Dismenore
(Agril1 adet donemi)

Kadinlar, ergenlik doneminde baslayip me-
nopoz donemine kadar normal olarak ayda bir
kez menstruasyon, yani adet kanamasi gegiriyor-
lar. Rahim her ay kendisini olasi bir gebelige ha-
zirlyor ve buna bagh olarak cesitli hormonlarin
etkisiyle i¢ duvarinda kalinlasma oluyor. Eger
gebelik olmazsa hormon seviyelerinin degismesi-
ne baglh olarak i¢ duvarda dokiilme meydana ge-
liyor. Yani bir bakima rahim kendisini temizli-
yor. Bu olaylar, sonucta adet kanamasi olarak
kendilerini gosteriyorlar. Kadinlarin yaklasik ya-
risinda adet donemi oldukca agril geciyor. “Dis-
menore” denilen asiri agrili adet donemi, ozel-
likle okul cagindaki kiz cocuklarinin ve calisan
kadinlarin giinlik performanslarini olumsuz et-
kiliyor. Dismenore, genellikle ilk adetten bir yil
sonra ortaya cikiyor. Adet baglamadan 1-2 giin
once kasiklarda baslayan ve bacak aralarina yan-
siyan siddetli agri oluyor. Bulanti, halsizlik ve
bas agrisi, dismenore’ye eslik eden sikayetler
arasinda. Bir ile ii¢ giin arasinda siiren bu duru-
mun kesin nedeni bilinmiyor. Agrili adet, genel-
likle yumurtlamanin olmadigi menstruasyon dé-
ngiilerinde goriiliiyor. Bu nedenle “anovulatuar
sikluslar”in, yani yumurtlama olmadan
gerceklesen adet donemlerinin siddetli agriya
yol actigi diistiniiliiyor. Bazi arastirmacilara go-
reyse agrili adetin nedeni, rahim agzinin darhgr.
Dogumdan sonra rahim agzinin genislemesine
bagh olarak sikayetler azaliyor ya da tamamen
kayboluyor. Yapilan bazi ¢alismalar, “prostag-
landinler” olarak adlandirilan bir tiir hormon
grubunun bu agriya yol acabilecegini gdsterdi.
Prostaglandinler rahim kasinin kasilmasina yol
actyor ve hiicrelere yeterli oksijenin gitmesini
engelliyor. Bu hormonun islevini baskilayan ilac-
lar adet sancisini azaltiyor. Sicak bir dus ve din-
lenme, genellikle agriyi azaltiyor. Fakat genellik-
le ibuprofen, ketoprofen gibi, prostaglandin bas-
kilayicisi olan agrikesici ilaclara ihtiya¢ duyulu-
yor. Agrili adet donemlerinde alinmasi gereken
bazi onlemler var. Et ve yag agirlikli beslenme-
den kaginmak gerekiyor. Soya 6zlii gidalarin tii-
ketilmesi oneriliyor. E, B ve C vitaminlerinden
zengin gidalari tiketmek, kilo almaktan kagin-
mak da oldukca onemli. Cok siddetli agr durum-
larinda, jinekoloji uzmani kontroliinde 6-12 ay
siireyle dogum kontrol hapi kullanmak gerekebi-
liyor.

/t L|_‘ ‘i~"‘|__t IL‘\
\ViZi e UCHEES IZUITE:

Aspirin kani sulandiriyormus. Kan sulaninca ne
oluyor? Bu faydal birsey mi?

“Kanin sulanmasi” terimi esas olarak, pihtilasma
ediliminin azalmasi anlaminda kullanilir. Kanin pihti-
lasma egilimi azalinca pihti olusum riski azalir. Kan
pihtilari damarlari tikayarak beyin basta olmak iizere
bircok organin islevini bozar. Asetilsalisilik asit ise
kanin kolay pihtilasmasini engelleyerek kan akisini
diizenler, damarlari korur ve pihtilasmanin organlara
verecegi zarari engeller.
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Reflu

