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Merhaba Sevgili Dostlar,

E-biiltenimizin 11°’nci sayisi ile (Aralik 2024) yeni yila merhaba
demeden o6nce, 2024’lin son e-biilteninde yine birlikteyiz. Yil
boyunca birgok etkinlikte siz degerli yol arkadaslarimizla
birlikte giizel vakit gegirdik. Diizenlemeyi planladigimiz gerek
bilgilendirme toplantilarina gerekse fizyoterapi/yoga faaliyetleri
icin taleplerimize saygideger hocalarimizdan hep olumlu
yanitlar aldik. Kendilerine miitesekkiriz.

Dernegimizin faaliyetlerini kisitli imkanlara ragmen bu yil da
elimizden geldigince; yilmadan siirdiirdiik. Bu manada Yénetim
Kurulu Bagkanimiz Sayin Asir NADAR basta olmak iizere, tiim
yénetim kurulu lyelerimiz ile sizler igin gayretle ve 6zveriyle bir
seyler yapabilmek igin ¢alistik.

Zaman zaman bilgilendirme toplantilarimiza davet ettigimiz doktorlarimizdan ¢ok yararli
bilgiler aldik. Normal sartlarda pek de kolay olmayan hasta-hekim bulugmalarini yil i¢erisinde
birka¢ kez sizler igin tertipledik ve gergeklestirdik. Dolayisiyla hastaliginizla ilgili merak
ettiginiz sorularinizin yanitlarini ve MS ile ilgili son gelismeleri bahsettigim bu toplantilarimizda
rahatlikla sorup égrendiniz.

Yoga, fizyoterapi, koro g¢alismalarinin da siz yol arkadaglarimiza sifa niyetine ¢ok iyi geldigini
biliyoruz. Nitekim bu yil farkindalik koromuzun davet edildigi (¢ ayri (iniversitede konser
verdik. Gazi Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon,
Béliimii’nden Prof. Dr. Sn. Arzu GUGLU GUNDUZ Hocamiza, Bilkent Sehir Hastanesi Néroloji
Béliimiinden Prof. Dr. Sn. Semra OZTURK MUNGAN Hocamiza ve Ankara Universitesi, Tip
Fakiiltesi, Dahili Tip Bilimleri Boliimii, Néroloji Anabilim Dali hocalarindan Prof.Dr.Sn.Canan
YUCESAN Hocamiza davetlerinden dolayi Tiirkiye MS Dernedi Ankara Subemiz adina
tesekkdirlerimizi bildiririz.

Degerli dostlarim, bu yil aramiza yeni katilan iiyelerimize de hos geldiniz diyorum. Gok kisa
stirede pozitif enerjileriyle bizden biri oldular. Yeni liyelerimizi aramizda gérmekten mutlu
oldugumuzu belirtmek isterim.

Gegen yillarda oldugu gibi bu yilda (2025) dernegimizin faaliyetlerini en verimli sekilde
stirdiirebilmesi ve siz liyelerimize en iyi hizmetleri sunabilmesi igin canla basla ¢aligmaya 6zen
gosterecegiz. MS (Multipl Skleroz) konusunda saygideger hocalarimizi ve sizleri bir araya
getirerek bilgilendirme toplantilari yine bu yil da programimizda yer almaktadir. Sn. Betiil
GENG GONUL yénetiminde nefes terapisi maksadiyla yaptigimiz koro galismalarina ve Sn.
Dog. Dr. Yeliz SALCI ile yoga ve fizyoterapi seanslarimiza devam edeceklerdir.

Dernegimizin gii¢lenerek faaliyetlerine devam edebilmesi i¢in; birlik, beraberlik, yardimlasma
ve Ustiin bir yonetim anlayisiyla bir arada olmayi umuyoruz. Her sey bizim elimizde. Sizlerden
sadece; yapacagimiz etkinliklere katilimlarinizi ve dernegimize destek olmanizi bekliyoruz.

Unutmayiniz ki, biz hep birlikte daha umutluyuz, daha bilingliyiz ve ¢ok daha gligliiyiiz.

Mutlu yarinlara erismek dilegiyle, saygi ve selamlarimi sunuyorum.

Nazif KOG
Genel Sekreter



Dog. Dr. Nalan Gékge GUNES

MULTIPL SKLEROZ’ DA SPASTISITE
(KAS SERTLIGI) VE TEDAVISI

Multipl Skleroz ( MS), Santral Sinir Sis-
teminin (SSS) kronik, bagisiklik aracili,
cogunlukla atak ve diizelmelerle sey-
reden, beyindeki sinir hiicrelerinin
harabiyetine neden olan bir hastali-
gidir.

Kiiresel olarak yaklasik 2,5 milyon
kisinin MS hastasi oldugu tahmin edil-
mektedir. Kadinlarda erkeklere gére
sikligi daha fazladir. MS hastalarinda,
beyin hiicrelerinin hasari ¢ok cesitli
belirti ve bulgulara yol agmaktadir.
Bunlarin sonucunda da hastalarda
hareket yeteneginde ilerleyici kayip ve
kalici éziirliliik meydana gelebilmek-
tedir.

