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Degerli Akademisyenler, Ogrenciler ve Okuyucular,

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolliiml 6grencilerimizin 6zverili ¢calismalariyla hazirlanan dergimizin ilk sayisini
sizlere sunmaktan mutluluk duyarim. Bu yayin yalnizca akademik bir kaynak olmanin otesinde bolimimuzin
bilimsel vizyonunu, dinamik gelisimini ve 6grencilerimizin mesleki donanimlarini yansitan bir platform niteligi
tasimaktadir. Fizyoterapi ve rehabilitasyon, yaralanma, hastalik, engellilik veya yaslanma kaynakli ortaya ¢ikan
fiziksel fonksiyon kayiplarini diizeltmek igin bilimsel yontemler kullanan fiziksel, psikolojik, emosyonel ve sosyal
iyilik halinin gelismesini hedefleyen, kanita dayali uygulamalari ile yasam kalitesini artirmayr amaglayan bir
saglik disiplinidir.

Biz, 0grencilerimizin bu amaca hizmet eden, yenilikgi ve etik ilkelerle uyumlu, hasta merkezli bir egitim anlayisi
ile yetisen saglik profesyonelleri olmasini hedefliyoruz.

Dergideki her bir yazi ve icerigin yalnizca akademik bir deger tasimakla kalmayip saglik alaninda farkindalik
yaratma konusunda da siz degerli okuyuculara katki saglayacagini diisiiniiyor, Vagus dergisinin alanimiza olan
ilgiyi arttiran, 6grencilerin akademik yolculuklarinda rehberlik edecek ve topluma katki saglayacak bir kaynak
olmasini diliyorum.

Derginin hazirlanmasinda emegi gecen basta 6grencilerimize, danisman hocamiza ve tiim katki saglayanlara
tesekkiir ederim.

Hep birlikte daha saglikli bir toplum icin adim atmaya devam edecegiz.

Bilgi her zaman 1sigimiz olsun.
Saygilarimla,

Doc. Dr. Semiramis Ozyilmaz
| Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolum Baskani
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Kultp Danismani Ertugrul Safran‘dan

Degerli Okuyucular, Degerli Meslektaslarim, Sevgili Ogrenciler,

Blyuk bir heyecan ve gururla, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolimi 6grencilerimizin ozverili
calismalanyla hayata gecirilen Vagus dergisinin ilk sayisini sizlerle bulusturmanin mutlulugunu
yaslyoruz. Bu dergi, yalnizca bilgi Giretiminin ve paylasiminin bir simgesi degil; ayni zamanda geng
meslektaslarimizin duistinsel zenginliklerini ve mesleki sorumluluk bilincini ortaya koyduklari
glicll bir mecra olarak dogdu.

Vagus dergisinde yer alan her bir yazinin, yalnizca akademik bir katki sunmakla kalmayip, saglik
bilincinin toplumda giliclenmesine ve mesleki farkindaligin artmasina da katki saglayacagina
yirekten inaniyorum. Ogrencilerimizin kaleminden c¢ikan bu iceriklerin, onlarin akademik
yolculuklarina rehberlik edecegini ve alanimiza gonil veren herkese ilham kaynagi olacagini
temenni ediyorum.

Bu sirecin yiritlilmesinde danisman hocalari olarak 6grencilerimize eslik etmek, onlarin
heyecanlarina ve Uiretkenliklerine taniklik etmek benim icin ayri bir gurur kaynagi olmustur.
Emegiyle, soziiyle ve gonlliyle Vagus dergisine hayat veren tiim ogrencilerime, destekleriyle
yanimizda olan boliim baskanimiza ve katki sunan herkese en igten tesekkurlerimi sunuyorum.
Bilimle biiylyen bir gelecegin yolunda, hep birlikte ylirimeye devam edecegiz.

Sayg

ilarimla,

Dr. Ogr. Uyesi Ertugrul Safran
‘ Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Kullip Danismani
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Editoramtz Enes Ayselinin Kaleminden

Blyuk hayaller kiiclik adimlarla baslar.

Bezmialem Vakif Universitesi Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 6grencileri olarak, meslegimizin bilimsel
yonini  kesfetmek ve oOgrenci bakis acisiyla katki sunmak amaciyla ilk dergimizi sizlerle
bulusturmanin heyecanini yasiyoruz.

Bu dergi; 6grencilerin kaleminden ¢ikan 6zgiin yazilarla mesleki bilgi ve deneyimlerimizi paylagsmak,
glincel gelismeleri takip etmek ve birbirimizden o6grenmek icin bir platform olusturmayi
hedeflemektedir. ilk sayimizda, akademik merakimizi ve meslegimize duydugumuz tutkuyu yansitan
iceriklerle sizlere degerli bir okuma deneyimi sunmayi umuyoruz. Ayni zamanda, bu dergiyle birlikte
ogrenciler olarak meslegimize dair fikir Gretme, arastirma yapma ve yazili eserler ortaya koyma
kaltirina gelistirmeyi amagliyoruz.

Bu suirecte emegi gecen tum yazar arkadaslarima, destekleriyle yolumuzu aydinlatan degerli bolum
baskanimiza, her zaman yanimizda olan kullip danisman hocamiza, katki sunan tim hocalarimiza ve
bizleri okumaya deger bulan siz kiymetli okuyucularimiza tesekkiir ediyor; keyifli okumalar diliyorum.
Yeni sayilarda bulusmak tizere.

Enes Ayseli
Say! Editorii | Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Kuliibu Baskani
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2017 yilindan bu yana, 6grencilerimizin birlikteligini desteklemek ve meslegimizin gelecegini emin

ellere birakmak amaciyla faaliyet gosteren kullibiimiiz, kiiltlrel, sportif ve akademik gelisimi 6n

planda tutan bir vizyonla calismalarini stirdurmektedir. Yaklasik sekiz yildir Gniversitemizin koklu ve
aktif kultiplerinden biri olarak, liyelerimizin akademik gelisimini ve sosyal yasantisini

zenginlestirmeye yonelik cesitli etkinlikler duzenlemekteyiz.

Kullibimuz bilinyesinde diizenlenen etkinlikler arasinda, mesleki gelisime katki saglayan atdlyeler ve
alaninda uzman kisilerle gerceklestirilen egitim seminerleri yer almaktadir. Bu seminerlerde tyelerimiz,
merak ettikleri sorulari dogrudan uzmanlara yoneltme firsati bulurken, kariyer planlamalarina isik
tutacak degerli bilgiler edinmektedirler. Yeni katilan liyelerimizle kaynasmayl amacladigimiz kahvaltilar,
cay bulusmalari ve kisa film giinleri ise hem mesleki hem de 6grencilik tecriibelerimizin paylasildig
keyifli etkinlikler arasinda yer almaktadir.

Ogretim Uyelerimizle gerceklestirdigimiz organizasyonlar da etkinlik takvimimizin dnemli bir parcasini
olusturmaktadir. Ornegin, “Futbol Sdleni” etkinligimizde hocalarimizla birlikte sahada vakit gecirerek
birlik ve beraberligi pekistirme firsati yakaliyoruz. Bunun yani sira, mezunlarimizla baglarimizi
koparmiyor, onlarin ¢alistiklari veya yoneticisi olduklar klinikleri ziyaret ederek mesleki ve girisimsel
konularda rehberlik almaya devam ediyoruz.

Kuliip olarak, meslegimizin farkli alanlarini kesfetmek amaciyla cesitli sektor profesyonelleriyle
roportajlar ve soylesiler gerceklestirme sansi da yakaladik. Tiirkiye’nin en buyuk spor kuluplerinden
bazilarini ziyaret ederek, orada gorev yapan spor fizyoterapistlerinin saha deneyimlerini dinledik ve
onlarin degerli tecriibelerinden faydalandik.

Sosyal sorumluluk bilincini de her zaman 6n planda tutan kultibimuz, yardim kermesleri
dlizenleyerek onemli projelere destek vermektedir. Tiirkiye Omurilik Felglileri Dernegi’ne,
ogrencilerimiz ve hocalarimizin katkilariyla toplanan nakdi bagislari ileterek bu alandaki farkindaligi
artirmaya calistik. Oniimiizdeki yillarda da bu tiir sosyal sorumluluk projelerine ayni hassasiyetle
devam etmeyi hedefliyoruz.

Kulliblimiiz, gegmisten bugline olusturdugu gii¢li baglar koruyarak, 6grencilerin akademik ve sosyal
gelisimlerine katki sunmaya devam edecek. Birlikte daha nice basarili projelerde bulusmak dilegiyle!

Damla Tuna ;E
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Vucudumuz surekli bir hareket halindedir; bazen bu
hareketlerin farkinda bile olmayiz. Simdi derin bir
nefes alin ve bedeninizde gerceklesen bu harika

sistemin bilincine varin. Unutmayin, hareket hayatin
kendisidir! 09



Serkan Comlekgi

Vagus

Hareketin Sirri: €02

%Maw.w o

ozler|n|2| kapatin ve bir an durun. Hig
kipirdamadan durdugunuzu dustinseniz de aslinda
vicudunuz surekli hareket halinde! Goz
kapaklariniz hafifce titresiyor, diyafram kasiniz
nefes alip vermenizi sagliyor, kalp kasiniz ise hi¢
durmadan kan pompaliyor. Peki ya
yurtduglinuzde, kostugunuzda veya agir bir esyayi
kaldirdiginizda devreye giren mekanizma nedir?
iste burada kaslarin biyiileyici ve karmasik
diinyasi devreye girer.

Viicudumuz Nasil Hareket Eder?
Vicudumuzda yaklasik 640 kas bulunur ve her biri
ozel bir fonksiyona sahiptir. Kaslar, kemiklerle
uyum icinde calisarak hareketleri mumkin
kilarlar. Kaslar kasilip gevseyerek eklemleri
hareket ettirir ve bu sayede basit hareketlerden
kompleks hareketlere kadar tim hareket
cesitlerini gergeklestiririz. Ornegin, yumrugunuzu
siktiginizda on kol fleksor kaslariniz kasilir,
actiginizda ise ekstansor kaslariniz ¢alisir. Hareket,
iste bu kasilma ve gevseme dongusuinden olusur.

Hareketi Saglayan Kas Tirleri:

« iskelet Kaslar:: Bilingli ve istemli hareketlerimizden
sorumludur. Yiirime, kosma, ziplama gibi hareketleri
yonetir.

+ Duz Kaslar: Sindirim sistemi, damarlar ve solunum yollari

gibi ic organlarimizin istemsiz hareketlerini saglar.
« Kalp Kasi: Kalbin surekli kasilip gevseyerek kan
pompalamasini saglayan 6zellesmis kas tiiridir.

+ Hareketin Anatomisi: Bedenin Sessiz Dili

Her glin yaptigimiz pek ¢cok hareketin anatomik terimleri

bulunur:

N
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« Fleksiyon: Eklem agisinin kiictilmesi (6rnegin dizinizi
blikmeniz)

« Ekstansiyon: Eklem agisinin biiylimesi (6rnegin
bacaginizi diizeltmeniz)

« Abdiiksiyon: Viicuttan uzaklastirma hareketi (kolu
yana agmak)

« Addiiksiyon: Viicuda yaklastirma hareketi (kolu yana
kapatmak)

« Dorsifleksiyon: Ayak bilegini yukari dogru ¢cekmek

« Plantar fleksiyon: Ayak bilegini asagi dogru bastirmak
« Rotasyon: Donme hareketi (basinizi saga veya sola
cevirmek)

« Sirklimd{iksiyon: Dairesel hareket (kolunuzu dairesel
olarak cevirmek)




Vagus

Gunlik Hayatta Kaslarin Gorevi

Her animizi mimkdin kilan kaslarimiz, giinliik yasamda farkinda bile olmadigimiz gorevleri
yerine getirir:

+ Agirlik kaldirirken: Biceps, triceps ve core kaslari isbirligi yapar.

