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Kardiyovaskiiler Hastaliklarda Miizik ile Terapi
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OZET

Kalp ve damar hastaliklar1 diinyada en yaygin hastaliklardandir ve kardiyovaskiiler hastaliklar en yaygin
oliim sebeplerinden olmayi siirdiirmektedir. Kalp yetersizligi problemleri hizla biiytimektedir, nedenlerin en
onemlisi koroner arter hastaligidir. Hipertansiyon kardiyovaskiiler hastaliklardaki cekinceli durumlari art-
tirmak yaninda ek kardiyovaskiiler hastaliklara da risk zemini hazirlamaktadir. Bazi obstriiktif uyku apnesi
hastalarinda 6nemli derecede pulmoner hipertansiyon da goriilebilmektedir. Kardiyak rehabilitasyondaki
standart programlarin yaninda miizik ile terapi sayesinde tamamlayici tip destegi alan hastalarda depresyon
ve anksiyetenin azaldig1 gozlemlenmistir. Miizik sagligimiz iizerinde hem psikolojik hem de fizyolojik giiclii
bir etki saglamaktadir. Miizik, hastalarin fiziksel, duygusal, biligsel, sosyal ihtiyaglarini karsilamada terapotik
iligki icinde sistematik sekilde miizik terapisti tarafindan kullanilir. Yapilan arastirmalarda miizik terapinin
hastalarin duygusal durumunu diizenleyen serotonin, dopamin, adrenalin, testosteron gibi hormonlar1 olumlu
etkiledigi; kan basinci, solunum ritmi gibi fizyolojik islevleri diizenledigi; beyindeki oksijen ve kanlanmanin
dengesini sagladigi; anksiyete diizeyini, agr1 seviyesini ve analjezik kullanim miktarini azalttig1; uyku bo-
zukluklarindaki olumlu etkisi gozlenmistir. Bu makalede kardiyovaskiiler hastaliklarda miizik ile terapinin
fizyolojik, psikolojik, davranigsal durumlara etkileri vurgulanmaya caligilmustir.

Anahtar Kelimeler: Kardiyovaskiiler; miizik terapi; hipertansiyon; agri; stres ve koroner kalp hastaliklari;
anksiyete; uyku bozukluklari; psikoloji ve saglik; tamamlayici tip; sifa; kardiyak rehabilitasyon
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ABSTRACT

Cardiovascular diseases are one of the most common diseases worldwide and are still one of the most com-
mon reasons for mortalities. Cardiac insufficiency problems are rapidly growing and the reason for this is
coronary artery disease. While high blood pressure increases risky positions, it also sets a risk ground for
additional cardiovascular diseases. There can be pulmonary high blood pressure in some patients with obstruc-
tive sleep apnea. Decreased depression and anxiety was observed in patients taking music therapy along with
medicine support, in addition to standard programs of cardiac rehabilitation. Music has strong effects on our
health, both psychologically and physiologically. Music is systematically administered by a music therapist
in a therapeutic relation to meet physical, emotional, cognitive, and social needs. In an investigation, it has
been observed that music therapy affected hormones, such as serotonin, dopamine, adrenaline, testosterone,
positively regulating emotional status of patients; regulated physiological functions, such as blood pressure
and respiratory rhythm; established oxygen balance and bleeding of the brain; decreased anxiety levels, pain
levels and amount of analgesic administration; and had a positive effect on sleep disorders. In this article, the
effects of music therapy on physiological, psychological, and behavioral circumstances within the process of
cardiovascular diseases have been mentioned.
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Islam medeniyetlerindeki miizikle tedavi merkezleri, psikoloji
ve saglik iligkisi, miizik ile terapinin stres, depresyon, koroner
hastaliklar, hipertansiyon, agri, uyku bozukluklarinin kardiyak
fizyoloji siirecine etkisi, ameliyat 6ncesi ve sonrasindaki ruhsal
ve fiziksel tepkilere etkisi, kardiyak rehabilitasyon ve miizik ile
terapi konular1 yer almaktadir.

