oldugunu
gostermistir.

Sedanter yasam nedeniyle olusan hareketsizligin %30 kardiyovaskiiler hastalik, %27 Tip 1
Diabetes Mellitus ve %21-25 kolon ve gégus kanseri gibi ciddi saglik sorunlarina neden oldugu
bilinmektedir. Yapilan arastirmalar, bireylerin sagliksiz beslenmesine yol acan kosullar
arasinda; dogru besine ulasamama, yeterli saglik ve beslenme bilgisinin eksikligi veya saglikli
beslenme konularinda dogru bilgiye sahip olmamasini isaret etmektedir.

Sedander yasamdan kaynaklanan bu tir hastaliklarin 6nlenmesinde en uygun beslenme
modeli olarak, icerigindeki antioksidan etkinli polifenolik bilesiklerle saghgi koruyucu ve
gelistirici etkisinden dolayir Akdeniz tipi beslenme 6nerilmektedir. Fiziksel aktivitenin dnemli
rol oynadigi Akdeniz diyeti stirdlrilebilir bir saglikli yasam bicimi olarak 6n plana ¢ikmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sedanter Yasam, Obezojenik Cevre, Akdeniz Diyeti
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CALISMA ERGONOMISI VE ERGOTERAPI ILISKISI

Asya Kavunoglu

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

ERGONOMI VE ERGOTERAPI iLiSKisi

Ergonomi, insanin, galisma sirasinda anatomik antropometrik (viicut olglimleri), fizyolojik,
psikolojik, sosyolojik ve teknik kuramlardan yararlanarak bu calisma sirasinda 6dedigi bedeli
en aza indirmeyi amaglar. Hem verimli ve Uretken ¢alismak, Hem de saglikh ve glivenli olarak
isi sirdiirmek amaci hedeflenir. Calisma sirasinda bedenen ve ruhen 6denilen bedel hakkinda
ne derece fikir sahibi olunmasi gerektigi, ergonomi bilimi sayesinde anlasilir. Ergonomi ve
ergoterapi arasinda oldukgca siki bir iligki vardir. Ornegin; ergoterapistler engelli bireyler igin
tekerlekli sandalye 6lglisi alirken veya tasarlarken ergonomiyi dikkate alirlar. Bireylerin ev
dizenlemelerinde veya is yeri diizenlemelerinde ergonomi alani siklikla kullaniimaktadir.
Yardimci ve adaptif cihazalar tasarlarken, ergoterapistler ergonomiyi dikkate almaktadir.

ERGONOMININ ONEMI

Ergonomi is sistemi icinde incelerken, calisan kiside olusan zorlanma ile daha yliksek bir
basariya ulasma arasinda bir dengeyi kurmayl amaclamakta ve isin insan lzerinde yarattig
fizyolojik ve psikolojik hasarlarin en aza indirilmesini amaglamaktadir. insana ait alt ve {st
sinirlarin belirlenmesi, Kisi 6zelliklerinin, yeteneklerinin ve becerilerinin dogru tanimlanmasi
yoniinde ergonomi alanina ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ergonomi, Calisma Ergonomisi, Ergoterapi, Kisi Saghg
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GECIKMIS DiL BOZUKLUGUNUN NEDENLERI VE
DEGERLENDIRILMESI

Kardelen Varol

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bélimii

Gecikmis konusma ¢ocuklarin alici dil ve ifade edici dil becerilerinin yasitlarindan geri kalmasi
durumudur. Gecikmis dil ve konusma, gesitli nedenlerden dolayl ortaya ¢ikmis olabilir.
Bunlardan bazilari; Genetik gecis, prematiire dogum, isitme kaybi, otizm vb. gibi nedenlerdir.
Gecikmis dil ve konusma cocuklarinin degerlendirilmesi ekip ¢alismasiyla yapilmaktadir. Bu
ekipte; Cocuk psikiyatrisi, Cocuk norologu, KBB, odyolog ve dil-konusma terapisti
bulunmaktadir. Gecikmis konugsma hem derece hem tiir olarak ¢ok degisiklik gésteren bir dil
ve konusma giicligidir. iletisim kurmaya karsi isteksiz olmak, yalniz kalmayi tercih etmek,
anlasilmaz sesler c¢ikarmak, kavramlari ge¢ ve uzun siirede 06grenme, isteklerini ve
dustincelerini dile getirirken hos olmayan tepkilerde bulunmak, jest-mimik-isaret kullanmak
vb. gecikmis konusma belirtileri arasinda yer almaktadir. Dil ve konusma degerlendirmesinde
ayrintili 6ykd, fiziki muayene, dil gelisim degerlendirmesi ve isitme degerlendirmesi
yapilmaktadir. Gelisim degerlendirmesinde Tiirkce Erken Dil Gelisim Testi (TEDIL), Tiirkge Okul
Cagi Dil Gelisim Testi (TODIL), Ankara Artikiilasyon Testi (AAT) ve Sesletim Sesbilgisi Testi (SST)
kullaniimaktadir. Erken midahale bu ¢ocuklar i¢in olduk¢a 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Gecikmis Dil Bozuklugu, Cocuk
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INFERTIL HASTALARDA EBELIK BAKIMI

Senay Ak?, Filiz Yarici?

1Ozel Girne Hastanesi
2Yakin Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Bolimii

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan infertilitenin tanimi; cocuk isteyen ciftlerin diizenli
haftada 2-3 kez ve kontrasepsiyon kullanmadan cinsel iliskiye ragmen en az 1 yil slire igerisinde
gebeligin gerceklesmemesi olarak tanimlanmaktadir (1). infertilite, yiiksek prevelansta
gorilmesi ve infertil giftlerin yasadigi problemler nedeniyle tlkemiz ve diger Ulkeler igin
onemli bir halk saghgi problemidir.(2) Evli bir gift icin infertilite tanisi almak beklenmedik bir
deneyim olmakta ve yasam kalitelerini olumsuz yonde etkilemektedir . Bu deneyimlerinde
giftlerle en gok bir arada olan Ebelere 6nemli roller diismektedir. Ebeler, fertilite sorunu olan
ciftlerin yasadigl deneyimlerin paylasiimasinda, egitim ve danismanlik konularinda 6nemli bir
konumdadirlar (3).

infertiliteye neden olan faktérler tic ana bashkta toplanmaktadir. infertilite nedenlerinin
erkekle iliskili faktorlere, kadinla iliskili faktorlere ve her ikisinden kaynaklanan faktorlere
ve/veya aciklanamayan faktorlere bagli oldugu distintlmektedir (4).

infertilite tedavisi goren ciftler icin psikolojik olarak tehdit edici, duygusal olarak stresli, tedavi
amaciyla yapilan islemler nedeniyle aci veren, maddi agidan aileye dnemli élglide yik getiren
yasam krizidir. infertil olan kadinlar kendini eksik, degersiz hissederken; erkekler ise erkek
olma, glcli olma ozelliklerinin yok oldugunu disindrler. Bu nedenle Ebeler tarafindan
infertilite ciftlerin ortak sorunu olarak ele alinmasi saglanarak, eslerin birlikte davranmasi ile
etkin bas etme vyontemleri gelistirilerek c¢ifterin birbirlerine yakinlasmasi ve evlilik
iliskilerindeki mutluluk ve doyumun artirilmasi saglanabilir (5).

DSO’ne gore Tirkiye infertilite orani yiksek olan Ulkeler arasinda yer almaktadir (6).
Ulkemizde yaklasik 1.5-2 milyon ciftin infertilite sorunu ile karsi karsiya kaldigi ve sorunun
giderek arttigi belirtiimektedir. Ulkemizde yapilan Tirkiye Nifus ve Saghk Arastirmasi
(TNSA2013) verilerine gore; 15-49 yas arasi gebe kalmasi mimkiin olmayan kadinlarin orani
%6,5 olarak saptanmistir (6). KKTC'de infertilite oranina iligskin bir calisma bulunmamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ebe, Ebelik Bakimi, infertil Ciftler
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ENGELLI KADINLARDA EBELIK BAKIMI

Senay Ak?, Filiz Yarici?

1Ozel Girne Hastanesi
2Yakin Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Bolimii

Aile icinde ve toplumda kadinin sahip oldugu yer biiytk bir 5nem tasimaktadir. Engelli kadinlar,
dogumlarindan itibaren ya da engelli bir birey olarak yasamaya basladiklari dbnemden itibaren
yasamlarini sirdiirmede birgok sorunla karsi karsiya kalabilmektedirler (1). Kadin, toplum
icerisinde bir birey olmanin yaninda; evde anne olmak, es olmak, ev kadini olmak gibi
sorumluluk gerektiren oldukca zor gérev ve sorumluluklara sahiptir. Ozellikle Greme
donemindeki engelli kadinlar, ergenlik, cinsellik, Greme sagligi, aile planlamasi ve gebelik gibi
onemli saglik konularinda bakim hizmetlerine gereksinim duyarlar. Ancak, bir¢ok engelli kadin,
cevresel ve fiziksel sinirhliklar, ayrici tutum ve davranislar, tibbi bakim ve rehabilitasyona iliskin
hizmet yetersizlikleri, egitim ve ekonomik kisitlhilklar gibi ¢esitli engellerden dolayi gereksinim
duyduklari saglik bakim hizmetlerine ulasamamaktadir (2).

Tum kadinlarin Entelektiel ve gelisimsel engellilige bakilmaksizin cinsellik yagamaya, cinsellik
ve Ureme sagligi konusunda gerekli hizmetleri almaya hakki vardir. Engelli kadinlarin
bakiminda etik ve profesyonel mesleki sorumluluklari olan saglik bakim personeli yani basta
olmak Uzere ebelerin, engelli kadinlarin bakiminda da butincil yaklasimi saglanmahdir.
Engelli hamile kadinlarin saglik bakim hizmetlerinin giderilmesinde gereksinim duyduklari
destegi ve danismanligi ebeler tarafindan saglamalidir (3).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) engellilik oranini gelismis tlkeler icin %10, gelismekte olan dlkeler
icin %12 olarak kabul etmektedir. Buna gore tim diinyada 500 milyon engelli oldugu tahmin
edilmektedir (3). Tiirkiye’de 2002 yilinda Devlet istatistik Enstitiisii (DIE) ve Ozirliiler idaresi is
birligi ile gerceklestirilen Turkiye 6zurliler arastirma sonuglarina gore, niifusun %12.29’unu
engelli bireyler olusturmaktadir. Resmi istatistiklere gore; engelli bireylerin 4 milyon 648 bin
7401 kadin olup, kadin engellilerin toplam nufusa orani %13,4’tur. Engelli erkeklerin toplam
nifusa orani ise %11,1'dir. Tiurkiye’de engelli kadinlarin %44,5’i evli olup, %40’ Greme
cagindadir (4).

Anahtar Kelimeler: Ebe, Kadin, Engellilik
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JINEKOLOJIK KANSERLERDE EBELIK BAKIMI
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insanlik tarihi kadar eski olan kanser hastaligi, bu konuda yapilan sayisiz ¢alismalara ragmen,
glinimizde insan yasamini tehdit eden en tehlikeli hastalik olma 6zelligini korumaktadir. Bu
nedenle kanser, her toplum icin énemli bir saglk sorununu olusturmaktadir. Ulkemizde
oldukca vyaygin gorilen jinekolojik kanserlerin kadin saghg lzerindeki olumsuz etkileri cok
boyutludur. Jinekolojik kanserlerin tani ve tedavi islemleri sirasinda, diger organ kanserlerinde
yasanan sorunlarin yani sira beden imaji, cinsel kimlik ve Greme yetenegi ile ilgili birey ve
ailesinin yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyen énemli saglik sorunlari ortaya ¢ikmaktadir.
Bunun nedeni, kadin genital organlarinin, kadin cinsel kimligini belirleme gibi ok énemli bir
Ozellige sahip olmasidir (1).

Jinekolojik kanserlerin tani ve tedavisindeki gelismeler, bu gruptaki hastalarin yasam siresini
uzatarak kaliteli yasam beklentisini artirmistir. Bu baglamda ebeler, hastaligin tedavisi,
rehabilitasyonu, hastalikla birlikte yasamin strdiriilmesi ve terminal donem bakimi olmak
Uzere hastaligin tim evrelerinde en yiksek kalitede bakim vermek ve hastalarinin yasam
kalitelerini ylkseltmekle sorumlu saglik profesyonelleridir (2). Trkiye Halk Saghgi Kurumu’nun
2015 yilinda yayinladig Tirkiye Kanser istatistikleri raporuna gére erkeklerde kanserlerin
gorilme kaba hizi yiz binde 261.4 iken, kadinlarda kanser goérilme kaba hizi yliz binde
168.7°dir (3).

Jinekolojik onkoloji ebe/hemsireleri hastalara en glincel bakimi verebilmek igin:

Hastalari motivasyon saglayacak ve davranis becerilerini egitecek donanimli kisiler tarafindan
kadin cinsel fonksiyonlari hakkinda birey bilgilendirmeli (Kanit B)

Destek uygulamalari hastalara énerilebilir (Kanit C)
Saglik personeli dinleme ve iletisim becerileri konusunda egitilmis olmalidir (Kanit B)
isteyen hastalara yazili materyal veya CD’ler verilebilir (Kanit B)

Anormal serviks sitolojisi alan kadinlarin anksiyete diizeyini azaltmak icin saglk egitimlerinin
icerisinde bu konuya yer vermelidir

Pap Smearin olasi sonuglarina iliskin kadinlara egitim brosurleri verilmelidir (4).