+ Ayakta dururken: Core kaslar ve alt ekstremite kaslar surekli olarak mikro kasilmalar
yaparak viicudu dengede tutar.

+ Bas cevirirken: Sternokleidomastoid kasi rotasyon hareketini gerceklestirir.

+ Cam silerken: Deltoid, pektoralis major ve bilek fleksor kaslari hareketi saglar.

+ Comelirken: Quadriceps, hamstring ve gluteus kaslari birlikte koordineli ¢alisir.

+ Gulimserken: 17 yiiz kasi koordineli olarak calisir.

+ Kahve icerken bardagi tutarken: El fleksorleri, 6n kol kaslar ve biceps kasi hafif bir
kasilmayla bardagi dengede tutar.

+ Koltuktan kalkarken: Quadriceps, gluteus maximus ve abdominal kaslar devreye girer.

+ Merdiven ¢ikarken: Quadriceps, hamstring ve gluteus kaslari, plantar fleksiyon hareketiyle
birlikte aktiftir.

+ Sag tararken: Deltoid, biceps ve on kol fleksor kaslari koordineli hareket eder.

+ Telefonla mesaj yazarken: Parmak fleksorleri aktif olarak calisir.

+ Yatakta dogrulurken: Abdominal kaslar ve iliopsoas kasi yogun sekilde calisir.

« Yururken: Quadriceps, hamstring ve gluteus kaslari devrededir.

1
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insan Hdi'e.ke’rleri
Arasindakii{liski
C S 7,

Ogr. Fzt. Ferkan Sarigil

Teknoloji Hareketlerin Ly

Oniinde Bir Engel mi, N
Yoksa Bir Destek mi? A

Teknolojinin ilerleyisi genellikle olumlu bir gelisme olarak degerlendirilse de, bazi goriislere gore bu
ilerleyis insanlari tembellige yonlendirmekte ve sedanter (hareketsiz) yasam tarzini artirmaktadir.

Ancak teknolojinin hareket tzerinde yarattigl varsayilan zararlardan ¢ok, sagladigi pek ¢ok yarar acikca
ortadadir. Guinlimuzde teknolojinin gelisimi ile birlikte hareketlerin dogrulugunu 6lgebilen, hareketle ilgili
verileri kaydedip yanlis hareketleri tespit edebilen yazilimlar gelistirilmistir. Bunun yani sira, kisileri sanal
gerceklik ortamina alarak hareketlerini daha eglenceli ve farkli boyutlara tasiyan sistemler, insan
hareketlerini birebir taklit eden mekanik iskeletler ve karmasik hareketleri bile kolayca taklit edebilen
— programlar gelistirilmistir. Bu teknolojiler sayesinde bircok saglik sorununun teshis ve tedavi slrecleri

/—kelfémﬁ ve eglenceli hale gelmistir.

o Ap» Saglikta iki Asirlik Tecriibe «/\[‘»
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Hareketin MATRIX::
Gait Analysis

insan hareketlerinin temel bilesenlerinden biri
de adim alma ve yiruyus dongusuduir. Bu
surecte yasanan bozukluklar fizyoterapinin
onemli ilgi alanlarindan biridir. Tarihte, insan
yuriyusuyle ilgili ilk yorumlar Aristoteles’e (MO
384-322) ait olsa da, bu alanda bilimsel
calismalar ozellikle 16. yuzyil basinda artmistir.
20.  yuzyilin baslarinda  ise  kuvvet
platformlarinin  gelistirilmesi  ve  kinetik
prensiplerin anlasilmasiyla birlikte modern
yurliyls analizi laboratuvarlarinin  temeli
atilmistir. Yurime analizi laboratuvarlarinin
temel amaci, insan yurlyis kaliplarini 6lgmek
ve analiz ederek ylriyus bozukluklarini daha

iyi anlamak ve tedavi etmektir. Bu analizde; eklem
hareketlerinin kinetik ve kinematik
degerlendirmesi, kas aktivitesi, adim ozellikleri,
pedobarografi ve enerji tiketimi gibi unsurlar
incelenir.  Kinetik veriler, genellikle kuvvet
platformlari ile Olclilerek yer tepkime kuvvetleri
hakkinda  bilgi saglar. Kinematik verilerle
birlestiginde, eklem kuvvetleri ve momentleri
hesaplanabilir. Kinematik veriler ise eklem agilari ve
uzuvlarin hareketleri gibi bilgileri icerir ve hareket
analiz sistemleri ya da elektro-gonyometreler ile
elde edilir. Kas aktivasyonu ve yogunlugu ise
elektromiyografi (EMG) ile belirlenir.

Yeni Eskiyi Yener: Hybrid Assistive Limb (HAL)

Glinlimiizde hareket teknolojisinin en gelismis Orneklerinden biri de HAL teknolojisinin  klinikte
"giyilebilir iskeletler" olarak bilinen robotik cihazlardir. Bu sistemler, sadece geleneksel rehabilitasyon
basit diizlemlerde hareketleri gerceklestirmekle kalmaz, ayni zamanda insan yontemlerine  gore  biylk
viicudunda hareketlerin  olusma mantigini  birebir taklit ederek avantajlari vardir. Ozellikle
rehabilitasyonda yeni bir dénemi baslatmistir. ileri  dizey spinal kord

yaralanmalan ve ciddi

insan viicudunda bir hareketin gerceklesmesi icin dncelikle beyinden gelen
sinirsel uyariya ihtiyag¢ vardir. "Hibrit Destekleyici Uzuv" olarak adlandirilan
bu giyilebilir robotlar, beynin gonderdigi bu néronal uyarilari deri lizerinden
algilayarak, tipki dogal kas sisteminde oldugu gibi mekanik parcalarini
harekete gecirir. Bu sayede hareket kisitlligi yasayan kisiler, diisiinerek
hareketlerini gerceklestirebilir hale gelirler. Beyin, bu sistem sayesinde
hareketlerin dogru sekilde gerceklesmesini stirekli kontrol eder.

norolojik rahatsizliklara sahip
hastalarda, yurime
fonksiyonlarinin daha hizli ve

kapsamli bir sekilde
iyilestirilmesine onemli
katkilar sagladig
kanitlanmistir. 13
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Ogr. Fzt. Emir Atgeken
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Hareket Bozukluklari

Ve Hastaliklar Il|§k|5|

H areket bozukluklan; beyin, omurilik
ve kaslar arasindaki iletisimi etkileyen

norolojik hastaliklar grubunu ifade eder.
Bu bozukluklar kisinin kas hareketlerini,

dengesini, koordinasyonunu ve kas
tonusunu diizenleme yetenegini
olumsuz sekilde etkiler. Beyindeki
motor kontrol merkezlerinin diizgtin
¢alismamasi sonucu ortaya ¢ikan bu
hastaliklar, istemsiz hareketler, titreme,
kas sertligi, denge problemleri ve
hareketlerde yavaslama gibi belirtilerle
karakterizedir.

Hareket bozukluklar genellikle kalicidir
ve tedavi edilmedigi takdirde belirtiler
zaman icinde kotulesebilir. Ancak erken
teshis ve uygun tedavi yontemleriyle
hastalarin yasam kalitesi onemli 6lctide
iyilestirilebilir. Bu hastaliklarin en sik
gortlenleri; Parkinson, Esansiyel
Tremor, Huntington Hastalig|, Distoni,
Diskinezi, Tourette Sendromu, Ataksi ve
Basilik tremordur.

Birkag hastaligi tanimlamak gerekirse:

1. Parkinson Hastahg:

Parkinson, merkezi sinir sistemini etkileyen, yavas ilerleyen,
kronik bir norolojik bozukluktur. Hareket sistemi tizerinde ciddi
etkiler yaratan bu hastalik, beyinde dopamin ureten hticrelerin
kaybi sonucu ortaya cikar. Hastaligin kesin nedeni bilinmemekle
birlikte genetik ve cevresel faktorlerin rol oynadig)
dusuinulmektedir. Genellikle 60 yas st kisilerde gortilse de daha
geng yaslarda da ortaya cikabilir.

Parkinson hastaliginin dort temel belirtisi (TRAP):

« Titreme (Tremor): istirahat halinde belirginlesen istemsiz
titremelerdir. En sik ellerde, parmaklarda, cenede veya
dudaklarda goralur.

+ Kas Sertligi (Rijidite): Kaslarda sertlesme ve hareketlerde direng
artisi gorulir.

+ Hareketlerde Yavaslama (Akinezi/Bradikinezi): Gunliik
aktivitelerin gerceklestirilmesi sirasinda hareketlerin belirgin
bicimde yavaslamasidr.

+ Postiralinstabilite:, viicudun dik durma, dengede kalma ve
pozisyonunu koruma yetisinde bozulma olmasidir. Dengeyi
koruma guicliigli nedeniyle diisme riskinde artis olur.

Parkinson hastaligi tedavi edilmediginde, kisinin glinliik yasam
aktivitelerini stirdirmesi zorlasabilir. Hastaligin semptomlari
dopamin arttinciilaglar ve cerrahi mudahaleler gibi tedavi
yontemleriyle kontrol altina alinabilir.

14
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Vagus

T:
BEDENIN YASADIGI HER AN,

HAREKETIN BIR SONUCUDUR.

2. Esansiyel Tremor

Esansiyel tremor, hareket sirasinda ortaya ¢ikan istemsiz titremelerle karakterize, en sik ellerde gorilen bir
hareket bozuklugudur. Sebebi tam olarak bilinmemekle birlikte kalitsal faktorlerin etkili oldugu
dusunulmektedir.

3. Huntington Hastahg:

Huntington hastaligl, genetik olarak aktarilan, ilerleyici ve 6limciil bir nérodejeneratif hastaliktir. Beyindeki
hiicrelerin zamanla azalmasiyla seyreden bu hastalik, hareketleri, bilissel fonksiyonlari ve psikiyatrik durumu
ciddi derecede olumsuz etkiler.

En sik gortilen belirti:

Kore: istemsiz, diizensiz ve ani ortaya cikan 6ngoriilemeyen kas hareketleridir.

4. Distoni (Dystonia)
Distoni, kaslarin istemsiz ve suirekli kasilmasi sonucu anormal pozisyon ve hareketlere neden olan bir
hastaliktir. Hastaligin siddeti hafif rahatsizliktan ciddi sakatliga kadar genis bir aralikta olabilir.

5. Diskinezi (Dyskinezi)
Diskinezi, istemsiz ve kontrol edilemeyen, tekrarlayici kas hareketleridir. Genellikle uzun sireli ilag kullanimi
(0zellikle Parkinson ilaglari) ile iligkilidir.