Kas sertligi ( spastisite) MS ile iliskili
olarak gériilen en yaygin bulgulardan
biridir. ilk kez 1980 yilinda Lance tara-
findan kasin tonusunda hiza bagli ar-
tis olarak tanimlanmstir. Daha sonra-
sinda spazm ve klonus da bu tanima
eklenmis ve ilk tanim daha da ayrintili
hale gelmistir. Kas sertligi bulgulari-
nin MS hastalarinda, tani konulduk-
tan sonraki 5 yilda ortaya ¢iktigi tah-
min edilmektedir. MS’ de kas sertligi

diisme riskinde artis, durus ve yiiriiylis
bozukluklari, kaygi, agri, yorgunluk ve
ozirliiliikte artis nedeni ile yasam
kalitesinde bozulmaya neden olabil-
mektedir. Tek bir uzuvda ya da
bélgesel bir kas grubuna sinirh kala-
bilecegi gibi, yaygin olarak da gérii-
lebilir. Bacak kaslari, kol kaslarindan
cok daha fazla etkilenmektedir. MS
hastalarinda yiiksek viicut isisi (ates,
egzersiz, iklime bagl olarak ¢evrenin
sicak olmasi), atessiz enfeksiyonlar,
mesane ve bagirsaklarda gerginlik,
kiriklar, dar giysiler, psikolojik stres ve
MS’ in ilerlemesi kas sertligini agir-
lastiran etmenlerdir. Her zaman hasta
tarafindan fark edilmeyebilir ve bu
nedenle de ifade edilmeyebilir. Kas
sertliginin tekerlekli sandalyeye veya
yataga bagimh MS hastalarinda ¢ok
daha sik goriildigi ve bu durumun
MS’ in adirligi ile de iliskili oldugu
bilinmektedir.

Kas sertligi nedeni ile tam hareket
kisithhgi riskinin olmamasi igin eklem
hareketlerine erkenden baslanmalidir.
Eklem hareket acikliginin korunmasi
cok énemlidir. Eklemlerin islevselligini
korumak amaci ile eklem hareket
acikhgini koruyucu egzersiz ve fizyote-
rapiler énemlidir. Giinliik germe eg-
zersizleri énerilebilir. Her eklem tam
hareket araligina yavasca getirilmeli-
dir. Yatakta veya sandalyede dogru
konumlandirma teknikleri 6nemlidir.
Hasta ayakta durabiliyor veya yiiriiye-
biliyorsa tedavide bu oldukca yardim-
cidir. Kalga, diz veya ayaktaki herhan-
gi bir kas grubuna odaklanan ev
egzersiz programlari faydali olabilir.
Yine bir rehabilitasyon programina
alinmak lizere, ayaktan tedavi
Unitelerinde tedavi gdren veya
yatirilarak tedavi géren hastalarin
egzersiz programlarindan fayda goér-
diikleri bilinmektedir. Sogutma teda-
vileri sicak iklimde yasayan hastalar

icin anlamli olabilir. Ateller kullani-
labilir. Kas spazmi (istemsiz kasiima
ve istemsiz hareketler) gecene kadar
yapilan aktivite durdurulmalidir. MS
hastasini yavas ve sorunsuz hareket
etmeye tesvik etmek énemlidir. Hizli,
sigrayici ve ani hare-ketler siklikla
spazmi tetikleyebilir.

MS’ de kas sertligini tedavi etmek
amaci ile kullanilan bircok secenek
vardir. Bunlar hem fizyoterapi prog-
ramlari hem de ilag tedavileridir. Kas
sertliginde tedavinin temel amaglari;
belirtilerin hafifletilmesi, hastaailesi
ve bakicilarinin egitilmesi, uzuvlarin
kullanimi ve el becerisinin gelistiril-
mesi, bakici yiikiiniin azaltiimasi ve
tiim bu eylemlerin sonucunda islev-
sellik yeteneginin ve yasam kalitesinin
iyilestirilmesidir.

Fizik tedavi; 1sitma ve sogutma, ma-
saj, elektriksel uyarim teknikleri
kullanarak ve/ veya protez- ortez gibi
mekanik cihazlarr kullanarak, kas/
tendon germeye yardimci bir fizyo-
terapist tarafindan yapilan, iyi bir re-
habilitasyon programindan olusabilir.

Rehabilitasyon programi disinda dok-
torunuzun 6nerecedi ¢esitli ila¢ teda-
vileri de mevcuttur. Bunlar Baklofen,
Tizanidin, Benzodiazepinler, Gaba-
pentin, Kannabinoidler veya Botuli-
num toxin uygulamasi olabilir.

Sonug olarak kas sertligi MS hasta-
larinda calisma kapasitesini diisiiren
ve yasam kalitesini bozan en sik
goriilen bulgulardan biridir. Deder-
lendirilmesi zor ve tedaviler sinirlidir.
Fizik tedavinin, 6zellikle robotik yiirii-
me egzersizlerinin etkinligi ile ilgili
calismalar mevcuttur. MS’ li bireyler-
de kas sertliginin tedavisine yénelik
cok daha fazla sayida arastirmaya
ihtiyag vardir. Ry
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Dog. Dr Yeliz SALCI

MS’Li BIREYLER iCiN FiZiKSEL AKTiVIiTE VE
EGZERSIiZIN ONEMI

Sevgili Yol Arkadaslarim;

Fiziksel aktivite ve egzersiz, MS semp-
tomlarini hafifletmeye, yasam kalite-
sini artirmaya ve genel saghdi iyiles-
tirmeye yardimci olabilir. Ancak, MS
hastalari genellikle egzersizin yorgun-
luk, agri veya atak riskini artirabi-
lecegi konusunda endiseler tasirlar.
Bu olumsuz inanislari ele alarak, aktif
bir yasam slirdiirmenizi saglayacak
stratejileri ve egzersiz onerilerini bu
yazida bulabilir-siniz.