Anahtar Kelimeler: Jinekolojik Kanser, Saghgin Gelistirilmesi, Ebelik
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Diinya Saghk Orgiitii saghg; “yalnizca hastalik ve sakathgin olmayisi degil, fiziksel, mental ve
sosyal yonden tam bir iyilik halidir” olarak tanimlamistir (1). Saghk, ulusal ve uluslararasi
platformlarda yayinlanan yasal diizenlemelerde, bireylerin dogustan sahip oldugu sosyal bir
hak olarak vurgulanmaktadir (2). “Saghk hakki”, saglikh bireyler ve toplum amacina
ulasabilmek icin gerekli sartlara ulasip bunlari kullanma hakkidir (3). Kahire Niifus ve Kalkinma
Konferansinda treme saghgi: "Yalnizca Greme sisteminin islevlerine ve isleyis sekline iligskin
alanlarda bir hastalik ve sakatlhigin olmamasi degil, fiziksel, zihinsel ve sosyal agidan bitinuyle
iyi olma durumu" olarak tanimlanmstir (4). Ureme saglig insanoglunun olusumundan beri
toplumlar icin 6nemli bir konumda olmustur. Savaslar ve hastaliklar sonucu ile toplumlar,
nifusunun buydk bir kismini kaybetmislerdir. Bu da nifusunun biylk oranini kaybeden
toplum igin neslin devamliliginin tehlikeye girmesi anlamina gelmektedir (5).

Ureme sisteminin yapisini olusturan savunma mekanizmalarinin  mikroorganizmalar
tarafindan bozulmasi sonucu lreme sistemi enfeksiyonlari meydana gelmektedir. Ureme
sistemi enfeksiyonlari dis ve i¢ (ireme organlarinda ortaya cikabilmektedir (6). Ureme
cagindaki bir kadinin vajen pH’si 3,8-4,2 arasinda olmalidir. Normal vajinal sekresyon kokusuz,
sulu, berrak beyaz renkte ve kansizdir. Anormal vajinal sekresyon ise yesilimsi-sari renkli ve
kot kokuludur. Normal vajinal akinti, kasinti ve tahrise neden olmaz (7).  Ureme sistem
enfeksiyonlari, kadinlarin en sik karsilastigl saglik sorunudur. Bunlardan bazilar; Vajinit,
Servisit, Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlar, Vulvitis, Pelvik Enflamatuvar Hastalik (PID) lardir

(8).

Kadin hayatini 6nemli 6l¢lide etkileyen tGreme saghgi sorunlarinin erken dénemde tanilanmasi,
uygun tedavi yontemlerinin yapilmasi kadinin ireme saghgi diizeyini hem o dénem ig¢in hem
de ileri ki donemler igin ylikseltecektir. Kadin saghiginin ylkseltiimesinde, ebelerin kadinlara
verecekleri saglk hizmetlerini tim yasam dongisiinde, siireklilik ve bitinlik icinde ele almasi
saglanmaktadir (9).

Anahtar Kelimeler: Kadin, Enfeksiyon, Ebelik Yaklasimlari
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BESIN ETKILERININ SAGLIK ALGISI UZERINE ETKISI

Ceren Aleyna Orhan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B&limii

Besin etiketleri saglikli bir yasamin strdirilmesi icin dogru besin alimini kolaylastiran dogru
secimler yapmamiza yardimci olan en basit uygulamalardir. Besin etiketleri bop ve fop
etiketler olmak Uizere ikiye ayrilmaktadir. Bop etiketler paketin arkasi, Fop etiketler ise paketin
onld anlamina gelmektedir. Fop etiketler glinimizde tiiketicinin dikkatini daha ¢ok
cekmektedir. Fop etiketler kendi iginde besine 6zgl etiketler ve 6zet etiketler olmak lzere
ikiye ayrilmaktadir. Besine 0zgli etiketler; asiri tiiketim igin zararl igerige sahip olanlari bize
gosterir. Ozet etiketler ise; en saglikh besinden en sagliksiz besine kadar genis bir spektrumu
kapsayan besinleri ifade eder. Besine 6zgl etiketler kendi icinde kilavuz glinliik miktarlar besin
etketi, coklu trafik 1siklar besin etiketi ve uyari besin etiketi olmak Uzeri tGge ayrilmaktadir.
Kilavuz giinlik miktarlar besin etiketi siyah lizerine beyazla besinlerin icerdigi doymus yag,
sodyum, seker gibi besin o6gelerini gosterir. Coklu trafik isaretleri ona nazaran daha dikkat
cekici kirmizi, turucu, yesil renkleriyle doymus yag, seker gibi besin dgelerinin dizeylerinin
olmasi gereken kadar ya da olmasi gerekenden fazla oldugunu gosterir. Kirmizi yiksek,
turuncu orta, yesil ise azi ifade eder. Uyari besin etiketi 6rnegin hipertansiyonu olan kisi icin
cok dikkat gekici bir etiket niteligi tasimaktadir sodyum orani yiiksek olan besinlerin dikkat
cekici etiketi niteligindedir. Ozet etiketlerse health star rating, nutri-score ve onay besin
etiketleri olmak Uzere Uge ayrilmaktadirlar. Health star rating yol gosterici yildizlar anlamina
gelmektedir ve 5 yildizlh besin saglkli tiketimi uygun besin anlamina gelir, su gibi kalorisi
olmayan besinlerde bu etiket mevcut degildir. Nutri-Score besin etiketi A’dan E’'ye en
sagliksizdan en sagliksizini ifade eder A en saglikli E en sagliksiz besin anlamina gelmektedir.
Onay besin etiketleri ise en basit fop etiketleridir. Sonug olarak besin etiketlerini okuyarak
besin secimi yapmak kronik hastaliga yakalanma riskini potansiyel olarak azaltmakta kronik
hastaligi olan kisilerinde dogru besin secimini kolaylastirmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Fop Etiketler, Besin Etiketleri
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POSTPARTUM DONEM BAKIM YONETIM
REHBERLERI

Seda Karatopuk, Filiz Yarici

Yakin Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik B&limii

Dogum sonu donemde sosyal destegin verilmesi dogum sonu doéneminin saglkli ge¢mesi
acisindan bliyik 6nem tasimaktadir (1). Bu sirecte ailenin bir bitiin olarak psikolojik ve fiziksel
olarak saglkli olmalarina katkida bulunmak annenin hem kendi sagligini hem de bebeginin
gelisimini bilingli olarak izlemesine ve annenin sttiinin bebegi icin dnemini ve faydalarini
anlamasina katkida bulunmaktadir (2). Diinya Saghk Orgiitii (DSO), anne-bebek &liimlerinin
azaltilmasi igin 21. ylzyil saglik hedefleri icinde Greme sagligl, antenatal, perinatal ve gocuk
saghgl hizmetlerine ulasilabilirligin arttirilmasi gerektigini vurgulamaktadir (3).

Son yillarda (izerinde énemle durulan “lGreme sagligl” kapsaminda da dogum sonrasi bakim
hizmetlerinin gelistirilmesi gerektigi belirtilmektedir. Bu dogrultuda degerlendirildiginde
dogum sonrasi bakim, bebek bakimi, emzirmeye yonelik hizmetlerin ve egitimlerin annelere
saglanmasi gerekmektedir (1, 3). Bu hassas donemde nitelikli bakim saglamak icin ise bakimin
optimizasyonunu saglamak adina gerek kurumlar gerek bakanliklar tarafindan dogum sonu
bakim yénetim rehberleri yayinlanmaya baslanmistir. Bu dogrultuda Diinya Saglik Orgiiti
(WHO) bir kilavuz yayimlamis ve postpartum izlem sikligi ve postpartum donem
uygulamalarina iliskin éneriler sunmustur. WHO, en az doért postpartum izlemin, bakimin
optimizasyonu icin 6nemli oldugunu vurgulamistir (4,5). T.C. Saglk Bakanhg da bir dogum
sonu bakim rehberi yayinlamistir ve alti dogum sonu izlemin bakimi en Ust seviyeye
cikaracagini belirterek, her izlemde uygulama basamaklarina iliskin 6nerilere yer vermistir (6).
NICE tarafindan yayimlanmis olan dogum sonu bakim rehberi ise postpartum bakimda, bakim
plani olusturulmasi tizerine sekillenmis ve izlem sikhgi konusunda dneriler vermese de yapilan
her izlemde/temasta hangi konularda danismanlik/bakim saglanmasi gerektigini detaylica
aciklamistir (7). ACOG tarafindan yayinlanan rehberde ise postpartum bakimin bir slirec¢ olarak
ele alinmasi gerektigi Gzerinde durulmustur (8).

Anahtar Kelimeler: Dogum, Ebelik Bakimi, Yénetim Rehberleri

52




KAYNAKCA

1.

Aksakal T., Bilgili N. Hemsirelik Hizmetlerinden Memnuniyetin Degerlendirilmesi; Jinekoloji Servisi
Ornegi. Erciyes Tip Dergisi 2008;30 (4): 242-9.

Giney KE. Dogum Sonrasi Bakim, Hemsirelik Bakim Standartlari, istanbul Giiney Kamu
HastanelerBirligi2014

TC. Milli Egitim Bakanhgi Hemsirelik Kitabi. Dogum Sonu Bakim 2013; sf: 3-50

WHO. WHO Recommendations on Postnatal Care of the Mother and Newborn. October 2013. Geneva:
WHO.

Postnatal Care for Mothers and Newborns, Highlights from the World Health Organization 2013
Guidelines, maternal and child survival program- https://www.mcsprogram.org/

T.C. Saglik Bakanlig Tiirkiye Halk Saghgi Kurumu Kadin ve Ureme Saglig Daire Baskanligl., Dogum Sonu
Bakim Yonetimi Rehberi. Yayin No: 925.2014 Ankara.

NICE. Postnatal care up to 8 weeks after birth, Clinical guideline Published: 23 July 2006
(www.nice.org.uk/guidance/cg37)

ACOG Committee Opinion, Optimizing Postpartum Care Guidelines, published: 2018

53




DUYUSAL ISLEMLEME BOZUKLUKLARI VE ERGOTERAPI

Nazlican Cicek

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Duyusal islemleme; duyusal sistemler (gorsel, isitsel, dokunsal, tat, koku, vesileler,
propriosepsiyon ve interosepsiyon) ve glinliik yasamda ihtiyacglarimizi karsilayabilmemiz igin
gerekli olan yetenektir. Duyusal islemleme bilgi alma, degistirme ve isleme yetenegini ifade
eder.

Bu calisma; duyusal islemleme, duyusal islemleme bozukluklarinda ergoterapistin rolli ve
yaklagim bigimleri Gzerinde durmak amaciyla yapiimistir.

Jean Ayres tarafindan gelistirilen ve 6zellikle pediatride Ergoterapi midehalelerinin dayanagi
olan Duyusal Entegrasyon Teorisi vardir. Bu teorinin temeli, bireyin duyusal bilgileri kendi
bedeninden ve dis diinyadan isleyebilme yeteneginin, insanin gcevre ile etkin bir sekilde uyum
saglamasina ve etkilesime girmesine izin vermesine dayanir.

Duyusal entegrasyon teorisi; merkezi sinir sisteminin degisime agik oldugu, duyularin beyin
tarafindan islemlenmeye devam ettigi, beyinin bir bitlin olarak calistigl, adaptif etkilesimlerin
duyusal islemleme icin dnemli oldugu ve bireylerin sensorimotor aktivitelere katilarak duyusal
islemleme becerilerini gelistirme igglidisiine sahip oldugu varsayimlarina dayanmaktadir.

Duyusal islemleme bozukluklarinda ergoterapistlerin; danisanin duyusal isleme dlizenlerini ve
tercihlerini kullanarak, danisanin glinliik yasam aktiviteleri sirasinda duyusal bilgilerin uygun
sekilde modiile edilmesine yardimci olmak icin bir dizi duyusal midahaleyi basariyla
gerceklestirmelerine yardimci olmak gibi roli vardir.

Ergoterapistler, kapsamli bir degerlendirme yapar, bireyin ihtiyaclarina ve degerlerine dayall
fonksiyonel hedefler gelistirir ve bireyin islevini ve katiimini arttirmayr amaglayan bir
miuidahale plani uygular. Ergoterapistlerin cocuk odakl midahalelerinde; duyusal islem ve
entegrasyonu gelistirmek icin planlanan yaklagimlarin yani sira giyinme, oyun veya kendi
kendini diizenleme gibi duyusal islemleme zorluklarindan etkilenen diger davranis ve
becerileri hedefleyen yaklasimlar uygularlar. Ergoterapistler ¢evrenin, ¢ocugun aktivite
performansi Gizerindeki etkisini degerlendirir ve duruma uygun uyarlamalar yaparlar.