6. Tourette Sendromu

Tourette sendromu, cocukluk doneminde baslayan, kronik seyirli ve yasam boyu devam eden bir durumdur.
Motor ve vokal tiklerle karakterizedir. Motor tikler goz kirpma, omuz silkeleme gibi istemsiz kas hareketleri;
vokal tikler ise bagirma veya anlamsiz sesler ¢cikarma seklindedir. Sendromun kesin nedeni bilinmese de
genetik ve cevresel faktorlerin rol oynadigi diistiniilmektedir.

7. Ataksi

Ataksi, koordinasyon bozuklugu nedeniyle istemli hareketlerin diizglin yapilamamasi durumudur. Genellikle
beyincik hasanyla iligkilidir ve denge sorunlarina yol acar.

8. Basilik Tremor
Basilik tremor, 6zelikle ince hareketlerde belirginlesen, kiiclik genlikli istemsiz titremelerle karakterizedir.
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Enes Ayseli

%j()bezite ve Hareketsizlik
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O bezite, dunya ¢apinda hizla artan prevalansi ile giinimuziin en 6nemli saglik problemlerinden biridir. Dunya
Saglik Orgliti'niin (WHO, 2024) son verilerine gére diinya genelinde yaklasik 2 milyar yetiskin asiri kilolu olup,
bunlardan yaklasik 650 milyonu obezdir.

Obezite, viicutta asir yag birikimiyle karakterize edilen ve enerji alimi
ile harcamasi arasindaki dengesizlikten kaynaklanan kronik bir
hastaliktir. Bu durum, yasam kalitesini dustrerek kardiyovaskuler
hastaliklar, tip 2 diyabet, hipertansiyon ve kas-iskelet sistemi
hastaliklar gibi ¢esitli saglik sorunlarina yol agar.

Hareketsiz yasam tarzi, obezitenin temel nedenlerinden biridir.
Teknolojinin ilerlemesiyle birlikte insanlar glinlik yasamda daha az
hareket etmekte, kisa mesafeler icin bile ara¢ kullanmakta ve masa
basi islerde uzun saatler gecirmektedir. Bu yasam tarzi, enerji
harcamasini azaltarak viicutta yag birikimini artirmaktadir.

Obezite ve hareketsizlik birbirini tetikleyerek bir kisir dongii
olusturur. Artmis viicut agirlig ozellikle diz, kalca ve omurga gibi yik
tasiyan eklemlerde mekanik yliku artirarak osteoartrit ve kronik bel

Fizyoterapistler, obezitenin
yonetiminde ve

agrisi gibi kas-iskelet sistemi sorunlarinin gelisimini hizlandirabilir. Komplixasyonlarininiazalimasiiida

Bu durum fiziksel aktiviteyi zorlastirarak agriyi artirir, bu da bireyin
daha az hareket etmesine ve kilo almaya devam etmesine yol acar.

onemli rol ustlenirler. Bireye 6zgl
egzersiz programlarinin

olusturulmasi, fiziksel aktivitenin
Obezite dongtistinii kirmak ve saghikl yasamu tesvik giivenli ve etkili sekilde

etmek icin asagidaki adimlar 6nerilmektedir: UMD (S Sl S

sagliginin korunmasi

fizyoterapistlerin temel gorevleri
arasinda yer alir.

* Diuzenlifiziksel aktivite: Haftada en az 150 dakika orta siddette
aerobik egzersiz (ylruyus, bisiklet, ylizme gibi) yapilmali ve
haftada en az 2 giin direnc egzersizleri ile desteklenmelidir. Sonug olarak, obezite ve

Egzersiz programlari bireyin fiziksel kapasitesi ve saglik hareketsizlik dongistini kirmak igin

durumuna gore kisisellestirilmelidir. diizenli fiziksel aktivite, saglikli

e Saglikl beslenme aliskanliklari: Dengeli ve yeterli beslenme, beslenme, davranis degisikligi ve

obezitenin dnlenmesinde ve tedavisinde kritik rol oynar. Diyetin
sebze, meyve, tam tahillar ve saglikli yaglardan zengin olmasi
onerilir.

e Davranis degisikligi: Sagliksiz aliskanliklarin farkina varmak ve
bunlari siirduriilebilir saglikli aliskanliklarla degistirmek,
obeziteyle miicadelede uzun vadeli basariyi saglar.

* Profesyonel destek: Hekim, diyetisyen, psikolog ve fizyoterapist
gibi uzmanlardan multidisipliner destek almak, tedavi stirecini
onemli 6l¢ude gliclendirir.

«’\/\» Saglikta Iki Asirlik Tecribe

profesyonel destegi iceren biitlinciil
bir yaklagim sarttir. Bu yaklasimlar,
yasam kalitesini artirarak obezitenin
yol actigl saglik sorunlarinin
onlenmesine yardimci olacaktir.
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Beyzanur Kizilga

ENGELLILER VE HAREKET:
Aktif Bir Yasam Icin Fizyoterapinin Onemi

Her bireyin hareket etme hakki vardir ve bu hak, engelli bireyler icin cok daha 6nemli ve hassas bir konudur.
Hareket etmek sadece fiziksel bir gereklilik degil, ayni zamanda bireyin psikolojik ve sosyal iyilik hali icin de oldukca
degerlidir. Ancak glinliik yasamda engelli bireylerin karsilastigi pek cok zorluk, onlari hareketsizlige ve dolayisiyla
sosyal izolasyona surtkleyebilir.

Engellilik ve Hareketsizlik

Engellilik, bireyin dogum 6ncesinde, dogum sirasinda ya da dogum

&Y sonrasindayasadigi bir durum olabilir ve hayat boyunca devam eden bazi
| fiziksel kisittamalari beraberinde getirir. Bu kisitlamalar, bireylerin hareket
becerilerini etkileyerek glinliik yasam aktivitelerine katilimlarini
sinirlayabilir. Hareketsizlik, engelli bireylerde eklem kontrakttirleri, kas
atrofisi, osteoporoz, obezite ve kalp-damar hastaliklari gibi ciddi saglik
problemlerine yol acar. Ayni zamanda, depresyon ve sosyal izolasyon gibi
psikolojik sorunlari da beraberinde getirebilir.

Fiziksel Aktivitenin Giici

Engelli bireyler icin fiziksel aktivitenin faydalari yadsinamaz bir gergektir.
Diizenli egzersiz yapmak, kas kuvvetini ve dayanikliligi artirir, esneklik ve
hareket agikligini gelistirir, denge ve koordinasyonu gii¢lendirir. Ayrica
kardiyovaskiiler saglik lizerinde olumlu etkiler yaratarak, genel yasam
kalitesini artinr.

Fizyoterapistler, engelli bireylerin fiziksel potansiyellerini en Uist diizeye
cikarmak icin bireysellestirilmis egzersiz ve rehabilitasyon programlari

» gelistirirler. Bu programlar; germe egzersizleri, kuvvetlendirme calismalari,

- denge ve koordinasyon egitimleri, ylirlime egzersizleri ve giinliik yasam
aktivitelerini icerir.

Spastisite ve kas sertligi yasayan bireylerde, diizenli fizyoterapi uygulamalari
ile kaslarin esnekligi korunur ve agri dlizeyleri azaltilir. Ayrica, uygun
pozisyonlama, ortez kullanimi ve hareketli yardimci cihazlarla bireylerin
bagimsizlik seviyeleri yiikseltilir.

Sosyal Yasama Katilim
Engelli bireylerin aktif yasama katilimi icin cevresel faktorlerin iyilestirilmesi de olduk¢a 6nemlidir. Toplum olarak,
engelli dostu fiziksel cevreler yaratmak ve erisilebilirligi artirmak ortak sorumlulugumuzdur.

Bunun yaninda ailelerin, arkadaslarin ve toplumun genelinin engelli bireyleri spora tesvik etmesi, onlarin fiziksel ve
sosyal gelisimini destekler. Bilek gliresi, tekerlekli sandalye basketbolu, ylizme, boccia ve adaptif kayak gibi spor
dallan, engelli bireylerin hem fiziksel aktivite seviyelerini artirir hem de sosyal entegrasyonlarina yardimci olur.
Sonug

Her engelli birey, aktif ve saglikli bir yagsam slirme hakkina sahiptir. Hareket etmek, yasam kalitesini artirmanin

yani sira, engelli bireylerin toplum icinde daha gortiniir ve aktif olmalarini saglar. Fizyoterapi ve fiziksel aktiviteyi
hayatin bir parcasi haline getirerek engelli bireylerin hayatinda anlamli ve kalici bir fark yaratabiliriz. 17
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Ezgisu Polat

INSAN VE MAKINE BIR ARADA:
ROBOTIK REHABILITASYONUN IYILESTIRICI GUCU

Robotik rehabilitasyon: Hemen "robotlar mi?" demeyin! Ciinkii bu robotlar ne uzaya gitmeye hazirlaniyor

Vagus

ne de insanlarin yerini almak i¢in bir miicadeleye girisiyor. Onlar, bizim iyilesmemize yardimci olmak i¢in
gelistirilmis, hayal gliclimiiziin sinirlarmi zorlayan harika bir teknoloji!

B ir diisiniin, fizyoterapiye basladiginizda
ilk adimi atarken sizi destekleyen bir robot
olsaydi... Sadece izlemekle kalmasa,
attiginiz her adimi desteklese,
hareketlerinizi kusursuz bir sekilde takip
edip, en kicuk hatanizda bile sizi
yonlendirse... Kulaga harika geliyor, degil
mi? iste robotik rehabilitasyon tam olarak
boyle bir sey! insan  viicudunun
hareketlerini dikkatle analiz eden, kisiye
ozel egzersiz programlan olusturan ve
motivasyonunuzu yiikselten bu robotlar,
fizyoterapideki en carpici yeniliklerden biri.
Robotik rehabilitasyonda kullanilan
cihazlar, genellikle yercekimine Kkarsi
hareket sistemleri ya da otomatik destek
mekanizmalarnyla calisir. Onlart bir tir
robotik terapist gibi diistiinebilirsiniz.

Ancak merak etmeyin, robotlar
fizyoterapistlerin yerini degil,
aksine onlarin ¢alismalarini
kolaylastirarak, tedavi surecinin
daha etkili ve keyifli hale gelmesini
saglar.

Bir Zamanlar Hayal,
Simdi Ger¢cek

Gecmiste robotlarin fizyoterapi alanina
nasil entegre edilecegini hayal etmek

zordu. Simdi ise bilim kurgu

filmlerinde izledigimiz sahneler
gercege donusti. Robotlarin saglik
alanindaki katkilari, 21. ylizyilda

fizyoterapiden norolojik

rehabilitasyona kadar genis bir
yelpazede artmaya devam ediyor.

Fizyoterapistler robotik
sistemlerin sagladigi
hassas geri bildirim
sayesinde, hastalara daha
etkili, motive edici ve
kisisellestirilmis tedavi
suregleri sunabiliyor.
Robotik rehabilitasyonun
ozellikle onemli bir
avantaji, hastalarin gercek
zamanli geri bildirimlerle
anlik motive edilmesidir.
Bu sistemler sayesinde
her seansta hastalar
sadece fiziksel olarak
degil, zihinsel olarak da
gli¢lenir ve motive olur.

Robotik Rehabilitasyon Kimlere Fayda Saglyor?

- sonuglar sunuyor.

