Konu 5: Yashnin Kas-iskelet Sistemine Ait Sorunlar ve Uygulamalar
1. Kas Iskelet Sistemi Hastalklar1 ve Bakim
Genel Uygulamalar

1. Fizik Muayene:

2. Beslenmenin Diizenlenmesi:

3. Yeterli Giines Isigt:

4. Egzersiz:

5. Sigara Icmenin Onlenmesi:

6. Alkol, Kafein ve Fosfor Iceren Icecek Aliminin Azaltilmast:
7. Kilo Kontrolii:

8. fla¢ Kullanimu:

1.1. Artritlerde Bakim
Fizik tedavi sirasinda,

Hasta osteoartlitli eklemi asirt kullanimdan kag¢inmalidir. Kemik ve eklemler travmalardan
korunmalidir. Osteoartlitli eklemin korunmasi i¢in baston gibi yardimer cihazlar kullanilmalidir.

"1 Hastaya hastaligi ile ilgili merak ettigi konularda bilgi vermelidir.

[ Hastaya ekleme fazla yiiklenmemenin 6nemini anlatmalidir.

[ Hastanin kilo vermesinin énemini agiklamalidir.

[ Hastaligin donemine gore sicak-soguk uygulama yapilmalidir. Soguk ve sicak uygulama, agr
reseptorlerine analjezik etki yaparak kas spazmini gevsetmektedir.

[ Analjezik ve antienflamatuvarlar kikirdak yapimini uyaran ilaglar kullamilir. Hemsire, hastaya
ilaglarini diizenli almasi gerekliligini anlatmalidir.

[1 Sislik ve 1s1 artisi olan eklemlerde, eklem i¢ine doktor istemine uygun steroid enjeksiyonu
uygulanabilir.

[] Steroid alan hastada ACT yapilmalidir.

[ Hastanin agris1 varsa buna yonelik bakim uygulanir.

0 Agrinin giderilmesi igin doktor istemine uygun tedavi uygulanir.
o Sicak uygulama, agri, tutulma ve kas spazmimi giderir. Yiizeyel sicak uygulama nemli kompres

uygulayarak ya da sicak dus ile saglanir.



o Tedavi amacl egzersizler sicak uygulamasindan sonra daha kolay yapilir.

o Hastaya uygulanan soguk ve sicak uygulamalar 6zellikle duyu kaybi olan hastalarda dikkatli
yapilmali ve yakindan izlenmelidir.

o Baston, yiiriite¢ gibi aletler, eklem iizerindeki agirlign kismen de olsa azaltacagindan agriyi
azaltabilir. Metatarsal agri ya da deformite oldugunda ayakkabi i¢ine destek konularak ayak agrisi
giderilir.

[] Hastanin gevresi diizenlenerek travmalardan korunmasi saglanir.

[ Romatizmal hastaliklarda hastanin yorgunlugunu azaltmak igin istirahat etmesi istenir. Agriyan
eklem desteklenir.

[1 Cerrahi girisim uygulanacak hastalarda, preoperatif ve postoperatif bakim uygulanir.

0 Hastanin hareketini kisitlayan deformitelerin 6nlenmesi ve etkilenen eklem iizerindeki baskiy1 en aza
indirmek i¢in viicuda uygun pozisyonu vermelidir.

o Hasta yatakta diiz yatirilir, ayaklar desteklenir. Basin altina dorsal kifoz riski nedeniyle tek yastik
konur. Hastanin durumuna uygun pozisyon degisimi saglanir.

0 Fizyoterapist ile goriislilerek hasta igin uygun hareket ve egzersizler onerilir. Hareketleri igin yeterli
zaman ayrilir ve hareketten sonra dinlenmesi saglanir.

[ Hastanin bireysel bakim gereksinimleri saptanir. Eklemlerini yormadan, fazla enerji tiiketmeden en
kolay bigimde nasil bireysel bakim yapilabilecegi gosterilir, bireysel bakimini yaparken destek olunur.
"1 Beden algisindaki degisiklik, sosyal izolasyona ve depresyona neden olabilir. Hastanin duygu,
diisiince ve korkularini ifade etmesi igin destek olunmalidir.