EGZERSIZ ILE iLGILI OLUMSUZ
iNANISLAR VE GERCEKLER
Inanis:"Egzersiz yapmak atak riskini
artirir."

Gergek: Arastirmalar, diizenli ve uy-
gun yodunlukta egzersiz yapmanin
MS semptomlarini azaltabilecegini ve
atak riskini artirmadigini géstermek-
tedir.

Inanis: "Egzersiz, MS yorgunlugumu
daha da kétiilestirir."

Gergek: Egzersiz, baslangicta yorgun-
luk hissi yaratabilir, ancak uzun
vadede enerji seviyelerini iyilestirir ve
yorgunlugun siddetini azaltir. Ozellik-
le diisiik yogunluklu aerobik egzer-
sizler (érnegin yiiriiyiis) MS yorgunlu-
dguna iyi gelir.

Inanis: "Egzersiz yaparsam daha fazla
agri hissederim."

Gergek: Dogru sekilde yapilan egzer-
siz, kaslarin giiclenmesine ve eklem
esnekliginin artmasina yardimci olur,
bu da agriyi azaltabilir. Ozellikle dii-
stik etkili egzersizler (yoga, pilates,
ylizme) agri kontroliinde oldukga etki-
lidir.

inanis: "Halsiz hissettiGimde egzersiz
yapmak bana daha fazla zarar verir."

Gergek: MS hastalarinda halsizlik sik
goriilen bir durumdur, ancak diizenli
ve hdfif egzersizler enerji seviyelerini
artirarak giinliik yorgunlugu azalta-
bilir. Egzersiz sonrasi serinleme ve
yeterli dinlenme ile olumsuz etkiler en
aza indirilebilir.

inanis: "MS'li oldugum igin spor salo-
nuna gitmek bana gére degil."

Gergek: Egzersiz yapmak icin spor
salonuna gitmek sart degildir. Evde
veya parkta yapilabilecek basit egzer-
sizler bile fiziksel aktivitenizi artira-
bilir. Ornegin, kisa yiiriiyiisler, evde
diren¢ bandi egzersizleri veya otura-
rak yapilan denge calismalari etkili
seceneklerdir.

Inanis: "Benim durumumda egzersiz
yapmak bir fark yaratmaz."

Gergek: Arastirmalar, egzersizin MS
semp-tomlarini iyilestirdigini, kas kuv-
vetini artirdigini, denge ve koordinas-
yonu gelistirdigini gbstermektedir.
Diizenli egzersiz yapmak, ruh halini
iyilestirir ve yasam kalitesini artirir.

inanis: "Egzersiz sadece geng ve aktif
olanlar igin uygun."

Gergek: Her yas ve kondisyon sevi-
yesindeki bireyler, egzersizden fayda
saglayabilir. Ozellikle yasla birlikte
esneklik ve kuvvet kaybini énlemek
icin diizenli egzersiz yapmak 6nemli-
dir. Fizyoterapistinizin énerilerine uy-
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gun olarak giivenli bir egzersiz prog-
rami olusturabilirsiniz.

Bu olumsuz inaniglari degistirmek,
egzersiz ve fiziksel aktiviteye dair
olumlu bir tutum gelistirmenizin
ilk basamagdir.

FiZIKSEL OLARAK NASIL AKTIF KALINIR

Kiiciik Adimlar Atin: Giinde 5-10 da-
kikalik hafif yiirtiydislerle baslayin. Bu,
zamanla egzersiz siiresini artirmaniza
yardimci olacaktir.

Hareket Aralarni Olusturun: Masa ba-
sinda calisirken her 30 dakikada bir 2-
3 dakikalik esneme veya yiiriime
molalari verin.

Ev igi Aktiviteler: Evin icinde basit ak-
tiviteler (6rnegin, dans etmek veya
hdfif ev isleri) bile fiziksel olarak aktif
kalmaniza yardimci olabilir.

ZAMAN YARATMA STRATEJILERI

Planlayin: Haftalik bir egzersiz plani
yaparak zaman ayirin. Ornegin, Pa-
zartesi, carsamba ve cuma giinleri 30
dakikalik bir egzersiz seansi olustu-
run.

Bir Arkadasla Egzersiz Yapin:Egzersizi
sosyallesmek icin bir firsat haline
getirin. Bu, motivasyonu artirir ve
fiziksel aktiviteyi daha eglenceli hale
getirir. GRUBUMUZA KATILABILIRSINiZ
©

Egzersizi Giinliik Yasama Dahil Edin:
Asansér yerine merdiven kullanmak
veya markete yiiriiyerek gitmek gibi
glinliik aktivitelerinizi fiziksel aktivite-
ye dénlistiirebilirsiniz.

TRANS TEORIK MODEL'E GORE
EGZERSIZ ALI$KANLIGI KAZANMA
ADIMLARI

Trans Teorik Model, davranis degisik-
ligini bes asamaya ayirir. Bu asamalar



ve her bir asamada yapilmasi gere-
kenler asagida belirtilmistir.

1. Farkindalik Asamasi (Prekontemp-
lasyon):

- Yapiimasi Gerekenler: Egzersizin
faydalari hakkinda bilgi edinmek. MS
hastalarinin egzersiz yaparak yorgun-
luk, depresyon ve kas gligstizligii gibi
semptomlari azaltabileceklerini 6g-
renmek. Dernek sayesinde ¢ogumu-
zun bu asamayi gegtigini diistintiyo-
rum.