Anahtar Kelimeler: Duyusal islemleme, Duyusal islemleme Bozuklugu, Ergoterapi
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PARKINSON HASTALARINDA YASAM KALITESI VE
ERGOTERAPI YAKLASIMLARI

Seher Tok

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bolimii

Parkinson hastaligi (PD), dopaminerjik noéronlarin dejenerasyonu ile norotransmitter
dopaminin azalmasi sonucu hem motor hem de motor olmayan degisikliklerle sonuglanan
ilerleyici bir nérodejeneratif hastaliktir. Istirahat tremoru, hizli géz hareketleri, kiiciik el yazisi
gibi semptomlar motor semptomlara 6rnek olurken, uyku, diirti kontrol, duyu bozukluklari da
motor olmayan semptomlara 6rnek gosterilebilir.

Hastalik ok sinsi ve karmasik bir sekilde ilerler. Kesin bir tedavisi yoktur ve hastanin yasami
boyu silirer. Bu durum da hastayi fiziksel, bilissel, psikolojik ve daha bir¢cok alanda olumsuz
yonde etkileyerek yasam kalitesini distirmektedir.

Her tirli tedavilere ragmen hastalik ilerleyici bir sakathk gelistirebilir. Bu durumda
ergoterapistlerin rolii hastayl desteklemek, giivenligini saglamak ve her zaman ki kendine
bakim, is ve eglence faaliyetlerini mimkin oldugunca uzun siire stirdirmelerine yardimci
olmaktir.

Her birey parkinsonu kendine 6zgl bir sekilde tecriibe ettiginden, ongdriilen amag ve
semptomlara odaklanarak veya sadece hastaligin asamasina gore ergoterapi midahalelerini
sinirlamak standart bir uygulama degildir. Her hastaya gore ve hastanin yasam kalitesine gére
kisisellestirilmis bir tedavi programi uygulamak gerekir.

Yapilan arastirma sonuclarina gore de ergoterapi yaklasimlarinin parkinson hastasi
bagimsizligini en st dizeye cikardigi, hastanin performansinda o6lcllebilir dizeyde iyilesme
sagladigi ve hastanin yasam kalitesinin artmasina 6nemli 6l¢lide katki sagladigi bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Parkinson, Ergoterapi, Yasam Kalitesi
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OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU OLAN COCUKLARIN
OKUL ORTAMINDA DEGERLENDIRILMES]

Hediye Ozdemir
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bolimii

Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) dogustan ya da yasamin ilk Gg yilinda ortaya ¢ikan iletisim
ve sosyal etkilesim sorunlariyla kendini gosteren noérogelisimsel bir bozukluktur. Sosyal
tepkilerden yoksun degildirler sadece sosyal etkilesimdeki tepkileri yetersiz ve farklidir. Bu
cocuklar gbéz temasi kurmakta giiclik cekerler. isimleriyle seslenince bakmazlar. Ekolali
dedigimiz sbézcik tekrari gorilir. Stereotipik davranislar gorilir. Bazi seslere karsi asiri
hassastirlar ve bozulmus viicut farkindaliklari olabilir. Bu sebeplerden dolayi otizmli olan
¢ocuklar akademik basarilari, arkadaslariyla iletisim kurma vb. sosyal zorluklarla
karsilasabilirler. Dolayisiyla anne babalar ve egitimciler cogu zaman bu cocuklara karsi nasil
davranmasi gerektigini bilememektedirler. Bu da otizmli gocugu olumsuz etkileyebilmektedir.
Bu nedenle otizmli ¢ocuklarin okul hayatlarini nasil idare ettiklerini arastirmak ve bu konuda
farkindalik olusturmak tedaviye baslamanin en énemli kisimlarindan biridir. Ergoterapistlerin
hem klinikte hem de okullarda terapilerini uygulayabilirler. Her iki yerde de otizmli cocugun
terapisinde oyunu kullanabilirler. Bu ¢ocuklari akranlariyla olan etkinliklere katilmaya tesvik
ederler. Okul boyunca degisen grup aktiviteleri yaptirabilirler. Okuma becerilerini gelistirmeye
yonelik ¢alisabilirler. Klinikte ise; duyu butinleme ¢alismalari yapilabilir. Kisiye gore wilberger
protokoli uygulanip (fircalama, aproksimasyon, derin basing) ayni zamanda oral masaj
yapilabilir. Snoezelen dedigimiz rahatlama odalarinda da terapilerini uygulayabilirler.
Farkindaligi arttirmak icin ebeveynler ve egitimciler basta olmak tizere okullardaki 6grencilere
de bilgi amagli seminerler diizenleyebilirler.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Okul, Otizm Spektrum Bozuklugu, Ergoterapi
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C VITAMINI’NIN ALZHEIMER UZERINDEKI ETKISI

Nurten Sarohan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B&limii

Alzheimer hastaligi; merkezi sinir sisteminin bazi kisimlarinda néron ve sinaps kayiplari nedeni
ile ortaya ¢ikan; bilissel islevlerde azalma, 6zbakimda yetersizlikler, cesitli néropsikiyatrik ve
davranigsal bozukluklar ile karakterize progresif norodejeneratif bir hastaliktir. En sik belirtisi
unutkanhktir. Ayrica bellek kaybi ve entelektiiel fonksiyonlarda gerileme ile seyretmektedir.
En ¢ok 65 yas Ustl grubu etkilese de kisiler daha erken donemlerde de bu hastaliktan
etkilenebilmektedir. Hastaligin prevalansi 65 yas Ustiinde yaklasik %6-10 iken, 85 yas lizerinde
ise %30-47'dir. Alzheimer hastaligl diinya genelinde yaygin olarak gorilen ve buyuk
topluluklari tehdit eden dnemli bir saglik sorunudur. Hastaligin tedavisi icin kesin bir yontem
bulunmamakla beraber olusumunu engellemek, geciktirmek ve semptomlari azaltmak igin
calismalar yirutilmektedir. Askorbik asit; bagisiklik sistemi, inflamasyon, endotel bitinlik ve
lipoprotein metabolizmasi lizerinde redoks oksidatif yollar ve mitokondriyal yollar tizerinde
cesitli yararl etkilere aracilik eden gliclii bir antioksidandir. Askorbik asit merkezi sinir sistemi
dahil plazma ve farkli dokulardaki serbest radikallerin iyi bir temizleyicisidir. Enzimatik rolleri
ve antioksidan ozellikleri Gzerine kapsamli olarak arastirmalar yapilmasina ragmen, beyindeki
C vitamininin biyolojik rolleri sadece son zamanlarda ayrintili olarak agiklanmistir. Yapilan
hayvan c¢alismalarinda C vitamininin noronal farklilagsmayi, néronlarin genel gelisimini ve
miyelin  olusumunu  etkileyerek  noérogelisimde  hayati  bir rol  oynadigini
gostermistir.Antioksidanlarin beyni oksidatif ve inflamatuar hasardan korudugu ayrica
besinlerle alinan C vitamininin Alzheimer hastalik riskini azalttigi yapilan calismalarda
bildirilmistir .Zengin antioksidan iceriginden dolayl sebze-meyve tiketimi ve Akdeniz tipi
beslenme Alzheimer’in baslamasinda ve ilerlemesinde 6nleyici olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Alzheimer Hastaligi, Askorbik Asit, Antioksidan
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KAS ISKELET SISTEMI HASTALIKLARINDA
ERGOTERAPI

Aysegul Kir
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bolimii

Kas iskelet sistemi hastaliklarinin, etkileri ve bu hastaliklara yonelik ergoterapi midahaleleri
incelenmistir.

Ergoterapi, kas iskelet sistemi hastaliklari, giinlik yasam aktiviteleri, birey merkezli anahtar
kelimeleri ile taratiip bulunan makalelerden 7 tanesi segilerek bu poster sunumu
hazirlanmistir. “Konuyla ilgili Belgeler/Yayinlar Yoluyla Bilgi Toplama” yéntemi kullaniimistir.

Kas iskelet sistemi bozukluklari, glinimiizde yaygin olarak gortilmektedir. Risk faktorleri yas,
meslek, aktivite dlizeyi, yasam tarzi, aile dykusu ile iliskilidir. Ergoterapi anlamli ve amagli
aktivitelerle saghgi ve refahi gelistiren, kisi merkezli bir saglik meslegidir. Erken ergoterapi
mudahaleleri ile, glinlik yasam becerilerini arttirildigi, agri ve stres yonetimi egitiminin
verildigi, hastalara danismanlik hizmetinin saglandigi, cevresel adaptasyon, yardimci ekipman
ve koruyucu ergoterapi ¢alismalari ile saghg koruma ve gelistirmenin saglandigi, bireylerin
sosyal ve fiziksel cevrede aktif katilim gerceklestirdigi, tani ve semptomlarin hafifletilerek
deformitelerin onlendigi gorilmistir. Ergoterapi kas iskelet sistemi hastaliklarinda el
rehabilitasyonu, ginlik yasam aktiviteleri egitimi, ev modifikasyonlari, yardimci ekipman
Onerisi-egitimi ve eklem-enerji koruma teknikleri egitimi gibi bircok alanda ¢alisir. Kisaca
ergoterapi; bireylerin kisi merkezli degerlendirme ve kapsamli miidahale programiyla glinlik
yasantisindaki bagimsizligini arttirarak aktivitelere aktif katilimini saglar.

Anahtar Kelimeler: Ergoterapi, Kas iskelet Sistemi Hastaliklari, Giinliik Yasam Aktiviteleri
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0-6 YAS ARASI COCUKLARDA DIL GELISIMINI
ETKILEYEN FAKTORLER

Dilara M. Bulut

Yakin Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bolimii

Literatlirlerde 0-6 yas arasi cocuklarin dil gelisimini etkileyen faktorlerle ilgili arastirmalar
bulunmaktadir. Poster galismam da 5 makale bulunmaktadir. Bu makaleler; ince motor
gelisimi, ekrana maruziyet, konjenital hastaliklar, annenin psikolojik durumu, muzik olarak
secilmistir. Okul 6ncesi ¢ocuklarda dil gelisimi ve ince motor gelisimi arasinda etkilesim
gortlmektedir. Televizyon izlemeye erken baslangic ve izlenme siresi ¢ocuklarda dil
gelisiminde gecikmelere yol agmaktadir. Konjenital kalp hastaliklarinda gelisim geriligi
goruldigi icin gocuklarda dil gelisimi etkilenmektedir. Cevresel, anne, annenin yasi, psikolojik
durumlar, bakici gibi faktorler ¢ocuklarin dil gelisimiyle iliskili oldugu bulunmustur. Ninniler
¢ocugun dildeki sesleri ve ritimi 6grenmesine katki saglar. Muzik, cocuklarin ilk hecelerini
¢ikartmaya yardimci olur, kelime dagarcigini artirir.

Dil gelisimini etkileyen faktorler dil ve konusma terapistlerine seans siirecinde etkili olacak ve
ailelere nelere dikkat edilecegi belirtilir.

Anahtar Kelimeler: 0-6 Yas Arasi Cocuklar, Dil Gelisimi
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GUT MICROBIOTA AND DIET

Tlnay Balci

Near East University, Faculty of Health Sciences, Department of Nutrition and Dietetics

Microbiome signifies the collective genomes of the organism in an environment, and gut
microbiota is the community of microorganisms residing in the gastrointestinal tract. The gut
microbiota is made up of approximately 100 trillion microorganisms, predominantly bacteria.

The microbiome is now considered as a virtual organ of the body which plays an important
role in human health through fermentation of dietary fibres to produce short-chain fatty acids,
influencing metabolism and energy balance, endogenous signalling in lipid metabolism and
reducing inflammation and modification of insulin resistance and secretion.

Several factors can significantly alter the composition of the gut microbiota, including
genetics; diet; age; mode of delivery; method of infant feeding; infections and medications.
Diet plays a major role in maintaining the diversity and proper functioning of the gut
microbiota. Studies have shown that a high-fat diet decreases the bacterial diversity in the gut
while a fibre-rich diet is beneficial. Additionally, probiotics (live microorganisms) and
prebiotics which serve as food for beneficial bacteria are both important for gut health.

Health problems like inflammatory bowel disease, colorectal cancer, obesity, type-2 diabetes
and cardiovascular disease may arise in terms of intestinal dysbiosis, which is the state in
which gut microbiota homeostasis is disrupted.

Obesity is characterised by an altered intestinal Bacteroidetes: Firmicutes ratio which are the
predominant bacterial groups within the gut. Obese individuals have greater abundance of
Firmicutes than non-obese patients. This proportion was shown to increase with weight loss
via dietary modifications and/or weight loss surgeries like gastric-bypass surgery.

In conclusion, gut microbiota plays a vital role in health and is greatly influenced by diet.
Alterations in the composition of microbiome contributes to development of obesity.

