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oz

Yorgunluk, multiple sklerozlu bireylerde en sik rastlanan semptomlardan biridir.
Multiple skleroz ile iliskili yorgunlugun degerlendirildigi calismalarda; cogu
yorgunluk vakasmin cevresel ve viicut ici sicakligimin yiikselmesi ile arttig
belirlenmistir. Multiple sklerozlu bireylerde viicut sicaklig1 diistirtilerek sinir
iletisinin hizlandirilmasi ve semptomlarin giderilmesi amaciyla cesitli sogutma
tedavisi yontemleri kullamlmakta ve yorgunluk diizeyinde azalmalar oldugu
bildirilmektedir. MS hastalarmnda sogutma tedavisi; soguk su icme, soguk dus
alma, deriye soguk ped uygulama veya sogutucu giysi gibi yapay sogutma
sistemlerinin kullanimi ile saglanmaktadir. Bu derleme, MS hastalarinda
yorgunluk yonetiminde sogutucu giysi uygulamas: ile ilgili literatiir bilgisini
paylasmak amaciyla yazilmistir.

Anahtar Kelimeler: Multipl Skleroz, Yorgunluk, Sogutucu Giysi

ABSTRACT

Fatigue is one of the most common symptoms in individuals with multiple
sclerosis. In the studies evaluating the fatigue associated with multiple sclerosis,
it was determined that fatigue increased with the elevation of body and
environmental temperature in most of the cases. Various cooling methods are
being used to accelerate nerve conduction and eliminate symptoms by reducing
body temperature in the individuals with multiple sclerosis and it is reported that
level of fatigue decreased with cooling therapies. In MS patients cooling
treatment is provided by use of artificial cooling systems, such as drinking cold
water, taking a cold shower, applying cold pad or cooling suits. This review aims
to share knowledge about the application of cooling clothing in fatigue
management in MS patients.
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Norolojik sistemi ilgilendiren kronik hastaliklarin ~ Skleroz (MS); orta yas ve geng yetiskinlerde sik yasanan,

bircogu, bireylerde ciddi sekilde smirlilik ve yetersizlik  neden oldugu fiziksel ve sosyal etkileri ile yasam kalitesini

yasatan hastaliklar olarak kabul

edilmektedir. Bu etkileyen, kronik bir saglik sorunudur (1-5). MS’de beyin,

hastaliklar arasinda yaygin olarak goriilen Multiple  spinal kord ve optik sinirleri igeren sempatik sinir sistemde
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kilifinda
(6,7). Bu

demiyelinizasyon siireci, ileti hizinda degisiklige veya ileti

miyelin kilifinin  etkilendigi ve miyelin

demiyelinizasyonlar oldugu bilinmektedir

bloguna neden olmakta ve baslica yorgunluk olmak iizere

gesitli semptomlara yol agmaktadir (4,8,9).
Multiple Sklerozda Yorgunluk ve Is1 Duyarlilig:

MS’li
semptomlardan biridir ve bu siklik %50-90 arasinda

Yorgunluk, bireylerde en sik rastlanan
degismektedir (6,8). Yorgunluk yasayan MS’li bireylerin
%50-60"mnin  giinliik aktivitelerinde ve 6z bakimlarinda
yetersizlik yasadiklari, kendilerini ise yaramaz olarak
nitelendirdikleri belirtilmekte ve yorgunluk, disabiliteye
neden olan faktorler arasinda siralanmaktadir (10,11,12).
MS’li bireylerin yasadig tiim semptomlarin, 6zellikle de
yorgunluk semptomunun bireylerin giinlitk yasam
aktivitelerini etkiledigi farkli

vurgulanmaktadir (8,11,13,14).

caligmalarda

Yorgunluk, insanlarin giinliik yasam aktivitelerini ciddi
sekilde etkileyen ve is performansini diisiiren 6nemli bir
faktordiir. MS’te yorgunluk, anormal yorgunluk hissi ve
enerji kaybi olarak tanimlanmakta ve egzersiz sonrasi
saglikli bireylerin deneyimledigi yorgunluktan farkl,
alisilmadik bir durum olarak kabul edilmektedir (13,15-17).

