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Bu ¢alismamizda bir {iniversite hastanesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon (FTR) bdliimiinden istenilen
konsiiltasyonlarda, hastalarin demografik 6zelliklerini, konsiiltasyon isteyen boliimlerin sikligini ve konsiiltasyonu isteme
nedenlerini incelenmesi amaglanmistir. Caligmamiz Ocak-Aralik 2022 tarihleri arasinda bir tiniversite hastanesinde
yatarak tedavi goren ve diger klinik dallardan FTR boéliimiine yapilan konsiiltasyonlar iizerinden hastalarin kayitlart
retrospektif olarak incelenmistir. FTR kliniginden 1 ay ile 105 yaslar arasinda bakilan olgularin, bayan hasta sayis1 482
(%58,1) ve erkek hasta sayis1 347 (%41,9) olarak gézlemlendi. Kadinlarin yag ortalamast 57,4319 (min:0-maks:105) yil
ve erkeklerin yas ortalamasi 48,31+23 (min:0-maks:92) yil olup tiim grubun yas ortalamas1 53,62421 (y1l) olarak tespit
edildi. Tim yas gruplarinda en sik konsiiltasyon istemi ortopedi boliimiinii tarafindan yapilmistir. Pediatrik yas grubunda
ikinci siklikta ¢ocuk hastaliklar1 boliimi konstiltasyonu olmusken diger iki grupta ndroloji boliimii konsiiltasyonu ikinci
siklikta gorililmiistiir. Glinlimiizde hastalarin tedavisinde multidisipliner yaklasimmn tercih edilmesi nedeniyle
calismamizda, tiim bdliimlerin FTR klinigiyle iletisim halinde oldugunu, 6zellikle ndrolojik hastaliklar ve kas-iskelet
sistemi patolojileri nedeniyle FTR konsiiltasyonuna ihtiya¢ oldugunu gostermektedir. Bundan dolayr FTR uzmanlik
egitimi programlar1 planlanirken hem rehabilitasyonun egitim ve 6gretimi hem de kas-iskelet sistemi hastaliklarinin tani
ve tedavisi ile ilgili konulara 6zel 6nem verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: FTR, Konsiiltasyon, Yatan hasta, Kas-iskelet sistemi, Rehabilitasyon

AN EVALUATION OF PHYSICAL MEDICINE AND REHABILITATION
CONSULTATIONS REQUESTED FROM INPATIENTS

ABSTRACT

In this study, it was aimed to examine the demographic characteristics of the patients, the frequency of the
departments requesting consultation and the reasons for requesting consultation in the consultations requested from the
Physical Medicine and Rehabilitation (FTR) department of a university hospital. In our study, the records of patients who
were hospitalized in a university hospital between January and December 2022 and were examined retrospectively
through consultations made to the FTR department from other clinical branches. The number of female patients and 347
(41.9%) male patients were observed as 482 (58.1%) of the patients aged between 1 month and 105 years, who were
examined from the FTR clinic. The mean age of women was 57.43+19 (min:0-max:105) years, and the mean age of men
was 48.31+23 (min:0-max:92) years, and the mean age of the whole group was 53.62+21 (years). The most frequent
consultation request in all age groups was made by the orthopedics department. Pediatrics department consultation was
the second most common in the pediatric age group, while neurology department consultation was the second most
common in the other two groups. Due to the fact that a multidisciplinary approach is preferred in the treatment of patients
today, our study shows that all departments are in contact with the FTR clinic, and FTR consultation is needed especially
because of neurological diseases and musculoskeletal pathologies. Therefore, special attention should be paid to both the
education and training of rehabilitation and the diagnosis and treatment of musculoskeletal diseases while planning FTR
specialty training programs.
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1. GIRIS

Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon (FTR) bransi, engelli saglik kosullarina ve eslik eden
hastaliklara sahip her yastan kisinin, fiziksel ve bilissel islevlerini (davranis dahil), katilimlarin
kolaylastirmak (yasam kalitesi dahil), bunun yaninda kisisel ve cevresel faktorleri degistirmek icin
hastalig1 6nlemede, tibbi teshis koymada, tedavi ve rehabilitasyon yonetiminden sorumlu tibbi bir
uzmanlik dalidir (1).