Keywords: Microbiome, Gut Microbiota, Diet, Obesity
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CORONAVIRUS VE YASLILAR

Ozge Arslan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Gerontoloji B6limii

Coronavirlis hastaligi (COVID-19) SARS-CoV-2'nin neden oldugu patojenik viral bir
enfeksiyondur. COVID-19 kiresel saglik sorunlarina neden olmus ve hizli yayilmasiyla
gerceklesen 6liimler nedeniyle Diinya Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan pandemi ilan edilmistir.
Yas ile beraber kronik hastaliklar artmaktadir. Yashlar genellikle bagisiklik sisteminin digik
olmasina bagl olarak bir¢ok farkl hastaliga karsi savunmasiz bir yapiya sahiptir. Bagisiklik
sisteminin zayif olmasi ve kronik hastaliklardan kaynakl yasli bireyler risk altindadir. Yaslilara
ozellikle alinacak dnlemler anlatilmalidir. Sosyal izolasyon ve sosyal mesafenin 6nemi detayl
bir sekilde anlatiimal, eve misafir kabul etmemeleri vurgulanmali, evden disari ¢tkmamalari
gerektigi soylenmeli ve bagisikli giclendirecek beslenme oOnerileri yapilmalidir. Bu slirecte
yalniz yasayan yaslilarin her tiirlii yiyecek ve bakimlari saglanmali. izolasyon ve ev hapsi de
yaslilarda bazi zihinsel sorunlari artirabilir ve psikolojik durumlari Gizerinde ¢ok olumsuz etkileri
vardir. Bu konuda bizim onlara motive edici konusmalar yapmamiz sik sik aramak hal hatir
sormak gibi seyler yapmamiz onlari daha iyi hissettirecektir. Bunun disinda belki evde vakit
gecirmeleri igin bir ugras, mesgale gibi seyler onerilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Yasli Bireyler, Korunma Yollari

61




KAHVE TUKETIMI VE OBEZITE

Sadik Cafer Gokalp

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Bolimi

Gunlmuzde hizh bir sekilde artan, her yas grubunda goérilen obeziteden korunma ve tedavide
her tirli alternatif secenekler degerlendirilmektedir. Bu segeneklerden biri de kafein kullanimi
olarak ifade edilir.

Kafeinin obezite ile ilgili temel fizyolojik etkileri incelendiginde lipolizi, plazmada gliserol ve yag
asidi miktarlarini arttirdigl, termogenezi uyardigi, vazodilatasyona sebep oldugu ve idrar
hacmini arttirdigi, viicut agirhgi ve enerji harcamasi tizerine olumlu etkileri oldugunu gosterir
calismalar mevcutken, aksine kan basincini yikseltigi, bazi kanser tiirlerinde kansorejen bir
etkisinin oldugu, yiiksek kahve tliketiminin, obezite ile pozitif olarak iliskili olabilecegi, HDL-
kolesterol disindaki tiim metabolik sendrom bilesenlerinin, kahve tiketimi ile ters yonde
iliskinin tespit edildigi calismalarin da mevcut olmasi kafeinin insan saghgina zararh
olabilecegini de dusundurilmektedir.

Ve ayrica ortalama normal yetiskin bir birey icin, ihml glinlik kafein aliminin herhangi bir yan
etki ile iliskili olmadigi, kahvenin saglikli bir diyetin par¢asi olabilecegi ve hatta obezite gibi
basta olmak Uzere bir ¢ok hastaligi azaltici etkisinin oldugu da distintimektedir.

Anahtar Kelimeler: Kafein, Obezite
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UYKU VE OBEZITE

Ali Emrehan Alan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Bolimi

Karsilanmasi gereken en onemli gereksinmelerden biri “uyku” dur. Uyku, organizmanin
cevreyle iletisiminin degisik siddette uyaranlarla geri dondurilebilir bicimde gegici, kismi ve
periyodik olarak kaybolma sireci olup vicudumuzun fiziksel ve ruhsal olarak dinlendigi,
hicrelerin tamiri, yenilenmesi, hafiza fonksiyonlarinin diizenlenerek 6grenmenin saglandigi ve
yeni bir gline hazirlandigi donemdir. Epidemiyolojik kanitlara gére hem ¢ocuklarda hem de
yetiskinlerde uyku slresinin son yarim ylzyilda azaldigini, ayni zamanda asiri kilolu ve obezite
sayisinin da arttigini géstermektedir. Yapilan bir calismaya gore kot uyku kalitesi, beslenme,
alkol kullanimi, fiziksel aktivite, stres yonetimi, sigara kullanimi gibi saglkla ilgili davranislari
etkilemektedir. Kisa uyku slresinin hipertansiyon, diyabet, psikolojik hastaliklar,
kardiyovaskiiler hastaliklar, insiilin direnci ve obezite riski ile iliskili oldugunu gosteren
¢alismalar vardir. Bu ¢alisma uyku ve obezite arasindaki iliskiyi arastirmak amaci ile yapilmistir.

Anahtar Kelimeler: Uyku, Obezite, Beslenme
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HASTALARIN ISITME CIHAZI KULLANIM BILGISI

Ahmet Ayberk Kocabas, Batuhan Glirgen, ismet Pekcetin, Ates Mehmet Aksit

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji B&limii

AMAC: isitme cihazi kullanicilarinin cihaz bakimi ve temizligi, isitmenin kontrolii, verimli pil
kullanimi, kulak temizligi ve performans arttirici yontemleri ne o6lglide kullandiklarinin
arastirilmasi.

YONTEM: Aralik 2019- Subat 2020 tarihleri arasinda bes farkli ilde (Balikesir, izmir, Aydin,
Burdur, Isparta) alti farkli isitme merkezinde izinler alinarak isitme cihazi kullanan hastalarla
anket calismasi yapiimistir. Calismada 18 yasindan blyik bireylere 10 soruluk anket uygulandi.
Anketler yiiz ylize gériisme yontemiyle toplam 185 kisiye uygulandi (97 erkek/88 kadin).

BULGULAR: Hastalarin %94’( isitme cihazini glinde 6 saatten fazla kullaniyordu. %49’u bir
haftadan once, %26’si ise iki haftadan uzun bir siirede pil degistiriyordu. %38'i cesitli
nedenlerle yilda 4 kereden fazla isitme cihazini aldiklari firmaya gidiyorlardi. Kulak temizligi
icin saglik merkezine gidenlerin orani ise %16’yd.

Hastalarin %32’si kalabalik veya giirtiltilu ortamlarda ya cihazlarini kapatiyor ya da ortamdan
uzaklasiyordu. Kalabalikta sorun yasamadiklarini ifade edenlerin orani %31’di.

SONUGC: isitme cihazinin performansini artiran faktdrlerden biri hastanin cihazi bilingli
kullanmasidir. Cihazlarin bakimi kadar kullanicilarin kisisel bakimi, biinyesel 6zelliklerine uygun
cihaz secimi, farkl isitsel ortamlarda cihazin teknik 6zelliklerine uygun kullanim cihazdan
yararlanmayi artiran onemli faktorlerdir. Bu g¢alisma, bu alanda Tirkiye’de kullanici
davraniglarini inceleyen ilk galismadir. Elde edilen bulgular gerek kullanicilarin gerekse isitme
cihazi uygulayan teknik elemanlarin yaygin goérilen kullanim hatalari ve ¢6zliim yollari lizerinde
daha fazla odaklanmasini saglayabilecektir.

Anahtar Kelimeler: isitme Cihazi Kullanimi
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UZMANLARIN SIK KARSILASTIGI ISITME CiHAZI
KULLANICI SIKAYETLERI VE COZUM ONERILERI

Ebrar Razgatlioglu, Cengizhan Hatap, Evin Ciftci, Emine GUnay, Asena Hosoglu,
Asya Hosoglu, Ates Mehmet Aksit

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji B&limii

Amag: isitme cihazi merkezlerine basvuran hastalarin sikayetleri ve énerilen ¢6ziim yollarinin
arastirilmasi.

Yontem: 20 Aralik 2019- 20 Subat 2020 tarihleri arasinda Tirkiye’deki 7 bolge 16 sehirde
toplam 91 odyolog ve odyometristle yiiz ylize anket galismasi yapilmistir. Anket ¢alismasini
odyoloji bolimiiniin 6 06grencisi gerceklestirmistir. Ankette, dnceden belirlenmis hasta
sikayetleri (kapali uclu), 6nerilen ¢ozimler (acik uclu) ve isitme cihazi arizasinin nasil
saptandigina dair sorular (agik uclu) yer almistir.

Bulgular: Verilen cevaplara gore en sik “Duyuyorum ama anlamiyorum” (%90,1), “Kendi
sesimden rahatsiz oluyorum” (%64,8), “Kalabalikta anlamiyorum” (%64,8), “Hisirti var”
(%50,5), “Sesler ¢ok mikrofonik” (%29,7) seklindeki sikayetlerle karsilasiimaktaydi.

Arizadan suphelenildiginde en gok kalip, pil, ses, filtre ve hoparlor kontroll yapiimaktaydi.

Ankete katilanlarin %98,5’i isitme cihazinin performansini, %55,4’0 isitme cihazinin ayarlarini
kontrol etmeye gerek gormemistir.

Katilimcilardan %9,2’si ¢6zim olarak yeni veya ikinci bir isitme cihazi takilmasini 6nermistir. En
¢ok karsilasilan “Duyuyorum ama anlamiyorum” sikayetinde ise %9,7 oraninda sadece
rehabilitasyon egitimi dnerilmistir.

Sonug: isitme cihazindan yeterli verimi alamadigi icin firmaya yapilan basvurularin %98’inde
cihazin performansi satis katalogundaki degerlerle karsilastirilarak kontrol edilmemektedir.
Ayrica basvurularin %55’inde isitme cihazinin ayarlari da kontrol edilmemektedir.

isitme cihazi merkezleri resmi olarak sadece kullanilan ekipman acgisindan kontrol
edilmektedir. Calisma sonuglari, kontrollerin, isitme cihazi uygulamalari ve hasta
problemlerine 6nerilen ¢6ziim yontemlerini de kapsamasi gerektigini gdstermektedir.

Anahtar Kelimeler: isitme Cihazi, Kullanici Sikayetleri
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AYNI ISITME ESIKLERINE SAHIP BIREYLERDE ISITME
CIHAZI KAZANCININ KARSILASTIRILMASI

Esranur Gocer, irem Glrbiiz, Saadet Sare Bicer, Ates Mehmet Aksit

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji Balimii

Amag: Bireysel farkhliklarin, isitme cihazi uygulamasinda neden oldugu kazang degisikliklerini
incelemek.

Yéntem: Calismaya 16 kadin, 16 erkek toplam 32 Yakin Dogu Universitesi (YDU) égrencisi
denek olarak alindi. Calismada YDU Odyoloji Béliimi Laboratuvarinda bulunan isitme cihazi,
firma yazilimi ve gergek-kulak dlgiim (REM) cihazi kullanildi.

Her birey icin ayni isitme kaybi bilgileri girilerek, firma yaziliminin uygun gordigi kazang
degerleri isitme cihazina yiklendi. Daha sonra deneklerin kulaklarina kazang ayarlari yapiimis
isitme cihazi ve prob mikrofon yerlestirildi. REM cihazi kullanilarak kulak kanalinda saglanan
gercek-kazang élcuildi. Olgiimler sirasinda hedef kazang NAL NL1 formiiliine gére belirlendi.

Sonuglar cinsiyet ve frekans degiskenlerine bagh olarak incelendi.

Bulgular: Firma yazilimi ile gercek-kulak Olcimi arasinda t-testi ile yapilan istatistiksel
degerlendirmede hem cinsiyet hem de frekans degerlerine goére anlamli farklihk bulunmustur.
REM ol¢limiinde tim deneklerde kazang seviyesi hedef kazancin altinda kalirken, kadinlarda
saglanan kazancin erkeklere gore hedefe daha yakin oldugu bulundu.

Sonug: Firma yazilimi ile 6l¢lilen kazang degerleri arasindaki farklilik, klinik uygulamada firma
yazilimlarinin givenilir sonug¢ vermeyecegini gostermistir. Yazihm kazanglari, genel olarak
hedeflenen kazancin altinda kalmistir. Bunun nedeni, isitme cihazlarinin 2cc coupler
kullanilarak kalibre edilmeleri, firmalarin kulak kanali simtlatori olarak kullandiklart KEMAR
sisteminin bireysel farkliliklara duyarl olmamasi ve firma yazilimlarinda hastalarin kulak kanah
hacmi ve rezonansina dair bilgilerin yer almamasidir.

Bulgularimiz, uluslararasi literatiir ile uyumlu olarak, REM ile yapilan uygulamalarin ureticilerin
yazilimlarina gére daha basarili sonuglar verdigini gostermistir.

Anahtar Kelimeler: isitme Cihaz, isitme Esigi
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KULAKLIKLA MUZiK DINLEYEN GENC BIREYLERDE
NORMAL DINLEME SEVIYESININ SAPTANMASI

Melisa Atasay, Birsen Oncen, Ates Mehmet Aksit, Ebru Késemihal

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji B&limii

Amag: KKTC'de yasayan geng bireylerin kulaklikla miizik dinlerken tercih ettikleri seviyelerin
Gercek-Kulak Olciimii ile belirlenmesi.

Gereg ve Yontemler: Calisma, Subat-Mart 2020 tarihleri arasinda, 20-25 yaslari (ortalama 21,8)
arasindaki gonilli 18 (10 kiz-8erkek) 6grenci Gizerinde yapilmigtir. Birinci bolimde deneklerle
“mizik dinleme aliskanliklarina yonelik bilgi formu” vyiz ylze gorlisme teknig ile
doldurulmustur. Bu form ile katilimcilarin miizik dinleme ahliskanhklari sorgulanmistir. ikinci
bolimde katilimcilarin kulaklari otoskopik baki ile degerlendirilmis ve isitme testleri
yapilmistir. isitme esikleri 250-6000 Hz araliginda 20 dB’den daha iyi olanlar calismaya
alinmistir. Katihmcilara 6nce kendi sectikleri bir muzik, daha sonra test icin belirlenen miizik
dinletilmis ve hangi siddet seviyesinde dinlemeyi tercih ettiklerini saptamak igin Gergek- Kulak
Olcimii yéntemi kullanilmistir.