MS’te yorgunlugun cevre ve viicut i¢i sicakliginin
artmasi ile degistigi ve (14,18), MS hastalarinda 1s1
duyarliiginin yorgunluga sebep oldugu bildirilmektedir
(14,19,20).

durma ile sonu¢lanmakta ve MS hastalarinda bu durum

MS’de 1s1 duyarliligy; iletide yavaglama veya

%60-90 oraninda yasanmaktadir. MS hastalarinda viicut
1s1sindaki kiigiik bir artis bile sinir iletiminde yavaslamaya
sebep oldugu igin 1s1 diizenlemesi olduk¢a 6nemlidir. Bu
durum MS
semptomlarin gelismesine de sebep olabilmektedir (3, 8,14,
21).

semptomlarini  artirabildigi gibi yeni

Calismalar, demiyelinize miyelin kilift olan sinirlerin
sicaklik degisikligine daha duyarli oldugunu, yiikselen
viicut sicakliginin, Ozellikle demiyelinize sinirlerde
elektriksel iletim yetenegini bozdugunu ve sinyallerin
etkili taginmasinda yetersizlige yol actigini gostermektedir
(22,23). Grahn ve yaptiklari ¢alismada, MS olan bireylerin

%80’i gevresel sicakligin artmasma maruz kalma veya

egzersiz sonrasi viicut sicakliklarinda artma sonucu,
yasadiklar1 semptomlarda alevlenme belirtmislerdir (24).
Periferal sinirler {izerinde yapilan calismalarda, yalnizca
0,5°C’lik s1caklik artisinin demiyelinize kilifta sinir iletimini
yavaslattig1 ya da durdurdugunu gostermektedir (25).

Sicaklik artis1 ile semptom ve bulgularda kétiilesmenin
bir diger nedeni; viicut sicakligindaki artisina paralel
oksit

diisiiniilmektedir. Nitrik oksit, sempatik sinir sistemine

olarak, nitrik diizeyinin  artmast  oldugu
gegcebilen bir gazdir ve normal sinirlerde ileti bloguna yol
a¢maktadir (4,26). MS olan bireylerde inflamatuar siiregten
dolay1 nitrik oksit diizeyinin saglikli bireylere gore daha
yliksek oldugu ve bu gazin 6zellikle demiyelinize olan
sinirlerde iletiyi daha yiiksek oranda azalttig1 belirlenmis
ve farkli yontemlerle yapilan sogutma tedavileri ile nitrik

oksit oraninin azaldig1 sonucuna varilmistir (4,14,22).

Multiple Sklerozda Sogutma Tedavisi ve Sogutucu Giysi
Uygulamasi

MS'li bireylerde énemli bir sorun olarak tanimlanan 1s1
duyarlilig1 nedeni ile viicut sicakliginin diisiiriilmesi, sinir
iletisinin hizlandirilmas: ve semptomlarin giderilmesi icin
cesitli tedavisi

bildirilmektedir (14, 19, 27).

sogutma yontemlerinin  kullanildig1

Sogutma tedavisi viicut ve deri 1sistmin diisiiriilmesi
Medikal

alanda, soguk uygulama genis Olciide agriyi, 6demi

icin giinliik yasamda kullanilan y&ntemlerdir.

azaltmak, kas spazmini iyilestirmek igin kullanilmaktadir.
MS hastalarinda ise viicut sicakliginin diisiiriilmesi, sinir
iletisinin hizlandirilmas1 ve semptomlarin giderilmesi

amaci ile uygulanmaktadir (14,19,20).

Bu tedavi, MS’te tamamlayici bir tedavi olarak
tanimlanmaktadir. Sogutma tedavisi, MS hastalarinda
yorgunlugun yonetiminde kullanilan nonfarmakolojik bir
(4,10,16,28). MS

hastalarinda sogutma tedavisi, soguk su i¢me, soguk dus

yontem olarak kabul edilmektedir

alma, deriye soguk ped uygulama veya sogutucu giysi gibi
yapay sogutma sistemlerinin kullanimi ile saglandig:
bildirilmektedir (3,11,22). Sogutma tedavisinde, sogutucu
giysi kullanimi fikri, yagmurdan islanan pantolonunun
soguk etkisine bir siire maruz kaldiktan sonra, yiiriime

performansinda artma oldugunu gozlemleyen MS’li bir
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doktor tarafindan gelistirilmistir. 1950°li yillardan beri bu
yontem MS hastalarinda ciddi klinik semptom ve
bulgularin diizelmesi i¢in kullanilmakta ve bu dogrultuda
calismalar yapilmaktadir (14,19,20,22).

