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Kompleks Adaptif Sistem ve Hemsirelik Bilimi
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Oz

Kompleks Adaptif Sistem karmagiklik biliminin temel bilesenidir ve kuantum fiziginin kesfinden sonra ortaya ¢ikmigtir. Kompleks Adaptif
Sistem (KAS); her bir ajanin dnceden tahmin edilemeyen, farkli yonlerde 6zgiirce hareket ettigi ve ajanlarin hareketlerinin birbirleri ile
baglantili oldugu, bdylece bir ajanin hareketinin diger ajanin yapisini degistirdigi pargalar biitiintidiir. Saglik sistemi ve hemsirelik meslegi
Kompleks Adaptif Sistemler olarak goriilebilir ve bu sekilde bakildiginda, yeni bir anlayisa sahip olunabilir. Hemsirelige, KAS sisteminin
merceginden bakildiginda, anahtar bilesenleri ve iligkileri sistem i¢inde gorsellestirmek ve ardindan hemsirelik bilimine, uygulamasina,
yOnetimine, arastirmasina ve egitimine yonelik yeni yaklasimlar gelistirmek miimkiindiir. Bu makalenin amaci Kompleks Adaptif Sistemi,
ozelliklerini ve hemsirelik meslegi ile iliskisini sunmaktir.

Anahtar Kelimeler: Kompleks Adaptif Sistem, Hemsirelik.

Abtract
Complex adaptive systems and nursing science

Complex adaptive systems is a key component of complexity science and has emerged after the discovery of quantum physics. Complex
adaptive systems (CAS); is the whole of agents in which unanticipated each agent freely move in different directions and the movement of
the agent to be associated with each other, thereby moving of an agent alter the structure of other agents. The health system and the nursing
profession can be seen as complex adaptive systems and when viewed in this way, you could have a new understanding. when viewed
through the lens of the CAS system to nursing, it is possible to develop new approaches to nursing science, research and education, practice,
administration and to visualize the key components and relationships within the system. The purpose of this article to present the complex
adaptive system, of which the properties and relationship between nursing profession.
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asam, atomlardan, molekiillerden ve onlarin organizasyonundan ¢ok daha fazlasidir. Kompleksite bilimi bu oriintiileri
inceleyen sistemlerin son jenerasyonu olup, atom-alti diinyanin ve kuantum fiziginin kesfinden sonra ortaya gikmustir.
Karmagiklik biliminin temel bileseni Kompleks Adaptif Sistemdir ve bu alanda biyolojiden ekonomiye, saglik
bilimlerine kadar ¢ok sayida arastirma bulunmaktadir.

Kompleks Adaptif Sistem (KAS); her bir ajanin 6nceden tahmin edilemeyen, farkli yonlerde 6zgiirce hareket ettigi ve
ajanlarim hareketlerinin birbirleri ile baglantili oldugu, boylece bir ajanin hareketinin diger ajanin yapisim degistirdigi parcalar
bitanidur (Plsek ve Greenhalgh, 2001; Paley, 2007; Nugus ve ark., 2010). Buna 6rnek olarak immiin sistem, karincalar, insan
toplulugu ile ilgili her sey verilebilir. KAS’1n 6zellikleri soyle tanimlanmistir: KAS;

*Elemanlarin birbirleri ile olan etkilesimlerinin ortaya ¢ikardigi bir yapidir.

*Elemanlar arasinda ¢ok sayida, dinamik bir sekilde etkilesim ve karsilikli yogun bilgi alisverisi mevcuttur.

*Dengeden uzak sartlarda, yani siirekli degisimin ve bilgi girdisine gore tepkinin olustugu cevrede gergeklesir.

*Genellikle kendi ge¢misine gdmiiliidiir. Disaridan bakan bir gii¢ sistemin biitiiniinde hareketlerin anlamini, yorumunu ve
olas1 davranis sekillerini bilememektedir.

*Acik ve geri bildirime sahip, gelistirilmesi olumlu veya olumsuz uyaranlara bagli olan yapilardir. Her iki tiir uyaran da
sistem butund igin gereklidir (Holden, 2005).