Bulgular: Katiimcilarin timiu cep telefonundan kulaklikla mizik dinlerken 7’si hem cep
telefonu hem de bilgisayardan kulakhkla muizik dinlemektedir. 9 kisi glinde 0-1 saat kulaklikla
miuzik dinlerken 9 kisi glinde 2-3 saat kulaklikla muizik dinlemektedir. Kulaklikla muzik
dinledikten sonra 7 kisi tikaniklik hissi ve bas agrisi, 11 kisi ise problem yasamadigini
belirtmistir. Erkekler (83,6 dB), kadinlara (78 dB) gore alcak frekanslarda daha yiiksek siddet
seviyesinde mizik dinlerken orta frekanslarda her iki cinsiyette de siddet seviyeleri birbirine
yakin elde edilmistir. Kendi sectikleri ve test miizigi ortalamalarina gore alcak frekanslar yiksek
frekanslara oranla daha yliksek siddet seviyelerinde dinlenmektedir.

Sonug: Elde edilen bulgulara goére algcak frekanslar yiksek frekanslara oranla daha yiksek
siddet seviyelerinde bulunmustur. Elde edilen bulgular giin icerisinde yiliksek siddet
seviyelerine maruz kalmanin etkileri Uzerine vyapilan arastirmalarla karsilastirilarak
tartisilmistir.

Anahtar Kelimeler: Gergek Kulak Ol¢iimii, Miizik Dinleme Siddet Seviyesi
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KKTC’DE ISITME SAGLIGI FARKINDALIGI

Meryem Deger, Sude Ugur, Sengll Orbay, Ates Mehmet Aksit, Ebru Késemihal

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji B&limii

Amag: Bu calismanin amaci, KKTC'de yasayan bireylerin isitme saghgl ve isitme kaybi
hakkindaki bilgi ve farkindaliklarini arastirmaktir.

Yontem: Calismaya, 18 — 85 yas araliginda 50 kadin ve 50 erkek olmak tizere toplam 100 KKTC
vatandasi dahil edildi. Katilimcilarla bire bir goriisilerek 15 sorudan olusan anket formunu

7”0

“dogru”’, “yanlis” veya “fikrim yok’ seklinde yanitlamalari istendi.

Bulgular: Genel olarak katilimcilar sorulara ortalama %74 oraninda dogru yanit vermislerdir.
Ancak yas gruplar agisindan incelendiginde; 20-30 ve 40-70 yas araligindaki kisiler sorulara
yliksek oranda dogru yanit verirken, 30-40 yas araligindaki kisilerin dogru yanit verme
ortalamasi %53 bulunmustur. %50’sinin ise konu hakkinda bilgisi olmadigi tespit edilmistir.
Cinsiyetler agisindan incelendiginde ise kadin ve erkek bireylerin dogru yanit verme oranlarinin
esit oldugu gorulmustdr.

Sonug: KKTC'de yasayan bireyler genel olarak isitme saghgi ve isitme kaybi hakkinda yuksek
oranda bilgiye sahip olmasina ragmen, bazi hususlarda bilgilerinin yanhs veya eksik oldugu
gozlemlenmistir. Dolayisiyla, isitme saghgl ve isitme kaybina yonelik farkindaligin daha da
arttinlmasi igin bu alana yonelik bilgilendirme g¢alismalarinin gerekli oldugu saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: isitme Saghgi, isitme Kaybi, Farkindalk
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ENGELLI VE YASLILAR ACISINDAN ERGONOMI

Deniz Akaslan, Sila Ozgirel

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Ergonomi temel anlamda insanla cgalisma c¢evresi arasindaki iligskilerin bilimsel olarak
incelenmesi anlamina gelmektedir. Yani insan kullanimina uygun tasarim, ¢alisma ve yasam
kosullarinin insana gore tasarlanmasini 6nemseyen bir yontemdir. Ergonominin bir¢ok alani
olmakla birlikte yash ve engelli bireyler igin de ergonomik diizenlemeler yapilir. Bu noktada
evde dismeyi Onleyici, emniyetli, yasami kolaylastirici ¢esitli dizenlemeler ve adaptif cihaz
kullanimiyla, yasam alanlari yash ve engelli bireyler igin kullanish hale getirilir.

Oda diizenlemelerinde oturma odasi ve yatak odasinin bireylerin antropometrik 6zellikleri
dikkate alinarak tasarlanmasi 6nemlidir. Dolagimi engelleyecek esyalar bulundurulmamali ve
tekerlekli sandalye ile giris-gikisa, rahat manevra yapabilmelerini saglamak amaciyla
sirkiilasyon alaninin boyutlari ayarlanmalidir. Mutfakta ise isler, fazla glic harcamadan
gerektiginde adaptif ekipmanlarla birlikte yapilabilmeli; fazla egilmeler, biikiilmeler ve ayakta
durmaktan kaginilmalidir. Tekerlekli sandalye kullanan bireyler icin dolaplara yaklasma
Olgllerine 6zen gosterilmeli ve ona gore dizayn edilmelidir. Banyolar ev kazalarinin en yogun
yasandigi mekanlardan biridir. Yasli bireylerin bagimsiz hareket edebilecegi sekilde tasarim ve
dogru malzemelerin secilmesi, banyo-lavabo elemanlarinin dogru detaylandiriimasi ve
ekipmanlarin boyutsal 6zelliklerinin kullanicilara uygun olmasi gerekmektedir. Ekipmanlar
ulasilabilir olmali, yardimci aparatlar kullaniimalidir. Kullanilan alet ve malzemenin fonksiyonel
yetersizlige gore adapte edilmeli gerektiginde adaptif cihazlar kullanilmalidir.

Ergoterapistler bireyleri fiziksel, bilissel, ruhsal ve psikolojik yonlerden detayl degerlendirerek,
glinlik yasam aktivitelerine katiim ve bagimsizliklarini, yardimci teknolojiye olan ihtiyaglari,
vicut yapi ve fonksiyonlari, diisme-yaralanmalarini degerlendirirler. Elde ettikleri sonuglara
gore kisiye Ozel ergoterapi modelleri ve yaklasimlari kapsaminda ev ici diizenlemelerini
ergonomik kosullara uygun sekilde ayarlarlar. Bu sayede bireyler daha emniyetli ve bagimsiz
bir sekilde yasamlarini stirdirirken yaralanma ve kazalarin da 6niine gecilmis olur.

Anahtar Kelimeler: Ergonomi, Ergoterapi, Engelli, Yash
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ANNE SUTU VE MIKROBIYOTA iLISKISI

Helin Oztelli

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Balimi

Bebekler igin en ideal besin anne sitldir. Temiz ve givenlidir. Cocukluk déneminde gesitli
hastaliklara karsi koruyucu antikorlara sahiptir. Yeni dogan bebegin yasam sirecinin ilk alti
ayinda enerji ve besin Ogelerinin tamamini saglarken alti aylik sliregcten sonra zamanla
karsilama orani yariya, daha sonra ise Ug¢te birine kadar diisebilmektedir. Her annenin siiti
bebeginin ihtiyaglarina uyum saglamaktadir. Anne siitl bebegin ihtiyaglarini kargilamak igin
yeterlidir ve emzirme doéneminde igerigindeki kompleks protein, karbonhidrat ve yag
degiskenlik gosterebilmektedir.

Anne suitil, temel besin 6gelerinin yani sira, anti-enfektif, anti-inflamatuar ve probiyotik
etkileri olan c¢esitli sayida biyoaktif bilesen ve bagisiklik hiicrelerini barindirmaktadir. Bunlarin
icinde sitokinler, kemokinler, immiinoglobulinler, anti-mikrobiyal peptitler (bakteriyosinler,
laktoferrin, laktadarin, lizozim), biylime faktorleri, oligosakkaritler, yag asitleri ve
glikokonjugantlar yer almaktadir.

Anne sitl, bebeklerde bagirsak mikrobiyotasinin olusmasi icin etkili olabilecek bir bakteri
toplulugu icermektedir. Bagirsak mikrobiyotasinin bilesimi bagisiklik sisteminin ¢alismasi ve
gelisimi icin cok dnemli rol tasimaktadir. Bagirsak mikrobiyotasinda meydana gelecek en ufak
bir bozulma bile ilerleyen sirecte alerjik hastaliklara, diyabete, azalan asi yanitlarina, kronik
inflamatuar bagirsak hastaligina hatta obezite de buna ek olmak Uzere yasamin ilerleyen
sureglerinde yasanabilecek olumsuz saglik belirtileri ile karsilasabilecekleri iliskilendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Anne Siti, Mikrobiyota, Anne Siiti Bilesenleri
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OTIZMDE GUNLUK YASAM AKTIVITELERI

Caglar Colli

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Otizm, sosyal iletisimde erken baslangigli zorluklar ve alisiimadik derecede kisitli, tekrarlayan
davranis ve ilgi alanlari ile karakterize heterojen nérogelisimsel kosullar kiimesidir. Otizmi
olan bireyler bozulmus sosyal bilis ve sosyal algi, yirutici islev bozuklugu ve atipik algisal ve
bilgi isleme gibi atipik bilissel profillere sahiptir. Glinlik yagam aktiviteleri, saghkli veya hasta
bireyin, yasamini siirdiirebilmesi igin gerekli ve 6nemli yasamsal islevlerdir. Glnlik yasamda
yapilan her is hatta her sey gunlik yasam aktiviteleridir. Gunlik yasam aktiviteleri ikiye
ayrilmaktadir bunlar mental ginlik yasam aktiviteleri ve instrumantal glinlik yasam
aktiviteleridir. Bunlar siniflandiracak olursak mobilite, kendine bakim, ev ici ve ev disi
aktivitelerdir.

Ergoterapi anlamli ve amacli aktivitelerle saghgi ve refahi gelistiren kisi merkezli bir saghk
meslegidir. Ergoterapinin temel amaci kisilerin glinlik yasam aktivitelerine katilimini
saglamaktir. Ergoterapistler kisi ve topluluklarin istedikleri, ihtiyac duyduklari veya
kendilerinden beklenen aktiviteleri yapabilme becerilerini gelistirerek veya aktiviteyi ya da
cevreyi kisilerin katilimini daha iyi saglayabilecek sekilde diizenleyerek bu amaca
ulagirlar. Ginlik yasam aktiviteleri egitiminde amag, hastaya maksimum bagimsizlik
kazandirmak, Fonksiyonlari artirmak ve Yasam kalitesini ylkseltmektir.

AnahtarKelimeler: Otizmi Giinliik Yasam Aktiviteleri
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ERGOTERAPI NEDIR?

Remziye Nizamoglu

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii

Ergoterapi; anlamli ve amagli aktivitelerle saghgi ve refahi gelistiren kisi merkezli bir saghk
meslegidir. Ergoterapi, okupasyonlari terapoétik olarak kullanarak insanlarin yasamlari boyunca
istedikleri ve ihtiya¢ duyduklari seyleri gerceklestirmelerine yardimci olan tek meslektir.

Okupasyonlar bireyin yasamsal rolleri ile baglantilidir ve farkli ortamlarda yapilir. Her bireyin
her giin yaptig tim aktiviteleri ve gorevleri kapsar.

Ergoterapi Gorev Tanimi

Bireyin ev, is ve okul ortamlarinda fonksiyonel potansiyelini degerlendirerek performansini en
Ust diizeye ¢ikarmak ve ¢evreye uyumu saglamak

Bireylerin hastalik ve engellilik sonucu ortaya ¢ikan fonsiyonel sinirhliklarini degerlendirir,
glnluk faaliyetlerini ve mesleklerini stirdiirecek uygulamalari yapmak

Hastalarin duygusal, psikososyal, gelisimsel ve fiziksel yeterliliklerini meslegi ile ilgili dlcim ve
testleri kullanarak degerlendirmek.

Gunlik yasam aktivitelerinde bagimsizligl saglamaya yonelik yontemler ile arag-gerecleri
belirler ve kullanimini 6gretir.

Mesleki, sosyal, sanatsal ve egitim aktivitelerinin kullanimiyla ilgili rehabilitasyon
Duyu algi motor biitlinlesme egitimini
Dislanmis bireylerin topluma kazandiriimasidir.

Sunumumda ayrica ergoterapinin hangi felsefi kokenlere dayandigl ve ¢alisma alanlarindan
bahsedecegim.

Anahtar Kelimeler: Ergoterapi
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YASLI VE YETISKIN BIREYLERDE INME, INME
SONRASI ERGOTERAPI VE TOPLUMSAL KATILIM

llayda Uyaroglu
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bolimii

inmeyi vaskiiler neden disinda goriiniirde baska bir neden olmaksizin, hizlica yerlesip, fokal
(veya global) serebral bozukluga yol acan, 24 saat ya da daha uzun sirebildigi gibi 6limle de
sonuglanabilen klinik durum olarak tanimlamaktadir. inme, bir kisinin giinliik yasamin temel
faaliyetlerini gerceklestirme veya topluluga katilma yetenegini sinirlayan karmasik bir fiziksel,
iletisim, bilissel ve duygusal bozukluk matrisiyle sonuglanabilir.