Robotik rehabilitasyon, beyin felci gegiren bireylerden, motor fonksiyonlarini
kaybetmis hastalara, felcli kisilere, cocuklara ve sporculara kadar genis bir hasta
grubuna hizmet ediyor. Kullanildigl her alanda, yasam kalitesini artirarak etkileyici

¥ "Robotik rehabilitasyon" denilince akillara genellikle soguk, mekanik robotlar
gelebilir. Ancak gercek tam tersi; bu teknolojiler insan bedeninin sinirlarini
gelistirmek icin Uretilmis, belki de en insancil teknolojik ¢cdziimlerden biridir. Tedavi

surreclerini daha hizli, dogru ve eglenceli hale getirirken, insanlarin iyilesme
yolculuguna yepyeni bir boyut kazandiriyor.

v'\/\r Saglikta iki Asirlik Tecriibe
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BU TEKNOLOJIYI UZMANINDAN DINLEYELIM!

Robotlarla insanlarin uyum icinde
calistigi bu cagda, teknolojiyi yakindan
tanimak ve anlamak icin Turkiye'nin en
modern robotik rehabilitasyon
kliniklerinden biri olan Cybernicx
Therapy’i ziyaret ettik. Burada Sn. Uzm.
Fzt. Gérkem Acar ile bir araya gelerek
gercek hasta deneyimlerini gézlemleme
sansimiz oldu.

Gorkem Acar, 2021 yilinda Biruni
Universitesi Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon béliminden mezun

olduktan sonra, 2023 yilinda istanbul Gelisim Universitesi'nde yiiksek lisansini tamamlamistir. Su an
Manisa Celal Bayar Universitesi Spor Bilimleri bélimiinde doktora egitimine devam etmektedir.
2021'de giyilebilir saglik teknolojileri Uzerine calismaya baslayan Acar, manyetik kompresyon
coraplariyla TEKNOFEST'te finalist olmus ve biiyiik basari elde etmistir. Ayni yil TUBITAK destegiyle
Tarkiye'nin ilk ortez-protez sirketini kurmus, 2023 yilinda ise KOSGEB destegiyle sadlik ve spor
teknolojilerine odaklanan yeni bir girisime imza atmistir. Akademik basarilari, girisimcilik deneyimi
ve teknolojik yeniliklere yaptidi katkilarla, fizyoterapi alaninda énci bir isim olan Goérkem Acar ile
gerceklestirdigimiz roportaji ilgiyle okuyacaginiza eminiz!

Ozellikle omurilik felci gecirmis hastalar, ASIA siniflandirmasina gére A ve B seviyelerinde olan
hastalar, kursun yaralanmasi, trafik kazasi gibi sebeplerle omurilik hasari yasayan bireyler, MS
(Multiple Skleroz) hastaligi ve EDSS skoru 3-7 arasinda olan hastalar, akut veya kronik fark
etmeksizin inme geciren bireyler, SP (Serebral Palsi) hastalari ve ortopedik hastalar, 6zellikle
ACL cerrahisi, myoplasti cerrahisi sonrasi, diz artroplasti cerrahisi gibi bu tarz hastalarda tedavi
oranimiz %90'lara yakin oldugunu ve iyilesme hizlarini %50 oraninda artirdigimizi sdyleyebilirim.
9-12 aylik bir iyilesme siirecini 3-4 aya kadar indirebiliyoruz. inme hastalarinda, hastalarin giinliik
yasantilarina hizli bir sekilde dénmelerini saglama konusunda da énemli basarilar elde
edebildigimiz uzun sureli takiplerimizde bu entegrasyonu bize gdstermektedir.
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Yaklasik olarak 1 yillik bir egitim veriliyor bu egitimden sonra bir sinava giriyorsunuz. Sinavi
gectikten sonra Japonya, Skopje veya Almanya Bochum gibi teknoloji alaninda gelismis
merkezlere gdnderiyoruz. Orada da tekrardan bir ek egitim aliyorsunuz ve yeniden bir sinava
giriyorsunuz. Basarili oldugunuz takdirde uygulama egitim izni aliyorsunuz. Ama bu sadece
robotik rehabilitasyon cihazi icin. Biz burada cagin cok 6nde gelen teknolojilerini de
kullandigimiz icin baska bir genel egitim daha veriyoruz. Bu egitim suresinde kisilerin genelde
bir cihaza karsli olan ilgileri daha fazla artmis hale geliyor, ona gdre biz kisiler arasinda
paylasim yapiyoruz. Bu kisileri de genelde ingilizce seviyesi yiiksek olan, cagin étesinde
dusunebilen, surekli okuyan ve 6grenmeye merakli kisilerden seciyoruz.

Manuel tekniklerden sadece PNF paternlerini kullaniyoruz. Bazi durumlarda epidural
stimilasyon ile kombine olarak Cyberdyne eklem cihazlariyla yarim patern PNF’leri (tut-
gevse, kas-gevse gibi) izin verebildigi kadar kullanmaya calisiyoruz. Onun haricinde ne yazik
ki kullanmiyoruz ¢linkl spastite icin basit bir germe diyoruz, spastisite regllasyonu, agri
kontrolu icin robosuit kullaniyoruz. Tekrar 6gretmek icin de baska cihazlardan faydalaniyoruz
yani pek fazla manuel terapi kullanmiyoruz hatta degerlendirme kismimizda da kullanmiyoruz
diyebilirim.

Suan aslinda bdyle bir cihazimiz mevcut. Bir kisiyi A noktasindan B noktasina yurtitmekten
ziyade gercek bir iyilesme icin gunluk yasam aktivitelerine entegre etmek gerekir, biz bunlari
basariyoruz. Kisiyi robotsuz ve yardimci cihazsiz bir sekilde gunlik yasam aktivitelerine
entegre olmasini saglayabiliyoruz. 2000’li yillardan beri bunu basarabiliyoruz.

20
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Buraya gelen hastalar sosyoekonomik dizeyi yuksek, okur yazarli§i fazla olan bireyler oldugu
icin buraya gelmeden 6nce mutlaka tedavi hakkinda arastirmalar yapmis ve surecin nereye
kadar gidebilecegi konusunda bilgi sahibi olup geliyorlar bu sebepten ekstra bir moral,
motivasyona gerek olmuyor. Cihazlarimizda hastalarimizin prognozunu gérebiliyoruz ve tedavi
sureclerinde, her hasta icin 6zel bir terapi plani hazirlaniyor. Burada psikiyatri doktorlarimiz,
psikologlarimiz, ndroloji uzmanlarimiz, fizyoterapistler, anestezi ve reanimasyon doktoru,
ortopedi doktoru, yogun bakim doktoru gibi cok yogun multidisipliner ekibimiz mevcut
oldugundan hastanin iyilesme surecini daha etkili hale getirmek icin hastamizin ihtiyaci ne
ydndeyse ona gore bir calisma plani dlizenliyoruz.

Hicbir sekilde etik sorun olusmuyor diyebilirim.
Cunku teknoloji gelisse de saglik tarafi ve
glvenlik tarafi da gelisiyor. Bu ylzden her zaman
bir antiviris de mevcuttur. Herhangi bir
mahremiyet veya etik sorun olusmuyor.
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Adem Cali:
SPOR FIZYOTERAPISTI OLMAK

1-Bir spor fizyoterapisti olarak antrenman sireclerinde nasil bir rol
oynuyorsunuz?

B izler antrenman sureclerinde eskilerde cok rol oynayamiyorduk. Siz saglik ekibisiniz cok
fazla karismayin diyorlardi. Ama yeni nesil teknik direktorler, hocalar, kondisyonerler
geldikten sonra cok mudahil olmaya basladik. Ben yeni nesil antrendrlerle 2005 yilinda
calisma firsati buldum. O sira A milli takimin teknik direktori Ersun Yanal gercekten bilimsel
veriler Isiginda calisan bir adamdi ve spor fizyoterapistlerini cok dnemsiyordu. 2005 yilinda
beni direkt antrenmana dahil etti 0. Biz takimin antrenmanini yaptirdiktan sonra buttn takimin
sogumasl sende dedi. Ben hem soguma islemini hem de kardiyovaskuler aktivitelerini
planliyordum. Hem de sondaki statik stretching noktasinda cok fazlaca rol oynuyordum. Son
dénemlerde &zellikle yeni nesil hocalar ve antrendrler artik saglik ekiplerinin de sezon
basindaki planlamaya dahil olmasini istiyorlar. Cunkl yaralanmayi 6nlemeye yonelik
planlamalar yapiliyor. Bazi performans testlerinin yani sira bizim de sakatlik 6nleyici
testlerden eklemek istediklerimizi soruyorlar. Testlerin uygulanmasinda, takibinde ve
yorumlanmasinda sezon basgi, ortasi ve sonunda sizden destek istiyorlar. Yani biz antrenman
noktasinda artik cok giriftiz. Mesela Slaven Bili¢, Aykut Kocaman, Abdullah Avci, Recep Ucar,
ithan Palut gibi yeni nesil teknik direktorler spor fizyoterapistlerine cok énem veriyor ve
birlikte calismak istiyor. Eski nesil direktorler de yeni usule cok alisti.

22
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2-Spor klinigi ile spor kulliblinde calismak arasindaki farklar
sizce nelerdir?

Spor kliniklerinde sporcu senin yanina geliyor, spor kulibunde ise sporcuyla surekli berabersin
orada bir erisim farki var. Spor kullplerinde sporcuya ¢ok hizli erisebiliyorsun ve sporcuyu daha
iyi taniyorsun. Spor kulluplerinde sporcular mesai arkadasin gibi oluyor. Beraber kaliyor, ucuslar
yapiyor ve antrenmanlara beraber gidiyorsun. Boylece sporcuyu ¢cok daha iyi tanima firsatiniz
oluyor, kliniklere gére bdyle bir avantaji var kullplerin. Ama dezavantajlari da var, sporcuyla ¢cok
icli disli olunca onlar yonlendirmekte, bir disipline sokmakta, dogru bir tedavi ortami saglamakta
sikinti cekebilecegin kisiler olabiliyor. Karsinda egitim dizeyi dusik biri varsa mesafe
koyamayabiliyor ve olmasi gerekenden daha fazla yaklasabiliyorsun birbirine. Biraz arkadas gibi
oluyorsun ama senin bir fizyoterapist vasfin var ve sporcu Uzerinde kurman gereken bir otorite
var. Bu otoriteyi kuramayabiliyorsun bazen ama bu sporcunun egitimiyle alakall bir sey. Yani
sporculara yakinken aslinda cok daha iyi takip edebiliyorsun ama otorite noktasinda kliniklerde
daha iyi otorite kurabiliyorsun sporcunun tzerinde.

3-Spor kulilibiinde calismak sosyal yasantinizi nasil etkiledi?

