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Omurilik Yaralanmasi Birimi Gereklimidir?

Ulkemizde Devlet istatistik Enstitiisii tarafindan secilen 50 6liim nedeni arasina omurilik
yaralanmalari alinmamis olmasina ragmen bu vakalarin ilkemizde de her gegen giin artarak
ortaya ciktigl yadsinamaz bir gercektir. insidens ve prevalans degerleri ilkemize uyarlandig
zaman her yil 1800 yeni mediiller yaralanma olgusunun ortaya ciktigi ve 54000 olgunun ise
muhtelif sekeller ile yasamlarini stirdlirmeye ¢alistiklari anlagilabilir. Meddller yaralanmalarda
sonucun olay aninda belirlenmesi tedaviyi Ustlenen hekimin isini gliclestirmektedir. Bu
hastalarin tedavisi yalnizca yapilacak bir cerrahi girisimle sinirl olmayip asil 6nemlisi hastaya var
olan sekelleri ile glinliik yasamini stirdirmesinin 6gretilmesidir.

Medyiller yaralanmalarin tedavilerinin en 6nemli bélimi rehabilitasyonlari olup bu olgular icin
Frankel’in dedigi gibi “rehabilitasyon ambulansda baslar ve yasam boyu sirer”.

Spinal yaralanmali olgularin karsilastiklari karmasik sorunlar ancak multdisipliner bir ekip
calismasi ile coziimlenebilir. Boyle bir ekibin bir ¢ati altinda toplanarak hizmet sunmasi hem
maliyetleri azaltmakta hem is glicl tasarrufu hem de hizmetin kalitesinin ylikselmesini
saglamaktadir.

Bu gercek yillar 6nce Sir Ludwig Guttmann tarafindan goriilmus ve spinal ilk yaralanma birimi
Stoke Mandeville Hastanesinde 1 Subat 1944 yilinda 1 hasta ve 26 yatak ile kurulmustur.
[I.DUnya savasi sonunda birimin yatak sayisi 100’e ulasmis ve sivil hastalari da kabul etmeye
baslamistir. Bunu Amerika Birlesik Devletlerinde, Boston Sehir Hastanesi’'nde Dr.Munro
tarafindan kurulan merkez izledi. ikinci diinya savasindan hemen sonra Avusturyada
Dr.G.Neubauer tarfindan Graz Universitesi Ortopedi bolimdi isbirligi ile Fransada;
Prof.A.Grossiord (norolog) , Dr.J.Benassy (ortopedist) ile Paris yakinlarinda Raymond Poincare
hastanesini spinal travmali hastalarin tedavi ve rehabilitasyonu amaci ile kurmuslardir. Savas
yaralilarinin tedavisini slirdiirebilmek amaciyla ayni yillarda Hollanda, Almanya,. Kanada’da birer
spinal yaralanma birimi olusturulmustur. Daha sonra sirasiyla; Polonya 1949, Endonezya 1951,
Belcika 1953, Avustralya 1954, Giiney Afrika 1955, italya 1957, irlanda 1961, Japonya 1964,
ispanya 1965, Hong Kong 1965, isvicre 1967, Pakistan 1968, Nijerya 1973, Ermenistan 1992,
Hindistan 1995 spinal yaralanma merkezlerini olusturarak multidispliner ekip calismasi ile
tedavilerini sirdlirmektedirler.

Problemler multi-disipliner bir sekilde ele alinmalidir. Multi-disiplineer yaklagim (fizik tedavi ve
rehabilitasyon uzmani, anesteziolog, ortopedist, beyin cerrahi ve plastik - rekonstriktif cerrah,
Urolog, psikiatrist, fizyoterapist, is-ugrasi terapisti, solunum terapisti, psikolog, rehabilitasyon
hemesiresi, sosyal ¢alisma uzmani) gereklidir.