Yasli insanlar dlinya ¢apinda inme vakalarinin gogunu temsil etmektedir. Kisith sosyal iliskiler,
inmeli yasli bireyleri, 6zellikle sosyal yeniden entegrasyon agisindan savunmasiz bir grup haline
getirmektedir. inmeli bireylerin %25 ile %74’iinde giinliik yasam aktivitelerinde yardimli veya
tam bagimli oldugu belirtilerek sosyal katiimi kisitlanmistir. inme sonrasinda meydana gelen
motor, kognitif, duyusal ve emosyonel bozukluklar kisilerin temel ve yardimci glinlik yasam
aktiviteleri, egitim, is ve bos zaman aktivitelerinin bir kismi ya da tamamindaki becerilerini
kisitlayarak sosyal katilimlarini engeller. Hastalarin yetkinliklerini yeniden kazanmalarini,
aktivitelerine geri donmelerini ve olumlu bir aktivite kimligi gelistirmelerini ergoterapistler
saglamaktadir. inme sonrasinda serbest zaman aktiviteleri egitimi ile inmeli bireylerin fiziksel
ve emosyonel fonksiyonellikleri artirilabilir. Birey igin serbest zaman performans alaninda
anlamli, amagh ve ilgili oldugu aktiviteler aracihgiyla aktivite ve rol performanslarinin
gelistirmesi, dolayisi ile toplumsal katiliminin ve yasam kalitesinin artirilmasini ergoterapistler
hedeflemektedir. Sosyal katilimi ele alarak ergoterapistler bireylerin inme sonrasi toplumdaki
glinliik yasamlarina daha basaril bir sekilde yeniden entegre olmalarini saglayacaktir.

Ergoterapistler, inme magdurlarinin islevsellik ve yasam kalitesini tesvik etmek icin anlamli
faaliyetlerde bulunma yetenegi Uzerinde benzersiz bakis agilarina sahip saghk
profesyonelleridir.

Anahtar Kelimeler: inme, inme Sonrasi Ergoterapi, Sosyal Katilim
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CREATINE SUPPLEMENTS, SHOULD YOU USE
THEM?

Gasim Lutfi G, Waleed Al-Amoudi!, Malak Saleh?!, Cemal Kavasogullari?
INear East University, Faculty of Life Sciences, Department of Physiotherapy
ZNear East University, Faculty of Life Sciences, Department of Healthcare Management

Background/Introduction:

Supplements became a global industry not for just athletes seeking to improve performance
but also people who are into exercise for wellness. The market is estimated to be $56.7Billon
in the USA alone by 2024. Creatine is one of the most commonly used supplements and its
benefits are well researched. In this review we summarize the recent developments within
the last 5 years with a focus on the general consumer rather than the athletic performance.

Methods:

Google Scholar and PubMed databases were used to collect information for multiple
keywords and MeSH terms. All abstracts containing the keywords between January 2015 and
January 2020 published in English language were reviewed by the authors and relevant full
texts were obtained. Findings were summarised in a thematic text narrative

Results:

Creatine supplementation (CrS) can improve lean mass and muscle function in older
populations, also may affect the bone remodelling. Greater increases in lean tissue mass and
upper and lower body muscular strength during resistance training has been observed whilst
on CrS. CrS doesn’t appear to be effective in improving running and swimming performance
and CrS appears to pose no serious health risks when taken at doses described in the
literature. CrS may enhance post-exercise recovery and injury prevention and provide
concussion and spinal cord neuroprotection during impact sports. Beyond the effects on the
muscular system, CrS also improves cognitive processing under resting and various stress
conditions. Oral creatine administration is suggested to improve short-term memory.

Discussion:

Creatine has clear benefits for a wide range of population an should be consider particularly
in the rehabilitation of elderly people. Cognitive effects of Creatine are relatively new
discoveries and will need further research. With a well-documented safety profile, we
recommend the considering creatine supplements for non-athletes with supervision of a
sports medicine specialist or a nutritionist.

Keywords: Creatine Supplements, Creatine, Ergogenic Aids
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HOW TO KEEP FITT: BUSTING THE MYTHS OF
EXERCISE

Fareen Zafar Igbal, Arvella Binanjoh!, Cemal Kavasogullari?
!Near East University, Faculty of Life Sciences, Department of Physiotherapy
ZNear East University, Faculty of Life Sciences, Department of Healthcare Management

Background/Introduction

With the ever-increasing amount of fitness advice and commercialization of the fitness
industry, it is becoming very confusing to choose a safe, effective and sustainable exercise
program to suit individual needs. The FITT principles provides a research backed framework
to get the most out of any training program and applies evenly to both men and women over
a wide age range. By manipulating these basic principles, everyone can create a successful and
enjoyable exercise plan suitable for all fitness goals, fitness levels, health and lifestyle.

Methods

Google Scholar and PubMed databases were used to collect information for multiple
keywords and MeSH terms. All abstracts containing the keywords between January 2010 and
January 2020 published in English language with a focus on the general population who
exercise mainly for wellbeing reasons were reviewed by the authors and relevant full texts
were obtained. Findings were summarised in a clear to understand table format.

Results

FITT stands for Frequency, Intensity, Time and Type. Frequency represents the number of
exercise session per a certain period of time, usually weekly. Intensity of the exercise is most
commonly and easily measure as a factor of the percentage maximum heart rate. Below we
also explain easy methods of calculating your maximum heart rate. Time (duration) of each
session can be adjusted according to the goals and below table breaks down effective duration
for each type of exercise and goal. Type of the exercise should be varied to engage different
systems and prevent overuse injury. This principle can be applied to aerobics, muscular
strength exercises, endurance, flexibility and body composition.

Discussion

Applying the FITT principle in exercise training provides adaptability, sustainability and
individuality to any exercise program. Manipulating the individual factors ensures optimum
outcome based on indidual goals while preventing overtraining. We in particular recommend
educational institutions to incorporate these into their general wellbeing curriculum.
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Fitness and/or

Health Benefit F I T T
Frequency Intensity Time Type
Cardiorespiratory 3 to 5 times moderate to minimum of 1 running
Endurance (CRE) per week yigoro_us 20 minutes 1 cycling
(Aerobic) '(%%eor):'g 1 cross-country
85% of skiing
maximum (continuous
motion of
heart rate) large muscle
group)
Muscular 2 or 3 times high minimum of 1 free weights
Strength per week, resistance 20 minutes 1 universal gym
with rest (sets to per session ' tubing
days in maximum 1 to 3 sets _
between capability) of 6 to 10 " body weight
bouts repetitions
Muscular 2 or 3 times low to minimum of 1 free weights
Endurance per week, moderat 20 minutes 1 universal gym
with rest e per session ' tubin
days in resistanc 3 sets of g .
between e 16 t0 20 1 body weight
bouts repetition
S
Flexibility daily slow and 10 to § static
controlle 12
d minute
moveme S
nt
Body 5 to 7 times combination dependent §  aerobic
Composition per week of intensities on intensity 1 anaerobic
B resistance
Anaerobic alternate 90% of 2t03 §  sprinting
days 2 or 3 maximum minutes per 1 jumping
times per heart rate bout
week
Active Daily daily low to 30 to §  gardening
Living / Health ;noderat ﬁ‘\oinute 1 walking
intensity S " bowling

Keywords: FITT principle, Fitness, Exercise Training, Personalised Exercise
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COCHLEAR IMPLANTS: TO A FUTURE RICH WITH
SOUND

Jamilla Matovu?!, Cemal Kavasogullari?
INear East University, Faculty of Life Sciences, Department of Audiology

ZNear East University, Faculty of Life Sciences, Department of Healthcare Management
Background/Introduction

Language acquisition and speech delay are major problems affecting children with hearing
loss. Cochlear implants (Cl) have been used for over three decades to correct severe to
profound hearing loss as a means to address the problem of language delay and vocabulary
development in children 231 |n this literature review, we focused on the research outcomes
between 2015 and 2020 and highlighted some of the future challenges ahead.

Methods

Google Scholar and PubMed databases were used to collect information. Keywords and MeSH
terms (cochlear implants), (future of cochlear implants), (speech perception) were used within
a 5-year time frame and published in English language. Abstracts of the articles were reviewed
by the authors and relevant full texts were obtained of the ones which were found relevant.
Findings were summarised in a thematic text narrative.

Results
12 abstracts were identified, 8 of which were selected as relevant.

We found information on the helpfulness of cochlear implants in vocabulary development and
speech delay among its child users. Children with Cl improve their spoken language !'and have
evident vocabulary growth 21, although not as well as normal hearing children 31,

Speech recognition in noise is limited when using Cl and presents a challenge for its users. This
restriction tends to create difficulties in communication with one’s peer and may affect the
user’s social and mental wellbeing 1.

Music perception presents a struggle for Cl users because pure electric hearing isn’t able to
transmit the elements of music perfectly. Therefore timbre, melody and pitch are not
appreciated as well as normal hearing listeners. Cl manufacturers have tried to developed
music specific programs to aid a better listening experience P,

Finally, Cl developers are seeking sustainable ways of eliminating the external Cl components
and having them inside of the ear. There are some alternative internal microphone implants.
However, these implants offer few additional benefits to traditional Cl and hence not widely
used [©l,
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Discussion

There is still scope for improvement in the domain of Cl particularly in relation to the prosodic
appreciation and design related challenges. We suggest that these challenges are excellent
candidates for a multidisciplinary approach and further research and funding should focus on
the advancement of this technology.

Keywords: Cochlear Implants, Advances in Cochlear Implants, Speech Recognition, Music
Perception with Cochlear Implants
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OTIZMLI COCUKLARDA DIL VE KONUSMA
BOZUKLUKLARI

Suzan Gulvenates

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Bolimii

AMAC: Posterin amaci otizmli ¢ocuklarin dil ve konusmasina yonelik yapilan calismalari
(makale) arastirma.

Posterde makalelerden yararlanarak ve diinya genelinde yapilmis anketler sonucu otizmli
¢ocuklarin dil ve konusmasina yonelik bir bilgi derlemesi yapilmasi ve bunu poster haline
getirilmesi yapildi.

Posterde 4 tane makaleden yararlanildi ve yapilan ¢alismalar dogrultusunda arastirilip poster
hazirland.

Posterde:

J Otizmli ¢ocuklarin okullarda konusma yetersizligi, ihtiyaglari belirleme ve destek
saglama makalesi

J Otizm spektrum bozuklugu olan cocuklarda dil midahale slirecinin bir pargasi olarak
yuriticu islevlerin uyariimasi

) Otizm bozuklugu olan okul yasli s6zel cocuklarda sembolik oyun

) Otizm spektrum bozuklugu olan ¢cocuklarda pragmatik dili gelistirmek icin esler arasi,
oyun temelli midahalenin uygulanabilirligi ve uygunlugu

Makalelerinden yararlanarak poster yapildi ve bu makalelerin anket bulgulari, sonuglari
posterde belirtilmistir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, Dil ve Konusma
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ANABOLIC STEROIDS: THE GOOD THE BAD THE
UGLY

Paul Nwafor?!, Bana Alkadi!, Cemal Kavasogullari?
INear East University, Faculty of Health Sciences, Department of Physiotherapy

ZNear East University, Faculty of Health Sciences, Department of Healthcare Management

Background/Introduction:

Anabolic steroids have been around since 1935 to treat disorders such as delayed puberty in
men, anemia and gender dysmorphia. However, steroid abuse is a common problem not only
in professional athletes but also nonprofessionals into certain types of exercise. Medical risks
of steroid abuse are generally poorly understood which can be as simple as oily skin or as
severe as kidney failure.

Methods:

Google Scholar was used for literature review using keywords [Anabolic steroids] [Abuse] [Risk
factors]. Articles written in English language within the last 5 years were taken into
consideration. Side effect profiles of Anabolic Steroid preparations were obtained from them.

Results:

In 2004, National Institution on Drug Abuse (NIDA) estimated that over half a million students
in 8th and 10th grade was involved in the use of steroids. It was shown to be a major
underlying cause of hepatocellular carcinoma among users, coupled with life threatening
hemorrhage. The risk of developing renal dysfunction and failure was reported among long
term users of Androgenic Anabolic Steroids (AAS). Although still under study, observations
have also shown a possible link between AAS and testicular atrophy and dysfunction in males
as well as increased risk of testicular cancer. Beyond the physiologic risks associated with their
usage, a research study reported psychological effects observed in long term users as
manifestations of rage, extreme irritability, aggression, paranoia, anxiety disorders and
depression.

Discussion:

There are still predominant cases and incidents of anabolic steroids abuse among both
athletes and non-professional active individuals. In our opinion this is a result of the ease of
accessibility to these substances and misinformation from online resources. There is a general
lack of awareness of side-effects of Anabolic Steroids. We recommend tighter control of
commercial availability of anabolic steroids and banning of off-prescription use. Health care
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workers should be informed about risk populations and suspect anabolic steroid abuse when
assessing these group of patients.

Keywords: Anabolic steroids, Steroid Abuse, Anabolic Steroid Risks
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NOTROPENIK DIYET LOSEMI HASTASI COCUKLARDA
MALNUTRISYONU TETIKLIYOR MU?