Cok etkiledi. Ben 2004 yiinda profesyonel olarak 2. Ligde Vestel Manisaspor diye bir takimda
calismaya basladim. Fizyoterapistler daha ilk defa piyasaya giriyordu ve futbolcularda bizi
tanimadidi icin ilk alti ay ne yaptigimizi tanitmakla gecti. 6 ay sonra sen masorin okumusu gibisin
ya da doktorun masaj, manuel terapi yapani gibisin dediler. Dedim ki o da degil o da degil biz
fizyoterapistiz, fizyoterapistler diinyada boyle calisir. 6 ay sonra bende bir is yogunlugu basladi.
Herkes her seyi bana danismaya basladi. Benim hayatim aslinda orada basladi. Ben sabah
sekizde ise baslayan aksam onda isten cikan biri haline gelmeye basladim. O sira esimle de
tanistim ama esimle saat 22.45’ten sonra goértsebiliyordum. Cok yodun bir is hayatiydi. Glinde
yaklasik 14-15 saat calismaya devam ettim hafta sonum veya resmi tatiller olmadan. Cunkua spor
sektoru aslinda bir eglence sektoru. Siz dinlendiginizde mac izlerken biz aslinda o maci
oynuyoruz. Bir de spor kullplerinde kamp diye bir sey var. Mactan bir gin dnce kampa girer
orada yatarsin. Bir de sezon basi ve sezon ortasi kamplar var onlarda bir aylik. Yani hep oradasin.
Tabi bu evlilikten sonra zor bir ddneme girmeye basladi. Yani kulliplerde calisirken hicbir 6zel
hayatin, planin, hobin yok. Ama cok iyi yetisiyorsun, cok iyi bir spor fizyoterapisti oluyorsun.
Gercekten oradan ciktiktan sonra bakis acilarin komple degisiyor ¢cunki oralar zor yerler. Buyuk
sporcularla, teknik adamlarla calisiyorsun. Zor vakalarla karsilasiyorsun. Her zor vakada daha ¢cok
gelisip blytyorsun. Bir de sporcunun bir deadline’i var cinkl sporcunun durdugu her saat her
dakika kullpler icin de sporcunun kendi icin de bir kayiptir. Bu sefer onu hizli déndirmek icin
daha fazla okuyorsun, calisiyorsun. Yani spor kultiplerinde calismak eski donemlerde gercekten
cok zordu cunku biz 1ya da 2 kisiydik. Simdi 4-5 spor fizyoterapisti calisiyor ve dogrusu da bu.
Simdiki hekimler de bu konuda daha bilincli ve onlar da sizin is yukunuzu azaltiyor. Eskiden cok
alayli masoarler vardi simdi daha ¢cok akademili masdrler var bunlarin da avantajlarini yasiyorlardir
diye dustnudyorum. Ekipler daha genis.
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4-Osteopati spor fizyoterapistligine bakis acinizi nasil degdistirdi?

Benim osteopatiye girisim sdyle oldu; 2004 yilinda Fransa’dan bir sporcu transferi yapildi.
Sporcu, transferi yapilirken sakatliklarimla ilgili bir osteopatla calismam lazim demis. Biz daha
osteopatinin ne oldugunu bilmiyoruz o sira. Sonra biz de bir arastirmaya girdik ve bende bdyle
kaydoldum osteopatiye aslinda. Osteopatik bakis acisi cok butuncul bir bakis acisl. Yani bir
spor fizyoterapisti olarak sporcu sakatliklarinda her seye bakmam diyelim ama osteopati
olarak baktigimda mesela gdozlerin durusu, kafa yapisi, cenesi nasil duruyor, omuzlarin durusu
nasil gibi daha butuncul bir bakis acisiyla bakiyorum. Osteopati aldiginiz zaman ve daha
butincul baktiginiz zaman yaralanmayla alakali cok daha farkli kaynaklar bulabiliyorsunuz.
Guzel bir sistem aslinda. Osteopati benim gérdigim en genel bakisli tedavi teknigi. Ama
bazen de soyle bir problemle karsilasabiliyorsunuz; 6zellikle travmalarda size yaralanmanin ana
fikrini de kacirtabiliyor osteopati. O ylzden her seye osteopati acisindan bakarsaniz spor
fizyoterapistligi olmuyor. Spor fizyoterapistliginin yaninda osteopatiyi diusinduguntuz zaman
guzel gidiyor. Mesela bir ayak bilegi burkulmasi var. Siz bu burkulma ile alakali bag
yaralanmasini tedavi edecek stratejileri olusturduktan, yayinlar okuduktan, o bdlgenin
anatomisine baktiktan sonra tedaviyi yaptiginizda isler yolunda gitmez ise osteopatiyi devreye
koymaniz gerekir. iste ayak bilegdi burkulmasi ile ayni taraftaki fibulanin hareketlerini
dlisunmeniz, ayni taraftaki iliotibial bant ve lateral line’1 nasil etkiledigini dustinmeniz, bununla
alakali gerekirse pelvis baglantisi gerekirse i¢c organ baglantisi distinmeniz daha dogru olur.
Ama ilk etapta spor fizyoterapistligini n planda tutup sonra osteopatiyi devreye koymakla
boyle olabiliyor. Diger turll ana fikirden bazi seyleri kacirmis olabiliyorsunuz o ytuzden boyle
bakmak lazim. Yani ana fikirde birincil olarak ostopat mi olacadiz sporcu fizyoterapisti mi
olacagiz bunun ayrimini iyi yapmak lazim. Bence sizler mezun olduktan sonra basta
fizyoterapist olarak hareket etmeniz gerekiyor. Birkac yil sonra osteopati, kayropraksi, applied
kinezyoloji gibi yontemleri devreye koymaniz gerekiyor. Cunku siz kendi meslegdinizi, aldiyiniz o
teorik bilgileri tamamiyla pratige cevirebilmeniz icin onlari bir uygulayabilmeniz lazim. Onun icin
de bir surece ihtiyaciniz var. Bunun da ben minimum iki yil oldugunu dusuntyorum. Clnku
bunlar interdisipliner degil multidisipliner durumlar. Yani bir fizyoterapistle bir diyetisyen gibi
apayri bakis acilari aslinda. Birbirlerini tamamladiklari yerler cok fazla ama guntn sonunda
baska bir bakis acisi osteopati. Mesela osteopatide egzersiz yok ama biz fizyoterapist olarak
birer egzersiz uzmaniyiz aslinda. Bunlari birbirinden iyi ayirt etmek lazim.
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5-Fiziksel aktiviteyi diizenli bir aligkanlik haline getirmek icin

neler onerirsiniz?

Biz bir kere saglikli yasamin 5 ana parametresini bilmeliyiz. Birincisi soludugumuz hava, ikincisi
beslenme, Uclnclsu uyku, dérdincuslU egzersiz ve sonuncusu ruh halimiz. Bunlardan biri
gérdugiimiiz gibi egzersiz. insan hareketliyse sagliklidir. Bunu bir kere bizim karsi tarafa
aktarmamiz gerekiyor. Herkese gore hareket modeli belirlemek zorundayiz. Peki biz kisiyi hangi
dizeyde hareket ettirmeliyiz cevap bulmamiz gereken sorulardan biri de bu. Bunu kisiye gore
yasam tarzi degQisiklikleri ile planlamaliyiz. Bilimsel veriler beyindeki notrofiller ya da BDNF
denilen hlcrelerin aktif ve saglikli kalmasi icin, dolasimin diizgln olabilmesi icin optimal olarak
haftada 4 gun egzersiz yapmamizi &neriyor. Sedanter kisilere haftada 5’e cikmamasi
gerektigini, haftada 3 kez egzersizin yeterli oldugunu soyluyor. Kisi rekreatif aktiviteler
yaplyorsa bu sayinin haftada 6-7’ye cikabilecegini belirtiyor. Bizim de fizyoterapistler olarak
haftada yapilmasi gereken o 4 giinlik egzersiz planlamasini yapmamiz gerekiyor. Ornegin,
sedanter yasli bir birey icin bunu gunlik yurtyusler seklinde énerirken, saglikli erigkinler icin
fitness onerilebilir. Bizler egzersiz uzmani oldugumuzu unutmamaliyiz. insanlara bu énerilerde
bulunmak icin bizlerin de egzersiz yapmasi gerektigini aklimizdan ¢ikarmamaliyiz.

6-Hareket analizinde kullanilan yeni teknolojiler (yapay zeka, giyilebilir
giysiler gibi) nelerdir ve siz bu konu hakkinda neler diisiinliyorsunuz?

Bu cok konusulan bir konu. Hepimiz bunun pesindeyiz aslinda. Eski hantal yapilar degistirip
Ozellikle bilisim teknolojilerini kullanarak minimum ekipman kullanarak maksimum verim
alinabilecek yapay zeké destekli triinleri 6n planda tutmaya calisiyoruz. izokinetik cihazlarin
bile sistemi degisti artik. Su an bizim kullandigimiz Kineo diye bir cihaz var. Test, rehabilitasyon
ve kuvvet tek bir cihazin icerisinde. Artik boyle cihazlar 6n planda. Bu teknolojiler icerisinde
yapay zekayi ortaya koymaya calisan Turkiye’de de bir suru yeni teknoloji var. Mesela bizim de
su an Tubitak projesi olarak yuruttugumuz bir proje var. Fizyoterapi analizi olarak ele
alabileceg@imiz her turll analizi bir araya koyabilecegimiz bir sistem calisiyoruz. Ama Turkiye’de
bunlarin yapilmisligi var. Mesela Deepsport diye bir uygulama var. Artik bir kamerayla
yapabilecegdimiz kadar iyi 6lciim sonuclar almaya basladik. Korele ve gecerlili§i cok iyi olan
sistemler Uretmeye basladik. Bir stre sonra tum dinya buna dénmek zorunda. Cunku artik tek
bir kamerayla bircok seyi daha da hizlandirabilecegiz. Kameranin karsisinda tek bir ziplamayla,
squatla veya deadliftle butln verileri elde ediyor olacagiz. Sistem buna dogru gidiyor.
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7-Gelecekte hareket ve fizyoterapi alaninda hangi trendlerin ortaya
cikacagini diistinliyorsunuz?

Bir kere fizyoterapistlik mesledi poplulerligini korumaya devam edecek. Clnkl yapay zeka bizim
meslegdimizin 6lcim taraflarindan alabilir ama manuel terapiyi, stpervizorlik esliginde
yaptirdigimiz ve progrese ettigimiz egzersiz anlayisini bitiremez. Bundan 30 yil 6nce CPM diye
kalca ve diz fleksiyonu yaptiran bir cihaz cikardilar dediler ki fizyoterapi artik bitiyor. Oyle bir sey
mumkan degdil. CPM isimizin bir kisminda kullandigimiz bir cihaz gorlyorsunuz. Ayrica ben ileride
geriatrik rehabilitasyonun cok 6n plana cikacagini dusuntdyorum. Dinya artik saglikli yaslanmak
istiyor. insanlar nasil olumlu ve dogru yaslanacaklarini arastirmaya basladilar. O yiizden geriatrik
rehabilitasyonun tim dinyada yildizinin parlayacagini dusunayorum. Pilatesin artik miadini
doldurdugunu dastndyorum. Bunun yaninda vucut agirugiyla yapilan fonksiyonel bakis acili dogru
egzersiz modellemesinin de artacagini disuntyorum.

8-Spor fizyoterapisti olmak isteyen genclere ne gibi tavsiyeler
verirsiniz?