2. Diisiinme Asamasi (Kontemplas-
yon)

- Yapilmasi Gerekenler: Fiziksel aktivi-
tenin size nasil fayda saglayacagini
degerlendirin. Kendi yasam kaliteni-
zi artirmak icin bir degisiklik yapma-
yi diisiinmeye baslayin.

3. Hazirlik Asamasi (Hazirlik):

- Yapilmasi Gerekenler: Hangi egzer-
sizleri yapabileceginizi belirleyin ve
bir egzersiz programi olusturun. Bu
asamada, bir fizyoterapistten yar-
dim alarak bireysel ihtiyaglariniza
uygun bir plan hazirlaya-bilirsiniz.

4. Eylem Asamasi (Eylem):

- Yapilmasi Gerekenler: Haftada en
az 2-3 giin egzersiz yapmaya
baslayin. Kiictik hedefler koyarak ve
bunlara ulastikca motivasyonunuzu
artirarak ilerleyin.

5. Siirdiirme Asamasi (Siirdiirme):

- Yapilmasi Gerekenler: Egzersizi ya-
sam tarzinin bir parg¢asi haline
getirin. Zorluklar ve aksilikler yasa-
diginizda, kendinizi motive etmek
icin 6nceki basarilara odaklanin.

Bu egzersiz ve stratejileri diizenli
olarak uyguladiginizda, hem fiziksel
hem de mental olarak kendinizi
daha giiclii hissedeceksiniz.
Unutmayin, kiigiik adimlar biiyiik
degisimlerin baslangicidir! Saglikl

ve aktif kalin.




Hacettepe Universitesi Néroloji
Anabilim Dali

MS Ataklarini Anlamak ve Yonetmek
MS Atagi Nedir?

Multipl Skleroz (MS) atagi, yeni ortaya
¢ikan veya mevcut nérolojik semptom-
larin belirgin sekilde kétiilestigi  bir
durumdur. Bir atagin "gercek atak"
olarak kabul edilmesi igin su kriterleri
karsilamasi gerekir:

o Belirtiler 24 saatten uzun sirmelidir.

* Onceki ataktan en az 30 giin ge¢cmis
olmalidir.

e Enfeksiyon, ates veya diger stres
faktérlerinden kaynaklanmamalidir.

e Merkezi sinir sisteminde inflamasyon
veya demiyelinizasyon kaniti bulun-
malidir.

Atak belirtileri genellikle saatler veya
giinler icinde hizla ortaya cikar ve
"atak","alevlenme'veya "siddetlenme"
gibi farkl isimlerle anilabilir. Bu belir-
tiler birkag giin, hafta veya ay stirebilir.
Atak ve remisyonlarla seyirli MS’te
(RRMS), bu ataklar arasinda semptom-
larin azaldigi  veya stabil oldugu
remisyon (dtizelme) dénemleri yasanir.

Atak Belirtileri Nelerdir?

Bir MS atadi sirasinda farkli semptom-

lar ortaya ¢ikabilir. En yaygin belirtiler

sunlardir:

* Yorgunluk

* Bas dénmesi

» Denge ve koordinasyon sorunlari

e G6rme bozukluklari (bulanik gérme,
cift gérme veya g6z hareketlerinde
agri)

* Mesane sorunlari

* Kol veya bacakta gligsiizliik

e Uyusma ve karincalanma

e Agri

* Hafiza ve konsantrasyon sorunlari

» Hareket kabiliyetinde azalma

Yalanci Atak Nedir?

Yalanci ataklar, bir MS atadini taklit
eden ancak enfeksiyon, yorgunluk,
sicaklik artisi veya stres gibi gegici
nedenlerden kaynaklanan durumlar-
dir. Gergek ataklardan farklh olarak
inflamasyon veya yeni miyelin hasari
icermezler. Altta yatan neden ortadan
kalktiginda semptomlar hizla diizelir.

Yalanci Ataklara Neden Olabilecek
Durumlar:
Enfeksiyonlar:  Ozellikle
enfeksiyonu (iYE).
Sicaklik veya Soduk Hassasiyeti: Asiri
sicak veya soguk havalarda semptom-
larin kétiilesmesi.
Stres: Ginliik baskilar veya duygusal
ylikler semptomlan siddetlendirebilir.
Yorgunluk: Fazla fiziksel aktivite veya
dinlenme eksiklidi.
Kondisyon azligi: Egzersiz eksikligi ne-
deniyle kaslarin zayiflamasi ve daya-
nikhhigin azalmasi.

idrar yolu

Atak Siiphesi Durumunda Ne Yapiimali?
1. Belirtileri Degerlendirin:

eYeni mi, eski mi? Semptomlar yeni mi,
yoksa eski belirtilerde bir kétiilesme mi
var?

eSiire: Belirtiler 24 saatten uzun sirdU
mi?

eSiddet: Belirtiler hafif mi yoksa giinliik
yasaminizi etkiliyor mu?

eDiger stres faktorleri: Enfeksiyon,
uykusuzluk veya stres gibi faktérler
mevcut mu?

2. Ne Zaman Doktora Basvurmalisiniz?
Asagidaki rehbere gdre atak sikayet-
lerinizi degerlendirebilirsiniz:

eDiisiik diizeyde endise edilecek du-
rumlar (Yesil Bdlge): Eski semptom-
larin hafif kétilesmesi ve enfeksiyon
gibi gegici faktérler mevcut. Bu
durumda yasadiginiz durum biyik
olasilikla bir yalanci kétiilesmedir. Bu
stregte dinlenin, bol su igin ve altta
yatan nedeni ydénetin. Semptomlar
devam ederse doktorunuza bildirin.