Taygun Dayi!, Adile Oniz Ozgoren?
yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Blimi
2Yakin Dogu Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Saglik Yénetimi Blimi

Losemi; cocukluk caginda yaygin olarak gorilen kanser tlrleri arasinda yer almaktadir.
Hastaligin prognozu ve tedavi igin kullanilan yontemler immiin sistemi etkileyerek enfeksiyon
riskini arttirmaktadir. Baskilanan immin sistem neticesinde plasma noétrofil diizeyi 2 BIN/mm3
altina diiserek notropenik tablo ortaya cikabilmektedir. Notropenik hastalarin beslenmesi
hayati 6nem tasimaktadir. Bu hastalarda enfeksiyon riski dusik, antenfektif bir diyet
tedavisinin uygulanmasi endikedir. Notropenik diyet; kati sinirhliklarin yer aldigi, ¢ig besinlerin
tuketimine yer verilmeyen, taze ve paketli besin tiketiminin 6n planda oldugu, kisisel ve
personel hijyeni konusunda hassas olunmasi gereken bir diyet yaklasimidir. Kati sinirlamalari
olan diyette gilncel yaklasimlar ile zenginlestirmeler saglanamaz ve hazirlama-pisirme
islemeleri sirasinda dogru ilkeler benimsenmez ise enerji ve besin 6gesi yetersizliklerinin
ortaya cikmasi olagandir. Ozetle; hem diyet cesitliliginin saglanmasi giic olan hem de besinlerin
hazirlanmasi sirasinda besin 6gesi kaybina neden olabilen nétropenik diyetler, |6semi hastasi
cocuklarda mortalite orani oldukca yliksek olan malnutrisyon riskini arttirabilmektedir. Bunun
onlenmesi icin notropenik diyet tedavisi alan tim hastalarin beslenme durumlarinin

degerlendirilmesi ve gerekli 6nleyici ve tedavi edici miidahalelerin yapilmasi gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Notropenik Diyet, Losemi, Malnutrisyon

84




VEJETARYEN BESLENME MODELININ FETAL
SONUCLARI

Ayse Tuna Caglayan, Sabiha Gokgen Zeybek

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6Iimi

Vejetaryen beslenme son yillarda poplileritesi artan ve vejetaryen beslenmenin tirline gére
cesitli hayvansal Uriinlerin diyetten cikarilmasi ile olusan bir beslenme modelidir. lyi
planlanmamis vejetaryen diyetlerde protein, kalsiyum, B12 vitamini, D vitamini, demir, ginko
ve cesitli yag asitleri gibi besin 6gelerinin eksikligi gorilebilmektedir. Ozellikle vegan
beslenmeyi benimseyen gebeler besin 6gesi eksikligi agisindan risk altindadir. Gebelik
déneminde annenin besin 6gelerinin yeterli ve dengeli bir sekilde almasi kendisinin saglikli bir
gebelik donemi gecirmesi ve fetlisiin gelisimi i¢cin 6nem arz etmektedir. Bu donemde
vejetaryen beslenme modelinin benimsenmesi ve yanhs yonetimi ile meydana gelen besin
ogesi eksiklikleri sonucu bebekte distik dogum agirligi basta olmak tzere, intrauterin bliyime
ve gelisme geriligi, noral tulip defekti, nutrisyonel rikets, ileri donemde diyabet ve insilin
direnci riskinde artis, norolojik defektler gibi saglik sorunlari meydana gelebilmektedir.
Ozellikle bu dénemde vejetaryen beslenmenin uzman yardimi ile besin dgesi gereksinimleri
dikkate alinarak planlanmasi 6nemlidir. Tek yonli beslenme yerine besin cesitliligine 6nem
verilmelidir. Ozellikle biyoyararlilig yiiksek besinlerin tiiketimi én planda olmalidir.

Anahtar Kelimeler: Vejetaryen Beslenme, Gebelikte Beslenme, Gebelikte Vejetaryen
Beslenme
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AFLOTOKSININ BESINLER UZERINE ETKISI

1Elife Asena Atli

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Balimi

insanlarin farkli dogal veya sentetik toksik kimyasal bilesiklerin etkisinde kalmasi reme
sistemi ve ruh saghg gibi yaygin saglik sorunlari, bagisiklik sistemini baskilamasi sonucu
karaciger ve bobrek hasari sonucu gorevini yerine getirememesi ve bazi kanser tirlerinin
risklerini arttirmaktadir. Mantarlardan o6zellikle Aspergillus Flavus ve A. Parasiticus
mikotoksinlerinin yan urinleri ve metabolitleri ciddi bir besin hijyeni sorunu olusturur. Bu
mikotoksinler, yeterli sicakllk ve nem kosullarinda bitkisel Urinlerde ve tahillarda
olusabilmektedir. Aflatoksinlerin olusmasi bazi ¢evresel faktorlere bagl olmakla birlikte
kontaminasyonun derecesi; cografi yerlesime beseri faaliyetlere, hasat depolama ve/veya
isleme sureleri kiiflere karsi Grlnlerin duyarliligi ile birlikte degisiklik gostermektedir. Bilindik
aflatoksinler dort tanedir, bunlar: B1, B2; G1, G2, B1 ve B2 aflatoksinleridir. Bunlara ilave
olarak iki metabolik Griin olan M1 ve M2 aflatoksinleri besin ve yemlerin hayvanlarin
tiketimiyle direkt kontamine olmasinin gostergesidir. Aflatoksinler, insan ve hayvan
olimlerine, bitkisel Girtinlerin ve hayvan yemlerinin kontamine olmalarina ve biiyik ekonomik
kayiplara neden olabilmektedir. Besinlerde kalabilen ¢ig, islenmis veya pismis besinlerde
kosullarin devamliliginin saglanmasi igin bu malzemeler, beslenme siiresince insan viicudu,
hayvancilik ve besin hijyenine ©6nemli bir cevresel risk faktorii olarak etkilesimde
bulunmaktadir. Bu kiifler 6zellikle kanser basta olmak lzere saglik agisindan ciddi hasarlara
sebep olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Aflatoksin, Yem, Mikotoksin, Kontaminasyon
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COCUKLUK CAGI OBEZITESININ TEDAVISINDE:
KETOJENIK DIYET VE BESIN INSULIN INDEKSI
YAKLASIMININ KISA VE UZUN DONEMLI
ETKILERININ INCELENMESI

Tugce Kivilcim Bengisu Eken?, Sabiha Gokcen Zeybek?

1Girne Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Bolimi, Girne, Kuzey
Kibris

2Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Bélimi, Lefkosa,
Kuzey Kibris

Cocukluk cagi obezitesi en ciddi halk saghgi sorunlarindan biridir ve yayginligi endise verici
oranda artmaktadir. Cocukluk ¢agl obezitesinin seyrinde tedavi yontemleri arasinda tibbi
beslenme tedavisi, fiziksel aktivite programlari, davranis¢i tedavi, ilag kullanimi ve cerrahi
mudahaleler bulunmaktadir. Glincel literatilir incelemesi sonucunda ¢ocukluk ¢agi obezitesinin
tedavisinde farkli tedavi yaklasimlari oldugu tespit edilmistir. Bu yaklasimlar arasinda ketojenik
diyet ve besin instlin indeksi yaklasimlari dikkat cekmektedir.

Dusuk karbonhidrat yaklagimlari; instilin hormon seviyesini distrerek, buna bagh olarak yag
depolama durumu, kardiyometabolik sendrom iyilesmesi ve kilo kaybi hipotezinden yola
cikmaktadir. Agiz kokusu, kabizlik ve ishal, kas kramplari, bas agrilari, vitamin eksiklikleri,
nefrolitiazis ve diger yan etkiler de bir¢cok hastanin ketojenik diyete devam etmesini
engelleyebilmektedir. Dustk besin insilin indeksinin, besin veya 06glinlerin insilinemi
dalgalarini azaltarak buna bagh olarak ad libitum besin alimini ve aghg azaltarak doygunluk
icin akut etkisi oldugu distinilmektedir.

Cocukluk cagl obezitesi tedavisinde blylime ve gelismenin olmasi gereken seviyede
saglanmasi icin dort besin 6gesinin (st ve st Urlinleri, et-tavuk-balik- yumurta, kuru
baklagiller ve tahillar, sebze-meyveler) yeterli ve dengeli alinmasini saglamak igin hastalar ve
aileleriigin egitimler diizenlenmeli ve fiziksel aktivite programlari ile desteklenmelidir. Yapilan
literatlr arastirmalari sonucunda; besin insilin indeksi kavraminin 6zellikle ¢ocukluk cagi
obezitesi tedavisindeki roli ile ilgili calismalara rastlanmamistir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Ketojenik Diyet, Besin insiilin indeksi
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YASAMIN ILK YILINDA ISTAHSIZLIK

Burcin Karavelioglu, Sabiha Gokcen Zeybek

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik

Cocuklarda yaygin gorilen istahsizlik, yemek veya besine karsi isteksizlik olarak bilinen bir
saglk problemidir. Her bir beslenme davranisinin altinda énemli fizyolojik sebepler olabilecegi
gibi psikolojik nedenler de olabilmektedir. Gebelik, anne sitli ve tamamlayici beslenmenin
istah Uzerinde etkileri bulunmaktadir. Temel beslenme tedavisinde dncelikli amag istahsizlik
sorunlarinin altinda yatan nedenlerin saptanmasidir. Altta yatan organik bir neden varliginda
oncelikli tedavi bu nedenin ortadan kaldirilmasi olmahdir.

Cocugun beslenmesinden sorumlu kisiler (anne ya da bakicl) beslenmenin gelismesinde
onemli bir rol oynamaktadir. Annenin besin gesitliliginin, saghkli besin segimlerinin bebegin
gelecekteki tat ve koku gelisimi disinda hayatini daha saglkli bir birey olarak gecirmesini
saglamasinda yardimci olacaktir. Annenin gebeliginden baslayarak besin gesitliligine
saglamasi, yeni dogana ilk alti ay sadece anne sitl vererek bebegin istahinda optimal kazanim
saglamis olacaktir. Cocugun sindirim ve fiziksel gelisimi g6z 6niinde bulundurarak altinci aydan
itibaren tamamlayici beslenmeye kademeli olarak gecilmesi gerekmektedir. Oral- motor
gelisimine uygun besin sekilde pire ile baslanip putirliu ve kati seklinde devam edilmelidir.
Karsilasilan beslenme glicliklerinde ge¢ kalinmadan uzman birinden destek alinmalidir.
Cocugun besini kendisinin yemesine izin verilmeli ve lzerini kirletmesi 6nemli olmamalidir.
Gebelikten baslayarak ailelere yonelik egitimler diizenlenerek annenin ya da c¢ocugun
bakimindan sorumlu olan kisilerin anne sitliniin 6nemi, emzirme sireci, tamamlayici
beslenmeye gecis, besin cesitliligin 6nemi istahsizlik sorunlarinin 6niine gecilebilmesine
yardimci olacaktir. Tedavi icin beslenme planlamasi yapilirken bebegin yasina uygun olarak
yeterli ve dengeli beslenmesine yonelik bir program yapilmasi hedeflenmelidir.

Anahtar Kelimeler: istahsizlik, Anne Siitli, Tamamlayici Beslenme
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DEPRESYON VE OBEZITE

Dilay Karsi
Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B&limii

Obezite de depresyon da halkin sagligini tehdit eden problemler arasindadir. Depresyon; derin
bir izintl durumuna, konusma hizinda, disiincelerinde ve hareketlerinde yavaslamaya sebep
olan, herhangi bir olaya verdigi reaksiyonda tepkisini azaltan bir rahatsizliktir. Obezite;
vicudun yag kitlesinin yagsiz kiitleye oraninin artmasi sonucunda boy uzunluguna gore viicut
agirhginin olmasi gereken diizeyin Ustline gikmasidir. Diinya saglik érglitiiniin verilerine gore
diinyada obezite sikligi (beden kitle indeksi > 30 kg/m?) 1975-2015 yillari arasinda yaklasik 3
kat artmistir. Yapilan ¢alismalar ve meta-analiz ¢alismalari sonucunda depresyon ve obezite
arasinda anlamh bir ¢ift yonli iliski bulunmustur. Depresyon belirtilerine sahip kisilerin
zamanda yeme davranisini kétli yonde degistirdigi ve obezite riskini arttirdigl gérilmastdr.
Obez olan kisiler ise psikolojik, genetik ve cevresel nedenlerle depresyon riskini arttirdigi
gorulmustir. Depresyon ve obezite iligkisi biyolojik mekanizmalarla da anlatiimistir. Obezite
tedavisiyle gelisebilecek olan depresyon riskinin 6nline gegilebilecegi, diger acidan bakilacak
olursa depresyon tedavisi de gelisebilecek obezite riskini azaltabildigi disinilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon, Obezite, Beslenme
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AGIZ VE DIS HASTALIKLARINDA BESLENME

Kibra Ozkan

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Balimi

Besinleri tiiketebilmemiz ve besinlerin sindirimi igin dnemli bir sindirim organi olan agzimiz ve
dislerimiz aslinda bizim igin olmazsa olmazdir. Besinleri ¢ignemek, besinlerin sindirimi igin
gerekli enzimlerin salgilanmasi, agiz ici pH'In dengede tutulmasi gibi pek c¢ok faktoér bizim
beslenmemizi etkilemektedir. Gegirilmis operasyonlar, agiz ici yaralar, tiklrik bezinde
enfeksiyon, kanserler, dis kayiplari ve bunlar gibi bircok hastalikta besin 6gesi ve eneriji
kayiplari igin kisiye 6zel tibbi beslenme tedavisi uygulanmasi gerekmektedir. Ginimiizde en
stk karsilastigimiz sorun dis g¢lrtkleridir. Dis ¢lirtklerinin olusumu erken dénemde ise dis kaybi
olmadan tedavi edilebilir. Burada da yine beslenme aliskanliklarimizi, besin tiiketim sikhgini,
tuketilen besinin miktarini ve igerigini degistirmemiz devreye girmektedir. Dis ¢uriklerinde,
karbonhidratlar grubunda bulunan ve disakkarit olan siikroz dis ¢lrigi olusumu ve ilerlemede
oldukca etkilidir. Karbonhidratin olusturabilecegi olumsuz problemleri yine beslenme tedavisi
ile onleyebiliriz. Daha ¢ok yasllik déneminde gorilen dis kayiplari beslenme olumsuz
etkilendigiicin bireyin zayif dismesine sebep olabilir. Bu durumda yeni ¢éziimler treterek yasl
bireylerin enerji ve besin 6gesi alimlarini beslenme tedavisi ile karsilamamiz gerekmektedir.