Birincisi lisanstaki ortopedik rehabilitasyon, sporda fizyoterapi gibi derslerini ¢cok
onemsemeleri gerekiyor. Ben spor fizyoterapisti oldum ama ndrolojiden temellendim aslinda.
Multipl Skleroz Derneginde bir yil calistim. Bu tecribemle birlikte nérolojide ve norofizyolojik
yaklasimlar dersinde aldigim bilgiler spor fizyoterapisi alaninda bana ¢cok yardimci oldu. Cunku
siz bir 6n capraz bag yaralanmasinda o dize her seyi yeniden 6gretiyorsunuz. Tum
ndéromuskuler duzen, icerideki reseptorlerden alinan bilgi, kinestezi, eklem pozisyon hissi
bozuluyor. Bu yuzden ndrolojiden temelli basladiginizda Gstlne ortopedik rehabilitasyon,
dlcme ve degerlendirmeleri eklediginizde cok iyi bir yere varmis oluyorsunuz. ikincisi ise
egzersiz. Spor fizyoterapistinin ya sporcu olmasi lazim ya da egzersiz bilgisini cok én planda
tutmasi lazim. ClnkuU siz sporcuyu ikna etmek istiyorsaniz dncelikle kendi gorselinizin ve
Karsinizdaki kisiye sdzlerinizle guven verebilmelisiniz. Ve spor fizyoterapistligi 6zelinde degil
de tum fizyoterapistler icin gecerli cok ciddi fedakarliklar yapmaniz gerekiyor. Empati
duzeyiniz cok yuksek olmall. Bizler bence sanatkar degil zanaatkarlariz. Bizler bir zanaat gibi
ilmek ilmek isliyoruz insanlari. Bunu unutmamak gerekiyor. Cok dogru bir bakis acisi vardir.
insanlar énce bir seye niyet etmeli, niyetinde samimi olmali ve bunda gayret etmelidir. Yani
niyet, samimiyet ve gayret tUclisu her meslekte oldugu gibi fizyoterapistlikte de cok
kiymetlidir. Bu Ucllyd her zaman devam ettirmeliyiz.

«0

v’\/\r Saglikta iki Asirlik Tecriibe «/\ﬁ»



Cemre Bozkir

Vagus

AGRININ PANZEHIRI:

A gri, insan yasaminin kaginilmaz bir pargasi ve
vucudun 6nemli bir uyar mekanizmasidir. Her birey
agnyi farkli sekillerde deneyimler. Baz kisiler agriya
daha dayanikliyken, bazilari daha hassastir. Bu
farkliliklar "agri esigi" kavramiyla agiklanir ve kisinin
kiltlrel 6zellikleri, yasam sekli, egitim diizeyi,
cinsiyeti ve kisisel inanclari gibi bircok faktorden
etkilenir.

Gunlik yasamimizdaki fiziksel aktiviteler sirasinda
hissettigimiz agri, bazen koruyucu bir refleks olarak
ortaya ¢ikarken bazen de hareketlerimizi kisitlayan
ciddi bir engel olabilir.

Agrinin Hareket Uzerindeki Etkisi
Agn, genellikle vicudun koruyucu mekanizmasi
olarak hareketi kisitlayarak daha fazla hasari
onlemeye calisir. Ancak uzun siire devam eden
agrilar kas zayifligi, eklem sertligi ve hareket
kabiliyetinde azalmaya yol acabilir. Ornegin, diz
agrisi yasayan bir kisi agri nedeniyle hareketten
kaginirsa kas gucunde azalma, eklem hareket
acikliginda kisitlanma ve sonug olarak agrinin
kroniklesmesi meydana gelebilir. Bu durum
hareketsizligin agriy1 azaltmadigini, aksine daha da
artirdigini gostermektedir.

Egzersiz Yapmali Miyim ? Yoksa Agridan Kacinmali Miyim?

Bircok insan agrisinin artacagi endisesiyle egzersizden kaginir. Ancak kontrollii egzersiz yapmak, dokulari
gl¢lendiren ve esnekligi artiran stres yiklenmeleri saglar. Egzersiz yaparken dokularimiz adapte olur, gli¢lenir
ve esnekligi artar. Burada onemli olan egzersizin dozu ve dengeli olmasidir. Gereginden fazla egzersiz yapmak,
uzun vadede dokularin iyilesmesini engelleyebilir. Fakat tam hareketsizlik de ayni derecede zararlidir. Agriyla
bas etmek icin en ideal yaklasim, bireye 6zel ve kontrolli egzersiz programlar uygulamaktir.

N
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Ya Hareket Ettigimde Canim Acirsa?

=
Agriya verdigimiz tepki onemlidir. Agriya yonelik diisiince ve inanc¢larimiz iyilesme siirecimizi etkiler:

« Pozitif inanclar: Hareketin giivenli olduguna ve hafif agrilarin iyilesmenin normal bir parcasi olduguna
inanmak iyilesmeyi hizlandirir ve kronik agri riskini azaltir.

« Negatif inanglar: Agrinin daima zararli olduguna inanmak iyilesme suirecini yavaslatir ve kronik agriya neden
olabilir.

Ayrica hareketten kaginma onerileri genellikle yardimci olmaz ve dogru bir tedavi stratejisi degildir. Agriya dair
endiseler, korkular ve negatif ruh hali (depresyon, anksiyete gibi) agrinin algilanan siddetini artirarak
hareketten kacinmayi tetikleyebilir.

Kinezyofobi: Hareketten korkmak.

Kinezyofobi, bireyin hareket ettiginde agrinin artacagini veya hasar olusacagini diisiinerek hareket etmekten
kaginmasidir. Ancak hareketle hissedilen hafif agrilar genellikle dokularin iyilesme ve adaptasyon siirecinin bir
parcasidir ve daha fazla hasara neden olmaz.

Ka¢inmanin Yarattig1 Kisir Dongt
Akut agrida hareketten kacinmak, koruyucu
olabilir. Ancak kronik agrilarda bu davranis, uzun
vadede iyilesmeyi engeller. Hareketten kaginmak
kaslarin zayiflamasina, eklem sertligine ve fiziksel
kapasitede azalmaya neden olur. Boylece birey
giderek daha az hareket eder ve agrisi artarak bir

kisir dongu icine girer.

Cozlim: Kontrolll ve Kisiye Ozel Hareket
Programlari

Kronik agri ile bag etmenin en etkili yolu,
hareketten kagcinmak yerine bireysel ihtiyaclara
uygun, kontrolli egzersiz programlari
uygulamaktir. Bu suirecte fizyoterapistler,
hareketleri giivenli bir sekilde planlayarak agriy
azaltmak ve fonksiyonel kapasiteyi artirmak igin

en onemli roll oynar. Agrinin lstesinden gelmenin
yolu, hareketi hayatimizin bir parcasi haline
getirmek ve agriyi dogru yonetmekten geger.
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Blllmsel nlamda Lazailis Pt Denemesi

Tempolu Yiiriiyiis Genglik Iksiri Mi?

Aynaya baktiginizda daha geng ve ding gortinmeyi kim istemez? Peki, yillarin viicudunuz tizerindeki etkilerini

basit bir yontemle azaltmak miimkiin olsayd: bunu denemek ister miydiniz? Bilim insanlari, bu sirrin tempolu

ylriyiste sakl oldugunu belirtiyor!

Son yillarda yapilan arastirmalar, hizli tempoda
yurlyen bireylerin biyolojik olarak daha genc
oldugunu, kas gliciinli daha iyi korudugunu ve
beyin sagligini olumlu yonde destekledigini ortaya
koymaktadir. Tempolu yiriiyus sadece dis goruntisu
degil, kalp-damar sagligini gliclendirerek, bagisiklik
sistemini destekleyerek, hiicre yaslanmasini
yavaslatarak i¢ sagligi da olumlu etkiler.

Peki Tempolu Yurtuyus Gercekten
Genclik iksiri Olabilir Mi?

Yaslanma kaginilmaz bir suireg olarak kabul edilse de,

bilimsel arastirmalar biyolojik yaslanmanin hizini
yavaslatmanin mumkiin oldugunu gosteriyor.
Buradaki anahtar yapi telomerlerdir. Telomerler,
kromozomlarimizin u¢larinda bulunan ve hiicrelerin

boliinme yetenegini koruyan onemli genetik yapilardir.
Her hiicre boliinmesiyle telomerler kisalir ve belirli bir

uzunlugun altina disttiglinde hucreler artik
yenilenemez hale gelir.

vl\/\r Saglikta iki Asirlik Tecriibe

Bu siireg biyolojik yaglanmanin temel
nedenlerinden biridir. Peki telomerleri korumanin
ve hatta uzatmanin bir yolu var mi? Bilimsel veriler
"evet" diyor!

Leicester Universitesi tarafindan yiiriitiilen ve
400.000'den fazla ingiliz yetiskinin katildig bir
arastirmaya gore, yliriyus temposu ile telomer
uzunlugu arasinda gli¢lu bir baglanti tespit
edilmistir. Arastirma sonuclari, yasam boyu
tempolu yiirtiyls aliskanligi olan bireylerin,orta
yaslarinda kronolojik yaslarindan ortalama 16 yil
daha geng bir biyolojik yasa sahip olabilecegini
ortaya koymustur.
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Biyolojik Saatinizi Geri Sarin:
Tempolu Yiirtiyiis Telomerleri Nasil

Korur?

Telomerleri en iyi sekilde koruyabilmek icin haftada
en az 150 dakika (6rnegin, haftanin 5 giini 30 dakika)
tempolu yiruyis yapmak 6nerilmektedir.
Telomerlerinizi korumanin ve biyolojik yasinizi
azaltmanin en etkili ve dogal yolu, tempolu yiiriiys
gibi basit bir aliskanligl yasaminiza dahil etmekten
geciyor. Unutmayin, geng kalmak bir sir degil,
tercihtir! Adimlarinizi hizlandirin, hiicrelerinizi
genclestirin ve yillara meydan okuyun!
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Emir Atceken

10.000 ADIM EFSANESI:
GERCEK MI, YOKSA MIT MI?

GUnUmUzde saglikli yasam igin onerilen en
popliler hedeflerden biri glinliik 10.000 adim
atmaktir. Bircok saglik uzmani ve fitness
uygulamasi bu hedefi 6nermekte, insanlar da giin
icerisinde attiklari adimlari titizlikle takip
etmektedir. Ancak bu hedefin bilimsel bir temeli
olup olmadigi hala tartisilan bir konudur.
Gercgekten de giinliik 10.000 adim saglikli yasam
icin kritik midir, yoksa bu sayi sadece poptiler bir
hedef midir?

10.000 Adim Kuralinin Kokeni

Giinde 10.000 adim hedefi, aslinda bilimsel degil,
ticari bir temele dayanir. Bu oneri ilk kez 1960’larda
Japonya’da ortaya ¢cikmistir. Tokyo Olimpiyatlari
sonrasi Japonya'da saglik bilincinin arttigi donemde
bir Japon sirketi, "Manpo-kei" adli bir adim 6lcger
cihaz Uretmis ve pazarlamistir. Japoncada Manpo-kei
kelimesi “10.000 adim 6lger” anlamina gelmektedir.
Sirket, Grtinlin tanitiminda guinliik 10.000 adimi ideal
saglik standardi olarak sunmus ve bu sayi zaman
icinde diinya genelinde popliler hale gelmistir.
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Gilinde 10.000 Adim Atmanin Sagliga !";

et
.’
f Faydalar1 Nelerdir?
?
?

¢

? Her ne kadar 10.000 adim sayisinin bilimsel bir gerekliligi i
bulunmasa da diizenli yiiriimenin saglik agisindan faydalli
oldugu pek ¢cok arastirmayla desteklenmistir. Diizenli b
yiiriiyiis; ¢

! « Kalp-damar hastaliklari riskini azaltir. L

- Diyabet riskini disirir. &
é « Saglikli kilo kontrollinii destekler. h
! « Stresi azaltarak ruh sagligini iyilestirir. i
! « Kaslari gu¢lendirir ve fiziksel dayanikliligi artirir. L

? « Osteoporoz riskini azaltir ve kemik sagligini gelistirir. g

i. « Bagisiklik sistemini gliclendirir. é

:..,m. Do e We e e e e #°d

WW\U‘WW

Peki Daha Az Adim Atmak Yararsiz

Madir?

