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OKUL CAGINDAKI COCUKLAR iCiN
BESLENME ONERILERI:

Okul ¢agi, gocuklanmizin beslenme aliskanliklarinin gelistigi, ev
disinda arkadaslaryla yemek yemeye basladiklan; fiziksel, zi-
hinsel ve sosyal biyime ve gelismenin hizlandig, yetiskinlikie
saglikli olabilmenin tfemellerinin atildigr énemli bir dénemdir.

Yasamin her déneminde saglikli ve kaliteli bir yasam igin yeterli
ve dengeli beslenmek temel kosuldur. Buyime ve gelismenin hiz-
landigi, 6grenme ve kavrama islevlerinin énem kazandigi okul
caginda beslenmenin énemi daha da artmaktadir.

Yapilan ¢alismalarda, yefersiz ve dengesiz beslenen égrencilerin
dikkat surelerinin kisaldigi, algilamalannin azaldigi, égrenmede






gUcltk ve davranis bozukluklar gektikleri, okulda devamsizlik strelerinin
uzadigi ve okul basanlarinin distk oldugu ortaya konmustur. Cok yogun
sinav atmosferi yasayan gocuklanmiz igin beslenme, iste bu nedenlerden
&tirl daha da énem kazanmaktadir.

Kimi zaman hareketsiz ve spordan uzak bir yasam tarzina bagl olarak
sismanhigin sikca gozlenmeye baslamasi, kimi zaman da medyanin hatali
yénlendirmesi ile daha zayif gérinmek icin yapilan hatali diyefler, kazanr-
lan yanls beslenme aliskanliklari, kahvalt yapmadan okula gitme, halen
biyime caginda olan bu dénemdeki cocuklanmizin saghgini olumsuz et
kilemektedir.

Okul cagi cocuklarinin enerji ve besin dgeleri alimindaki yetersizlik, boyu-
me-gelismelerini ve okul basarilarini olumsuz yonde etkilemektedir. Denge-
siz beslenme ve yetersiz fiziksel akfivite de bunlara eklendiginde obezite,
kalp damar hastaliklari, kanser ve diabet gibi birgok kronik hastaliga zemin
hazirlamakiadir.

Yapilan arastirmalar fastood, cips, sekerli yiyecek ve iceceklerin tiketimi-
nin hizla artmasi ve buna televizyon ve bilgisayar basinda gegirilen hare-
ketsiz saatlerin eklenmesi ile sismanligin okul cagr cocuklanmiz icin &nemli
bir sorun haline gelmeye basladigini gostermistir.

Bu dénemde kazanilan beslenme aliskanliklarinin yetiskin déneme yansiya-
cagi unutulmamali, cocuklanmizin beslenme durumlar degerlendirilerek ye-
terli ve dengeli beslenme aliskanhigr kazandinlmalidir. Cocuklanmizin daha
saglikl, Uretken ve basarlli olmalarinda saglikl beslenmeleri kadar hareketli
yasam tarzinin da ¢ok énemli oldugu unutulmamalidir.

Cocugun bu dénemde dizenli olarak yaphgi spor etkinlikleri, saglik-
Il fizik yapinin gelismesini saglarken ileriki dénemde, saglikli beslen-
me ile birlikte bircok kronik hastaligin olusma riskini de azaltmakiadir.
Saglikli yasam farzinin benimsenmesinde, yeterli dengeli beslenme ile fi-
ziksel aktivite bir butin olarak distntlmeli ve gerektiginde dogru beslenme
nerileri icin konusunda uzman bir saglik personeline danigiimalidir



Oneriler

Cocuklarin saglikli beslenebilmesi icin dort besin
grubunda bulunan besinlerden yeterli miktarlarda
ve dengeli sekilde tuketmeleri gerekmektedir. Sot
grubunda yer alan sit ve yogurt, et grubunda yer
alan et, tavuk, yumurta, kuru baklagiller, sebze ve
meyve grubu ve tahil grubuna giren ekmek, bul-
gur, makama, piring gibi besinlerin her 6ginde
yeterli miktarlarda tuketilimesine dikkat edilmelidir.



