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28 MAYIS 2022-

SAAT   10:00_10.15:

1.Oturum : 10:15-11:45

Oturum Prof. Dr. YALIMAN, Prof. Dr.Fatma Nur

Rehabilitasyonu Prensipleri Ve

Doç. Dr.

Rehabilitasyonun Ve

Doç. Dr. Hüma BÖLÜK

Rehabilitasyonunda Hasta Motor

Prof. Dr. Banu KURAN

Yemek :

11:45-13:00

2.Oturum: 13:00-

14:30

Oturum Prof. Dr. Kadriye Prof. Dr. Nilüfer Kutay Ordu
GÖKKAYA

Rehabilitasyonu Yöntemlerinin Birbirine

Üstünlükleri Doç. Dr. Ali KARAMAN

Faktörler Nelerdir?Prof. Dr. Feyza ÜNLÜ ÖZKAN

Rehabilitasyonu Taburculuk Takip

?Doç. Dr. Derya

3.Oturum: 14:30-15:30

Oturum Prof. Dr. Nurdan PAKER, Prof. Dr. Nur BARDAK

Sözel Sunumlar



 
 
 

Sözel Sunumlar 
 
Sözel sunum 1   Hemiplejik Hastalarda Fonksiyonel DurumVe Denge 

  

 
Sözel sunum 2  

   

 
Sözel sunum 3  Hastalarda Omuz  Fonksiyonel Durum, 

 Düzeyi, Spasitisite ve Depresyon  

 
Sözel sunum 4  

durum, ambulasyon  

gösterilmesi 
 
Sözel sunum 5 -Dominant Hemisfer 

Etkileniminin Fonksiyonellik ve Ambulasyon Üzerine Etkisi 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Sunum 1:  SONRASI  HASTALARDA  DURUM 

VE DENGE   

Eser * 
 

*Bahçe Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Hastanesi 
 
 

Amaç:   

   

Gereç ve Yöntem:    Bilimleri Ü niversitesi  stanbul Fizik Tedavi ve 

nde serebrovasküler  

 

 ilgili 

  

denge fonksiyonu Berg Denge  ve Kalk ve Yürü Testi ile  

Bulgular:    65,37±13,88  Mesane fonksiyon  

 

 

istatistiksel olarak    (r: ,744, p=,000). 

Sonuç:  hastalarda fonksiyonel durum ve denge 

   pozitif korelasyon  

Anahtar Kelimeler: denge,  inme, fonksiyonel durum 



 
 



FARKLI  LEZYONU OLAN  HASTALARDA 
     

 1, Yelda Soluk Özdemir1, Kadriye 1, Nurdan Paker1 

1 S.B.Ü.  Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon S.U.A.M. 

Özet 
 

Amaç:   lezyonu olan inmeli hastalarda etkilenen hemisfer ile 

depresyon     

Yöntem:  

 

 

 

Beck Depresyon  (BDÖ)  

Bulgular:  

 

 

anl  

(omuz subluksasyonu, refleks sempatik distrofi (RSD), kontraktür, heterotrofik ossifikasyon 

(HO),   iki grup   yoktu (p>0,005).  ve sol 

hemiplejik hastalar  depresyon    fark  

(p>0,005). 

Sonuç: Etkilenen hemisfer   Erken dönemde 

 

 depresyon  ile  Rehabilitsyonun  

 

önünde  Bu nedenle depresyon belirtileri  olarak sorgulanarak tespit 

edilmelidir. 

Anahtar kelimeler: Depresyon, hemisferik lezyon, inme,  



Sunum 3  
   VE DEPRESYON   

  KARAÇAY 1 , Figen TUNCAY 1 
 

1 Ahi Evran Üniversitesi  Fakültesi Fiziksel  ve Rehbailitasyon AD. 
 

  ekstremiteyi ilgilendiren ve fonksiyonel durumu etkileyen çok 
komplikasyon ortaya  birisi 

 
faktörlere  olarak önemli ölçüde  (2) .    üst 
ekst  

  neden   birlikte güncel bir derlemede, inmeli 
 
 

düzeyi ve depresyon düzeyleri ile  belirlemek  
Gereç ve Yöntem:  ve   inme  

 dahil edildi. Hastalar omuz   göre iki gruba   cinsiyet, 
medeni durum, Tip 2  vücut kitle  inme tipli (iskemik/hemorajik 
inme) kaydedildi. Brunnstrom ile motor  Fonksiyonel   ile 
fonksiyonel kapasitesi, Beck Depresyon  ile depresyon durumu, Modifiye Asworth 

 ile spasitisite düzeyi belirlendi.   
hastalar, inme öncesi bilinen psikiyatrik talar,  
olan hastalar, omuz  yönelik daha önceki rehabilitasyon süreçlerinde  

