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Yaz aylarinin ve sicak havalarin gelmesiyle
birlikte havuz ve denizler dolmaya bagsladi. Bu
hareket beraberinde bazi mikrobik hastaliklarin
sayisinda artisa yol aciyor. Genellikle denizler
tercih edilirken, bircok kisi, daha kolay ulagilabi-
lirlik ve tuzsuz olmasi gibi sebeplere bagh olarak
havuzlari tercih ediyor. Havuz sularinin mikrop-
lardan arindiriimasi icin diizenli olarak klorlan-
masl, sularin uygun sekilde devridaimi ve havuz
ylizeyinin belirli araliklarla temizlenmesi onerili-
yor. Havuz suyunun diizenli olarak 1 - 1.5 mg/It
serbest klor seviyesini saglayacak sekilde klor-
lanmasi gerekiyor. Uygun sekilde klorlanan ve
diizenli olarak temizlenen havuz suyundan mik-
robik hastalik kapma riski son derece diisiiktiir.

Ferda
fsenel@excite.com

Ancak, sudaki klor zararli bakterile-
ri Oldiirdigi gibi, viicut yiizeyini
¢ kaplayan yararli mikroplar da 6ldii-
riyor. Ozellikle, kadinlarda genital
==, bolge etrafindaki yararli bakterile-
rin klora bagh olarak 6lmesi, bu
bolgedeki bakteri dengesini degisti-
riyor. Degisen denge nedeniyle
mantar enfeksiyonlari ve sistit deni-
len idrar yolu enfeksiyonlari goriile-
biliyor. Bu tiir enfeksiyonlardan ko-
~ | runmanin en o6nemli yolu havuz

| sonrasi derhal dus almak. Mantarla-
rin nemli ortamlari sevdigi goz
oniinde bulundurulursa, dus sonra-
si uzun siire 1slak kalmamak ve en
kisa siirede mayo degistirmek gere-
kiyor. Ciplak ayakla 1slak zeminde
yiiriimek de ayak mantar enfeksi-
yonlarina zemin hazirladigi icin, havuz veya de-
niz kenarinda terlikle yiiriinmesi diger oneriler
arasinda. Deniz ve havuz kenarlarinda bagkasina
ait terlik, havlu ve kiyafetlerin giyinmesi de man-
tar bulagma riskini arttirdigi icin sakincal kabul
ediliyor. Havuzda dis kulak yolu enfeksiyonu ris-
ki de bulunuyor. Dis kulak enfeksiyonundan ko-
runmanin en etkin yolu ise kulaga vazelinli pa-
muk veya tikac yerlestirmek. Bunlara ek olarak,
siniizit veya nezle varsa havuz ve denize girilme-
mesi oneriliyor. Temiz bir deniz suyunda mikro-
bik hastalik riski olduk¢a az olsa da kirli bir de-
nizde E.koli enfeksiyonu orani oldukca yiiksek.
Bu nedenle temiz oldugu bilinen deniz kiyilarinin
tercih edilmesi gerekiyor.

Senel
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Emboli

Uzun siireli otobiis, tren ve ucak yolculukla-
rinin arttigi yaz aylarinda insan saghigini tehdit
eden akciger emboli riski de artiyor. Bacaktaki
veya kasik bolgesindeki toplardamarlarin iceri-
sinde olusan bir kan pihtisinin, damar duvarin-
dan kopup dolasima katilmasi ve uzak bir yer-
deki atardamari tikamasina emboli, yani pihti
atma deniliyor. Toplardamardan kopan pihtila-
rin hayati organlari besleyen atardamarlari tika-
masi sonucunda, organin islevini engelliyor. Or-
negin beyne giden bir pihti, buradaki damarla-
ri tikayarak felce sebep olabiliyor veya akcige-
re giden pihti akciger yetmezligine yol acabili-
yor. Akciger embolisi denilen bu durum akciger
dokusunun hasara ugramasina neden oluyor.
Daman tikayan pihti akcigerin nor-
mal islevini bozup ve 6liime yol aca- ]
biliyor. Goriiniir bir nedeni olmadan \
ani soluksuz kalma ve baygnlik his- !
si, gogliste agri, Oksiiriik ve kanli
balgam cikartma akciger embolisinin
belirtileri arasinda. Bazen akciger
embolisi, hicbir sikayete yol acma-
dan ani oliime sebep olabiliyor. il
Uzun siireli yolculuklar, hareketsizli-
ge bagli olarak emboli riskini 6nem-