e Cocuklarin ézellikle kemik ve dis gelisimi igin imkanlar dahilinde ginde

2-3 su bardagr sit veya yogurt, 1 kibrit kutusu kadar beyaz peynir tiketme-
lerine dzen gosterilmelidir. Ayrica, hastaliklara karsi daha direngli olmalari
ve saglikl biyume ve gelismeleri igin her gin en az 5 porsiyon taze sebze
veya meyve tiketmeleri dnerilmektedir.

e Ogrenciler iin en nemli 6gin kahvalhdir. Bitin gece siren aclikian
sonra vicudumuz ve beynimiz gine baslamak igin enerjiye gereksinim duy-
maktadir. Kahvalt yapilmadigi takdirde dikkat daginikhigi, yorgunluk, bas
agrisi ve zihinsel performansta azalma olmaktadir. Bu nedenle gine yeterli
ve dengeli yapilan bir kahvalti ile baslamak égrencilerin okul basansinin
artmasinda son derece dnemlidir. Cocuklarin her sabah diizenli olarak
kahvalt yapma aliskanligi kazanmalarina ézen gésterilmelidir. Peynir, taze
meyve veya meyve sular, birkag dilim ekmek, 1 bardak sit cocuklar igin
kahvaltida yeterlidir. Ozellikle kaliteli protein, zengin vitamin ve mineral
iceriginden dolayr haslanmis yumurtanin sik toketilmesi énerilmektedir.



e Gin boyu fiziksel ve zihinsel performansin en ist dizeyde tutulabilmesi,
dizenli olarak ara ve ana éginlerin tiketilmesi ile momkindur.

® Bu nedenle, 63in aflanmamalidir. Tiketilecek besinlerin, 3 ana, 2 ara
6ginde alinmasi en uygun olanidir.

e Acikia safilan besinler, yeterince givenilir ve temiz degildir. Ayrica, uy-
gun kosullarda muhafaza edilmedikleri icin cabuk bozulma riski tagirlar. Bu
nedenle, ozellikle okul cevresinde acikia satilan besinlerin kesinlikle satin
alinmamasi gerekmektedir.

® Cocuklarin okul kanfinleri, bife gibi yerlerden satin aldiklan besinlerin
segiminde de dikkatli olmalar gerekmektedir. Sit, ayran gibi ambalaili be-
sinleri satin alirken etiket bilgisinde Tarnm ve Kayisleri Bakanligindan tretim
izninin bulunmasina ve son kullanim tarihinin gegmemis olmasina, ambalaj-
siz satlan tost, simit, pogaga gibi yiyeceklerin de temiz ve givenilir sekilde
hazirlanmis olmasina dikkat edilmelidir.

® Beslenme cantasi ve su mataralarinin her gin temizlenmesine ézen gos-
terilmelidir.

e Cocuklar, tuvalet ve genel kullanima agik cesmelerden su igmemeleri
konusunda uyarilmali, givenilir igme suyu tiketmeleri saglanmalidir.

e Ogle yemegi okulda yeniliyorsa Saglk Bakanligi'min hazirladigi meni
modelleri 6rek alinmalidir.

e Okulda veya evde dinlenirken ve ders calisitken oglik hissedildiginde
tiketilen besinlere dikkat edilmelidir. Ormegin, seker ve sekerli besinler,
cips gibi yagl ve tuzlu besinler veya gazli icecekler yerine sit, yogurt, sitlu
tathlar, ekmek arasi peynir, taze sikilmis meyve sular ile kuru yemislerin ve
kuru meyvelerin tercih edilmesi daha yararlidir.

e Cocuklara sigarasiz bir ortam saglamak, onlarin yaninda sigara igmek-
fen kaginmak ve en azindan evlerin kapali alanlarini dumansiz bir ortam



haline getirmek gocuklarin saghgini korumak agisindan son derece dnem-

lidir.

® Vicudun dizenli calismasi, tiketilen besinlerin viicuda yararliliginin ar-
finlmasi, ¢ocuklarin fiziksel, zihinsel ve duygusal gelisimlerine olumlu katki
saglomalan agisindan fiziksel akfivitenin artinlmasina da énem verilmelidir.
Bu nedenle, uzun sireli televizyon seyretme, bilgisayar kullanimindan kacr-
nilmali, cocuklann gerek okul yénetimi ve gerekse ebeveynleri tarafindan
sevdikleri herhangi bir spor dali ile ilgilenmeleri tesvik edilmelidir.