TURK-iISLAM MEDENIYETINDE MUZIiKLE
TEDAViI MERKEZLERI

Selcuklu Tiirkleri, islam aleminin pek cok kentinde Bimar-
haneler, maristanlar ve dariissiifalar kurmuslardir".

Musiki ile tedavi Islam aleminde Gteden beri bilinen bir
husustur.

707 senesinden 1616 senesine kadar Emevi, Abbasi, Sel-
cuklu, Memluklu; flhanli, Timur, Akkoyunlu ve Osmanli De-
virlerinde Hindistan’dan Ispanya’ya kadar uzanan sahada kuru-
lan Tiirk-Islam hastaneleri, hastaliklarin tedavisinde bugiinkii
anlamiyla ilk klinik miiesseseler olarak diinya hastaneciliginin
gelismesine onciiliik ettikleri soylenebilir.

Nureddin Hastanesi (1154-Sam) diinyanin ve Tiirklerin en
eski Tip Fakiiltesi, Fatih Dariigsifas1 (1470-Istanbul), Edirne Da-
rligsifas1 (1484), Yildirim Bayezid Hastanesi (1390-94, Bursa)

Yukarida adi gecen hastanelerden baska Sivas Izzeddin
Keykavus Dartigsifasi (1217-1218), Divrigi’de Turan Melik
Sifahanesi (1228), Kayseri’de 1204’de Giyaseddin Keyhusrev
ile kiz kardesi Gevher Nesibe Hatun’un yan yana yaptirdiklari
tip medresesi hastane kompleksi, Selguklular’in son donemin-
de Amasya’da kurulan Amasya Dartiigsifas1 (1309), Siileyma-
niye Kiilliyesinde Sifahane ve tip medresesi (1550-1557), Atik
Valide Hastanesi (1538-1587, Istanbul)®.

Bunlar ve adin1 sayamadigimiz tip merkezlerinde IX. yiiz-
yildan XVIII. yiizyila kadar yaklagik 900 yil Tiirk hekimler ta-
rafindan miizikle tedavi, bircok farkli hastaliklara uygulanmis®.

PSIKOLOJi ve SAGLIK iLISKiSI

Psikoloji ve fizyoloji arasindaki etkilesim degerlendirilme-
si Ornegin; stres yasantist degerlendirme, bag etme ve sosyal
destek ile ilgilidir. Stres fizyolojik degisikliklere yol agar; bu
da hastalig1 tetikleyebilir ya da arttirabilir. Agr1 algis1 kaygi ile
siddetlenebilir ve dikkati dagitma ile azalabilir. Stresi azaltmak
baska bir kalp krizi ihtimalini azaltabilir®.

MUZiGIN TERAPi FAKTORU

Miizik gercek ruh halini yiikseltip doruk noktasina getire-
bildigi gibi, onu silip giderebilmektedir. Dolayisiyla miizik,
kisinin bunalimlarini, kaygilarini, ¢cagin gerilimlerini yansita-
bilir ya da kiginin kaygilarinin giderilmesinde sagaltma islevini
gorebilir. Iste miizigin bu 6zellikleri terapi faktorii olmaktadir.

Miizikle terapi, insanin karsilastigi cesitli psikolojik giicliik-
ler, somatik (bedensel), psikosomatik (ruhsal ve bedensel sorun-
larla ve nérotik hastaliklarla duyumsal bir yaklasimla ilgilenir®.

STRES HASTALIGA NASIL YOL ACAR?

Fizyolojik, davramgsal ve psikolojik faktorlerin uzun siireli
etkilesiminden dolay: stresin hastaliklara yol agtig1 ileri siiriil-
mektedir.

Stres hem katekolamin iiretimi yoluyla sempatik sistem ak-
tivasyonunda (6rn. kalp atigi, terleme ve kan basinci) hem de
kortisol tiretimi yoluyla hipotalamus-hipofiz bezi-adrenokorti-
kal (HHA) aktivasyonu ile viicutta degisikliklere yol agmakta-
dir. Bu degisiklikler ise saglik ve hastaliklarin ortaya c¢ikisini
direkt olarak etkilemektedir™.

MUZIGIN TEDAVI EDiCi GUCU

Ritm ve tonun dogru oranlarda ayarlanmasiyla, kisinin has-

taliklardan kurtulma sansi da yiikselir.