FTR uzmanlari, ¢ok cesitli hastaliklar ve fonksiyonel eksikliklerle ilgilenir/miidahale eder.
Miidahaleleri arasinda hastaliklarin ve komplikasyonlarinin 6nlenmesi, hastaliklarin teshisi,
fonksiyonel degerlendirme, hastalarin, ailelerin ve profesyonellerin bilgilendirilmesi ve egitimi,
tedaviler (fiziksel modaliteler, ilaglar ve diger miidahaleler) yer alir. Hastanin otonomisi ile is, egitim
ve sosyal yasam dahil olmak {izere tiim yasam alanlarina/topluma katilimini saglar. FTR uzmani kas-
iskelet sistemi problemleri, noérolojik hastaliklar, ampiitasyonlar, pelvik organ fonksiyon
bozukluklari, kardiyopulmoner yetersizlik, kronik agr1 ve kansere baglh 6ziirliiliik gibi akut ve kronik
problemlere biitiinsel olarak yaklasir. FTR uzmanlari, medikal ve rehabilitasyon girisimlerini birlikte
uygulayarak, bireyin saglik durumu i¢in énemli olan islevselligin saglanmasi veya siirdiiriillmesine
yardimci olur (2-5).

Konsiiltasyon, bir hastanin hem tan1t hem de tedavi amaciyla bir uzmanlik dalindaki hekim
tarafindan baska bir klinik dalindaki hekim ya da hekimlere danisarak onlarin fikirlerini alma ve
oneriler dogrultusunda hastanin izlemine yon verme anlamina gelir. Konsiiltasyon disiplinler arasi
yaklasimi saglayan bir ara¢ olup FTR bransi konstiltasyona en ¢ok ihtiya¢c duyulan béliimlerden bir
tanesidir (6-8).

Literatiirde yapilan klinik c¢alismalara baktigimizda {iilkemizde farkli kliniklerin
konsiiltasyonlarinin degerlendirildigi cesitli calismalar mevcuttur (9-13). FTR bdliimii agisindan
iilkemizde daha once yapilan iki tane ¢alisma bulunmaktadir (6,8). Yaptigimiz calisma ile literatiire
yeni bir ¢aligma katkis1 sunmus olacagiz.

Bu calismamizda bir iiniversite hastanesi FTR bdliimiinden istenilen konsiiltasyonlarda,
hastalarin demografik 6zelliklerini, konsiiltasyon isteyen boliimlerin sikligini1 ve konsiiltasyonu
isteme nedenlerini incelemeyi amagladik.

2. GEREC ve YONTEM

Calisma Harran Universitesi Hastanesi FTR boliimiinde yapildi. Calismamiz Ocak-Aralik
2022 tarihleri arasinda bir liniversite hastanesinde yatarak tedavi goren ve diger klinik dallardan FTR
boéliimiine yapilan konsiiltasyonlar {izerinden hastalarin kayitlar1 retrospektif olarak incelenmistir.
Hastanemiz FTR kliniginde 3 tane o6gretim iiyesi hizmet vermektedir. Klinigimizde arastirma
gorevlisi bulunmamaktadir. Bu siiregte FTR kliniginde bakilan konsiiltasyonlar klinigimizde ¢alisan
3 farkli 6gretim liyesi tarafindan bakilmistir. Calismada klinigimize konsiiltasyon isteyen klinik,
konsiiltasyon isteme nedeni ve hastalarin demografik 6zellikleri kaydedildi.

Yatan hastalardan FTR boliimiine 2022 yilinda istenen toplam konsiiltasyon sayis1 928 olarak
tespit edilmistir. Calisma i¢in bakilan yatan hastalarin konsiiltasyonlarin bir kisminda, bu siirecte
birden fazla FTR konsiiltasyon bagvurusu olanlari olmustur. Bundan dolay1 tetkik sonug
degerlendirme ve tedavi planlamasi i¢in tekrar istem yapilan bazi hastalarin konsiiltasyonlar1 goz ardi
edilip FTR konsiiltasyonu istenen 829 hastanin dosya verileri retrospektif olarak incelenmistir.
Hastalar cinsiyete gore iki gruba ayrildi. Yas grubu agisindan da hastalar 18 yas alt1 (pediatrik yas
grubu), 18-64 yas arasi (eriskin yas grubu) ve 65 yas ve iistii (geriatrik yas grubu) olmak {izere ii¢
gruba ayrildi. Arastirma Helsinki Deklerasyonu’na uygun olarak gerceklestirilip; calisma oncesi
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istatiksel analiz