Saglkli yasam icin cocuklara el yikama ve dis fircalama aliskanliginin ko-
zandinlmasi cok énemlidir. Kirli eller, basit bir soguk alginligindan &limcl
hastane enfeksiyonlarina kadar pek cok hastaligin nedeni olabilmektedir.
Bu nedenle cocuklara, dzellikle yemekien dnce ve sonra, tuvalete girdikten,
disarida oyun oynadikian sonra ve disandan eve geldiklerinde ellerini ilik
akan su alfinda sabun ile iyice ovusturarak yikamalar konusunda aliskanlik
kazandinlmasi gerekmektedir.

1-ASTIM NEDIR?

Astim, hava yollarinin daralmasi ile kendini gésteren ve ataklar halinde
gelen bir hasfalikhr.

2- COCUKLARDA NE SIKLIKTA GORULUR?

Cocugunuzun astimi varsa yalniz degilsiniz! Tirkiye'deki cocuklarda astim
sikhigi %5-15 arasindadir.

3- HANGI SIKAYETLER ASTIMI DUSUNDURUR?

Oksiritk: Genellikle kurudur, balgamli da olabilir, balgam genellikle be-
yaz renklidir. Ust solunum yolu enfeksiyonlarindan (nezleden) sonra 3 haf-
tadan uzun siren oksirtk, ozellikle gece yogun olan, egzersizle, gilmeyle
artan dksirtk astimi disindirir.



Hisilti: Ozellikle st solunum yolu enfeksiyonu (nezle), egzersiz ve sigara
dumanina maruziyet ile tetiklenen hisiltr ashmda gorulebilir.

Nefes darlig

Goéguste sikisma hissi

4- ASTIM TANISI NASIL KONULUR?

Astim tanisi tekrarlayan nefes darligi, hisilti, oksirik sikayetleri olan cocuk-
larda dusunulmelidir. Cocuk asim ataginda degilse muayene ve akciger
filmi normal olabilir.

Alti yas Usti cocuklarda solunum fonksiyon testleri veya basit bir cihazla
(PEFmetre] solunum yollarindaki darligin derecesi belirlenir. Allerji (duyarli-
lik) kan veya deri festleri ile arashinlabilir.

5- HER ASTIMLI ALLERJIK MiDiR?

Degildir. Hastanin polen, ev tozu akari, hayvan tiyleri, mantar sporlar ve
besinlere karsi duyarliligi olmasina allerji denir.

Astim ¢ocuklarda genelde allerjiktir. Ancak astimi olan herkesin allerjik,
allerjisi olan herkesin de astimli olmasi gerekmez.

6- ALLERJEN NEDIR?

Allerienler gevremizde yaygin olarak bulunan, genellikle zararsiz olan ve
herkesi etkilemeyen ancak duyarli kisilerde sorunlara neden olabilen mad-

delerdir.

Kisiler bunlari bilmeli ve korunmalidir.

Bunlardan énemli olanlar:
® Polenler

e Ev tozu akarlar

e Kif mantarr sporlar



® Homambocegi

* Hayvan tiyleri

® Bazi besinler: Siit, yumurta, fistik, findik, ceviz, balik, bugday, soya
gibi...

7- SOLUNUM YOLU ENFEKSiYONLARI (NEZLE)
ASTIMI TETIKLER Mi?

Astimli kisilerde solunum yolu enfeksiyonlarinin astim ataklarini tefikledigi
bilinmektedir. Asimli bireylerde basit bir soguk alginhigi, nefes darligina yol
acabilmektedir.

8- ASTIMIN TEDAVISi VAR MIDIR?

Okul &ncesi dénemde bircok cocuk ézellikle solunum yolu enfeksiyonlarini
tokiben oksurik, hisilh, nefes darligi gibi sikayetlerle hekime bagvurabilir.
Bu cocuklanin énemli bir kismi biyimekle birlikte iyilesir. Bu sire iginde iyi
tedavi edilmeleri sikayetlerin agirigini ve sikligini azalhr. Bazi gocuklardaki
sikayetler tedaviye ragmen eriskin yasta da devam edebilir. Ancak uygun
tedavi ile bu cocuklar normal yasamlarini devam efttirebilirler.