GUnumuizde artik miyokard infarktlisii geciren bir hastanin koroner bakim Unitesinde tedavi
edilmesi ne kadar olagan kabul ediliyorsa omurilik yaralanmasi olan bir hastaninda bu konuda
Ozellesmis bir bakim Unitesinde tedavi edilmesi o kadar kabul goriiyor olmalidir. Fakat ne yazik
ki Glkemiz halen boyle bir birimden yoksundur. Umudumuz bunca egitimli personelimiz
olmasina karsin mevcut finans sorunlarinin ¢oéziilememesi ve etkin bir kooperayona



gidilememesi nedeniyle hala hayata gecirilememis omurilik yaralanmalari biriminin

toplumumuzun hizmetine sunulmasidir.

Oneriler

e Ozirliliige yol acan hastaliklarin farkindaligini arttirmak ve olusmamalari icin
koruyucu tedbirleri yayginlastirmak, bu hastaliklarin akut tedavileri igin gerekli
merkezlerin ve galisacak saglik ekiplerinin olusturulmasini saglamak,
rehabilitasyonun énemini vurgulamak ve rehabilitasyon merkezlerini ve ekiplerini
destekleyip, sayilarini arttirmak.

e Multidisipliner yaklasimi saglayabilmek, bunun icin toplantilar diizenleyip, konseyler
veya danisma kurullari olusturmak.

e Tipta uzmanlik egitimleri sirasinda ozurlilige yol acabilecek hastaliklara yaklasimda
standart programlarin yerlestirilmesini saglamak

e Ekibin icinde yer alan saglik calisanlarinin gérev tanimlarini glincellemek,
sorumluluklari belirlemek.

e Toplumda rehabilitasyonun bilinirligini arttiracak calismalar yapmak, hastalarin daha
cok ev disinda olmasi icin gerekli diizenlemelere rehberlik etmek.

e Ozirlilerin sosyal, kiiltiirel, ekonomik, egitim gibi haklardan saglkli bireylerle esit
sartlarda yararlanabilmeleri icin gerekli mimari, yonetimsel ve hukuksal
dizenlemeleri yapmak

e Ozirlii hastalara yonelik halen var olan 6zel kuruluslarin denetimlerini diizenli olarak
yapmak ve belirli standartlari aramak

Rehabilitasyon Konusunda oneriler

Turkiyede rehabilitasyon merkezi sayisi az olup, mevcut merkezler ihtiyaca cevap
vermekte yetersiz kalmaktadir. Rehabilitasyon merkezlerinin yurdun degisik bolgelerinde
olacak sekilde sayilarinin arttirilmasi uygun olacaktir.

Rehabilitasyon uygulamalari bir ekip isidir. Ekibin basinda rehabilitasyon konusunda
deneyimli, boyle bir merkezin yonetim ve gereksinimleri konusunda bilgili, yonetici bir
rehabilitasyon uzmani doktor (Fiziyatrist) olmalidir. Ekip multidisipliner ve interdisipliner
olarak olusturulmalidir.

Rehabilitasyon merkezlerinde bu konuda yetismis yeterli sayida elemana gereksinim
vardir. Merkezde gorev yapan hemgirelerin rehabilitasyon hemsiresi olmasi
saglanmalidir. is- ugrasi ( occupational) terapistleri, solunum terapistleri, konusma
(speech) terapistleri, rekreasyon terapistleri yetistirilmelidir. Bunun igin Universitelerde
egitim programlari, kisa vadede bu eksikliklerin giderilmesine yonelik hizmet i¢gi egitimi
ve sertifikasyon programlarinin agilmalidir.



e Bu merkezler mimari agidan 6zirlilerin bagimsiz yasamlarini destekler nitelikte
planlanmali, mimari alt yapi profesyonel bir ekip tarafindan hazirlanmalidir; merkezlerde
calisan personel her yil diizenli olarak hizmet ici egitim programlarina génderilmeli,
yenilikleri ve teknolojik ekipmani kullanmayi 6grenerek, hastalarin yasam kaliteleri
artirilmaya c¢alisilmahidir.

e Yaygin Toplumsal Rehabilitasyonun hayata gegirilmesi igin diger kurum ve kuruluslarla is
birligi yapilmasi,danismanlik hizmetleri verilerek, devletin olanaklari saglamasi.
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