Sonug olarak; yasamimizin her doneminde karsilastigimiz bu saglik sorunu ile bas ederken
aslinda beslenmeyi 6n planda tutarak bireyin refah icinde yasamasini saglamak ve bunun
icinde saglikl beslenmenin ne kadar 6nemli oldugunun Gstiinde durmak gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Agiz ve Beslenme, Agiz Hastaliklari, Karbonhidratlar ve Dis Clriigd,
Probiyotikler ve Dis
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SPORCULARDA ERGOJENIK YARDIMCILAR

Meryem Bardakgl

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Balimi

Ergojenik yardimcilar bireysel enerji kullanimini, Uretimini veya yenilenmesini arttiran
maddeler, araglar-gere¢ ve uygulamalardir. Ergojenik yardim cgesitli sekillerde olabilir.
Hayalinde canlandirma ve hipnoz, germe ve agirlik egzersizleri fiziksel olarak, daha hafif kosu
ayakkabilari ve daha iyi tasarlanmis spor tesisleri mekanik ergojenik yardim, érnekleri olarak
sayilabilir. Fakat en ¢ok bilinen yardimcilar ise besinsel takviyelerdir.

Besinsel takviyelerinin oncelikli amaci sporcunun performansi arttirmak, viicut yag oranlarini
dengede tutmak ve protein sentezini harekete gecirmektir. Ergojenik yardimcilar ise kuvveti,
dayanikhhgi, hizi ve beceriyi strekli olarak arttirmaya yonelik kullanihir. Ergojenik yardimcilarin
kas hiicrelerine dogrudan etki ederek, yorgunlugun azalttig, kas kasilmalari igin enerji kaynagi
olusturdugu, dolasim sisteminin de etkisini arttirdigi diisiiniilmektedir.

Ergojenik yardimcilarin bazilarinin kullanimi serbest bazi yardimcilarin ise kullanimi ise
yasaktir. Amerikan ilag ve Gida Dairesi (FDA) tarafindan kullanimi Diinya Antidoping Ajansi
(WADA) tarafindan serbest birakilan veya yasaklanan ilaglar vardir. Kullanimi yasak olan
yardimcilar sportif performansi antrenmanlarla kazanilan optimum performansin Uzerine
yapay olarak cikarabilirler. Bu amagla yliksek dozlarda ve uzun sire kullanimlari gerekebilir.
Olumsuz yan etkileri fazladir. Spor ahlakina aykiridir.

Anahtar Kelimeler: Ergojenik Yardim, Performans, Kas Kuvveti
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BARIATRIK CERRAHI GECMISi OLAN GEBELERDE
KOBALAMIN EKSIKLIGININ GEBELIGE VE
YENIDOGANA ETKISI

Sabiha Gokcen Zeybek, Hatice Kubilay

Yakindogu Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Blimii

Obezite diinyada ve llkemizde tedavisi tibbi beslenme tedavisi, davranis degisikligi tedavisi,
egzersiz, farmakolojik yontemler ve mide hacminin kigiltilmesi ile yiyeceklerin emilimini bazi
asamalarda engelleyen ve bdylelikle kilo kaybini saglayan ameliyat yani obezite cerrahi
yontemlerle tedavi edilebilmektedir. Cerrahi operasyon sonrasi beslenme yetersizligine bagli
vitamin ve mineral kayiplari gorilebilmektedir. Bunlarin en dnemlilerinden bir tanesi ise
kobalamin eksikligidir. Kobalamin suda eriyen bir vitamin olup hiicre bolinmesi ve DNA
sentezinde gorev almaktadir. Kobalamin ile birlikte DNA sentezinde ve hiicre bolinmesin
gorev yapan ve bu islemlerde kobalamin kadar temel gérev Ustlenen folik asit eksikliklerinde
ozellikle DNA sentezinde hiicre ¢ogalmasinda patalojik durumlar ortaya g¢ikabilmektedir. Tim
bunlar g6z 6nline alindigl zaman cerrahi operasyon gegmisi olan kadinlarin vitamin ve mineral
kayiplarinin belirlenmesi ve gerekirse ek takviye verilmesi 6nerilmektedir. Kobalamin eksikligi
gebelik slirecinde anneye, fetlise ve dogum sonrasinda bebege geri donlisimi zor olan bir
yola siuirtkleyebilmektedir. Kobalamin eksikliginin gebelik sliresinde, emzirme déneminde ve
¢ocukluk déneminde yani beyin gelisiminin en 6énemli oldugu bu dénemde meydana
gelebilecek en 6nemli komplikasyonun néral gelisim bozukluklari oldugu bilinmektedir.
Ozellikle beyin gelisiminin cok énemli oldugu bu dénemde meydana gelebilecek eksiklikler geri
donlsimi zor olan sireglere yol agabilmektedir. Tim bunlar géz 6nline alindigi zaman
operasyon sonrasi uygun zaman diliminde planli gebelik yapilmali, bu siirecte eksiklik varsa
tespit edilip giderilmeli ve anne ve bebek gebelik siiresince ve sonrasinda yakin takibe
alinmahdir.

Anahtar Kelimeler: Bariatrik Cerrahi, B12 Vitamini, Gebelik
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SOSYAL MEDYA, ILETISIM ARACLARI, REKLAMLARIN
COCUKLARIN BESLENME ALISKANLIGINA ETKISI

Serpilnaz Colak, Sabiha Gokcen Zeybek

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik

Sosyal medya c¢agimizda onemli bir iletisim araci ve c¢ocuklarda davranis, duygu ve
dislncelerin gelisiminde roli olan 6nemli kitlesel bir gligtiir. Gelisen teknolojiyle birlikte
cocuklarin biyilk cogunlugu kiicik yaslardan bu yana medya aracglarini kullanmakta internet,
televizyon, gibi iletisim araclariyla uzun saatler gecirmekte ve teknolojiyle i¢ ice bir yasam
sirmektedir. Cocukluk ¢aginda dogru beslenme aliskanliginin kazanilmasi 6nemli bir olgudur.
Klglk yaslarda kazanilan dogru beslenme aliskanliklari bireylerin hayati boyu yasam kalitesini
arttiran etmen olacaktir. Taklit etme, rol model alma gibi davranislarin oldugu bu ¢agda
cocuklar sosyal medyadan veya televizyondan gordiikleri seyleri 6grenmeye acik halde
belleklerine vyerlestirmektedirler. Maalesef sosyal medya ve bilimsel olmayan dijital
platformlar her zaman dogru bilgiyi kullaniciya yansitma konusunda basarili olamayip bilginin
dogru yanlis her halinin bulundugu ortamlardir. Bu sebeple bu ortamlarda dogru bilgilere
ulasmada ailelere ¢ok fazla gorev dismektedir. Aileleri tarafindan dogru beslenme
aliskanliklari kazandirilan c¢ocuklar dijital platformlarda dogru ve yanls bilgileri ayirt
edebilecektir. Dogru bilincle egitilmis, dogru rol modeli taklit edip yasam tarzi haline
donistirmus cocuklar bu ortamlardaki bilgi kirliliginden yiksek 6l¢lide etkilenmeyecektir.

Anahtar Kelimeler: Cocuklu Cagi, Sosyal Medya, Beslenme Aliskanhg
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GEBELIKTE ASERME VE BESIN iSTEKSIZLIKLERININ
GESTASYONEL AGIRLIGA ETKISI

Sila Cagra, Sabiha Gokcen Zeybek

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik

Gestasyonel agirlik kazaniminin anne ve cocuk saghg acisindan bliyik 6nemi vardir.
Gestasyonel donemde asiri veya yetersiz agirlik kazaniminin annede diyabet, hipertansiyon,
preeklampsi, emzirmeye baslamada basarisizlik, vicut degisikliklerinden hosnutsuzluk ve
omir boyu obeziteye sebep olabilecegi bilinmektedir. Ayni zamanda gestasyonel donemdeki
agirligin bebek icin de yine diyabet, erken dogum, fetal gelisim bozukluklari, yetersiz bliyiime,
dogum sirasinda komplikasyonlar, yeni doganda hipoglisemi, makrozomik bebek ve omir
boyu obezite gibi fiziksel ve psikolojik sorunlarin riskini arttirabilir. Hamilelik sirasinda asiri kilo
alimi son yillarda 6nemli 6lglide artmistir. Gebelikte en ¢ok kilo kaybinin 1. trimesterde ve en
cok kilo artisinin da 2. ve 3. trimesterde oldugu gorilmustiir. Bunun sebebinin 1. trimesterde
yasanan besin isteksizlikleri, mide bulantisi ve kusma ile 2. ve 3. trimesterde daha ¢ok goriilen
aserme oldugu dustnidlmektedir. Aserme, sadece aglik gibi hissedilmeyen, daha spesifik ve
gidalara direnmesi ¢ok zor olan gicli dirtulerdir. Asermenin gebelikte hormon diizeylerinin
dalgalanmasi, beslenme yetersizlikleri, klltiirel ve psikolojik faktérler nedeniyle ortaya giktigi
dustnilmektedir. Gebelikte beslenme yetersizlikleri genellikle 1. trimesterde, mide bulantisi
ve kusma nedeniyle goriilmektedir. Bu doénemi agir geciren gebelerde daha sonraki
donemlerde normale gére daha ¢ok artan bir aserme oldugu gorilmustir. Aserme ve besin
isteksizliginin gorilme sebepleri bazi hipotezlerle agiklanmaya ¢alisiilmaktadir. Bu raporda
aserme ve besin isteksizlikleri gibi sorunlarin nedeni arastirilarak gestasyonel asiri ve yetersiz
kilo aliminin nasil engellenebilecegi arastiriimistir.

Anahtar Kelimeler: Gebelik, Aserme, Besin isteksizlikleri, Mide bulantisi, Kusma
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BARIYATRIK CERRAHI VE BESLENME

Yaren Kalfaoglu, Sabiha Gokgcen Zeybek

Yakin Dogu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Bolimi

Obezite, uzun slire boyunca alinan ve harcanan enerji arasindaki dengesizlik sonucu
olusmaktadir. Diinya Saglk Orgiitii’'niin (DSO) 2016 verilerine gére diinya ¢apinda 650 milyon
obez yetiskin oldugu tahmin edilmektedir. Ayrica DSO’niin 2016 yili verilerine gére Tiirkiye’de
yaklasik, 16.092.644 obez birey bulunmaktadir. Genetik, epigenetik, psikolojik, davranissal,
sosyo-kiiltlirel ve cevresel faktorler obeziteye yol acabilmektedir. Obezitenin tanisi beden
kitle indeksi (BKI) ile konulabilmektedir. Obezitenin temel tedavisi yasam tarzi degisikligi ve
diyet tedavisidir. Kilo kaybinin basarisiz oldugu durumlarda, farmakoterapi ve cerrahi
yontemler devreye girmektedir. Bariatrik cerrahi obezitenin tedavisinde siklikla kullanilan bir
ydntem haline gelmistir. Bariatrik cerrahi BKi >40 kg/m2 veya BKi 35 kg/m? ve obezitenin eslik
ettigi hastaliklara sahip olan bireyler icin uygundur. Ameliyat sonrasi yenilen besin miktarinin
kisitlanmasina adapte olmak cogu hasta icin zordur. Bariatrik cerrahi sonrasi besin aliminin
kisitlanmasi nedeniyle ciddi kilo kaybi s6z konusudur. Ancak ameliyat sonrasi kilo kaybi garanti
degildir. Revizyon cerrahisi ise daha fazla risk tasimakta olup, basari garantisi yoktur. Bu
nedenle ameliyat sonrasi yasam tarzi degisikligi sarttir. Ameliyat sonrasi kan bulgulari bazi
hastaliklarin 6nlenmesi agisindan diizenli takip edilmelidir. Yag kaybini dnlerken kas kaybini
korumak ise diger dnemli bir noktadir. Diyet asamalari ve alinacak besin miktari ameliyat
sonrasi kisinin durumuna gore ilerlemelidir.

Anahtar Kelimeler: Bariatrik Cerrahi, Obezite, Vitamin-Mineral, Protein
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