Calismada elde edilen tiim test sonuglar1 Statistical Package for Social Sciences (SPSS)
Versiyon 22 (SPSS inc, Chicago, IL, ABD) istatistik yazilimi kullanilarak analiz edildi. Siirekli
degiskenler ortalama + standar sapma (SD) olarak ifade edildi. Calismada klinigimize konstiltasyon
isteyen klinik, konsiiltasyon isteme nedeni ve hastalarin cinsiyet ile yas gibi demografik 6zellikleri
degerlendirildi. Sonuglar ortalama veya median (min-max) olarak ifade edildi. Caligmanin kategorik
degiskenlerin karsilastirilmasinda uygun testler kullanildi. Degiskenler arasindaki iligkinin
tanimlanmasinda Pearson korelasyon testi kullanildi. Bakilan istatistiksel analizlerde p<0,05 anlamli
olarak kabul edildi.

3. BULGULAR

FTR boliimiinden 2022 y1l1 igin servis yatish konsiiltasyon isteminde bulunulan toplam hasta
sayist 829 idi. FTR kliniginden 1 ay ile 105 yaslar arasinda bakilan olgularin, bayan hasta sayis1 482
(%58,1) ve erkek hasta sayis1 347 (%41,9) olarak gézlemlendi. Kadinlarin yas ortalamasi 57,4319
(min:0-maks:105) y1l ve erkeklerin yas ortalamasi1 48,3123 (min:0-maks:92) yil olup tiim grubun
yas ortalamast 53,62+21 (yil) olarak tespit edildi. Kadinlarin yas ortalamasi, erkeklerin yas
ortalamasindan anlamli olarak daha biyiikti (p=0,001). Olgular yas grubu acisindan
degerlendirildiginde; pediatrik (18 yas alt1) grupta erkek sayis1 41 (%63,1) kadin sayis1 24 (%36,9),
eriskin (18-64) grupta erkek sayis1 208 (%43,2) kadin say1s1 273 (%56,8) ve geriatrik (65 yas ve lizeri)
grupta erkek sayist 98 (%34,6) kadin sayis1 185 (%65,4) olarak goriildii. Hastalarin demografik
ozellikleri ve yas gruplar1 Tablo 1°de verilmistir. Tiim yas gruplarinda en sik konsiiltasyon istemi
ortopedi boliimiinii tarafindan yapilmistir. Pediatrik yas grubunda ikinci siklikta ¢ocuk hastaliklar
boliimii konsiiltasyonu olmusken diger iki grupta noéroloji boliimii konsiiltasyonu ikinci siklikta
goriilmiistir.

Tablo 1. Hastalarin Demografik Ozellikleri Ve Yas Gruplar

Cinsiyet
Yas grubu Erkek Kadin Toplam

18 yas alt1 Say1 (n) 41 24 65

Yiizde (%) 63.1 36.9 7.9
18-64 yas araligi Say1 (n) 208 273 481

Yiizde (%) 43.2 56.8 58.0
65 yas ve lizeri Say1 (n) 98 185 283

Yiizde (%) 34.6 65.4 34.1
Toplam Say1 (n) 347 482 829

Yiizde (%) 41.9 58.1 100

Konsiiltasyonlar dahili 13 boliim ve cerrahi 9 boliim olmak iizere 22 farkli boliim tarafindan
istenmistir. Konstiltasyon isteyen boliimlerin dagilimlar1 incelendiginde dahili boliimlerden erkek
n:148 (%41,7) ve kadin n:207 (%58,3) kisi olup toplamda n:355 (%42,8) hasta bakilmistir. Cerrahi
boliimlerden de erkek n:199 (%42,0) ve kadin n:275 (%58,0) kisi olup toplamda n:474 (%57,2) hasta
bakilmistir. Cerrahi branglardan istenen konsiiltasyon orani daha fazla olup tiim branslar cinsiyet
acisindan degerlendirildiginde aralarinda anlamli bir fark saptanmamistir (p > 0,05). FTR
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klinigimizden yatan hasta servis konsiiltasyonu isteyen en sik ilk 3 boliim sirasiyla ortopedi ve
travmatoloji n:433 (%52,2) kisi, noroloji n:161(%19,4) kisi ve enfeksiyon hastaliklar1 n:56 (%6,8)
kisi olarak goriilmiistiir. Konstiltasyon isteyen klinikler ve konsiiltayon sayilarinin kliniklere gore
dagilimlar1 Tablo 2’de verilmistir. Ortopedi ve travmatoloji boliimiinden istenen konsiiltasyonlarda,
kadin hastalar erkeklerden daha fazla olup FTR bdliimiinden talep edilen biitiin konsiiltasyonlarin
yaklagik yarisi bu brans tarafindan istenmistir.