ALLERJIK HASTALARIN UYMASI GEREKEN KURALLAR:

YATAK ODASINDA ALINACAK ONLEMLER

Akarlar ve kifler nemli ortamda kolayca Grerler.Bunu dnlemek icin
oda,ev gines gdrmeli, rutubetsiz,aydinlik olmalidir.

Oda haftada en az 2-3 kez nemli bir bez ile silinmeli ve tozu alinma-
lidir.

Odada toz tutacak fazla esya(pelts, tiyli oyuncaklar, désemesi olan
mobilyalar ve ¢ok sayida kitap) olmamalidir.

Ovyuncaklar tahta, plastik veya alerjik olmayan veya yikanabilir mater-
yalden yapilmis olmalidir.

Yin, kus t0yu minder, yatak, yastik ve yorgan kesinlikle kullanilmama-
lidir.

Odada sentetik ve pamuk esyalar kullaniimali, battaniyelerin tzerine
cift pamuk nevresim kilif gecirilmeli, kilifsiz battaniye asla kullaniima-
malidir.

Carsaf tokimlar en az haftada bir kez sicak suyla (tercihen 55 derece
Uzerinde)ytkanmali, yastik ve yorgan havalandinlmalidir.

Yatak odasinda hali olmamali, yikanabilir bir kilim dizenli araliklarla
yikanmalidir. Mimkiinse oda hergiin elekirik sipurgesiyle sipirilme-
lidir. Hava temizleyici veya ticari olarak akar dldiricy oldugu ileri
sUrlen elekirik sipUrgelerinin ev tozu akarlarina etkisi yokiur.

Yatak odasinda ve evde sis bitkisi bulundurulmamalidir.

. Odada camasir kurutulmamalidir. Kurutulan camasirlar ortamin nem

oranini arfirarak kif ve akar béceklerinin Gremesini kolaylostirmakia
ve kullanilan deferjan veya yumusaticilar kokular ile dkstrtk ve nefes
darligina neden olabilmektedir.

EV iCERISINDE ALINACAK ve DIGER ONLEMLER

Evde kesinlikle sigara igilmemelidir.

Evde tiyli hayvan beslenmemelidir.

Halilar momkin oldugunca kaldinimali, duvardan duvara hali kesinlik-
le bulundurulmamali, kiicik parga halilar yeglenmelidir.



4. Cekmece, sandik, dolap gibi uzun sireli kapali kalabilen yerler 2-3
ayda bir uygun sekilde temizlenmelidir.

5. Genel temizlik sirasinda hasta orfamdan uzaklastirlmalidir.

6. Hasfanin bulundugu orfamda yogun kokuya neden olabilen parfim,
oda ve sag spreyleri, sprey deodorantlar, naftalin kullanilmamalidir.

7. Camasir suyu ve yagl boya kokusu olan orfamlardan uzak durulmo-
idhr.

8. Evigisicakhgr 22 derece altinda olmali ve nem orani %50'yi asma-

malidir.

Q. Boyali ve katki maddeli besinlerin alerjiyi arttirabilecegi unutulmama-
lidir.

10. Aspirin ve bazi agn kesiciler hastaya zararli olabileceginden kullan-
madan énce hekime danisilmalidir.

11. Solunum yolu enfeksiyonu, nezle, grip ve sinizitin alerjiyi artfiracags
unutulmamali ve hemen gerekli dnlemler alinmalidir.

12. Hasta cocuklara, doktor dnerisi disinda, buhar verilmemelidir. Buhar
makinesi ortamin nem oranini artirarak, kif, mantar ve akarlarin Greme-
sini kolaylastirmaktadir.

13. Her yil grip asisi yapilmalidir. Cocugun spor yopmasi engellenmeme-
lidlir.

14. Alerjik hastalarin tedavisinde, iyi sonug alabilmek icin, sabir, dikkat ve
iyi bir hasta hekim iliskisinin gerekliligi hep akilda tutulmalidir.