Miizigi tedavi amactyla kullanabilmemiz i¢in, viicudun ve
ruhun ne istedigini ¢cok iyi bilmemiz gerekir. Ornegin viicutta
hangi maddenin azaldigin1 veya hastalik anindaki zihinsel du-
rumu dikkatlice takip etmek onemlidir.

Aslinda bedenimizde ortaya ¢ikan hastalik, zihnimizde ya-
rattigimiz bu hastaligin bir golgesidir. Bu gélge ya da yansima-
y1 yok edebilecek tek giic ise miiziktir®.

STRES ve KORONER KALP HASTALIGI

Insan ister bedensel, ister psikolojik bir tehdit kargisinda
kalsin, buna sonug olarak kalp-damar sistemiyle cevap verir. Bu
sirada bedenin biitiin temposu degisir. Nabiz hizlanir, kan basinci
yiikselir, eller serinler, kan beden yiizeyinden igeri ¢ekilir vb.

1628’de W. Harvey, her tiir duygunun kalbe uzanan etki-
leri oldugunu yazmustir. 18.yy.’da yasayan Ingiliz hekimlerin-
den Heberden, Parry ve Hunter da duygusal hayatin angina
pectoris’i etkiledigini fark etmislerdir'”.
KALP HASTALIKLARININ NEDEN OLDUGU
STRES ve DEPRESYON

Bireylerin kalp hastas1 olduklarimi &grendiklerinde strese
girdikleri kesindir. Hastaligin etkilerinden korkmak, olas1 mad-
di ve yasam tarzi1 degisiklikleri konusunda kaygilanmak, 6lim
korkusu ya da bagkalarina muhta¢ olmaktan korkmak da ¢ok
can sikicidir.

Hastalarin bir kalp krizinden ya da kalp ameliyatindan son-
ra depresyona girmeleri ¢ok sik rastlanan bir seydir. Ruh ha-
linde degisiklikler, enerji kaybi, istahsizlik ve uyku diizeninde
bozukluklar depresyonun en sik rastlanan semptomlaridir. Bazi
olgularda semptomlar, 6zellikle de bir kalp ameliyati ya da kalp
krizinden sonraki 30 ile 120 giin arasinda degisebilen siire i¢in-
de daha siddetli olabilir.

Duygular gercekten de hastaliklari etkiler mi?

Stres ve Ofkenin, hastalik ortaya ¢iktiktan sonra da hasta-
ligin ilerlemesine yol actig1 belirlenmistir. Bu konuda yapilan
degisik caligmalar koroner arter hastalarinda stres doneminde
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anjina semptomlari gosterdiklerini ve bu donemlerde kalp kri-
zi gecirme olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu kanitlamstir.
Ayni sekilde, konjestif kalp yetmezligi olanlarin stresli donem-
lerdeki semptomlarinda ciddi derecede artig goriilmektedir.

Depresyonla, hem koroner hastaliginin, hem de konjestif
kalp yetmezliginin arasinda yakin bir iliski oldugu diisiinil-
mektedir®.

Acik kalp ameliyat1 gegiren hastalarmn iyilesmesi cogu kez,
hayatlarinin kaynagi olan kalpleri tarafindan kendilerini terkedil-
mis hissetmeleri, bu nedenle de duygusal bakimdan ve bedenen
kolay incinebilir olarak kalmalari yiiziinden engellenmektedir®.

STRESLE MUCADELEDE MUZIGIN ETKILERI

Eger stres kroniklesirse viicuttaki tiim sistemlerin ¢aligma-
sin1 da etkileyebilir.

Miizigin, hastanin subjektif saglik durumunu da diizelttigi
ve hipertansif (yiiksek tansiyon) bir hasta i¢in ¢cok énemli olan
i¢ dengesini diizenleyerek hastanin kendine olan giivenini de
arttirdig1 sdylenebilir.

Hastalik, psikolojik stres seklinde karsimiza ¢ikar. Iste bu
evrelerde miizigin devreye girmesi, stresin ortaya cikardigi so-
nuglart azaltmada yararli olur.