Tablo 2. Konsiiltasyon Isteyen Kliniklerin Cinsiyete Gore Dagilimlar:

Cinsiyet Toplam
Klinik Bolimler Erkek Kadin
Say1 (n)  Yiizde (%) Sayi(n) Yiizde (%) Sayi(n) Yiizde (%)
Ortopedi ve Travmatoloji 179 51.6 254 52.7 433 52.2
Noroloji 64 18.4 97 20.1 161 19.4
Enfeksiyon Hastaliklar1 14 4.0 42 8.7 56 6.8
I¢ Hastaliklar1 21 6.1 27 5.6 48 5.8
Palyatif Bakim 20 5.8 13 2.7 33 4.0
Cocuk Hastaliklar1 11 3.2 8 1.7 19 2.3
Beyin Cerrahi 8 2.3 5 1.0 13 1.6
Dabhili Yogun Bakim 10 2.9 3 0.6 13 1.6
Kulak Burun Bogaz 5 1.4 6 1.2 11 1.3
Gogiis Hastaliklart 2 0.6 6 1.2 8 1.0
Genel Cerrahi 3 0.9 4 0.8 7 0.8
Gogiis Yogun Bakim 5 1.4 2 0.4 7 0.8
Kardiyoloji 0 0.0 3 0.6 3 0.4
Kalp Damar Cerrahisi 1 0.3 2 0.4 3 0.4
Kadin Dogum 0 0.0 3 0.6 3 0.4
Psikiyatri 0 0.0 2 0.4 2 0.2
Cocuk Yogun Bakim 0 0.0 2 0.4 2 0.2
Cerrahi Yogun Bakim 2 0.6 0 0.0 2 0.2
Yenidogan Yogun Bakim 1 0.3 1 0.2 2 0.2
Goz Hastaliklar1 1 0.3 0 0.0 1 0.1
Uroloji 0 0.0 1 0.2 1 0.1
Covid 0 0.0 1 0.2 1 0.1
Toplam 347 100 482 100 829 100

Hastalardan FTR kliniginden konsiiltasyon isteme sebeplerine bakildiginda; hem dahili
boéliimlerden hem de cerrahi boliimlerden en sik rehabilitasyon amacl egzersiz istenmis olup bunu
sirasiyla tedavi ve tani amacli istemlerin takip edildigi gozlenmistir. Hastalarin yas gruplar ve
cinsiyet acisindan konsiiltasyon istemine bakildiginda da ayni siralamanin oldugu goriilmiistiir.
Kliniklerin FTR boéliimiinden konsiiltasyon isteme sebepleri Tablo 3’te verilmistir.

Tablo 3. Konsiiltasyonlarin istenme Nedenleri

Klinik Bolimler Egzersiz Tedavi Tan1 Toplam
Dahili Servisler Sayi (n) 236 156 133 355
Yiizde (%)
66.5 43.9 37.5
Cerrahi Servisler Sayi (n) 463 29 16 474
Yiizde (%)
97.7 6.1 34
Toplam Say1 (n) 699 185 149 829
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4. TARTISMA

Rehabilitasyonun esasi, diger tip uzmanlik dallarinda oldugu gibi hastaligin teshis ve
tedavisini yapmak degildir. Temel amag, hastalarin fiziksel, psikolojik, sosyal, mesleki ve mesleki
olmayan konularda ve egitimde durumlarini en iist diizeye ¢ikarmaktir. Bunu saglamak i¢in ¢ok yonlii
ve disiplinler aras1 ekip ¢alismasi yapilir. Bu nedenle FTR, engelli bireyin fizyolojik, psikolojik ve
sosyal dengesini kurmay1 amaglayan bir uzmanlik dalidir (14).

FTR uzmanhgi, kisi/islev odakli ve genis hasta popiilasyonuna hitap eden bir uzmanlik
alanidir. Bu da FTR uzmanligin1 organ/hastalik odakli veya tedavi/yasa 6zgilin olan diger tibbi
uzmanliklardan farkli kilar. FTR doktorlarinin, diger tiim tip uzmanlar1 gibi tibbi sorumluluklar
vardir, ancak ek bir iglevsel degerlendirme yapma 6zelligi vardir. Diger uzmanlar gibi, FTR doktorlar1
da dogrudan tedavi saglarlar, ancak ayni zamanda diger profesyoneller ve tip uzmanlariyla is birligi
icinde ¢ok profesyonel ¢alisan rehabilitasyon ekibine liderlik ederler (15).