“Refli” sozciigi geri kacls anlamina geliyor.
Son yillarda toplumda gériilen en sik hastaliklar-
dan birisi de “gastro-06zofajial reflii”. Bunun an-
lami, yedigimiz gidalarin mideden yemek boru-
suna ya da agzimiza geri gelmesi. Normal olarak
yenilen gidalar tek bir yonde hareket ediyor. Ya-
ni agizdan yemek borusuna, oradan da mideye
gidiyor. Mideye inen gidalarin yukari dogru ye-
mek borusuna ya da agza geri gitmemesi gere-
kiyor. Gida akiminin tek yonde olmamasi, yani
gidalarin mideden tekrar agiza dogru yonlenme-
si, bircok soruna yol agiyor. Geri gelen mide su-
yu nefes borusuna da kacarak burada da yarala-
ra veya tikanmaya yol acabiliyor. Refliiniin en
onemli belirtisi, yemeklerden hemen sonra ye-
diklerimizin agzimiza gelmesi, diger bir deyisle
gevis getirmek. Midede basin¢ hissi, yemek bo-
rusu boyunca yanma ve agri, refliiniin yol actigi
diger sikayetler arasinda. Sabah kalkinca agizda
kot bir tat ve koku refliiniin belirtisi olabiliyor.
Mideden gelen asitli ve bol enzimli mide icerigi,
yemek borusunun tahris olmasina ve yara olusu-
muna yol aciyor. Bu da siddetli mide ve gdgiis
agnisina yol acabiliyor. Refliiniin yol actigi agr

Orak hiicre anemisi hakkinda bilgi edinmek isti-
yorum.

“Orak hiicreli anemi”, kalitsal, kansizliga yol a-
¢an ve belirli araliklarla tekrarlanan agriya neden o-
lan bir kan hastaligidir. Bu kisilerde alyuvarlarin ba-
zilani sert ve orak seklindedir. Bu hiicreler kiiciik kan
damarlarini tikayarak bazi organlarin ya da dokularin
yeterli oksijen almasini engeller. Bu durum, siddetli
agr ataklarina neden olabilir. Tedavisinde kan trans-
fiizyonu ve hidroksiiire kullaniimaktadir.
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bazen kalp agrisiyla karisabiliyor. Refliiniin
tanisinda sikayetler oldukca onemli. Eger gida-
lar, yedikten hemen sonra agziniza geliyorsa bii-
yik olasilikla refliiniiz var demektir. Fiberoptik
ince boruyla yemek borusuna ve mideye bakil-
masi, yani endoskopik inceleme, gastro-6zofajial
refliiniin tanisinda 6nemli. Yemek borusundaki
asit miktarinin 6lctilmesi de reflii tanisi icin ge-
rekebiliyor. Normal kosullarda agizda ve yemek
borusunda asit miktarinin ¢ok az olmasi gereki-
yor. Bu miktarin artmasi refliiniin var oldugu an-
lamina geliyor. Refliiniin tedavisindeki en 6nem-
li basamak korunmak. Refliiden korunmak icin
yemek yeme ve beslenme tarzimizi degistirme-
miz gerekiyor. Bir oturusta mideyi sonuna kadar
doldurmak yerine, daha az, ancak sik aralikla
yemek oneriliyor. Yani yemeklerden ne a¢ ne
tam tok olarak kalkmak gerekiyor. Yedikten
sonra hareket etmek de onemli. Yemek sonrasi
hemen yatmak son derece sakincali. Aksam ye-
megini, yatmadan 3-4 saat once yemek gereki-
yor. Uzun ve saglkli yasamasinin neye bagl ol-
dugu soruldugunda Dr.DeBakey “aksam altidan
sonra yemek yemem” demis. Refliisii olan kisile-
rin yiiksek yastikla ya da yatagin basucunu kal-
dirarak yatmalar oneriliyor. Yagh gidalar, ki-
zartmalar, cikolata,
hamburger, kola ve
gazoz gibi gazh ice-
cekler mide basincini
artiriyor ve refliiye ze-
min hazirhyor. Gerekli
onlemlerle reflii olduk-
ca onemli oranda azal-
tilabiliyor. Her tiirlii
onleme ragmen reflii-
niin devam ettigi du-
rumlarda mide asidini
azaltan tilser ilaglar
kullanihyor. Bu tedavi-
ye ragmen yine de ref-
Iii zarar vermeye ve
yara olusturmaya de-
vam ediyorsa, cerrahi
miidahale giindeme
geliyor. Refliintin teda-
visinde kapali, yani la-
paroskopik  cerrahi
yontemle oldukca ba-
sarili sonuglar alini-
yor.

Parmak, el, sirt veya boynumuzu halk tabiriy-
le kiitletmenin saglik agisindan bir zarari var mi-
dir?

El, parmak ve boyun eklemlerini, halk tabiriyle
“kiitletmek”, o eklemin asiri zorlanmasi anlamina ge-
lir. Eklemlerin uzun siireli olarak asiri gerilmesi, ek-
lem kikirdaginda hasara yol acabilir. Bu da yillar ice-
risinde o eklemde hareket kisitliligi ve agriya neden
olabilir. Bu nedenle eklemleri gereginden fazla zorla-
maktan kaginmak gerekir.
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