Miizik, beynin serotonin diizeyine etki ederek azalmanin
neden oldugu “affectif” agresyon (saldirgan duygu) artiginin
yol actig1 depresyonu ortadan kaldirabilir".

KORONER CERRAHI OPERASYONU SONRASI
HIPERTANSIYON

Hipertansiyonun baskilanmig duygulara kars1 bir tepki, bir
uyum ve savunma mekanizmast oldugu kabul edilmektedir.
Kan basinci yiiksek olan kigilerde kalp yetmezligi, serebro-
vaskiiler hastalik, periferik arter hastaligi, renal yetmezlik ve
artrial fibrilasyon icin risk faktorii oldugu bir¢ok ¢aligmayla
gosterilmistir'?.

Hipertansiyon goriilen olgularin yarisindan fazlasinda sol
ana koroner arter obstriiksiyonu vardir. Bu komplikasyon kalp
yetmezIgini, ¢esitli aritmileri ve Oldiiriicii kanamalar1 davet
edebilir'".

MUZIGIN ETKIiSi

Miizik kalp atigini, nabiz ve kan basincini etkiler. insan
kalbi sese ve miizige gore ayarlanmistir. Nabiz, miizikle ilgili
frekans, tempo ve yiikseklik gibi niteliklere kars1 gelir ve sesin
ritmine ayak uydurmak i¢in hizlanir ya da yavaglar. Nefes alis-
veris hiz1 gibi, daha diisiik bir kalp atis1 daha az fiziksel gerilim
ve stres yaratir, bedenin kendi kendini iyilestirmesine yardimct
olur. Miizik dogal bir kalp atis diizenleyicisidir.

Yagayan her sey gibi miizigin de bir nabzi vardir. Miizigin
nabzi dinleyenin nabzini belirler® .

MUZIGE FiZiKSEL TEPKILER

Miizigin baslangictaki etkisinin fiziksel olmasi nedeni ile
miiziksel vurumlar karsisindaki fizyolojik cevaplart Slgebil-
mekte veya miktarini tayin edebilmekteyiz.

Almanya’da 1880 yilinda Rus doktor Dogiel tarafindan
yapilan uygulamada, duyu organlarinin uyarimi sirasinda kan
dolagiminin degisimi incelendi.

Dogiel uygulama yapilacak birey icin Cosso’nun pletiz-
mograf (venografi, toplardamar grafisi) denilen cihazin kul-
land1. Cikan sesin yiiksekligine, siddetine, perdesine ve ayni
zamanda calginin ¢esidine gore kan dolagiminda degisiklikler
gordiiV,

Baz1 bilimsel aletlerin kardiyak ve solunum sistemi faa-
liyetleri 6lgebilmesinden beri bazi fizikgiler solunum sistemi
veya kalp lizerindeki secilmis miizigin etkilerini aragtirmakta
bagarili olmusglardir. Douglas Ellis ve Gilbert Brighouse miizik
tarafindan iiretilen kalp atim oranlarinda degisiklikler hususun-
da cesitli deneyler yiiriitmiislerdir".

AGRI NEDIR?

Ac; agr, korku, tedirginlik, stres, sevilen bir kiginin yiti-
rilmesi ve diger psikolojik durumlara kars1 beynin verdigi bir
yanuttir. Kiginin fiziksel ve psikolojik biitiinliigiiniin, benliginin
tehdit altinda olmasina baglidir. Bu anlamda agr1 da bir acidir.

Agrili hastada agridan kagma, kurtulma, bagirma, aglama bi-
¢iminde seyreden, agrinin uzun bir déneme yayilmasi yani kro-
niklesmesi ile psikolojik dengeyi de etkileyen, hastada tedirgin-

lige, umutsuzluga ve depresyona yol acan duysal boyutudur'?.

Korku, yalnizlik, uykusuzluk, iiziintii, depresyon gibi du-
rumlar agr1 esigini diistiriir. Endise, korku ve stres, caresizlik,
uykusuzluk, istah kayb1 ve hareketsizlige; bu da agr1 esiginin
diismesine yol acar.