10.000 adim atamayan bireyler saglik agisindan
fayda saglayamaz mi? Son donem arastirmalar,
daha duslik adim sayilarinin da saglik acisindan
anlamli faydalar sundugunu ortaya koymustur:
« Harvard Universitesi tarafindan yapilan bir
arastirma, glinliik 7.500 adimin bile olim riskini
onemli Olclide azalttigini gostermistir.

+ Baska bir calismada ise guinliik 4.000-5.000
adimin kalp sagligina pozitif etkileri oldugu
belirlenmistir.

« Ozellikle orta yas ve lizerindeki bireylerde
guinliik 6.000-8.000 adim, saglik acisindan yeterli

olarak goriilmektedir.Arastirmalarin da gosterdigi

uzere, 6nemli olan glinliik adim sayisinin
yliksekligi degil, hareketliligin diizenli ve siirekli
hale getirilmesidir.

fe——
{ Hareket, zekanin en blyulk gbéstergesidir. — Leonardo da Vinci J
79
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Daha Aktif Bir Yasam I¢in Neler
Yapilabilir?

Guinde 10.000 adimi tamamlayamiyorsaniz bile aktif
yasam icin su stratejileri uygulayabilirsiniz:

+ Kisa mesafelere yiirliyerek gitmeyi tercih edebilirsiniz.
+ Merdiven kullanimi gibi glinliik aktiviteleri artiran
secimler yapabilirsiniz.

+ Calisma ortaminda veya evde uzun sure hareketsiz
kalmaktan kacinarak her saat basi birkag dakikalik kisa
yurlyusler yapabilirsiniz.

+ Gun icinde en az 30 dakika tempolu yuruyus yapmak
gibi alternatif yontemlerle aktif kalabilirsiniz.

Sonug Olarak:

Gunde 10.000 adim atmak saglikli bir hedef olmakla
birlikte zorunlu bir sayi degildir. Daha az adim atmak da
sagliginizi olumlu yonde etkileyebilir. Esas dnemli olan
nokta, fiziksel aktiviteyi glinlik yasamin diizenli bir
parcasi haline getirmek ve hareketsiz yasamdan uzak
durmaktir.

Unutmayin, her adim sagliginiza yapilan bir yatirimdir!
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/- de 7 Yapabilir misin?'Iste Fizyoterapi Hakkinda

2

SN
C

oy lginc Gercekler!
== 1. Antik Cag'da Fizyoterapi

MO 460 yilinda Hipokrat'in, hastalarinin kaslarini giiclendirmek
icin su terapisi ve masaj teknikleri kullandigini biliyor

muydunuz? I . .

2. Elektrik Carpmasiyla Kas Tedavisi

Yiizyilda bazi doktorlar felcli hastalarin kaslarini uyarmak icin
elektrikli yilan baliklari kullaniyordu. Evet, yanlis duymadiniz!
Bizzat baliga dokundurularak viicuda elektrik verildigini daha

once duymus muydunuz?

S
a A 3. Kanguru Terapisi
Prematiire bebeklerin gelisimini hizlandirmak i¢in uygulanan
“kanguru bakimi” teknigi, fizyoterapi alanina da ilham
vermistir. Cilt temasiyla saglanan isi ve duyusal uyaranlar kas

4. Fizyoterapistler Gozlikgtilerle Kapisti! “

1950’lerde ABD’de fizyoterapistler goz egzersizleriyle gorme

gelisimini desteklemektedir.

bozukluklarini tedavi edebileceklerini iddia etti. Bu durum gozlikculeri
oldukga kizdirdi ve fizyoterapistlerin goz tedavisi yapmasini engellemek
icin dava actilar! Sizce kim kazanmistir?

5. Strucka: Sovyetler Birligi'nin Ilging Fizyoterapi Cihazi
Sovyetler, askerlerin sakatliklarini hizla iyilestirmek icin garip bir cihaz gelistirdi.

“Strucka” isimli bu makine, viicuda kucuk elektrik soklar vererek kaslar calistiriyordu.
Soylentilere gore, cihazi KGB ajanlari bile kullanmis! 20

6. Giilmek, En lyi Fizyoterapi!

Gulmek sadece ruh halinizi degil, kas sagliginizi da iyilestirir!
Gilme eylemi karin kaslarinizi calistirir, akciger kapasitenizi artirir
ve agri algisini azaltir. iste bu yiizden bazi rehabilitasyon

merkezlerinde “glilme terapisi” uygulaniyor.

M’ 7. Kedi Mirlamas1 Kemik Iyilesmesini Hizlandiriyor!

Fizyoterapistler diisiik frekansli titresimlerin kemik iyilesmesini hizlandirdigini
kesfettiler. ilging olan ise, kedilerin mirlama sesinin de tam bu frekansta olmasi! Bu

nedenle kirigi olan hastalara “kediyle vakit gecirme terapisi” bile 6nerilebiliyor.

Bunlar, fizyoterapinin eglenceli ve sasirtici yonlerinden sadece birkagiydi. Peki, siz kagini daha
once duymustunuz? 7'de 7 yapabildiyseniz gercekten merakli bir fizyoterapist oldunuz demektir!
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Vagus

Baran Peker

Halk Dilinden Anatomiye:
Gunluk Kelimelerin Gercek Karsiliklari!

Tip dilinde ortak bir terminoloji olusturmak amaciyla Latince kullanilir. Boylece tim
ulkelerde ortak bir iletisim saglanmis olur. Glinliik konusma dilinde kullandigimiz

bircok kelimenin anatomik olarak karsiligi vardir. Bunlarin dogru karsiliklar
asagidaki gibidir:

@ kAlm kemigi: Os frontale & Kafa tasi: Cranium
Pel gamzesi'bb'lgesi: §IPS (Spina Kaval kemigi: Tibia
iliaca posterior superior)
c Diz kapag: Patella ‘ Kopriiciik kemigi: Clavicula 5
‘ Elmacik kemigi: Os zygomaticus ‘ Kiigiik dil: Uvula @

GOz cukuru: Orbita Kuyruk sokumu: Coccyx

‘ Gobek deligi: Umbilicus ‘ Kiirek kemigi: Scapula O

Iman tahtasi: Sternum

Legen kemigi: Pelvis

‘Kaburga kemigi: Costa k Omurga kemigi: Vertebra 7 y
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‘@Mezun Kosesi

Ben 2015 yilinda Bezmialem Vakif Universitesi’nden mezun oldum. Mezun
olduktan sonra da Bezmialem Vakif Universitesi Hastanesi’nde Fizyoterapist
olarak ¢alismaya devam ediyorum. Hem 6grencilik zamanimda hem de
calisma hayatim boyunca Universitenin ve hastanenin sunmus oldugu egitim
olanaklari her giin daha iyiye dogru gelismeme yardimci oldu. Ogrenim
hayatim boyunca teorik egitimlerin pratigini yapabilme imkani bulmak ve bu

pratikleri calisma hayatinda daha rahat uygulamak ve yeni 6gretilerle desteklemek, su an
bulundugum yerde ayricalikli bir konuma gelmemi sagladi. Mesleki olarak bu vizyonu sundugu igin
Bezmialem’e minnettarim. Umarim bu meslege ilgi duyanlar da bu firsati yakalayabilirler.

Fzt. Burak Akylrek - 2015 mezunu

Ben Onur Seyrek, Bezmialem Vakif Universitesi’nden 2016 yilinda mezun
oldum. Lisans egitiminde aktarilan bilgiler yogunlugu, giincelligi ve
ozellikle kaliplar yerine distinmeye sevk etmesi bakimindan ¢ok 6zeldi.
Akademisyen hocalarimin destegi ile klinisyen olarak oldukga giiclu bir
sekilde mezun oldum. Universite siiresince kuliip calismalarinin da bana
onemli katkilari oldu. Farkli disiplinlerden arkadas ve is agi olusturmasi

kariyerime buyuk katki sagladi. Amerika’da yaptigim yaz stajinin ise benim icin 6nemini yeteri
kadar anlatabilmem ¢ok zor ama vizyonumun bu denli genis olmasinin en énemli sebeplerinden
bir tanesi oldugunu soyleyebilirim.

Uzm. Fzt. Onur Seyrek - 2016 mezunu

Merhabalar, ben 2017 yili mezunlarindan Sefa Yildinm. 2019 yilindan bu
‘ yana Universitemizde 6gretim gorevlisi olarak gorev yapmaktayim.

Lisans egitimim boyunca glicli akademik kadronun bana sunmus oldugu
teorik bilgiler ve edindigim klinik deneyim meslek hayatima saglam adimlar
ile baslamami sagladi.

Kariyerimi Universitemizde surdirmek istememin ana sebebi ise Bezmialem kilturi ve
samimiyetinin her bir birimde hissediliyor olmasidir. Yeni mezun olacak Fizyoterapistlerimiz,
farkli branslarda kendini gelistirmis akademik kadromuzdan aldiklari egitim sayesinde hasta ve
danisanlarina butincul tedavi yaklasimlanyla kaliteli bir hizmet sunabileceklerdir. Bezmialemli
olmanin farkini her zaman hissedeceginiz meslek hayatinizda hepinize basarilar dilerim.

Sefa Yildinm, Bezmialem Vakif Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi/Fizyoterapi ve Rehabilitasyon

Bolimii Ogretim Gorevlisi - 2017 mezunu -



GEZMIALEM

Ben Merve Seving Giindiiz, 2019 yilinda Bezmialem Vakif Universitesi’nden
mezun oldum ve 2022 yilindan bu yana ayni ¢ati altinda arastirma gorevlisi

tIALEM A BEZMIALEM

olarak gorev yapmaktan blyik bir gurur duyuyorum. Lisans egitimim

BEZN

boyunca edindigim bilgi birikimi, mesleki yeterlilik ve etik degerler, meslek

MIALE ZMIALEM

hayatima gliclii bir temel olusturdu. Ogrencilik siirecimde Erasmus+

g u BJ

programi kapsaminda yurt disinda da egitim alma firsati bulmam,

mesleki vizyonumu gelistirmemde 6nemli bir rol oynadi. Bezmialem’in sundugu akademik ve
klinik olanaklarin, 6grencilerini donanimli birer Fizyoterapist olarak yetistirmede son derece
yeterli olduguna inaniyorum. Bu kurumda hem bir mezun hem de bir akademisyen olarak
bulunmak, mezuniyet sonrasi gelisimime katki saglamaya devam ediyor. Yeni mezun
adaylarimiza, Bezmialem’in sundugu nitelikli egitim firsatlarini en iyi sekilde degerlendirerek
Fizyoterapistlik meslegine saglam adimlarla baglamalarini tavsiye ediyorum.