Karmagiklik bilimi, geleneksel diisiince merceginden bakildiginda karmasik davraniglar sergileyen sistemleri incelemek
icin bir gergeve sunar. Kaotik gibi goziiken bir sey aslinda ilerleyici ve uyumlu olabilir. Sabit, diizenli ve 6ngoriilebilir oldugu
i¢in 1yi durumda oldugu diisiiniilen bir sey de, ger¢ekte yaklasmakta olan bir kaosun gostergesi olabilir.

Kompleks Adaptif Sistemi anlamak agisindan iligkiler ¢ok onemlidir. Bir Kompleks Adaptif Sistemdeki davranig, sistem
icindeki ajanlarin arasindaki etkilesimlerden dogar (Plsek, 2003). Ajanlar (veya elementler) bagimsizdir ancak diger ajanlarla
birbirine baglidir. Ajan, bir insan, hiicre veya bir kurum olabilir. Bir ajanin reaksiyonlari, sistem igindeki bir¢ok iligki sebebiyle
genis kapsamli bir etkiye sahip olabilir. Ayrica ajanlar, KAS gelistik¢e ve ortam degistikge farkli ve degisken rollere sahip
olabilirler. Aradaki baglantilar 6nemlidir, ¢linkii farkli sistemlerin adaptif bir sekilde tepki vermesine olanak saglarlar. Ara
baglantilar, 6grenmeyi ve es-evrimi miimkiin kilar. Bir sistem, g¢evresinden ve biinyesindeki i¢ ige gecmis daha biiyiik
sistemlerden bagimsiz olarak gelisemez. Sistemler birlikte degisim gosterir (Plsek, 2003).

Bir KAS’da, bir eylem beklenen tek bir sonuca sebep olmaz (mekanik sistemdeki gibi), etki 6ngériilemeyen yollara
yayilabilir. Bu bir dogrusal olmama o6zelligidir - bir eylem, pesinden gelecek bircok eyleme sebep olabilir. Kugik bir
degisiklik, kapsamli bir etkiye sebep olabilirken biiyiik bir degisiklik kii¢iik bir etkiye yol acabilir (Plsek, 2003).

Kompleks Adaptif Sistem, merkezi bir otorite tarafindan yonetilmez bunun yerine lokal gevresi ile etkilesime girer. Bu
sistemlerde 6z-6rgiitlenme s6z konusudur. Tipki balik siirisiinde oldugu gibi, tek bir 'balik lideri' yoktur: ajanlarin hareket
bigimleri dogrusal degildir ve dinamiktir. Oz o6rgiitlenme, bireylerin hedeflerine ulagsmak icin dogaclama hareket etmek
zorunda kaldigi kriz durumlarinda siklikla goriiliir. Bir KAS’da basit kurallar, izlenmesi gereken agir ve bogucu bir direktif
olmadigindan dolay1 davranis ve yenilikleri tetiklemeye olanak saglar. KAS stirekli 6grenen bir sistemdir, amaca ulagmak igin
¢ok sayida ve yaratici yol saglar (Begun, Zimmerman ve Dooley, 2003).
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Kompleks Adaptif Sistem, diger Kompleks Adaptif Sistemlerin igine gdmiiliidiir. Ornegin; bir hemsire kompleks adaptif
bir sistemdir ve ayni1 zamanda kompleks adaptif bir sistem olan ve daha biiyiik bir saglik hizmetleri sistemi iginde bir ajan olan
kurumun i¢indeki bir ajandir. Her ajan ve her sistem, tiim gelisen ve etkilesen diger sistemlerle i¢ ice oldugundan dolayi, tek
bir varlik, digerlerinden ayr1 olarak degerlendirilemez (Plsek, 2001).

Kompleks Adaptif Sistem ile gevresi ve sistemdeki ajanlar arasindaki sinirlar kesin olarak tanimlanmstir ve boglukludur
(pordz). Bu da, ajanlar arasinda bilgi, durum, enerji ve etkilesim aligverisine olanak tanir (Minas, 2005).

Kompleks Adaptif Sistem ve gevresi birbirini etkilediginden dolay1 degisim siirekli olmakta ve bu iligkiden es-evrimlesme
ile (yeni) davranis belirmektedir. Belirme, ajanlarin kendi kendini orgiitlemesi ve ¢ok sayidaki etkilesimlerine bagli olarak
ongoriillemeyen fenomenlerin aniden ortaya ¢ikmasi seklinde goriilebilir (Clancy, 2004). Kompleks Adaptif Sistem, cevreye
olan tepki ve onunla etkilesim sonucunda, esnek ve saglamdir. Ayrica, KAS, ge¢mise baglidir; ge¢gmisten etkilenir ve ona gore
sekil alir (Zimmerman, 2006).