li dlgiide arttiriyor. Giinliik hayattaki hareketli-
lik, bcaklardaki toplardamarlarin kani yeterince
pompalamasi i¢in oldukca 6nemli. Diger bir de-
yisle, bacaklarimizdaki kas hareketleri toplar-
damar dolasimi icin adeta bir pompa gorevi ya-
piyor. Bu kaslarin uzun siire kasilmadigi hare-
ketsizlik donemlerinde, ozellikle kilolu kisiler-
de, gebelerde, yashlarda ve yatalak hastalarda,
bacak toplardamarlarinda pihtilar olusup embo-
li riskini arttiriyor. Uzun ucak veya tren yolcu-
luklarinda, 30-60 dakika gibi belirli araliklarla
arag icerisinde yiiriimek gerekiyor. Otobiis veya
araba yolculuklarinda, miimkiinse 2-3 saatte
bir mola verip, bu molalarda en az 10 dakika
yiriimek oneriliyor. Gebeler, asir1 kilolu kisiler
ve yashlar icin mola araliklarini daha kisa tut-
mak, hareket siiresini de arttirmak gerekiyor.
Siirekli oturmak da emboli riskini
arttiran bir etken oldugu icin 30 da-
kikada bir bacaklari hareket ettir-
mek, ofis icerisinde kiiciik yiiriyiis-
ler koruyucu dnlemler arasinda say-
liyor. Giinliik sivi tiiketimini, 6zellik-
L le yaz aylarinda 1,5-2 litre arasinda
i tutmak, giinde yarim saat diizenli s-
# por yapmak, yagl besinlerden ve si-

garadan uzak durmak da alinacak
diger dnlemler olarak kabul ediliyor.

INSAN VE SAGLIK
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Kazalarda
[lkyardim

Yaz  aylarinda
yolculuklar artiyor
ve buna paralel ola-
rak sehirlerarasi
yollarda arac tra-
figinde de onemli
artis oluyor. Tra-
fikteki bu artis ge-
nellikle yaralanma ve-
ya oliimle neticelenebilen ka-
zalan da beraberinde getiriyor. Trafik kazasi so-
nucu yaralanmalara zamaninda ve uygun miida-
hale can kaybini 6nemli oranda azaltiyor. Bu mii-
dahaleleri yapabilmek icin sargi bezi, steril gazh
bez, yara bandi, makas, antiseptik (mikrop oldii-
riicii) swvi, turnike lastigi, yangin sondiirme ciha-
z1 gibi malzemeleri aracimizda bulundurmamiz
gerekiyor. Kaza aninda ilk olarak 112 acil ambu-
lans servisini aradiktan sonra yaralinin durumu-
nu degerlendirmek onemli. Kisinin bilincinin ye-
rinde olup olmadigini anlamak icin ona sorular
sormak, uyku durumuna ge¢memesi icin konus-
turmak gerekiyor. Omurga kirigindan siipheleni-
liyorsa, ambulans gelinceye kadar yaralinin ki-
mildatiimamasi o6neriliyor. Yaralinin biling duru-
munu degderlendirdikten sonra, solunum ve nab-
zinin kontrol edilmesi gerekiyor. Kisinin bilinci
kapaliysa nefes alip almadigi kontrol edilip, ge-
rekirse dudaktan dudaga suni solunum baslatila-
bilir. Hava yolunu kapatan goriinen bir yabanc
cisim veya salgilar varsa bunlarin derhal temiz-
lenmesi ve hava yolunun agilmasi ¢ok onemli.
Kalp atiglari duyulamiyorsa kalp masaji baslatila-
bilir. Ancak suni solunum ve kalp masaji uygula-
mak icin temel bir egitim almanin oldukca haya-
ti onemi var. Bilingsiz yapilacak her miidahale
yaraliyr kurtarmak yerine onu 6liime daha cok
yaklastirabiliyor. Yaralinin kanamasi varsa bu
bdlgeye turnike uygulanmasi oneriliyor. Bircok
kaza sonrasi oliimler kanamaya bagl meydana
geliyor ve kan kaybinin derhal durdurulmasi kisi-
yi hayata dondiirebiliyor. Kanayan bélgenin iize-
rine baski uygulanmasi, kol ve bacak gibi uzuv-
lara turnike lastigi baglanmasi kanamay yavasla-
tip hatta durdurabiliyor. Acik yaralarin mikrop
olduirtici (antiseptik) sivilarla temizlenmesi gere-
kiyor. Eger bunlar bulunamazsa yaranin temiz
bir suyla yikanmasi oneriliyor. Kirik olan bdlge-
nin, 6rnegin kol ve bacak gibi kirik uzvun, tahta
veya kalin karton parcasi gibi sert bir cisme sa-
rilarak hareketsiz hale getirilmesi gerekiyor. Ko-
pan bir uzvun steril sivilarla yikandiktan sonra
miimkiinse steril gazl beze sarilip bir posete ko-
nulmasi, ve bu posetin sikica baglandiktan sonra
buzlu su icerisine konulmasi olduk¢a dnemli. Bu
sayede kopan uzvun tekrar yerine dikilmesi
miimkiin olabiliyor. Yaralanan kisinin acil olarak
ameliyata alinabilecegi goz oniinde bulundurula-
rak agizdan gida veya sivi verilmemesi gereki-
yor. Bilingli yapilan ilkyardimin hayat kurtarici
oldugunun unutulmamasi ve bu konularda toplu-
mun egitilmesi oldukca dnemli.
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