"1 Hasta ve aileye psikolojik destek saglanir, empati kurularak etkili iletisim kurulur.

[1 Hemsire gozetiminde yasli bakim elemani tedavide kullanilan ilaglarin yan etkisi yoniinden hastay1
izlemelidir.

1 Gut artritinde, hiperiirisemi nedeniyle beslenmede uygun diyet 6nemlidir. Hastanin diyetine uygun
beslenmesini saglanmalidir.

o Piirinden zengin sakatat, sardalya, uskumru, midye, paca, dana eti, hindi eti gibi besinler kesilir.
Idrar miktarimin arttirilmast icin bol su igilir. Urikoziirik ilaglar baglanir, hemsire ilaglarmn diizenli
almmasini saglar.

[ Bu tedavilerden fayda gormeyen hastalarda g¢esitli cerrahi girisimler uygulanir.

1.2. Osteoporozis ve Bakim

Beslenme: Diyetle yeterli miktarda kalsiyum alarak iskeleti zayiflatici bir neden olan kalsiyum
eksikligini ortadan kaldirmak gerekir. Osteoporoz riski tasiyanlarda ise kalsiyum alimi 1500
miligrama kadar ¢ikarilmalidir. Diyetle kalsiyum alimi artirilirken diisiik yag iceren besinleri almaya
6zen gosterilmelidir. Giinliik kalsiyum alimi bir hafta boyunca kaydedilir ve doktora bilgi verilir; eger

diyet yeterince kalsiyum igermiyorsa alim doktor 6nerisi ile kalsiyum tabletleriyle desteklenir. Ancak



bobrek tasi veya baska bir hastalik varsa kalsiyum tabletlerini almadan once mutlaka doktora

danisilmalidir.

Fiziksel Aktivite: Kemik sagliginin korunmasi ve osteporozun dnlenmesi igin diizenli fiziksel aktivite
cok oOnemlidir. Kaslar1 giiclendiren yiik tasima egzersizleri yapilir. Yiriiyiis, tenis, dans etme,
merdiven ¢ikma gibi egzersizler de yapilabilir. Kemiklerin giiclenmesi ve saglikli bir yasama sahip
olunmasi agisindan yiiriiylis en iyi fiziksel aktivitelerden biridir. Higbir egzersiz doktorun onay1

almmadan yapilmamalidir.

Osteoporozda Onerilen Egzersizler

| Germe Egzersizleri:
[ Denge Egzersizleri:
[ Aerobik Egzersizler:

Bakim

Osteoporozlu kimselerde hayatin erken donemlerinde kemik dokusu daha az gelismistir ya da bu
kisilerde ileri yaslarda goriilen kemik kaybi digerlerine oranla daha hizlidir. Diinyanin her yerinde 65
yasin istiindeki pek cok kadin ve erkekte kalca, omurga, el bilegi ve diger kemiklere ait kiriklara
rastlanmaktadir. Tedavi edilmeyen osteoporoz; kemik agrisina, sekil bozukluklarna ve kiriklara yol
acabilir. Bakimda asagidaki noktalara dikkat edilmelidir:

[ Hastaya egzersizlerin 6nemi konusunda egitim vermelidir.

[ Hastanin ilaglarini diizenli almas1 saglanmalidir.

[l Osteoporozda beslenme (kalsiyumun Onemi, kalsiyum igeren besinler vb.) konusunda egitim
vermelidir.

| Hasta ve ailesine psikolojik destek olmalidir. Hastanin hastalik ile ilgili merak ettigi konularda
gerekli bilgileri vermelidir.

[] Sigara gibi aliskanliklar1 varsa zararlar1 ve birakma yollar1 hakkinda egitim verilmelidir.

[ Hastaya travmalardan korunma konusunda egitim verilmelidir. Diismeyi onleyecek tedbirler almasi

saglanmalidir (banyoda tutunma aparatlarinin olmasi, halilarin kaymamasini saglamak vb.)

1.3. Bel ve Boyun Agrilar