Tablo 1. Kompleks Adaptif Sistemin Temel Kavramlar

OZELLIK OZELLIGIN TANIMI

;Zs;:rsaglayabﬂen Bir Kompleks Adaptif Sistemi'ndeki ajanlar birlikte degisim gosterir

Cezbediciler Yem_d.a'wramslarm ortaya ¢cikmasina olanak saglayan Kompleks Adaptif Sistemi'ndeki
katalizorler.

Es-evrimlesme Sabit gerilim ve denge ile olusan Kompleks Adaptif Sistem'deki geligim.

Kompleks Adaptif Sistem, kendisini etkileyen diger sistemlerin i¢inde bulunur ve onlarla
etkilesime girer.

Siirekli yenilik ve yaraticilik ile temsil edilen yeni davranis Kompleks Adaptif Sistemin bir
ozelligidir.

Dogal diizen Merkezi kontrole gerek duymadan Kompleks Adaptif Sistemde var olabilen diizen.

Bir uyarima karsilik olarak bir¢ok davranig ¢esidinin olabilecegini, sebep ve sonug iligkisinin
beklendigi gibi ya da dogrusal olmadigini gosterir.

Bir Kompleks Adaptif Sistemin i¢indeki elemanlarin sinirlar1 bulanik ve goézeneklidir, yer
degistirmelerine ve hareket etmelerine olanak tanir.

Ust sistem tarafindan yonlendirme olmaksizin birgok lokal etkilesimlerin meydana geldigi
surec.

Basit kurallarin lokal uygulamasi, biiyiik ve karmagik sonuglarin ortaya ¢ikmasina neden
olabilir.

Baglam ve gomiiliiliik

Beliren davranim

Dogrusal olmama

Gozenekli sinirlar

Oz 6rgiitleme

Basit kurallar

Kompleks Adaptif Sistemde, ajanlarin degisimi, davranislarin ortaya ¢ikmasi ve aktivitelerin

Ongortlemezlik dogrusal olmamasi sebebiyle 6ngorii yapilamaz.

Saglik literatiiriinde kompleksite teorisine ilgi gittikce artmaktadir ve farkli alanlarda yer bulmaktadir (Paley, 2007): tip
egitimi (Fraser ve Greenhalgh, 2001; Rees ve Richards, 2004; Suchman, Williamson, ve Litzelman, 2004), saghigi gelistirme
(Wilson ve Holt, 2001), bakimin siirekliligi (Sturmberg, 2003), kanita dayali uygulamalar (Kitson, 2002; Petros, 2003), halk
sagligl hemsireligi (MacDonald, 2004; Rowe ve Hogarth, 2005), klinik yonetim (Sweeney ve Mannion, 2002), saglik
hizmetleri organizasyonunda degisiklikleri bagarma (Suchman, 2001; Kaner, Steven ve Cassidy, 2003; Redfern, 2003; Callaly
ve Arya, 2005), hemsirelik yonetiminde karar verme (Clancy ve Delaney, 2005), saglik hizmetleri yonetimi (McDaniel ve
Driebe, 2001; Plsek ve Wilson, 2001), hemsirelik bakiminin holistik felsefesi (Walsh, 2000).

Saglik sistemi ve hemsirelik meslegi Kompleks Adaptif Sistemler olarak goriilebilir ve bu gekilde bakildiginda, yeni bir
anlayisa sahip olunabilir. Hemsirelige, KAS sisteminin merceginden bakildiginda, anahtar bilesenleri ve iligkileri sistem i¢inde
gorsellestirmek ve ardindan hemsirelik bilimine, uygulamasina, yonetimine, aragtirmasina ve egitimine ydnelik yeni
yaklagimlar gelistirmek miimkiindiir.

Karmasiklik Biliminden Hemsirelik Anlayisi
Kompleks Adaptif Sistem bilimini ve teorisini hemsirelige uygulamak merak uyandiran anlayislar sunar ve yeni diigiince ve
bilgi yollar1 gelistirir. Clancy, hemsireligin bir Kompleks Adaptif Sistem olarak goriilmesi gerektigini savunur (Clancy, 2005).