BEBEK BESLENMESi

Beslenme yasamin her déneminde énemlidir. Biyimenin en hizli oldugu
evrelerden bebeklik déneminde beslenme ayn bir énem tasimakiadir.
Dogumdan iki yasin sonuna kadar devam eden dénem, cocuklarda bi-
yime-gelismenin en hizl oldugu yasama saglikli baslangic icin en kritik
dénemdir. Cocukluk ¢agi hastaliklarinin en nemli 8lim nedenlerinden biri
olan buyime geriligi, bazi vitamin ve mineral eksiklikleri ile ishaller en sik
0-2 yas grubu cocuklarda gérilmektedir. Biyimenin en hizli oldugu bu
dénemde olusan biyime geriliginin iki yas sonrasinda dizeltimesi olduk¢a
gugtir. Bu nedenle, sit cocugu ve kicuk cocuklarin beslenmesiyle ilgili
aliskanliklarin bu dénemde kazandirimasi ve annelerin bu konuda biling-
lendirilmesi gerekmekfedir.

ANNE SUTU

Bir toplumun gelecegi saglikli bireylerin varligi ile sureklidir. Cocuklarin
saglikli olarak dinyaya gelmesi ve yetismesi icin annelerin gebe ve emzik-
lilik déneminde, fefal gelisme, sit yapimi, besinlere olan gereksinmelerinin
artmasi ve buna bagh olarak yeterli ve dengeli beslenmeleri ve sagliklarini
korumalari konusunda bilinglendirilmeleri gereklidir.

Yenidogan bir bebek icin en uygun besin ANNE SUTU'dir. Anne siti

bebegin saglikli olmasi, tim besin égeleri gereksinmelerini karsilamasi,



kolaylikla sindirilebilmesi ve enfeksiyonlara karsi korumasi agisindan veri
doldurulamaz bir besindir.

Yenidogan bir bebege ILK 6 AYLK dénemde SADECE ANNE SUTU veril

melidir.

Turkiye Nifus ve Saglik Arastirmasi 2003" e gore ilk 6 ayda sadece anne
sUt alan bebeklerin orani yaklagik %21 dir. ne olur. Genetik

Anne Sitiniin Yararlar:

e Her zaman sterildir, isi derecesi idealdir.
* Besin dgesi bilesimi bebegin gereksinmelerine uygundur.
- Koruyucu etmenleri igerir.
- Sindirime yardimei akfif enzimler igerir (yag sindirimi igin lipaz)
- Enfeksiyonu dnleyen égeler icerir.
- Hormonlar ve buyimeyi saglayan égeleri icerir.

* Anne siifi alan bebeklerde solunum yolu ve mide-barsak enfeksiyonlari
doha az gérilir.

®  Anne siti verilmesi orta kulak iltihabi riskini azal=tir.

® Anne siiti cene ve dis gelisimini saglar.

®  Baz kronik hastaliklarin olusma riskini azaltr {tip | diyabet, ¢élyak has-
faligi, obezite, koroner kalp hastaligi gibi).

e Alerjiye karsi koruyucudur ve bebegi pisikten korur.

e Bebegin ruhsal, bedensel ve zihinsel gelisimine yardimer olur.

e Ucuzdur, hazilama sorunu gerekfirmez.

*  Anne ve bebegi arasindaki duygusal bagi giclendirerek sevgi dolu bir
iliskiyi kolaylastinr.

e Annenin saghgini korur. Emziren annelerde gégus kanseri, yumurtalik
kanseri, kemik erimesi ve kansizlik (anemi) olusumu azalir. Anne siiti
rahimin eski haline dénmesine yardimei olur, anneyi asin kan kaybin-
dan korur.

Anne Siti Verilirken Dikkat Edilmesi Gereken Noktalar:



e Dogumdan sonraki ilk yarim-bir saatte emzirmeye baslanmalidir. Emzir-
me siresince (dncesi ve sonrasi) bebege hicbir icecek verilmemelidir.

e ik 6 ayda bebeklere sadece anne siitis verilmelidir. Tamamlayici besin-
lere 6 aydan énce baslanmamalidir.

* 6 ayin Uzerindeki tim bebekler tamamlayici besin almalidir ve anne
sitine tamamlayici besinler ile birlikte 2 yasina kadar veya doha fazla
devam edilmelidir.

® Bebegin aldigr ik sit (agiz sitt) besleyicidir ve az miktarlorda emme

bile st tretimine yardimer olur.

e SUt Urefimini arthrmak igin, bebekle anne dogumdan sonra ayni odada
olmali ve emme hemen baslamalidir.