Agrinin yani sira 6fke, depresyon, biirokratik engeller, sos-
yal iligskilerde azalma ya da tiimiiyle kaybolma, arkadaglarin
artik eskisi kadar aramamasi, ig ve prestij kaybi, kronik yor-
gunluk, caresizlik, tedirginlik, agr1 korkusunun gittik¢e artma-
s1, ailevi kaygilar, 6liim korkusu ve maddi sorunlar agriy1 daha
da arttirir1?)

Stres

Agr viicutta stres yanit adini verdigimiz kimyasal, elekt-
riksel degisikliklere yol ag¢tig1 gibi insanin diislince bi¢imini de
degistirir ve basl bagina bir hastalik haline gelir. Strese bagh
olarak kan basinci yiikselir, oksijen tiiketimi artar, immiin sis-
tem harekete geger. Ancak stresin devam etmesi halinde bagta
hipotalamus olmak iizere beyin hiicreleri yani noronlara asiri
yiiklenme baglar. Immiin sistem zayiflar, bagka hastaliklar bas
gosterir. Kalp, bobrek ve diger organlarin hastaliklar1 icin risk
faktorii olusturur.
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AGRI TEDAVISINDE MUZIK

Agrn yonetiminde miizik dinleme, anestetik ve analjezik
ilaclarin etkisini arttirir, anestezi olmadan agriya kargi duyar-
sizlasmay1 saglar, agriy1 azaltir ya da kontrol eder, agriyla ilis-
kili kayguy1 diisiiriir!®.

Agr, kisinin duygulanimini olumsuz etkilemekte, uyku
kalitesini bozmakta, fiziksel islev bozukluguna da neden ola-
rak yasam kalitesini diisiirmektedir. Baz1 hastalarda agr1 kesici
ilaclarin kullanilmasina ragmen agrida kayda deger bir rahatla-
ma saglanamamaktadir. Bu noktada miizikle tedavi, agr1 hafif-
letilmesinde 6nemli bir tedavi modalitesi olarak goriilmiis ve
bir¢ok agri tipinde deneysel olarak kullanilmigtir.

2006 yilinda yayimlanan bir meta-analizde agr1 tedavisin-
de miizigin kullanildig1 toplam 51 bilimsel arastirma saptan-
mis, bu calismalarda toplam 1867 hastada agriy1 azaltmak icin
miizik kullanilmistir. Bu analize gore miizik, agr1 siddetini ve
hastanin ihtiya¢ duydugu agr1 kesici miktarini azaltmaktadir.
Agrn tedavisinde miizigin kullanilmasi, giivenilirlikli ve ucuz
olusunun yani sira yan etkisinin olmamasi gibi avantajlara sa-
hiptir. Agr1 siddetindeki azalma bakimindan incelendiginde O
ile 10 arasinda degerlendirmenin yapildig1 bir 6lgekte miizik
tedavisi uygulananlarda, uygulanmayanlara gore ortalama 0.4
birimlik bir azalma bildirilmigstir. Ameliyat sonrasi agrilarda,
agr1 siddetindeki ortalama azalma 0.9 birime kadar ¢ikmak-
tadir. Ayrica ameliyat sonrasinda agr1 kesici olarak kullanilan
morfin dozundaki ihtiyacr ilk 24 saat icinde yiizde 30-50 ora-
ninda azaltmaktadir. Bu calisma, ameliyat geciren hastalarda
agrn kesicilere ihtiyacin, miizik uygulamasiyla azaltilabilecegi
yoniinde onemli kanitlar sunmaktadir®®.

AMELIYAT OLACAK OLAN KiSiLERIN
RUHSAL DURUMU

Operasyon uygulanacak hastalarda genelde iki giin dnce-
den anksiyete baglar. Korku, ¢aresizlik, endise hisleriyle bera-
ber anksiyete operasyon odasinda daha da artar!>.

Ameliyat olacak olan kigiler genellikle ambivalan duygular
icindedirler. Bir taraftan kendilerini rahatsiz eden hastaliklarin-
dan kurtulma umudu, diger taraftan bedeni izerindeki kontro-
liiniin kaybi1, 6lme korkusu, anestezi korkusu, doku kaybi kor-
kusu yasanmaktadir.