* Orta diizeyde endise edilecek durum-
lar (Sari Bélge): Belirtiler 24 saati asmis
ve glnlik aktiviteleri hafif etkiliyor ise
hafif bir atak geciriyor olabilirsiniz.
Birkag gin icinde bir randevu plan-
lamaniz faydali olacaktir.

¢ Yiiksek diizeyde endise edilecek
durumlar (Kirmizi Bélge): Belirtiler en-
feksiyon veya stres gibi gecici
nedenlere bagl gériinmiiyorsa ve yeni
gelismis, giinliik yasami etkileyen
gérme kaybi, denge sorunlari, belirgin
kuvvet kaybi gibi siddetli belirtileriniz
var ise hemen saglik hizmeti aldiginiz
birime ulasmaniz nemlidir.

MS Ataklarinin Tedavisi

Her MS atadi midahale gerektirmez.
Hafif belirtiler genellikle kendiliGinden
diizelir. Ancak daha ciddi ataklar igin
kortikosteroid tedavisi uygulanir. Bu
tedavisi hekiminizin belirttigi stire ve
dozda damardan ve/veya adizdan
uygulama seklinde kullanilir.

Steroidler inflamasyonu azaltarak iyi-
lesme slirecini hizlandirir ancak uzun
vadede hastaligin seyri izerinde etkisi
yoktur. Bu nedenle hastalik diizenleyici
tedavilerin yerini tutmazlar. Steroid



kullaniminin yan etkileri de bulunmak-
tadir. Steroidlerin potansiyel yan etki-
leri arasinda uykusuzluk, mide rahat-
sizliklari ve kan sekeri kontroliinde
bozulmalar yer alir. Bu nedenle
steroidler gerekli olan en kisa siirede,
hekiminizin énerdigi sekil ve siirede
kullaniimalidir. Bu siirede beslenme
Onerilerine (tuzsuz ve kalsiyumdan
zengin beslenme) dikkat edilmelidir.
Steroid kullanimina badl bir yan etki
gelismesi halinde saglk ekibinizi en
kisa siirede bilgilendirmeniz 6nemlidir.
Atak tedavisinde steroid tedavisinin
uygulanamadigi veya steroid tedavisi-
nin yamtinin sinirh oldugu durumlar
olabilir. Bu durumda, hekiminizin uy-
gun gordugiu alternatif tedavi yén-
temleri uygulanabilir. Bu tedavi sece-
nekleri icinde plazmaferez veya intra-
vendz immiinoglobulin  uygulamasi
sayilabilir.

Ataktan Sonra lyilesme ve Giinliik Yasam
Bir atadin ardindan iyilesme stireci
zaman alabilir. Belirtiler birka¢ hafta
veya aylarca devam edebilir. Bu
stirecte kas giictind artirma ve dengeyi
gelistirmede fizik tedavi yéntemleri,
glinliik aktiviteleri kolaylastiracak stra-
tejiler gelistirmede ergoterapi yén-
temleri, yutma ve konusma zorluk-
larinin yénetiminde yutma ve konusma
terapisi faydali olabilir. Mesane ve
badirsak sorunlarinizi yénetmede he-
kim ve hemsirelik destedi yarar sagla-
maktadir. Ataklar beklenmedik durum-
lar oldudundan stres ve kaygiya neden
olabilir. MS ekibiniz veya bir psikolog-
dan destek alabilirsiniz. Ek olarak aile
ve arkadaslardan yardim istemek
giinlik islerinizi kolaylastirabilir. Calis-
ma saatlerini azaltmak veya uzaktan
calisma gibi esnek ¢oziimler dederlen-
dirilebilir.

MS Ataklarinin Onlenmesi
MS ataklarinin sikhigini ve siddetini
azaltmak icin su yéntemler 6nemlidir:

e Hastalik Diizenleyici Tedaviler (DMT):
Atak sikligini azaltir ve atak semptom-
larini hdfifletir. Bu nedenle hekiminizin
Onerdigi hastalik diizenleyici tedaviler
Onerilen sekilde kullaniimalidir.

e Enfeksiyonlarin Onlenmesi: Ozellikle
grip gibi enfeksiyonlar igin yillik asila-
ma (pnémokok ve influenza asilari gibi)
6nemlidir. Uygun asilama programi
icin hekiminize danisiniz. Ek olarak
driner sistem enfeksiyonlari da MS’e
bagh gelisen mesane problemlerinin
diizenlenmesi ile azaltilabilir. Bu
nedenle hekiminiz ve yénlendirildiginiz
(roloji ekibi énerileri 6nemlidir.

e Saglikll Yasam Tarzi: Dengeli beslen-
me, dlizenli egzersiz.

e Sigara Kullammindan Kaginma: Siga-
ra, atak riskini artirir ve hastaligin
ilerlemesini hizlandirir.

e Stres Yonetimi: Uzun siireli stres atak
riskini artirabilir. Bu siiregte stres yo-
netimine ydnelik psikolojik destek ve
yasam tarzi degisiklikleri énem kazan-
maktadir.