Hemgsireler Kompleks Adaptif Sistem diisiincesiyle ilgilenmelidir. KAS bilimi bir¢ok hemsire i¢in degerlidir ve hemsirelik
arastirmalar1 i¢cin uygun bir kuramsal gerceve olabilir. Ancak karmasikligin dogru anlasilabilmesi i¢in KAS’1n temel ilkelerini
bilmek, durum ya da sorunu iyi analiz edebilmek, ¢6ziim yollarini degerlendirebilmek ve uygun ¢6ziimii duruma goére modifiye
etmek gereklidir (Paley, 2007). Klinisyenler, degisken bir ortamda ¢ok yonlii hemsirelik bakimi uyguladiklari i¢in karmasiklik
biliminde deger bulabilir. Aslinda, dalgalanan, karigik bir ortamda ¢alisan her hemsire, o ¢evreyi daha iyi anlayabilir ve
boylece kendisinin Kompleks Adaptif Sistemde oldugunu diisiiniirse daha etkili olabilir.
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Sekil 1. Marshall Clemens’tan Alinan Izinle Diizenlenen Kompleks Adaptif Sistemi Olarak Bir Hemsirelik Modeli. Kompleks Isletme
Problemleri I¢in Gorsel Modelleme, www.idiagram.com.

Sekil 1°de goriinen saglik sistemi, bir Kompleks Adaptif Sistemdir ve hemsirelik de dahil olmak {izere biinyesinde ¢ok
sayida diger Kompleks Adaptif Sistemleri bulundurur. Modelde kullanilmak iizere segilen 3 alt sistem (veya ajan), toplumsal
elemanlar, diger saglik sistemi elemanlar1 ve hemsireliktir. Toplumsal elemanlar, saglik sisteminde bulunan bir Kompleks
Adaptif Sistem olarak resmedilmistir. Diger saglik sistemi elemanlari, tip, dis hekimligi ve farmasdtik arastirma bilimlerini
icerebilir. Hemsirelik, bu sekilde {i¢iincii alt sistem olarak resmedilmistir. Tiim bu varliklar, poréz sinirlara sahiptir; i¢lerinde
ve aralarinda karisik yapilarda hareket eden bilgi, personel ve hastalar bulunmaktadir. Sistem igindeki her eylem, bir¢ok olasi
sonuca sahiptir ve sistem igindeki diger elemanlar etkileyebilir.
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Sekil 2. Hemgsirelik Metaparadigmasmm' Kompleks Adaptif Sistem olarak ayrilmis goriiniimii. (Sekil 2, Marshall
Clemens’in Kompleks Isletme Problemleri Icin Gorsel Modellemesi, www.idiagram.com).

Sekil 2°de Kompleks Adaptif Sistemin hemsirelik alanina uygulanmasi siirecinde insanoglu, ¢evre, saglik ve hemsirelikten
olusan dort kavram sunulmaktadir. KAS modelinin ayrilmis goriiniimii, bu dort kavrami gosterir ve onlar1 icerebilecek bir
sonraki alt sistemleri sunar (bkz: Sekil 2).

Kompleks Adaptif Sistem kavraminin kritik dzelliklerini ve uygulamadaki bagarisini agiklayabilmek i¢in hemsirelikle ilgili

bakim literatiiriinden &rnek olaylar verebiliriz.
Kompleks Adaptif Sistem kurami hemsirelikte yaygin olarak uygulanmakta olan sistem yaklagimina yeni bir bakis saglamustr.
Sistem yaklagimi 20'nci yy. ortalarinda ABD'de Dorothy Johnson tarafindan ortaya konulmustur. Johnson'un modeli
biitiinsellige dayanmakta ve bireylerin tepkisel degil, etkisel olduklarini ve ¢evreye uyum saglayabileceklerini belirtmektedir.
Hemgirelik rolii de benzer sekilde adaptasyonu bozulmus olan bireylere ve ailelere yardim etmeyi kapsamaktadir (Holden,
2005).