Cerrahi girisimin s6z konusu oldugunun hastaya bildiril-
mesi dahi kisinin kendini bir fiziksel tehdit altinda hissetmesine
neden olabilmektedir'¥.

AMELIYATTAN SONRA ORTAYA CIKABILECEK
RUHSAL DURUMLAR

Daha 6nce psikiyatri hastalig1 olmayan kisilerde ortaya ¢i-
kan ilk ruhsal tepki delirium olmaktadir.

Duygusal labilite, haliisinasyon ve iliizyonlar, impulsif ve
saldirgan davraniglar goriiliir. Delirium herhangi bir nedenle

hastanede yatan hastalarda %10, yogun bakim hastalarinda
%30 oraninda gozlenmektedir.

Ameliyat sonras1 hastalarda goriilen diger psikiyatrik so-
runlar1 anksiyete bozukluklari, depresyon, somatizasyon ve
psikotik tablolar olarak gorebiliriz!¥.

MUZIGIN ETKIiSi
Miizikle gevsemede miizik dinleme stres ve gerginligi azal-

tir, kars1 sartlandirma kaygisini azaltir, bedenin gevsemesine yar-
dim eder, degisik biling durumlarina girmeye olanak saglar'®.

Merkezi Almanya’da bulunan Uluslararas1 Tipta Miizik
Kullanma Birligi’nin idari miidiirii olan Dog. Dr. Ralph Spintge
miizigin ameliyattan Onceki, ameliyat sirasindaki ve ameliyat
sonrasindaki etkilerini yaklagik 97.000 hasta tizerinde arastirdi.
Hastalarin yiizde 97’°si nekahat doneminde miizigin gevseme-
lerine yardimcet oldugunu bildirdi. Pek ¢ogu da buna ek olarak
ameliyattan 6nce daha az narkoza ihtiya¢ duyduklarini sdyledi.
Ameliyattan giinlerce once miizik dinlemek ve bu miizikleri
yogun bakim odasinda tekrar duymak hastalarin ameliyat son-

ras1 stkintilarini azaltryordu®,

Perioperatif déonem olarak adlandirilan girisimden hemen
oncesini ve sonrasint kapsayan donem hasta i¢in sadece fizik-
sel anlamda travmatik degil ayni zamanda psikolojik a¢idan da
travmatiktir.

Perioperatif donemde farmakolojik olmayan bir girisim-
le hastanin rahatlatilmasi bagta anestezist olmak iizere herkesi
rahatlatacaktir. Bu amagla yapilan bir ¢calismada Lepage ve ar-
kadaglari, 50 hastay: iki gruba ayirarak, perioperatif donemde
miizik dinletilen grupta hastanin gereksinim duydugu seda-
tif ila¢ miktarinin daha az oldugunu gostermislerdir®. Mii-
zik terapi koroner arter baypas greft cerrahisinde preoperatif
ve postoperatif donemlerdeki stresli durumlarda (fizyolojik,
psikolojik, metanolik) hastanin dikkatini negatif uyaranlar-
dan uzaklagtirarak, anksiyetesini azaltir. Emosyonel durumun
dengelenmesiyle, kardiyovaskiiler ve solunumsal aktivite de
diizenlenir. Genel anestezi altinda koroner arter baypas veya
aort kapak replasmani uygulanan hastalari iceren bir ¢alismada
posteoperatif miizik tedavisi ile strese yanit olarak artan serum
kortizol diizeylerinde azalma izlenmistir'®.

Byers ve Smith (1997) kardiyak cerrahi gecirmis post-
operatif 1. giindeki hastalara 30 dakika miizik dinlettiklerinde
hastalara uygulanan miizik terapi sonunda hastalarin kan basin-
c1 ve nabiz hiz1 degerlerinin azaldigim saptamislardir!?.

Davis ve Cunninghan (1985) koroner yogun bakim iinite-
sinde yatmakta olan hastalara 37 dakika klasik miizik dinletti-
ginde miizigin hastalarin anksiyetesini azalttig1 saptanmigtir'®).