Bu ¢alismada yatan hastalar i¢in FTR kliniginden istenen konsiiltasyonlar retrospektif olarak
degerlendirildi. Literatiire bakildiginda farkl: kliniklerden istenen konstiltasyonlarla ilgili ¢ok sayida
caligma bulunurken, FTR ile ilgili sadece iki ¢alisma mevcuttu. Bu ¢alismalarda bir yillik siirecteki
konsiiltasyonlar degerlendirilmistir. Hiz ve ark. ile tarafindan yapilan ¢alismada bakilan konsiiltasyon
sayis1 373 kisi olmusken Karakoyun ve ark. tarafindan yapilan ¢alismada ise bakilan konsiiltasyon
sayist 235 kisi olmustur (6,8). Bizim yaptigimiz ¢alismada bir yillik siiregte yapilmis olup bakilan
konsiiltasyon sayis1 829 kisi olmustur. Buda ¢alismamizin diger iki ¢alismadan daha 6ne ¢ikmasini
ve daha genelleyici olmasi acisindan dnemini artirmaktadir.

Son yillarda hem uzmanlik alanlarinin sayis1 artmis hem de kendine 6zgii teshis ve tedavi
yontemleri tiim branglarda onemli bir gelisim gostermistir. Uzmanlagsmanin arttigi giiniimiizde
konsiiltasyon, hasta-hekim iligkisinin bireysel faktorlerinden biri haline gelmistir. Teshis ve tedavi
kararinin zor oldugu komplike vakalarda bile ya daha fazla uzmandan yardim alinir ya da ilgili
uzmanlarin katildig1 vaka toplantilarinda bu vakalar tartisilir. Bu nedenle birden fazla hastaligi olan
hastalarda ilgili profesyonellerin birlikte ¢calismas1 kaginilmazdir (16-18).

Ulkemizde yapilan iki calismada FTR kliniginden istenen konsiiltasyonlarda, ilk ¢alismada
17 farkli klinik tarafindan istemde bulunmusken diger ¢alismada ise 13 farkli klinik tarafindan
istemde bulunmustur (6,8). Bizim ¢alismamizda ise FTR kliniginden istenen konsiiltasyonlarda dahili
13 boliim (n:355) ve cerrahi 9 boliim (n:474) olmak tizere 22 farkli klinik tarafindan istenmistir.
Yaptigimiz calisma diger iki ¢alismadan bakilan klinik sayis1 fazlaligiyla daha 6n plana ¢ikmustir.
Ayrica bu ¢aligmalar FTR bransinin ¢ogu kliniklerle isbirligi i¢inde oldugunu ve birlikte ¢alistigini
gostermektedir.

Yatan hastalardan konsiiltasyonlar ilgili uzman tarafindan istenmis olup klinigimizde {i¢
Ogretim {liyesi tarafindan yapilan istemler degerlendirilmistir. Konsiiltasyonlar dahili ve cerrahi
klinikler olarak ikiye ayrildiginda n:474 (%57) oraniyla cerrahi kliniklerden FTR bdliimiine daha
fazla konsiiltasyon istenmistir. Karakoyun ve ark. tarafindan yapilan ¢alismada %83 oraninda ve Hiz
ve ark. tarafindan yapilan c¢alismada da %79 oraninda dahili kliniklerden FTR bdliimiine
konsiiltasyon istenmistir (6,8). Hiz ve ark. yaptig1 calismada ortopedi boliimiinde gorevlendirilmis
bir fizyoterapist oldugu i¢in konsiiltasyonlar beklenenden daha az olmustur. Bundan dolay1 cerrahi
kliniklerden istenen konsiiltasyonlar bu ¢alismada daha az olmus olabilir. Bizim ¢alismamizda cerrahi
kliniklerinden istenen konsiiltasyonlarin yiiksek olmasinin nedeni ortopedi boliimiinden yapilan
istemlerin fazla olmasindan dolayr olmustur. Bunun sebebi de cerrahi boliimlerde hastalarmin
hastanede yatis stirelerinin kisa olmasi ve sirkiilasyonun hizli olmasindan dolay1 rehabilitasyon
amacli konsiiltasyon ihtiyacinin fazla olmasindan dolay olabilir.
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FTR kliniginden en sik konsiiltasyon isteyen ii¢ klinik sirastyla; ortopedi ve travmatoloji
(%52,2), noroloji (%19,4) ve enfeksiyon hastaliklar1 (%6,8) olmustur. Hiz ve ark.'nin ¢alismasinda
en sik konsiiltasyon talep eden klinikler ndroloji (%27), dahiliye (%21) ve pediatri (%10) olarak
bildirilmistir (6). Karakoyun ark.'nin ¢alismasinda buna benzer olarak en sik konsiiltasyon isteyen ilk
ii¢c klinik noroloji (%48,5), dahiliye (%11,1) ve gogiis hastaliklar1 (%10,6) olmustur (8).
Calismamizin diger iki calismadan farkli olmasinin sebebi ortopedi bolimii tarafindan istenen
konsiiltasyonlarin fazla olmasi olabilir. Calismamizda ikinci siklikta ndroloji boliimiinden istenen
konsiiltasyonlar olmustur. Ortopedi ve néroloji boliimiiniin konsiiltasyonlarin ¢ogunu olusturmasi
FTR kliniginin rehabilitasyon agisindan énemini ortaya koymaktadir.