Martha Rogers tarafindan hemsirelikte daha da ilerletilen sistem diisiincesi "Uniter Insan Bilimi" adi altinda 1978'de
tanimlanmugtir. Daha 6nceki sistem yaklagimlarina gore daha soyut olmasina ragmen, Rogers fizikte yer alan enerji alanlarindan
da hareketle, birey ve cevrenin indirgenemez, ayrilamaz biitiin olduguna deginmistir. Hemsire Callista Roy'un 1970'lerde
olusturdugu "Uyum Modeli" ile Dorothy Johnson tarafindan belirtilen simdiki sistem yaklasiminin ilk ¢aligmalar1 yapilmistir.
Roy, kuantum fiziginde goriilen gelismeler {izerine biitiin sistemlerin dogrusal olmadigini ve birbirleri ile karmasik iligkiler
icinde olduklarimi belirtmistir. Karmasiklik kurami bir sonraki siiregte sistemlerin nasil igledigine 1s1k tutacaktir. McDaniel
(2003), sistem yaklagimi arastirmalarini daha da ilerleterek karmagiklik bilimini incelemistir. Ornegin, bakim evlerini (nursing
home) KAS olarak tanimlamislardir. Buralarda uygulanan yonetim yaklasimlarinin etkilesimi, 6grenmeyi ve yeniligi artirdigini,
diger bakimevleri ile iligkiye ve is birligine girildigini, sonugta hastalar igin de etkileyici sonuglarin ortaya ¢iktigimi tespit
etmiglerdir (McDaniel, Jordan ve Fleeman, 2003).

Gergek anlamda hastanede hemsirelik anlaminda karmagiklik kavraminin ilk uygulamasi ise Lewin ve Regine (2001)
tarafindan Dbildirilmistir. Burada, karmagiklik biliminin etkili oldugunu diisiinen bir hastanenin yonetici hemsiresi
tanimlanmistir. Baghemsirelik ayni zamanda karmasiklik biliminin prensiplerinin zor problemlerin iistesinden gelecegine ve
uzun donemli yonetimlerin bu tiir yaklasimlara olumlu sonug¢ verecegine inanmaktadir. 1990'larda bu hastanede, hastaneye
giren hastanin ilk doz ilacini almasi 20 saati bulmaktadir. Yonetici, hastanede “farkli birimlerin hizli etkilesim sagladigina
inandi1g1” i¢in farkli branglardan bir gérev ekibi olugturarak etkili bir 6z orgiitlenme siirecine girmistir. Olusturdugu bu ekibe
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sadece bir gorev vermistir: "Her tiirlii islem bir saat i¢inde tamamlanmak zorundadir." 3 ay gibi bir siirede 20 saat olan siirenin
80 dakikaya diistiigii goriilmistiir (Holden, 2005). Bu basarili uygulama; yol gostermeden hedef gosterme, dnde gelen kisilere
kulak verme, biitiin siire¢ boyunca destekleme, gerektiginde yoldan ¢ekilme liderlik yaklagimlarini icermektedir. Bu ve benzer
uygulamalar farkli gruplara daha az kontrol ile gili¢ vermenin ve yukaridan yonlendirmenin etkilesimlere yol acacagini ve daha
istenilen sonuglara ulastiracagini gostermektedir.

Sekil 3, pediatri kliniginin hasta bakim iinitesinde goriilebilecek Kompleks Adaptif Sisteme iliskin 6zelliklerin bir
uygulamasini sunmaktadir.

15 yatakl ¢cocuk yogun bakim iinitesindeki (CYBU) her yatak, tamamen doludur. Hemsireler, stajyer doktorlar, asistan
doktorlar ve uzman doktorlar hasta degerlendirme islemlerine (dogal diizen) baslarlar. Hemsire A, asistan doktora
intravenoz antibiyotik icin verdigi ilag isteminin hatali oldugunu séyler. Az uyudugu i¢in yorgun olan doktor, not defterini
ctkarwr. Yaptigi hatayr fark eder etmez, ilag istemini dogru doz ile degistirir- bOylece hastaya yonelik potansiyel zarar
onlenmis olur (birlikte evrim).

Acil servis boliimiinde CYBU béliimiine yatirilmast muhtemel durumu kritik ii¢ hasta ve CYBU 'ye yatirilmast énceden
planlanan cerrahi bir ameliyat hastasi vardir. Hasta diger iinitelere gonderilecek kadar stabil durumda olmadigi icin, CYBU
bas hemgiresi, ameliyathane sorumlusu ile goriigiir ve elektif ameliyati iptal etmeye yonelik bir karar almwr (uyarlanabilir
elemanlar).