Guzetta (1989)’nin yaptig1 calismada; miizigin hastalarin
anksiyetesini azalttig1 ve gevsemeyi sagladigi saptanmigtir'®).,
Sullivan (1991) tarafindan koroner ve cerrahi yogun bakim
tinitelerinde yatmakta olan hastalarda yaptif1 ¢alismada; has-
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talara klasik miizik dinlettirilmis ve kan basinci, nabiz hizi, ar-
teriyel kan basinci degerlerinin miizik terapiden sonra azaldig1
saptanmustir'®.

White (1992) koroner yogun bakim iinitesinde caligma
yaparak; klasik miizigin hastalarin anksiyetesini azalttigini,
solunum sayisinin ve nabiz hizinin miizik terapiden sonra
azaldigin1 bulmustur'®.

Twiss ve arkadaglari (2006) kardiyovaskiiler cerrahi
gecirmis 65 yas ve iistii hastalara operasyon sirasinda ve son-
rasinda kendi sectikleri miizikler dinlettirilmis ve ortalama
degerler alinarak yapilan sonuclarda, miizik terapi uygulanan
hastalarin anksiyete puanlarinin uygulanmayan hastalardan
daha diisiik oldugu, miizik terapi uygulanmayan grubun en-
tiibasyona bagli kalma siiresinin ortalama olarak daha uzun
oldugu saptanmugtir!®,

Oliim tehdidi “zihinsel yaralara” sebep olmaktadir. Miizik
giizel duygular olusturarak ve dikkati olumsuz duygulardan
uzak tutarak ruhsal bir dezenfektan etkisi gostermektedir®®.

UYKU SIRASINDA FIiZYOLOJIK SURECLER

Kardiyak Fizyoloji

NREM uykuda kalp hiz1, inspiriyumda vendz doniisti nor-
mal hale getirmek icin, artar. Ekspirasyon sirasinda kalp hizin-
da belirgin olarak diisme vardir. Kardiyak ritimdeki bu degisik-
lilik, kalp sagliginin belirteci olarak kabul edilir. REM uykusu
sirasinda kalp hizinda tagikardi ve bradikardi epizodlar: olur.
Fazik REM uykusunda, sempatik aktivitenin artmasina bagli,
kalp hizinda belirgin artis olur, bu durum belirgin kardiyak arit-
milere neden olur.

Obstriiktif uyku apnesinde kardiyovaskiiler gevsemenin
uyku ile ilgili asamasi karisiktir. Hipoksemi, hiperkapni, artan
sempatik aktivite ve apneik olaylar esnasinda intratorasik ba-
singta gelisen dramatik dalgalanmalar, hem akut hem de kronik
kardiyovaskiiler yan etkilere sebep olabilmektedir®.

UYKU SORUNLARINDA MUZIGIN ETKiSi

Uyku sorunlari miizikle giderilebilir™®. Uyku homojen bir
siire¢c degildir. Uykuda meydana gelen nefes durmalari hem
derin uykuya dalmay1 zorlastirarak uykunun beyin i¢in din-
lendirici boliimiiniin kalitesini bozar hem de kandaki oksijen
diizeyinin diismesine neden olarak ikincil hastaliklara neden
olan cesitli fizyopatolojik siirecleri tetikler. Bu hastalarda uyku
halini acmak ve beyni uyarmak i¢in standart tedaviye ek olarak
miizik tedavisi kullanilabilir. Uyku bozukluklar i¢inde miizik-
le tedavinin kullanilabilirligi bakiminda en uygun grup uyku-
ya dalma ve uykuyu siirdiirme zorluguyla sekillenen insomnia
(uykusuzluk) grubudur. Miizik, cesitli ¢aligmalarda sempatik
sinir aktivitesini ve endiseyi azaltmistir.

Bu calismalarda goze ¢arpan ortak dzellikler, miizik tedavi-
si alan kisilerin daha rahat uykuya daldiklarini ifade etmeleri-

dir. Hastalar miizik dinlemenin uyku sikintilarin1 olumlu yonde
etkiledigini bildirmislerdir. Yavag tempolu (45-65 vuru/dakika)
sedatif miizik gevseme olusturmakta, noroendokrin sistem ak-
tivitesini, kalp hizim ve kan basincini azaltmaktadir®.