En cok konsiiltasyon isteyen kliniklerin hangi amacla konsiiltasyon istedigine baktigimizda;
ortopedi ve noroloji kliniginden istenen konsiiltasyonlarin neredeyse tamami rehabilitasyon amaglt
istenirken, enfeksiyon ve i¢ hastaliklar1 kliniginden istenen konsiiltasyonlarin ise tamamina yakini
tan1 ve tedavi amagli istenmistir. Dahili servislerden rehabilitasyon amagh talep edilen ve egzersiz
istenen konsiiltasyonlarin orani %66,5 diizeyinde goriilmiis olup egzersiz istemlerinin cerrahi
servislerde %97,7 gibi yiiksek bir oranda talep edildigi goriilmiistiir. Rehabilitasyona amaciyla istem
yapilan konsiiltasyonlar sonucunda, tarafimizdan bakilan hastalarin tamamina hastaliklar1 ile ilgili
egzersizler gosterilmis ve Oneriler verilmistir.

Sinirhliklar: Calismamizin baslica kisitliliklar1 retrospektif olmasi (daha onceki kayitlarin
taranmasi), tek merkezli ¢aligma tasarimi, ¢aligmanin siiresinin (1 yillik siireg) kisa tutulmasiydi.
Ayrica bunun disinda caligmanin retrospektif olmasi nedeniyle olgularin ek komorbid hastaliklarin
bilinmemesi ve hastalarin farkli klinisyenler tarafindan bakilmasindan dolay1 tani1 ve tedavi
protokolleri farkli olmustur.

5. SONUC ve ONERILER

Giliniimiizde hastalarin tedavisinde multidisipliner yaklagimin tercih edilmesi nedeniyle
calismamizda, tiim boliimlerin FTR klinigiyle iletisim halinde oldugunu, o6zellikle ndrolojik
hastaliklar ve kas-iskelet sistemi patolojileri nedeniyle FTR konsiiltasyonuna ihtiya¢ oldugunu
gostermektedir. Bundan dolay1 FTR uzmanlik egitimi programlari planlanirken hem rehabilitasyonun
egitim ve 0gretimi hem de kas-iskelet sistemi hastaliklarinin tani ve tedavisi ile ilgili konulara 6zel
onem verilmelidir. Diger klinikler ile FTR klinigi arasinda siirekli bir iliski olmas1 nedeniyle bu
caligma, tlim bdliimlerde FTR konsiiltasyonuna ihtiya¢ duyuldugunu gostermekte ve ayrica
konsiiltasyon taleplerinin degeri ve departmanlar arasi igbirliginin énemini vurgulamaktadir. Bu
caligmada sadece hastanede yatan hastalardan istenen konsiiltasyonlar degerlendirilmis oldugundan
dolay1 ¢alismanin sonuglari tiim hastalara genellenemez. Ulkemizde hastanelere bagvuran hastalarda
FTR morbititelerini belirlemek i¢in yapilandirilmis goriisme tekniklerinin kullanildigi daha kapsamli
prospektif caligmalara ihtiyag vardir.
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