®  Anne emzirme dénemine uygun, yeterli ve dengeli beslenmeli, bol sivi
tuketmelidir. Anneye her gin sit, ayran, limonata, serbet, sekerli taze
meyve sular verilmeli, cay ve kahveden uzak durmasi sdylenmelidir.

® Annenin dinlenmesi saglanmalidir, anneye ruhsal yénden yardimei
olunmalidir. Bebegi ile tensel temas kurmalidir.

*  Anneye dzgiven kazandiric yakinlik ve ilgi gosterilmeli ve sakinlesme-
si saglanmalidir.

* Bebekler anne sttt ile beslendikleri dénemde biyime ve gelisme agr-
sindan mutlaka izlenmelidir.

TAMAMLAYICI BESLENME

Bebegin saglikli biyime ve gelismesinin saglanmasi uygun besinlerin ve-
rilmesi ile olanaklidir. Anne siti ik & ay tek basina yeterli olmaktadir,
ancak bu dénemden sonra bebeklerin gereksinmelerini tek basina kargila—
yamadigi icin bebeklerin beslenme programlarina bazi eklemeler yapmak
gerekmektedir. Anne sitinin tek basina sit cocugunun enerji ve besin 6ge-



leri gereksinmesini tam olarak karsilomadigi dénemde baslayan ve diger
yivecek ve iceceklerin anne sity ile birlikte verildigi sirece “tamam-layici
beslenme” adi verilmektedir. Tamamlayici beslenme anne sttinden eriskin
birey beslenmesine gecis dénemi olarak da adlandinimakiadir. Bu dénem-
de bebek degisik tat, lezzet ve yapida besinlerle tanigir. Tamam-layici
besinler, gegis besinleri (sit cocugu icin &zel hazirlanmis besinler) ve aile
yemekleri (ailenin diger fertlerinin sofrada tikettigi besinler) olmak izere
iki grupta incelenmektedir. Tamamlayici beslenme ile birlikte emzirmenin
strmesi ¢ocuk saglgr agisindan énem tasimakiadir. Uygun zaman—da bos-
latilan ve kurallara uygun sekilde sirdirilen tamamlayici beslen—-me, bebe-
gin bir yas civannda aile sofrasindaki yiyecekleri fiketebilecek olgunluga
ulasmasini saglar.

EVDE NEBUL TEDAVi ALIRKEN
DIKKAT EDILMESi GEREKEN KURALLAR:

1.
2.
3.
4.
5.
6.

Cocuklarin bagi yiksekte olmalidir.

Uyurken basi dik olmalidir.

Hazneye konulan ilaci dik olmalidir.

Nabiz ve solunum sayisinda artis olursa doktora danigilmalidir.

Nebul vermeden hemen énce veya sonra bir sey yeyip icirilmemelidir.
Anne her zaman nebul verirken dikkatli olmalidir.



SUNNET:

© N

Taburcu oldukian sonra recete edilen agn kesiciler belirtilen saatlerde
verilmeli, ilaca ragmen ciddi agnsi var ise hekiminiz ile irtibata geg-
melisiniz. Tarif edilen agn kesicilerin fazla alinmasi, agn kesici etkisini
arfirmaktan ¢ok, yan efkisini artiracakhir. Bu sebeple asla fozla ilog
verilmemelidir. Agri kesiciler erken dénemde kesilmelidir.

Kullandigimiz yara pansumanlarinin su gecirmez ézelligi olsa bile agin
kirlenmemelerine dikkat ediniz.

Size sdylenen zamanlarda mutlaka kontrol muayenelerinize geliniz.
Hekiminizin énerileri dogrultusunda bisiklete binme, gires, futbol, yiz-
me ve jimnastik gibi sporlar en az 7 gin iginde yapmayiniz.

Aksi sdylenmemis ise 3. giin banyo yapilabilir. Her giin banyo yapmak
pipinin hizla toparlomasina yardim eder. Banyo éncesi viicut silinebilir.
ik banyo pansuman islevi gérir. Ayakia dus alma tarzinda yapilmali
ve pipiye fazladan islem yopilmamalidir.

Dikisler banyoda kendi duser. Almak gerekmez.

