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Asagida sizler icin hazirlanms olan vakalar ve vakalara uygulanan tedavi programlari
verilmistir. Hi¢ staj yapmayan 6grenciler verilen vakalardan 5 tanesini secerek, staj
yapan fakat 30 is giiniinii dolduramayanlar ise eksik kalan her 5 giin icin 1 soru olacak
sekilde eksik kalan giin sayisina gore soru secerek ( 6rnek: 20 is giinii staj yapan 6grenci
kalan 10 giin icin 2 soru hazirlamahdir) asagida belirtilen kurallara uygun olarak
odevini hazirlamahdir.

I. Verilen hastaliklarin genel bilgisini (tanim, belirtileri, tipleri, goriilme siklig1 gibi)
dogru referans kaynaklar kullanarak yazinz.

I1. Yapilan uygulamalarin amaclarim ve fizyolojik etkilerini yaziniz.

II1. Yapilan uygulamalarin akim siddeti, akim frekansi, kontraendikasyon-
endikasyonunu ve dikkat edilmesi gereken noktalar belirterek tedavinin nasil
uygulanmasi gerektigini adim adim anlatiniz.

IV. Literatiir taramasini(makalelerinizi ) PUBMED, google akademik ve yoktez
iizerinden iizerinden Tiirkce ya da Ingilizce makalele ve tezlerden yapimz

V. Google akademik, pubmed ve yoktez haricindeki web sayfalarindan yapilan alintilar
kesinlikle kabul edilmeyecektir.

VI. Yazdigimiz bilgilere mutlaka kaynak gosteriniz (Sekil 1°de gosterildigi gibi).
Odevinizin sonuna kaynaklar bashg altinda kullandiginiz kaynaklar1 yaziniz.

VIL Odev kontrolii asamasinda édevlerde biiyiik oranda benzerlik tespit edilirse 6dev
gecersiz sayilacaktir.

VIII. Odevin puanlandiriimas: Tablo 1°de gosterilmistir. Staj yapmayan 6grencilerin
basarih olarak gecebilmek icin en az 70 puan (5 soru i¢in) almalar gerekmektedir. Staj
yapan fakat giinii eksik kalan 6grencilerin ise soru basina en az 10 puan almalar
gerekmektedir.

1. 45 yasinda erkek hasta, Agustos 2015°te sag diz agrist yakinmasi sikayeti ile Kozakli Fizik
Tedavi Hastanesi’ne bagvurmustur. Yapilan tetkikler sonucu gonartroz teshisi konmustur.
Hastaya operasyon 6nerildi, ancak hasta operasyonu kabul etmedi. Hastaya konservatif tedavi
olarak 15 giin siire ile elektroterapi yapilmasina karar verildi. Tedavi program hotpack,
KDD, enterferansiyel olarak belirlendi.

2. Altmis yasinda erkek hasta, Agustos 2009°da bahgede calistig1 sirada ani olarak baslayan
bel ve sag bacak agris1 yakinmasi ile bagvurmus ve hastaya yapilan muayenede sag L5-S1
dermatomal hipoestezi, sag asil hipoaktif, motor defisit saptanmadi. Yapilan lomber MRG’de
sag paramedian L5-S1 protriize disk hernisi saptandi. Hastaya operasyon 6nerildi, ancak
hasta operasyonu kabul etmedi. Hastaya konservatif tedavi olarak 15 giin siire ile elektroterapi
yapilmasina karar verildi. Tedavi programi hotpack, ultrason, NMES olarak belirlendi.

3. Kirkbes yasinda erkek hasta, Agustos 2015°te boyun agris1 yakinmasi sikayeti ile Kozakl
Fizik Tedavi Hastanesi’ne bagvurmustur. Yapilan tetkikler sonucu servikal disk hernisi
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teshisi konmustur. Hastaya operasyon onerildi, ancak hasta operasyonu kabul etmedi. Hastaya
konservatif tedavi olarak 15 giin siire ile elektroterapi yapilmasina karar verildi. Tedavi
programi hotpack, ultrason, tens olarak belirlendi.

4. Rotator cuff yirtig1 sonrasi omuz agrisi yakinmasi ile omuz poliklinigine bagvuran 72
hasta degerlendirildi. Boyun patolojisi nedeniyle boyun agrisi olanlar ¢aligma dis1 birakildu.
Tanida anamnez, fizik muayene ve goriintiileme tekniklerinden faydalanildi. Degerlendirmede
agr1 i¢in viziiel analog skala (VAS), fonksiyonel durumun tesbiti i¢in Constant skorlamasi
kullanild1 Hastaya konservatif tedavi olarak 15 giin siire ile elektroterapi yapilmasina karar
verildi. Tedavi programi infraruj, ultrason, tens olarak belirlendi.

5. 35 yasindaki kadin hasta, 3 giin 6nce cam silerken sag el bileginde parmaklara yayilan
siddetli agr1 ve uyusma nedeniyle poliklinige bagvurmus ve hastaya Karpal Tiinel
Sendromu teshisi konmustur. Norolojik muayenesinde sagda median sinir dagilim alanininda
hipoestezi ve median sinir innervasyonlu tenar kaslarda hafif derecede gii¢siizliik
saptanmustir. Sag elde Tinel bulgusu ve Phalen testi pozitifti. Tedavi program Fluidoterapi,
TENS, Coldpack, kontrast banyo (zit banyo) olarak belirlendi.

6. 24 yasinda erkek, amator futbol oyuncusu mag sirasinda ayagi takiliyor ve diisiiyor. Bu
sirada dizinden bir ses geldigini sOyliiyor ve asir1 agr1 sikayetiyle hastaneye bagvuruyor.
Yapilan tetkiklerde ACL (Anterior Curciate Ligament) riiptiirii tanis1 koyuluyor ve
ameliyat oluyor, ameliyatta hamstring kasindan tendon alnarak ACL tedavi ediliyor.
Hastanin operasyon sonras fizik tedavi program Coldpack, TENS, Diadinamik Akim

7. 40 yasinda ev hanimi dirseginin dis tarafinda agris1 oldugu ve el bileginin extansiyonu
sirasinda bu agrinin artigin1 ayn1 zamanda da kuvvet kaybinin oldugunu soyliiyor. Hastanede
yapilan tetkikler sonucu lateral epikondilit tanis1 konuluyor ve fizik tedavi klinigine
yonlendiriliyor. Hastamin fizik tedavi programi Hotpack, Lazer, ekstrakorporeal sok
dalga tedavisi (ESWT)

Tablo 1.
Toplam 7 vaka icerisinden 5 vaka secilecektir. Her vakadan alinacak maksimum puan
20 “dir.

Herbir vaka icin puanlandirma:

Verilen hastaligin tanimini1 kurallarda 5 puan

belirtildigi gibi yeterli bir sekilde dogru
kaynaklar kullanarak yapma

Verilen uygulamalarin amaglarini ve 5 puan
fizyolojik etkilerini kaynak belirterek yazma




NEVSEHIR HACI BEKTAS VELI UNIVERSITESI KOZAKLI MYO- FIZYOTERAPI
PROGRAMI YAZ STAJ ODEVI
AD, SOYAD: NO:

Yapilan uygulamalarin akim siddeti, akim 10 puan
frekansi, kontraendikasyon- endikasyonunu
ve dikkat edilmesi gereken noktalari
belirterek tedavinin nasil uygulanmasi
gerektigini adim adim anlatma

Sekil 1.