Unutmayin, MS’te ataklar beklenme-
dik sekilde gelisebilir ancak uygun
tedavi ve yasam tarzi degisiklikleri ile
bu siiregleri daha iyi yénetebilirsiniz.
MS ekibiniz her zaman yaninizda
oldugunu unutmayin, ataktan siphe
duydugunuzda yardim istemekten
cekinmeyin. Saglik ekibinizle diizenli
iletisim halinde olun ve semptomla-
rinizi agikga paylasin.

Kaynaklar:
https://www.turkiyemsdernegi.org (Erisim: 11.11.2024)
https://www.nationalmssociety.org (Erisim: 11.11.2024)
https.//mstrust.org.uk (Erisim: 11.11.2024)
Kalincik T. Multiple Sclerosis Relapses: Epidemiology,
Outcomes and Management. A Systematic Review.
Neuroepidemiology. 2015;44(4):199-214. doj:
10.1159/000382130.
Repovic P. Management of Multiple Sclerosis Relapses.
Continuum (Minneap Minn). 2019 Jun;25(3):655-669.
Hosny HS, Shehata HS, Ahmed S, Ramadan I, Abdo SS,
Fouad AM. Predictors of severity and outcome of
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SELEN KILINCER

Ben Selen Kilinger. 39 yasindayim. On
senelik evliyim. Ankara Universitesi Dil
ve Tarih Cografya Fakiiltesi Fransiz Dili
ve Edebiyati mezunuyum.

MS’le gocukken tamistim aslinda.
Babaannem zor yiirirdi, hep kolu-
muza girerdi ya da duvara tutunarak
yirimeye ¢alisirdl.  Sonrasinda ise
tekerlekli sandalye kullanmaya baslad..
Oturdugu yerde uyur, sohbete
katiimazdi pek. Yiz felci gegirmis
olmami ondan 6grendim.

30 yil 6nce MS hastaligi igin ila¢ yoktu.
MRda Tiirkiye'de yok denecek kadar
azdi. Babaannem her gecen yil daha
kétiye gidiyordu ve yataga bagimli
hale geldi. 2003 yilinda hayatini
kaybetti.

Ben mezun olup ne is yapacadgimi
diisiintirken, dniversite Uginci sinifta
annemin meme kanseri olusu benimde
MS’le  tamismama  vesile  oldu.
Fransa'ya gitme hayalleri kuran biri
olarak MS hastaligi teshisi konulmasi
hayatinin  soku  oldu.  Hastaligi
babaannemden bildigim icin dénceleri

cok korktum, Bende babaannem gibi
olacagim diye.

Yillarin nasil gecip gittigini, Tibbin nasil
ilerledigini o kétii dénemlerde insanin
aklina gelmiyor. “Her ser de bir hayir
var” derler. Annemin Hacettepe
Hastanesi’nde doktoru Atag¢ Baykal idi.
O siralar, ¢ok yogun olan Prof. Dr.
Rana KARABUDAK’dan randevu almak
olduk¢a zordu. O siralar bir vesile ile
Rana KARABUDAK Hocama erisme

sansim oldu ve hayatimin akisi degisti.

Hastanede kortizon alirken gérdiigim
MS Dernek Baskani Asir NADAR beni
Dernege davet etti. Hazir dedgildim
dogrusu, hastaligi inkdr asamasin-
dayim belki de...

Nitekim vakti geldi, kendimi hazir
hissettim ve Dernede gittim. lyi ki de
gitmisim. Ikinci evim gibi oldu orasi
benim. Hepimiz ayniymisiz aslinda.

Hastaligimdan dolayi Konusma
gicligi cekerken, koroda dilim bile
acildl.  Hatta solist bile oldum.
Dernekte yogayla tanistim, nefes
terapisiyle tanistim. Diizenlenen
bilgilendirme toplantiyla MS i , ilaglari
égrendim. insan hastalida iyi ki der mi?
MS olmasa gizel insanlarla, MS
ailemle tanisamazdim. Biz kocaman bir
aileyiz ve biz birlikte giicliiyiiz.

Saygi ve sevgilerimle...

Selen KILINCER
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Gezelim-Gorelim

Sivas, Tiirkiye'nin ic Anadolu Bélgesi,
Karadeniz Bolgesi ve Dodu Anadolu
Bdlgesinde yer alan bir ildir. Sivas ili,
Mezopotamya ve arasinda kervanlarin
gectigi bolgede oldugu icin, Selguklular
déneminde tiiccarlarin ziyaret ettigi bir
merkez haline gelmistir.

Ulkemizde

Konya'dan sonra en ¢ok Selguklu
eserinin  bulundugu il  Sivas'tir.
13.ytzyil'a ait Gbék Medrese, Cifte
Minareli Medrese ve Mavi Medreseleri
¢cini  sanati  agisindan  mutlaka
gérilmeye deder yerlerdir. Ulu Camii
ise 1100 yihinda insaa edilmistir. Ayrica
Sivas, Tirkiye'nin yiizélcimii agisindan
en blylik ikinci ilidir. Toplam niifusu
642.224, merkez niifusu 318.488'dir.

Sivas Kizildag'dan dodan Kizilirmak,
Kése Dadi'ndan dogan Yesilirmak ve
yine Kése Dadi'ndan dodan Firat'in en
6nemli kollarindan biri olan Karasu
Nehri, Sivas ili simirlari  iginde
dodgmaktadir. Sivas codrafi agidan
kirag, yesili az, sert iklimli bir yerdir.
Ikliminin elverdidi 6igtde yetistirilebilen
ancak tahil drinleri, seker pancari,
patates gibi trdinlerdir.