Literatiirde, sogutucu giysi uygulamasimin yorgunluk
diizeyini azalttigin1 gosteren calismalara rastlanmaktadir.
Sekiz MS’li bireyle yapilan bir hemsirelik calismasinda,
hastalara bir ay siire ile viicudun {ist kismi ve bag bélgesine
glinde birka¢ kez sogutucu giysi yontemi ile soguk
uygulama yapilmis ve bir ay siiren uygulama periyodunun
ardindan yorgunlugun azalmasi ve yasam kalitesinin
MS'li

bireylerde sogutma {izerine odaklanan bu calismada, &zel

iyilesmesine yonelik bulgular elde edilmistir.

dizayn edilmis bir kiyafet yardimi ile viicut 1sist
azaltilmaya ¢alisilmus, i¢ viicut 1s1s1 katiimeilarda yaklasik
0,1- 1.0°C azaldig1 belirlenmistir. Calismada Yorgunluk
Etki Olgegi (YEO) toplam puan ortalamasi uygulama
oncesi 89 (53-111) iken uygulama sonrasi bu degerin 70 (51-
99) oldugu goriilmiistiir. Uygulama siirecinden sonra
yapilan goriismede; katilimcilar daha kolay hareket
edebildiklerini, bireysel bakim aktivitelerinde daha az
zorlandiklarini, denge ve yiirime problemlerinin
azaldigm belirtmislerdir. Tiim bu iyilesmeler hastalarin
fiziksel yorgunluk diizeyinin azalmasmi saglamistir (29).
Bu bulgular hemsirelik uygulamas: ic¢in o6nemli ve

kullanilabilir bilgi saglamaktadir.

MS’li bireylerde serinleme teknikleri uygulanarak
yapilan sogutma tedavisi sonucunda yasanan yorgunluk
diizeyinde ve yorgunlugun etkisinde azalmalar oldugu
farkli calismalarla belirlenmistir (14,19,20). Yapilan bir
calismada uzun siireli ve diizenli devam edilen sogutucu
giysi uygulanan MS’li bireylerin uygulama sonrasi daha az
gligsiizliik tarifledikleri belirlenmistir (30). Eskiden beri
kullanilan bu yonteme iliskin Ku ve Montgomery
tarafindan 50 hasta ile yapilan c¢alismada 30 dakika
uygulanan sivi sogutma yelegi ile viicut 1sisinda yaklasik
0,3 ve 0,4 arasinda azalma saglandigr ve yorgunluk

semptomunda azalma oldugu saptanmistir (31).

Ulkemizde bu yéntemin etkinliginin degerlendirildigi
iki calismaya rastlanmaktadir. Poyraz (2013)"in optik norit
gecirmis MS olgulari ile yaptig1 calismada, sogutma islemi
sonrast Yorgunluk Siddet Olgegi (YSO) ve YEO toplam

puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlaml diizeyde
7).

sogutucu giysi

bir azalma oldugu belirlenmistir
(2017)
uygulanan bireylerde fiziksel,

Tuncay ve
Mollaoglunun calismasinda
emosyonel ve sosyal
yorgunluk diizeylerinde azalma oldugu ve bireylerin
glnliik yasam aktivitelerinde daha bagimsiz olduklar:
sonucuna varimistir (8). Sogutma tedavisi uygulayan
hastalarin, giinliik yasam aktivitelerini inceleyen ve olumlu

etkileri belirleyen benzer ¢alismalar bulunmaktadir (29,30).

Sogutma tedavisi sonras: yorgunluk ile birlikte farkli
MS semptom ve bulgularinin degerlendirildigi ¢calismalara
da rastlanmaktadir. Meyer-Heim ve arkadaglar1 MS'te
klinik bulgular tizerine sogutma tedavisinin etkisini
belirlemek i¢in 20 hasta ile ¢alismislar ve bir ay siiren tedavi
sonras1 yiiriime giicii, bacak giicii ve motor becerilerde
iyilesme ve fiziksel fonksiyonlar iizerinde subjektif yararlar
oldugunu belirlemislerdir (22). Gallup ve arkadaslarn
(2010),
analizinde; viicudun belirli bolgelerine (bas, gévde, boyun
gibi)
semptomu ile birlikte Ozellikle denge bozukluklarmni
hafiflettigini ifade (23).
arkadaslari, on MS'li bireyle calismislar, bireylere bir ay

yorgunluk ve etkileyen faktorlere yonelik

uygulanan sogutma yonteminin yorgunluk

etmiglerdir Beenakker ve
boyunca 60 dakika soguk giysi giydirmisler ve uygulama
sonrast yorgunluk diizeyinde azalmaya paralel olarak; alt
extremite kas gliclinde artma ve yiirime dengesinde
iyilesme belirlemislerdir (32). MS’li bireylerle yapilan
benzer calismalarda Kos dort hafta, Schwid ise alti hafta
boyunca giinliik olarak uygulanan sogutucu kiyafetlerin
motor ve gorme fonksiyonunda
belirlenmiglerdir (28, 33).

iyilesme sagladig:

Capello ve arkadaslar1 (1995) alt1 MS hastasmna 30 giin
boyunca giinde iki kez 45 dakika soguk ceket ve bere
uygulamiglardir. Viicut 1silarinda ortalama 0,7° C azalma
olan bireylerin tiglinde disabilite durum skorunda iyilesme
belirlenmistir. Uygulamay1 takip eden 2 saat sonra,
yorgunluk ve alt bacak gerginliginde azalma belirlenmistir
(34). Farkli bir ¢calismada, benzer uygulama sonrasi motor
fonksiyonlarda iyilesme goriilmiistiir (30). Bu bulgulardan
MS hastalar igin sogutucu giysi uygulamasinin, yorgunluk
dist farkli semptomlar ve bulgular tizerinde etkisini

oldugunu degerlendirmek agisindan énem tagimaktadir.
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Literatiirde MS hastalarma

uygulamalarin egzersiz kapasitesi

uygulanan  soguk
tizerine etkilerini
inceleyen calismalara da rastlanmaktadir. Andreasen ve
arkadaslar1 MS hastalarma akuatik egzersiz tedavisi
uygulamus; su 1s1s1, 1s1 duyarh bireylerde viicut sicakliginin
azalmasma sebep oldugu igin egzersiz seans siiresinin
uzamasimi saglamistir. Soguk su igerisinde yapilan
egzersizin motor fonksiyonlarda iyilesme sagladigi ve
bilissel yorgunluk iizerinde etkili oldugu bildirilmistir (35).
White ve ark. MS'li bireylere egzersiz éncesi 30 dakika 16-
17°C su banyosu uygulamis ve uygulama sonrasi yapilan
egzersizde yorgunluk diizeyinde anlamli azalma olmustur.
Bu calismada aymi zamanda aktivite oncesi soguk su
igmenin MS’de 1s1 duyarl bireylerde yorgunlugu azalttig:

belirlenmistir (36).

Henze MS

hazirladig1 derlemede; kol, bacak ya da tiim viicut iizerine

semptomlarmin  kontroliine yonelik
uygulanan buz paketleri, soguk battaniye veya klima ile
gecici olarak viicut sicakliginin diisiiriilmesinin bacaklarda
denge ve kas giiclini artirdigini  ve yiiriimeyi
kolaylastirdigini belirtmistir (37). Grahn ve ark 16 hasta ile
yaptiklar1 ¢alismada egzersiz Oncesi bireylere soguk
uygulama yapmuslar ve uygulama yapilan grubun egzersiz
siiresinde diger gruba gore yaklagik 10 dakikalik bir artis
saptanmuslardir (24). Bu calismalar bireylerde egzersiz
oncesi soguk tedavi yontemi ile egzersiz performansinda

iyilesme oldugunu gostermektedir.
SONUC

Literatiir incelendiginde; yorgunlugun MS hastalarinda
yasam alanlarim etkileyen 6nemli bir semptom oldugu
sOylenebilir.
kullanilan farkli bir

uygulamasina iligkin yapilan ¢alismalarda; benzer alanlara

Yorgunluk semptomunun yonetiminde

yontem olan sogutucu giysi
uygulanan sogutma yontemleri ile yorgunluk, kas giicii,
yliriime becerisi, denge, gdrme fonksiyonu gibi farkli

parametrelerinin  degerlendirildigi goriilmektedir. Bu

semptomlar arasinda en yaygin olarak goriilen
yorgunlugun tiim boyutlar1 ile bireyi etkiledigi
distiniildiiginde farkli yontemler kullarularak bu

semptomun kontrol altina alinmasinin; bireyi biitiincii
olarak ele alma ve bireyin yasam kalitesini artirma

yoniinde énemli oldugu sdylenebilir.

Klinik uygulamalar ve toplum taramalar1 sirasinda
siklikla karsilasilan ve bireyi bir biitiin olarak etkileyen
yorgunluk semptomunun tanumlanmasi, etkiledigi yasam
aktivitelerinin  belirlenmesi ve etkin girisimler ile
giderilmeye calisilmas: tiim saglik personeli igin &nem
tasimaktadir. Saglik ekibi iginde yer alan ekip iiyeleri; MS
hastalarinin biligsel, sosyal, ruhsal, fiziksel iyilik halinin
bakim

kapsaminda 6nemli rollere sahiptirler (38,39) ve hastalarin

stirdiiriilmesinde ~ sorumlu  olup, hastalara
yorgunluk ile ilgili semptomlarinin degerlendirilmesinde
ve yorgunlugun yonetiminde anahtar kisi olarak rol
(18). Bu

yonetiminde kullanilan

oynamaktadirlar baglamda; yorgunluk
birlikte

sogutma tedavisi yonteminin klinik diizeyde uygulanabilir

rutin uygulamalarla

hale getirilmesi; MS hastalarinda semptom kontroliinde
basari elde edilmesine ve yasam kalitesinin artmasina katk1

saglayacaktir.
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