Fzt. Merve Seving Glindliz, Arastirma Gorevlisi- 2019 mezunu

Ben Fizyoterapist Buket Vural, Bezmialem Vakif Universitesi Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon boliimiunden 2020 yilinda mezun oldum. 2021 yilindan beri
4 Bezmialem Vakif Universitesi Tip Fakiltesi Hastanesi biinyesinde
1 calismaktayim. Lisans egitimi boyunca aldigimiz teorik ve pratik egitim ile
'~ Uiniversite hastanemiz biinyesinde yapmis oldugumuz stajlarin bizleri diger
meslektaslarimizdan bir adim 6ne tasidigini diisinmekteyim.

Universite egitimimizin bizlere katmis oldugu misyon ve vizyon, mesleki bakis acimizi
olusturmus; bilimsellik, hakkaniyet, etik degerler ve yenilikcilik temelli c¢alismamizin
sekillenmesinde onemli bir rol oynamistir. Bu dogrultuda, calisirken ayni zamanda lisansusti
egitimlere de devam ederek akademik yonde gelismemize olanak verilmistir. Boylece yeni tedavi
yontemlerini arastirip, hem hastalarima etkili bir tedavi yontemi uygulamaya hem de meslegimi
bu dogrultuda gelistirmeye calisiyorum.

Yeni mezun meslektaslarima verecegim tavsiye, aldiklari bu etkili egitim ve degerlerle saglam bir
temel olusturduklarinin farkina varip, ilgi alanlarina gore kendilerini gelistirip bu dogrultuda daha
donanimli Fizyoterapistler olarak hem sagligin hem de meslegimizin gelismesine katki
saglamalaridir.

Fzt. Buket Vural- 2020 mezunu




Ben Aslihan PARLAK, 2021 yilinda Bezmialem Vakif Universitesi’nden mezun
oldum ve 2023 yilindan bu yana arastirma gorevlisi olarak meslek hayatimi
strdiirmekteyim. Lisans egitimim boyunca edindigim bilgi birikimi,
hocalarimin 6zverisi ve meslegime olan ilgi ve merakim meslek hayatima giicli
bir temel olusturdu.

Ogrencilik siirecimde fark edemesem de mezuniyetimle birlikte calisma firsati buldugum cesitli
kurumlarda lisans egitimimin kalitesi ve edindigim bilgilerin 6nemini hastalarimin geri dénusleri
ile tecriibe etme firsati buldum. Bezmialem’in sundugu akademik ve klinik olanaklarin,
ogrencilerini donanimli birer fizyoterapist olarak yetistirmede son derece yeterli olduguna
inaniyorum. Ogrencileri ile yakindan ilgilenen, hastalarina yararli, vicdanli fizyoterapistler
yetistirmek icin emek veren, meslek hayatina adim attiginizda bile varliklarini yaninda hissettiren
tim hocalarima tesekkuru borg bilirim. Yeni mezun olacak meslektaslarima tavsiyem, yapmasi
mesakatli ama mesleki tatmini bir o kadar c¢ok olan bu gilizel meslegin daha iyi yerlere
gelebilmesi icin kendilerini donanimli bir fizyoterapist olarak yetistirmek icin ellerinden geleni
yapmalaridir. Her birinize basarilar dilerim.

Fzt Aslihan Parlak, Arastirma Gorevlisi- 2021 mezunu

Ben Hasan Can Giiltekin, 2022 yilinda Bezmialem Vakif Universitesi
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon bolimuinden mezun oldum. Mezuniyet sonrasi
ortopedi ve sporcu sagligi alanlarinda ¢alistim. Bu deneyimler, sahayi daha iyi
tanimami ve mesleki becerilerimi gelistirmemi sagladi. Ardindan Yildiz Teknik
Universitesi’nde isletme yiiksek lisansimi tamamladim ve fizyoterapide dijital
saglik alanina yonelerek bu alanda uzmanlasmaya basladim.

Bu yolculukta Bezmialem’in sagladigi akademik altyapi ve hocalarimizin katkilari bana giiclii bir
temel sundu. Fizyoterapistlik meslegini icra edecek tiim 6grenci arkadaslarima tavsiyem; nerede ve
nasil bir meslek hayati istediklerini belirlemeleri ve bu dogrultuda kendilerine bir kariyer plani
olusturmalaridir. Bu slirecin en degerli rehberlerinden birinin ise Bezmialem’in sundugu kaliteli
egitim ve donanimli akademik kadrosu ile bu imkanlari en iyi sekilde degerlendirerek yola
¢ikmalarini tavsiye ediyorum.

Uzm. Fzt. Hasan Can Giiltekin - 2022 mezunu




Ben Aylin Alagéz 2023 yilinda Bezmialem Vakif Universitesi Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon boliimiinden mezun oldum. Mezuniyetimin ardindan ayni yil
itibariyle Fenerbahge Kadin Basketbol Altyapi subesinde Fizyoterapist olarak
gorev almaya basladim. Lisans egitimim boyunca spora olan ilgim de
sebebiyle daha dinamik bir tempoda hem 6grenmek hem de lretmek
hayalimdi. Bugiin de aktif sporcularla ¢alismak ve sahada olmaktan ¢ok
mutluyum.

Bezmialem’de aldigim egitimden akademik bilgilerin sahaya aktarilabilirligini, etik degerlerin her
kosulda oncelikli oldugunu 6grendim. Lisans egitimim siiresince deneyimli akademik kadro ve bize
sunulan genis klinik uygulama alanlarn sayesinde ekip ¢alismasi, sorumluluk bilinci ve ¢ok yonli
dusinme yetisi de kazandim. Tim bu kazanimlar sporcu sagligi gibi multidisipliner bir alanda
calisirken bana buiytik katki sagliyor.

Bezmialem’in yalnizca mezunu degil, ayni zamanda calisma alanimda temsilcisi olmaktan gurur
duyuyorum. Yeni mezun adaylarina, buradan edinecekleri egitimi sadece bir baslangi¢ olarak
gormelerini ve meslek hayatlarinda her zaman 6grenmeye acgik olmalarini tavsiye ediyorum.
Fizyoterapistlik sadece bir meslek degil, ayni zamanda insan hayatina dokunan c¢ok o6zel bir
yolculuktur.

Aylin Alagoz - 2023 mezunu

— ) |

Ben Fzt. Yaren Sen, 2024 yilinda Bezmialem Vakif Universitesi’nden bélim
birinciligiyle mezun oldum ve yine ayni ¢ati altinda lisansiistli egitimime
devam etmekteyim. Henliz kariyerimin basinda biri olarak soyleyebilirim ki,
lisans egitimimde kazandigim bilgi, beceri ve etik anlayis, meslek
hayatimda saglam bir zemin olusturdu. Lisans donemimde Erasmus+
programi kapsaminda yurt disinda staj yapma imkani bulmam, hem kisisel

gelisimimde hem de mesleki bakis agilarimi gelistirmemde 6nemli bir rol oynadi. Bezmialem’de
yalnizca iyi bir fizyoterapist olmanin yollari degil, iyi bir insan olmanin da 6nemi anlatildi. Empati
kurmanin, bir dokunusla bir hayati degistirebilmenin degerini gérdiim. Yeni mezun adaylarimiza,
kariyer yollarini gizerken, aldiklari egitime glivenerek saglam adimlarla ilerlemelerini tavsiye
ediyorum. Unutmayin hicbir sey icin ge¢ kalmadiniz.

Fzt. Yaren Sen - 2024 mezunu
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Bolimumduziin geleneksel
programi haline gelen “Bir Konu
Bir Konuk™ etkinligiyle her sali,
alaninda uzman isimleri agirliyor
deneyimlerini 6grencilerimizle
paylasmalarina olanak saglayarak
gelisimlerine destek oluyoruz.

Ogrenci Kongrelerimiz

Alaninda uzman kisileri ve
ogrencilerimizi hem glizhem de
bahar déneminde
gerceklestirdigimiz 6grenci
kongrelerinde bir araya getirerek
ayni sahneyi paylasmalarini
sagladik. Meslege bir adim daha
yaklastiklar etkinliklerimizde
akademik kimlik bilincini asiladik.

\\\\\—

|IZYOTERAPI VE REHABILITASYON
YILLIK YOLCULUGUMUZ NASIL GECTIVL

B NI e -
Farkindalik Etkinliklerimiz
Engelliler Glinu: 3 Aralik glini,
bolumiimuzin akademik
kadrosunun destegi ve
ogrencilerimizin aktif katiimiyla
gerceklestirilen “Diinya Engelliler
GUn0” etkinligiile anlamli bir
farkindalik stirecine katki
sagladik.

Ulusal Sempozyumlar ve Biiyiik is
Birliktelikleri

Tirkiye Fizyoterapistler Dernegi gibi
meslegimizin onemli kurumlariile
birlikte calisarak boluim
hocalarimizin destegi ile her sene
hayata gecirdigimiz Ulusal Manuel
Yaklasimlar Sempozyumu’nun bu
yil icuincusuini gerceklestirdik.

Sportif Basarilarimiz

Gliz doneminde futsal takimimiz,
bahar doneminde 3x3 basketbol
takimimizin elde ettigi birincilikler
ve ayak tenisi, voleybol
takimlarimizin basanl
performansiile bolim igi
birlikteligimizi sporun birlestirici
glicli ile pekistirdik.

Geleneksel Gonyometre Toreni

Bolimumiuziin geleneksellesen
programi olan Gonyometre Toreni
ile 4. sinif 6grencilerimize veda
ederken yeni meslek hayatlarinda
kendilerine basarilar diledik.
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BILGI LABIRENTI : ANAHTAR KELIMEYI BUL
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YATAY

2- istegimiz diginda galisan viicut béliimlerine giden sinirlerin oldusturdugu sinir sistemi bélimidiir?

6- inversiyon / eversiyon hareketi hangi diizlemde meydana gelir?

7- Bazal gangliyonlardan substantia nigra basta olmak lizere, globus pallidus ve subtalamik nukleustaki néron kaybina bagli olarak goriilebilen hastaliktir?
8- Viicudu veya viicut bélimlerini 6nden arkaya dogru kesen, yere paralel olarak uzanan eksendir?

10-Trendelenburg yirlyist hangi kas mekanizmasindaki bozukluga bagli gorilebilir?

12-Viicutta yaygin agri, belirli anatomik bélgelerde hassasiyet, yorgunluk gibi semptomlarla karakterize kronik nonartikiiler romatizmal hastaliktir?

14- Ayagin medial longitudinal arkinin azalmasi ya da tamamen kaybolmasidir?

15- Ust motor néron lezyonu sonucu pasif harekete karsi gelisen, hiza bagimli istemsiz direnctir?

16- Omuz ve kalga eklemi hangi tip ekleme &rnektir?

DIKEY
1- Omurganin normal sagittal ve frontal diizlemlerden saptig), vertebral kolonun 10° nin (izerinde egilmesiyle karakterize {i¢ boyutlu deformitedir?
3- Cenenin 6n tarafa dogru hareketidir?
4- X.Kranial sinir hangisidir?
5- Noral tiiplin yetersiz kapanisindan ve gestasyonun erken dénemlerinde spinal membranin ve sinirlerin protriizyonundan kaynaklanan dogumsal defekttir?
6- De Quervain tenosinovitini dogrulamak icin yapilan testlerden biridir?
9- Agonist kasa destek veren kaslara ne denir?
11- Meniskiis problemlerinde klinik muayanede kullanilan testlerden biridir?
13- Tebessiim kasi olarak bilinir?

17- Yergekimi merkezini destek yiizeyi icerisinde tutabilmek igin gerceklestirilen postural uyumdur?
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