N
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Tirk Kurtulus Savasi'nin temellerinin
atildigi, Selcuklu devrinin dev eserle-
riyle stsli, yizélgimi bakimindan
Konya'dan sonra ikinci sirada yer alan
bir ilimiz. Sivas ili topraklarinin biyiik
kismu i¢ Anadolu'nun yukari Kiziirmak
béliimiinde diger kisimlari ise Kara-
deniz ve Dogu Anadolu bdélgesinde
olup, 35° 50’ ve 38° 14’ dogu boylam-
lari ile 38° 32’ ve 40° 16’ kuzey enlem-
leri arasinda yer alir. Kuzeyden Gire-
sun, Ordu ve Tokat; dogudan Erzincan;
glineyden Malatya, Kahramanmaras,
Kayseri; batidan  Yozgat lleriyle
cevrilidir. Trafik numarasi 58°dir.
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Cografya Ug vadi arasindadir. Sivas
halkinin  biyiik ¢ogunlugu ¢esitli
zamanlarda bélgeye yerlesmis Tiirk-
menlerdir. ilde Kafkasya gé¢menleri de
mevcuttur. Kizihrmak Havzasi; kenti g
Anadolu iklimine, Yesilirmak; Karaeniz,
Firat Havzasi ise Dogu Anadolu iklimine
baglamaktadir. Bu (¢ su, lg¢ yol, ¢
farkli kiiltiir demektir.

Kuzeyden Kelkit vadisi, doguda Kése
Dadglari'nin uzantisi olan Kurugay vadisi
ve Yaman Dadi, giineyde Kulmag¢ Dagi,

Tahtali  Daglari'nin  uzantilariyla,

Hezanli Dadi, batida Karababa,

Akdadlar ve incebel Dadlari gibi
S - - :& . = —-v-‘%,. ‘———



ylkseklikler kentin

sinirlarini.

cizer dogal

LA

: inmn.I

35 derece-50 dakika ve 38 derece-14
dakika dogu boylamlariyla, 38 derece-
32 dakika ve 40 derece-16 dakika
kuzey enlemleri arasinda kalan il
28,488 km2 lik yizdlgima ile
Tirkiye'nin toprak bakimindan ikinci
biyik ili olan Sivas'in il topraklarinin
biiyik béliimi Kiziirmak, bi bélimii de
Yesilirmak ve Firat havzalarina girer.

il alani kuzeyden Kelkit Vadisi, dojudan
Kése Dadlari'nin uzantilari, Kurugay
Vadisi ve Yama Dagi, giineyden Kulmag
Daglari, Tahtali Daglari'nin uzantilari
ve Hezanl Dagi, batidan Karababa,
Akdaglar ve incebel Daglan gibi dogal
sinirlarla gevrilidir. Kizihrmak, Kelkit
Cayi, Tozanh Cayi, Yildiz Irmadi, Calli

Cayr ve Tohma Cayi en énemli
akarsularidir.

Sarkisla-Gemerek  Ovasil. Yildizeli
(Bedehdun) Ovasi, Susehri Ovasi,

Tohma Vadisi, Kizihrmak Vadisi. Calli
Suyu Vadisi ve Kelkit Vadisi ilin belli
besli tarim olanlann ve ulasimi
belirleyen énemli olanlaridir.

Sivas ilinde agdirlikli yeryiizii seklini
platolar olusturmakladir, il olaninin %
47,6's1 platolarla, % 46,2'si daglarla,
%6,2'si ise ovalarla kaplidir. Sivas'in en
biiyiik platosu Uzunyayla'dir. Ayrica,
Uzunyayla'ya oranla daha zengin

otlaklara sahip olan Merakiim Platosu
da ilin ender yiiksek diizliiklerindendir.

Kuzey Anadolu Daglariyla Gliney
Anadolu Daglarinin birbirine yaklastigi
bir yére olan Sivas il alaninda kivrilma

rivdyete gbére ise Sivas ismi eski
kavimlerden “Sibasipler’den gelmekte-
dir. Sivas ilk ¢aglarda Talavra, Mega-
lapolis, Karana ve Diyapolis isimleriyle
anilmistir.

Tirkiye Cumhuriyeti'nin temellerinin atildig

Biylk Onder Mustafa Kemal Atatiirk'n "Burada bir
milletin kurtulusunu hazirlayan kararlar verildi®
sbzlyle Snemini vurguladids, ulusal kurtulug &
micadelesine 151k tutan kararlann alindigy, "manda ‘P
ve himaye® fikrinin reddedildigi Sivas Kongresi'nde
Tirkiye Cumhuriyeti'nin temelleri atildi

SIVAS KONGRE'SINE GIDEN YOL

Gazi Mustafa Kemal Atatirk,

ve ylikselmeler sirasinda bazi kesimler
Cokiintiye ugramistir. Bu  ¢okdinti
alanlari ilin énemli su merkezlerinden
olan gélleri olusturmustur. Hafik Géld,
Tédiirge Goli, Lota Gblleri, Giiriin -
Gokpinar Gélii bu géllerden bazilaridir.

Etimoloji Sehrin  adi  kentin  antik
dénemdeki adi olan Sebastia sézci-
diniin evrimleserek Tiirkcelesmesiyle
bugiinkii halini almistir. Sebastia ismi
de Yunancada saygideder, yiice
anlamina gelir ki, Latince Augustus'un
Yunanca karsiligidir. Bu da Pontuslar
tarafindan  kurulan kentin Roma
Imparatoru Augustus onuruna onun
ismiyle adlandinldigina delalet eder.