Pansuman konusunda Hekiminizin nerilerine uymalisiniz.

llk 24 saatte sizinti tarzinda kanama dogaldir. Ancak damlama tar-
zinda ve silindiginde hemen venisi ile dolan kanama midahaleyi ge-
rektirebilir. lkinma ile kanama dozu artabilir. Bu durumda 30 dakika
kadar beklenmelidir. Kanama buna ragmen durmoz ise hastaneye
basvurmalidir.

Operasyon bélgesinde agin sislik, kizarklik varsa; yaradan kan ve
iltihap geliyorsa; ates, bulant, kusma gibi belittiler varsa doktorunuza



basvurunuz.

10. Minik sislik, kizariklik ve morluklar cerrahi isleme bagl olup, 7 gin
kadar surebilir.

11. Sunnet sonrasi afes olmaz. 37.2 OC den fazla ates bu pipinin iltihap
kaphgini gosterebilir. Stnnet sonrasi rutin antibiyotik kullanmak gerek-
mez. Ancak iltihabi durum varsa dokforunuz recete edecektir.

INMEMIS$ TESTiS (ORSIOPEKSI)

1. Taburcu oldukian sonra regete edilen agn kesiciler belirtilen saatlerde
verilmeli, ilaca ragmen ciddi agnsi var ise hekiminiz ile irtibata geg-
melisiniz. Tarif edilen agn kesicilerin fazla alinmasi, agn kesici etkisini
arfirmaktan ¢ok, yan etkisini artiracakhir. Bu sebeple asla fozla ilog
verilmemelidir. Agri kesiciler erken dénemde kesilmelidir.

Normal

2. Kullandigimiz yara pansumanlarinin su gegirmez ézelligi olsa bile asir
kirlenmemelerine dikkat ediniz.

w

Size sdylenen zamanlarda mutlaka kontrol muayenelerinize geliniz.
4. iki gin sonra gocuk tim fiziksel akfiviteleri rahatlikla yerine getirecekir.
Gires, bisiklete binme, futbol, yizme ve jimnastik gibi sporlar 20 gin
icinde yapmayiniz.



5.

.

7.

Taburcu olduktan 3-4 giin sonra bir kez pansuman ve yara kontroli
icin ameliyat eden gocuk cerrahisi uzmanina gidiniz, bu sire zarfinda
pansumaniniz diserse tekrar yaptirmayiniz.

Ameliyattan 4 gin kadar sonra banyo yapilabilir. (ilk yara kontroli
sonrasi)

Ameliyat sonrasinda torbada ve kasikta hafif sislik ve morluklar olabilir.
Bunlar 1-2  hafta iginde kendiliginden gecer. Operasyon bélgesinde
asin sislik, kizarklik varsa; yaradan kan ve iltihap geliyorsa; afes, bu-
lanti, kusma gibi belirtiler varsa dokforunuza basvurunuz.

PILONIDAL SINUS

w

Taburcu oldukian sonra recete edilen agn kesiciler belirtilen saatlerde
verilmeli, ilaca ragmen ciddi agnsi var ise hekiminiz ile irtibata geg-
melisiniz. Tarif edilen agn kesicilerin fazla alinmasi, agn kesici etkisini
arfirmaktan ¢ok, yan etkisini artiracakhir. Bu sebeple asla fozla ilog
verilmemelidir. Agri kesiciler erken dénemde kesilmelidir.

Pilonidal
Cyst

Kullandigimiz yara pansumanlarinin su gegirmez ézelligi olsa bile agin
kirlenmemelerine dikkat ediniz.

Size sdylenen zamanlarda mutlaka kontrol muayenelerinize geliniz.
Hastanin yirimesi, yara Uzerine oturmasi, sirtisti yatmasi serbesttir.
Ancak ik bir hafta boyunca yara Gzerine uzun sireli agirlik verilmesi,
yaray! asin derecede gerecek sekilde davranimasi uygun degildir.
Tuvalete oturulabilir ve pansumani kirletmeyecek sekilde temizlik yapr-

labilir.



Pilonidal >
 SINUS e—p 0,

 Pilonidal
dimple ="

g o .
Y/ Pilonidal

/ abscess
v

5. Hekiminizin énerdigi tarih éncesi banyo yapmayiniz.

6. llki ameliyattan 15 gin sonra olmak iizere 3 ay boyunca her 15 ginde
bir anis boélgesindeki killar, tiy dokicy kremler kullanilarak temizlen-
melidir.