 
Bulgular:  dahil edilen 56   omuz  varken; 32 hastada ise 
omuz  yoktu.  ortalama  62,57+14,20,    
cinsiyet, medeni durum,  ve inme tipinde iki grup  istatistiksel  fark 
saptanmaz iken (p>0.05); omuz  olan grupta  daha yüksek  (p=0,024). 

 
grupta daha  Omuz  grubu daha yüksek dirsek (p=0,017) ve omuz (p=0,010) 
spasitisitesine ve Tip 2 DM  sahiptir. Beck depresyon skoru  fark yoktur 
(p>0.05). 
Sonuç:   

Klinik pratikte özellikle Tip2 DM 
 

problemlerinden omuz   Spasitisite yönetimi içeren rehabilitasyon 
 
 

 literatüre   
Kaynaklar 
1. Anwer, S., Alghadir, A. (2020). Incidence, prevalence, and risk factors of hemiplegic 

shoulder pain: a systematic review. International journal of environmental research and 
public health, 17(14), 4962. 

2.  
 kalitesi ve rehabilitasyon  etkileri. Göztepe  29(3), 176- 181. 



Sunum 4.   HASTALARDA     

 

   

  CEYLAN; Fatma Nur  
 

 Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon  ve  Hastanesi 
 

 
 
 
 
 

getirmesini engelleyebilmektedir. 

Amaç: Kronik inmeli hastalarda üriner  fonksiyonel durum, ambulasyon, 
 
 
 

verileri  cinsiyet, medeni durum, vücut kitle indeksi  inme tipleri 
(iskemik/hemorajik inme), Brunnstrom ile motor  Fonksiyonel Ambulasyon 

 
Beck Depresyon  ile depresyon seviyesi ve  Etki  ile  kalitesi 

 
 

anlayabilec  
kronik dönemdeki hastalar  dahil  

Bulgular:  ise 
  

 
istatistiksel  fark  (p>0.05). Her iki grup   ise istatistiksel 

 mevcuttur (p<0.05). Brunnstrom motor evrelemesi, Fonksiyonel 
  iki grup 

 istatistiksel  fark  (p<;0.05). 

Sonuç: Kronik dönemdeki inme  inkontinans  motor fonksiyon, 
ambulasyon düzeyleri, fonksiyonel kapasitesi ve  kalitesi daha  depresyon 
düzeyleri ve vücut kitle indeksi ise daha yüksek  

Anahtar kelimeler: inme; üriner inkontinans; depresyon;  kalitesi 



Sunum 5 -  
 VE AMBULASYON   

 , Ahmet   

 Bilimleri Üniversitesi, Kanuni Sultan Süleyman  ve  Hastanesi, Fiziksel 
 ve Rehabilitasyon   

 
   bilinmektedir.  dominant ve non-dominant hemisfer 

  
 

Gereç ve Yöntem:  
ve Rehabilitasyon   79 kronik inme   dahil edildi. 
Hastalar taraf etkilenimlerine göre dominant ve non-  

 
 

-  
 

Bulgular   
bulunurken,  (%43) non-dominant    

 
 

(p>0,05).  FAS ambulasyon düzeyleri  dominant taraf etkileniminde 

3,08±1,46, nondominant taraf etkilenimde 3,48±1,39 olarak  (p=0,233). Fonksiyonellik 
düzeylerine  FIM toplam skoru dominant taraf etkileniminde 82,24±29,15, 
nondominant taraf etkilenimde 88,61±2,01 olarak  (p=0,309). 

  

Sonuç: -dominant taraf 
etkilenimlerinin  fonksiyonellik, ambulasyon ve denge üzerine etkisi 

 


