Vicut Mekanigi ve Pozisyonlari

- insan viicudunu olusturan eklem, kas, kemik ve sinirlerin diger sistemlerle is birligi halinde

cueyy

calismasini inceleyen bilime “viicut mekanigi” denir.

- Vicut mekanigine uygun hareket edilmedigizaman olusan sirt, belve eklem agrilari yaygin, zor ve
pahali bir saghk sorunudur.

- Bu nedenle, hemsireler uygulamalari sirasinda;

e Uygun viicut mekaniklerinikullanabilmek icin hareketin diizenlenmesinive hareket sirasinda kas-
iskeletve sinir sistemikoordinasyonunuanlamak zorundadir.

* Glinlik yasamlarinda ve hasta bakiminda viicut mekanigine uygun hareket etmelidirler.

* Boylece olasi zorlanma, incinme, travma ya da sakatlanmalar 6nlenebilir.

Vicut Mekanigiile ilgili Terimler:
Kas Tonusu: Bir kasin dinlenme aninda ve uyanikken hafif kasili olmasi durumu.

Hipotoni: Kaslarin kullanilmamasi sonucunda kas tonistinin azalmasi.
Hipertrofi: Egzersiz, kas glicl gerektiren islerde ¢alisma gibi durumlardave
sporcularda goriilen, kasin fazla ¢alismasi sonucu kasin bliyimesidir.

Kas Atrofisi: Hipotoninin uzun stirmesisonucunda kas liflerinin kisalarak,
kiiclilmesi.

Atoni: Kas tonlsinin tonisinin kaybu.

Yatis Pozisyonlarn:
Dik Oturur / Yari Dik Oturur Pozisyon:

Yatak icinde dik ya da yari dik oturur pozisyon. Yatak basi 45-60° kaldirilarak, bas ve boyun, bel, diz
alti boslugununince yastikla desteklendigi pozisyondur. Bu pozisyon yemek yeme, televizyon
seyretme, baskalariyla konusmaigin uygun bir pozisyondur.

Supine (Horizontal) Pozisyonu:

Sirt Gstl yatis pozisyonudur. Bu pozisyonda bas altina, boyun boslugunu dolduracak sekilde yastik
yerlestiriimelidir. Kollarin altina, omuz hizasina kadar kaldiracak bicimde ince bir yastik
yerlestiriimelidir. Kollar ice dogru hafifce dondirilmelive viicudun iki yaninda uzatilmali ve viicuttan
biraz uzaklastinlmahdir.



Lateral Pozisyon:

Sol ya da sag yan yatis pozisyonudur. Bu pozisyonda omurga diiz olmalidir. Bu nedenle, bas altina
yerlestirilen yastik omuz ylksekligine uygun olmali, cok yiiksek ya da ¢okince olmamalidir. Viicudun
altinda kalan kol, dirsekten bikiilmelive avug ici yukari bakacak bicimde yastik hizasina getirilmelidir.
Ustte kalan kol, gbgiis tizerine yerlestirilen kalin bir yastik etrafinasariimalidir. Yerlestirilen yastik,
Usttekikolu omuz hizasina kadar kaldirmalidir. Béylece kolunice donmesive asagi diismesi
engellenmis olur. Ustte kalan bacak hafifce dizden biikiilmelive altina ayagi kalca hizasina kaldiracak
ylkseklikte yastik yerlestiriimelidir.

Prone Pozisyonu:

Yz Gstl yatis pozisyonudur. Bu pozisyonda, bas sag ya da sola ¢cevrilmeli ve bas altina ince bir yastik
yerlestiriimelidir. Boyun ve bel kavislerinin normal egimleri korunmalidir.

Muayene ve Tedavi Pozisyonlar::
Sim's Pozisyonu:

Cogunlukla rektal muayene ve lavman uygulamalariigin kullanilan bir pozisyondur. Lateral pozisyona
benzer. Ancak bu pozisyonda Ustte kalan bacak karina dogru buklir. Yiziin dondirildGgu tarafta,
Ustte kalan kol dirsekten biikilerek, altinaince bir yastik yerlestirilirken, diger kol arkaya dogru alinir
ve uzatilir. Altta kalan bacak geriye dogru alinir ve diiz uzatilir. Boylece hastaya lateral pozisyonile
prone pozisyonu arasinda bir pozisyon verilmis olur. Yari yliziikoyun (prone) pozisyonudur.

Bu pozisyonda, heriki omuz heriki kalca ile ayni hizada olmalidir. Boylece omurganin kendiekseni
etrafindadénmesiengellenir.

Dorsal Rekiimbent Pozisyonu:

Perine bakimi, slirgliverme, Vajinalilag uygulamavb. uygulamalarda kullanilan bir pozisyondur.
Hasta 6nce supine pozisyonuna getirilir. Daha sonra ayak tabanlari yatak ile tam temas edecek
bicimde, bacaklar dizlerden kivrilir. Ayaklar hafifce agilir.

Diz-gogls (Secde) Pozisyonu:

Rektal muayene vb. durumlarda kullanilan pozisyondur. Hastaya énce prone pozisyonu verilir,
hastanin ylizii yastik Gzerinde, kollar dirseklerden biikilerek bas altina dogru uzatilmis, ayaklar
dizlerden kivriimis ve kalga yukari dogru kaldirlmistir. Bacaklar kalga genisliginde agiimigtir.



Litotomi Pozisyonu:

Cogunluklajinekolojimuayenelerinde kullanilan bir pozisyondur. Hasta sirt Gstli uzanmis, bacaklar
dizlerden kivrilarak, ayaklar bir destek izerine yerlestirilmistir. Bacaklar omuz genisliginde agiktir.
Boylece perine bolgesikolayca muayene edilebilir.

Trandelenburg Pozisyonu:

Bazi ameliyatlarda ve postiraldrenajicin kullanilan bir pozisyondur. Hasta supine pozisyonundadir.
Yatagin basucu alcaltilmis, ayakucu yaklasik 30° yukari kaldiriimistir.

Ortopne Pozisyon:

Ozellikle kalp ve akciger yetmezligiolan hastalarda solunumu ve dolasimi rahatlatmak icin uygulanan
bir pozisyondur. Hasta yatakta oturtularak ayaklari yataktan yere sarkitilir ya da sandalyeye ters
oturur. Yatakta oturuyorise, yemek masasioniine cekilmelive izerine yastik konulmalidir. Viicut
hafifce 6ne egilmis ve kollar bas altinda ¢aprazlanarak, yastik Gizerine ya da sandalye arkaligi tizerine
dayanmistir.
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