7. Yiroyls ve hafif eksersizlerin yapilimasinda sakinca yokiur Gires, bi-
siklete binme, futbol, yizme ve jimnastik gibi sporlar 3 ay iginde yap-
mayiniz.

8. Operasyon bolgesinde asin sislik, kizarklik varsa; yaradan kan ve
iliihap geliyorsa; ates, bulant, kusma gibi belirtiler varsa doktorunuza
basvurunuz.

PILONIDAL SiNUS

1. Taburcu oldukion sonra recete edilen agn kesiciler belirtilen saatlerde
verilmeli, ilaca ragmen ciddi agnsi var ise hekiminiz ile irtibata geg-
melisiniz. Tarif edilen agn kesicilerin fozla alinmasi, agn kesici etkisini
arirmaktan ¢ok, yan efkisini arfiracakfir. Bu sebeple asla fazla ilag
verilmemelidir. Agn kesiciler erken dénemde kesilmelidir.

2. Kullandigimiz yara pansumanlarinin su gegirmez zelligi olsa bile asir
kirlenmemelerine dikkat ediniz.

3. Size sdylenen zamanlarda mutlaka kontrol muayenelerinize geliniz.

4. Al bezi kullanan gocuklarda bu bez doktorunuzun farif ettigi sekilde
baglayiniz, bezi sik aralarla degistiriniz



5. Taburcu oldukian 3-4 gin sonra bir kez pansuman ve yara kontroli

icin ameliyat eden cocuk cerrahisi uzmanina gidiniz, bu sire zarfinda
pansumaniniz diserse tekrar yaphrmayiniz.

6. Yara 1 -2 cm. kadardir ve icten dikisler kullanildigr icin dikis aldirma-
niza gerek yoktur.

7. Ameliyat sonrasi ilk ginlerde kasik ve torbada sislik ve hafif morluklar
olabilir, bunlar birkag hafta iginde gecerler. Ancak asin sislik, kizark-
ik, agr varsa; yaradan kan ve iltihap geliyorsa; ates, bulanti, kusma
gibi belirtiler ortaya ¢ikmissa dokforunuzu basvurunuz.

Kastk fitin

HIPOSPADIAS

1. Hypospadias, ¢ocugun pipi deliginin olmasi gereken yerden daha
asagida olmasidir.

2. Taburcu oldukian sonra recete edilen agn kesiciler belirtilen saatlerde
verilmeli, ilaca ragmen ciddi agnsi var ise hekiminiz ile irtibata geg-
melisiniz. Tarif edilen agn kesicilerin fozla alinmasi, agr kesici etkisini
arfirmaktan ¢ok, yan etkisini artiracaktir. Bu sebeple asla fozla ilog
verilmemelidir. Agri kesiciler erken dénemde kesilmelidir.

3. Size sdylenen zamanlarda mutlaka kontrol muayenelerinize geliniz.

4. Pipideki ince dikislerin hepsi kendiliginden eriyen cinstendir ve alinma-
larina gerek olmaz. ik dénemlerde catalli isemeler olabilir. Zamanla
duzelir.

5. Banyo yapabilirsiniz.

6. Bisiklete binme, gires, futbol, yizme ve jimnastik gibi sporlar 1 ay
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icinde yapmayiniz. Ginlik hareketlerinizde kisilama yopmaniza ge-
rek yok.

Hipospadias ameliyatini basarili bir sekilde gegirmis olan ¢ocuklar to-
mamen normale dénerler. Idrar yapma ve ilerideki cinsel fonksiyonlar
bakimindan normal erkeklerden hicbir farklarn kalmaz.

Operasyon bélgesinde agsin sislik, kizarklik varsa; yaradan kan ve
iliihap geliyorsa; ates, bulant, kusma gibi belirtiler varsa doktorunuza
basvurunuz.

Ince iseme, catalli iseme ve pipinin alindan 2. bir delikien damlatma
durumlarinda hekiminize basvurmalisiniz.

. Operasyon bolgesinde asin sislik, kizarklik varsa; yaradan kan ve

iltihap geliyorsa; ates, bulant, kusma gibi belittiler varsa doktorunuza
basvurunuz.
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