Acil serviste 7 yasindaki hastamin sol ventrikiiliinde kiigiik bir doku alami hassaslasmaya baglamaktadir. EKG
monitdrinde bir ka¢ diizensiz kalp atisi goriilmesinden sonra, kesintisiz ventrikiiler tasikardi meydana gelmekte ve kalbin
etkisiz ritmiyle birlikte hasta bilincini yitirmeye baslamaktadir. Hemgire, bir yandan kalp monitoriine bakarken bir yandan
da telefon agmakta ve yuksek sesle 'Oda 6 i¢in kod bildirimi yapin'. Arilarin bir kovan i¢ine dolusmasi gibi, personel hemen 6
no.lu odaya kosar, hastane hoparloriinden sakin bir kadn sesi duyulur; 'Mavi Kod, CYBU; Mavi Kod, CYBU".

Tiim hastane genelinde, ¢agri cihazlari personeli acil durum konusunda uyar: mesajlart gonderir ve personel de
bunun iizerine cabucak pediatrik yogun bakim iinitesine (CYBU) dogru hareket ederler (basit kurallar). Canlandirma islemi
pek yolunda gitmemektedir. Hemsire, bekleme salonunda bulunan hastanin ailesine olay hakkinda bilgi verir (baglam ve
gdmululik). Kardiyak arrest takim lideri, bir ila¢ verilmesini ister fakat eczaciligin bu ilact paradan tasarruf etmek icin
kestigini ogrenir. Hemsire, eczane miidiiriinii arar ve eczanenin, yakinda bulunan bir hastaneden bu ilaci édiing almasini
ister; miidiir bu istegi kabul eder ve bir araci ile bu istegi iletir (belirmis davramim). Kardiyak arreste miidahale sirasinda,
hemsire igne sebebiyle yaralanir ve saglik bakim hizmetlerine ihtiyag duyar - boylelikle bakima alinan hastalardan biri olur
(poroz smrlar).

Hasta Z, birka¢ haftadir hastanede yatmakta olup, bir¢cok CYBU hemsiresiyle dostca iliski gelistirmis ve beklenmedik
bir sekilde hayatini kaybetmistir. Oliimiinden sonra, hemsireler iiziintiilerini ve uzun kardiyak arrest miidahalesine iligkin
tecriibelerini paylagmak i¢in bir araya toplanir (62 6rgutlenme).

Hastaneye yakin bir yerlerde, bir sofor telefonla konusurken, demiryolu gegidindeki uyari isiklarim fark etmez ve
kimyasal madde tastyan tren arabaya carpar. Vagonlardan klor gazi sizar ve bu da gevredeki yiizlerce kisinin ve hastanenin
acil durum servisinde bulunan 200'den fazla hastanin tahliye edilmesine sebep olur (basit kurallar, 6ngdérilmezlik).

Sekil 3. Kompleks Adaptif Sisteminin Ozelliklerine iligkin Bir Ornek: Yogun Bakim Unitesinde Kompleks, Adaptif Bir Gin

Karmagiklik bilimi, hemsireligin ve onun saglik sistemindeki islevinin ele alinmasina dair ¢ok farkli bir yontemdir.
Hemsirelere, yeni sekillerde arastirma, yoneticilik kararlari, politika ve klinik uygulama tasarlamak igin gii¢lii bir firsat sunar.
Begun, hemsirelikte karmagiklik bilimi diisiincesini benimsemenin, meslegin gelisimi agisindan hayati oneme sahip
olabilecegini belirtmistir (Begun ve ark., 2003).

Bazi meslekler, karmasiklik bilimi kavramlarini kabul etmis olsa da bu say1 ¢ok azdir. Hemsirelik, karmasiklik diisiinceyi
benimsemek ve diinya goriisiinii degistirmek i¢in 6nemli bir firsata sahiptir.

Ozet olarak, saglik bakim sisteminin ve hemsireligin bir Kompleks Adaptif Sistem olarak anlasiimasi ve kabul edilmesi
gerekmektedir. Hemsirelik uzun ve zengin bir degerlendirme Oriintiisiine ve degerlere sahiptir. Kompleks Adaptif Sistemin
anlasilmasi hig stiphesiz ki 21. yy saglik bakimina ve hemsirelige katk: saglayacaktir.
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