Halk arasindaki rivdyetlere gore ise
Sivas kurulmadan énce ulu adaglar
altinda kaynayan li¢ pinar varmis. Bu
pinar Tanriya siikir, ana ve babaya
minnet ve kigiiklere sefkat duygularini
ifdde edermis. Bu U¢ pinara “Sipas
Suyu” denirmis. Zamanla mukaddes
sayilan bu Ug¢ pinarin etrdfinda kiicik
bir yerlesim merkezi kurulmus ve
“Sipas” ismi verilmistir. Diger bir
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Q “Manda ve himaye kabul olunamaz"
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SIVAS KONGRESI'NDEN CUMHURIYET'IN
ILANINA GIDEN SUREG

Halkin butunUn{ kaps n Ik orgutse

.....

Sivas ismi ile ilgili bir baska rivdyete
gore ise, kentin adi Farscada “l¢
degirmen” mdndsina gelen “Sebast”
kelimesinden gelmektedir; Sebast ismi
zamanla halk dilinde Sivas olarak
yerlesmistir. Sivas ismi bu sekilde

-

olusmustur.

Gériilmesi gereken yerler: Sivas soguk
cermik, il merkezine 19 km. uzaklikta,
Basibliyiik Kéyii'niin girisinde olup,
suyun sicakhgi 28 derecedir. Konak-
lama tesislerinin yani sira ¢odunlukla
cadir kurulmaktadir. Kaplica cevresi
ilging bir topografya ve bitki ortiisiine
sahiptir. Kaplica suyu icildiginde mide,
badirsak ve safrakesesi hastaliklarina
iyi gelmektedir.



Sivas sicak germik, Sivas Yildizeli yolu
lizerinde sivasa yaklasik 24 km
uzaklkta olup toplu tasima araglari ile
ulasmak mimkdiind(ir.

Glrin-Gokpinar,Suyu c¢ok temiz ve
duru olan Gékpinar Géld, Glriin’e 10
km. uzakhktadir. Dogal giizellikleri ve
alabaliklariyla (nlii olan gél; dipten
gelen kaynaklarla  beslenmektedir.
Turkuaz ve mavi yesil renklerinin her
tonunu biinyesinde barindiran gok-
pinar bir dinyaca dnli bir dodga
harikasidir.

Kangal balikli cermik, Sivas'a 96 km. ,
Kangal ilce merkezine 13 km. uzaklikta
olup Sivas’tan her saat basi toplu
tasima araglari ile ulasim mimkdnddir.
Kangal Balikli Kaplica; ilkemiz termal
kaplicalari igerisinde kendine 6zgii bir
yeri vardir. Tedavi 6zelligi itibari ile
diinyada bir benzerini  bulmanin
miimkdn olmadigi kaplica, ilmi ve tibbi
bir mucizeyi "Sedef Hastaligini tedavi
ederek" sergilemektedir.

Divrigi Ulu Camii Sivas Divrigi ilgesi
merkezinde bulunmaktadir. Divrigi ulu
cami ve Daru's-sifasi adiyla diinya
sanat tarihinde yer alan bu essiz eser,
Anadolu Selcuklu Devleti Mengiicek
Odgullari  Beyligi déneminde (1228)
Mengiicek Beyi Ahmet Sah tarafindan,
Sifahane ise Ahmet Sah'in esi Melike
Turan tarafindan yaptirilmigtir.
UNESCO tarafindan diinyanin 8.
harikasi olarak gésterilip koruma altina
alinmustir.

Kongre Miizesi 4 Eylil 1919'da Tiirkiye
Cumhuriyetinin temellerinin olustur-
uldugu 4 Eylil Zivas Kongresi'nin
gergeklestirildigi ihtisaml binadir. Su
an mize olarak kullaniimakta olup
miize icersinde  Mustafa  Kemal
Atatiirk'iin  bircok sahsi esyasi ve
Selcuklu, Osmanli zamanindan birgok

tarihi eser sergilenmektedir. Miize kent
meydanindadir.

Sehirde bir ¢ok Selcuklu ve Osmanli
eserleri bulunmaktadir:

Buruciye Medresesi
GOk Medrese

Cifte Minareli Medrese
Sifaiye Medresesi
Valilik Binasi
Jandarma Binasi
Selcuk Anadolu Lisesi Binasi
4 Eylil Atatiirk Kongre ve Etnografya
Miizesi

Susamislar Konagi
Abdi Aga Konagi

Inénii Konadi

Kangal Agasi Konagi
Osman Aga Konagi

Ali Baba Konad

Tas Han

Behram Pasa Hani
Ziya Bey Kiitiiphanesi
Kale Camii

Ulu Camii

Kargakalesi Koyii

Edri Kopru

Kesik Koprii
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Sehir disi diger tarihi yapilar:

Divrigi Ulucamii (Divrigi)

Divrigi Kalesi ve Kale Camisi (Divrigi)
Yildiz képriisi (Yildizeli-Sivas karayolu
Yildiz Nehri (izeri)

Tédlrge Kaya Magaralari (Zara)
Dogansar Kalesi (Dogansar)

Doga Harikalari:

Dipsiz Gél (Dogansar)
Egrigcimen Yaylasi (Koyulhisar)
Sizir Selalesi (Gemerek)

Hafik Gélii ve Lota G6lii (Hafik)
Tédiirge Gélii (Zara)

Gokpinar Golii (Giiriin)

Tekeli Dagi (Dogansar)
Bogazkdy
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