Depresyonda uyku-uyaniklilik dongiisiiniin bozuldugunu
¢ok sik goriiriiz. Bunun kortizol adli stres hormonunun artma-
sina bagl oldugu diistiniilmektedir. Miizigin, 6zellikle stres es-
nasinda artan kortizol seviyesini diisiirdiigiinii dogrulayan ca-
lismalar vardir. Hem kortizoliin diigsmesi, hem miizigin teskin
edici ve gevsetici etkisi uykuya dalmay1 ve kaliteli uyumay1
kolaylastirmaktadir®®.

KARDIYAK REHABILITASYON ve MUZIK TERAPI

Kardiyak rehabilitasyon programlari hastaligin meydana
getirdigi fizyolojik ve psikolojik etkileri azaltmak, kardiyak
semptomlar1 kontrol altina almak, ateroskleroz siirecini stabili-
ze etmek veya geri doniisli saglamak, hastaliga bagl ani morta-
lite ve re-enfarkt riskini azaltmak, hastalarin is ugras ve psiko-
sosyal durumlarmi gelistirmek amaci ile tasarlanmigtir!9).

Miizik terapi; psikolojik, zihinsel ve fizyolojik sagligin
yeniden kazanilmasi, korunmasi, gelistirilmesi ve davranigsal,
gelisimsel, fiziksel ve sosyal becerilerin uygun hale getirilme-
si, rehabilitasyonu ve siirdiiriilmesi i¢in miizigin terapotik bir
amagla kullanilmasidir (Boxil)!?.

Miizik, otonom sistemin uyarilmas: ve sakinlestirilmesi
icin kullanilabilir. Miizik dinlemek nabiz, kan basinci, solu-
num, beyin faaliyetleri, kas gerilimi, hormon salgilama, ba-
S1s1klik, galvanik deri tepkisi, sicaklik, norolojik islevler gibi
viicut yapilari ve iglevlerini dogrudan etkileyebilir. Dahasi, vii-
cudun bu yapilart ve iglevleri dogrudan etkilenirken psikolojik
durum ve siireclerde de degisiklikler olusabilir'®.

SONUC

Miizigi isitiriz, dinleriz ve biling diizeyinde fark etmedigi-
miz anlamlandiramadigimiz bir duygunun igine gireriz. Cok
etkilendigimiz bir miizik dinlerken bundan daha fazlasi olur,
miizigi bedensel olarak duyariz. Sozlerin olmadig: en erken do-
nemler ait algisal diizeylere gerileriz®?.

Tibbi miizik terapi, beden, akil ve ruh anlaminda kisiyi bir
biitiin olarak ele alir. Miizik dinlemek, fiziksel bir deneyimdir.

Miizigin i¢inde barindirdig: titregimler ve sesler, temas et-
tigi herkesin viicudunun tiim kisimlarma igler. Kulaktan girip
islenecegi ve biitlin sinir sistemine dagitilacagi beyine kadar
gitmekle kalmaz, ayrica diger duyulardan ve deriden biitiin ke-
miklere, dokulara, i¢ organlara ve kaslara da dagilir. Titresim
ve seslerin fiziksel 6zellikleri (6rn. frekans, genlik) ve bu 6zel-
liklerin zamana gore nasil diizenlendikleri, viicudun verecegi
tepkiyi belirler!.

Kardiyak rehabilitasyon (KR), kardiyovaskiiler risk azal-
timint optimize etmeyi, saglikli davraniglara adaptasyonu ve
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uyumu kolaylastirmay1, engelliligi azaltmay: ve aktif bir ya-
sam tarzini tegvik etmeyi amaclayan kalp hastalig1 yonetiminin
onemli bir pargasidir!?).

Diinyanin 6ziinde miizik vardir ve biitiin hayat tiirleri buna
tepki verir. Miizik iyilesme siirecinde gii¢lii bir hizlandiric1 go6-
revi gorebilir®.

Tamamlayic1 Tip, geleneksel ve giiniimiiz bati tibbiyla
birlikte, onun etkisini azaltmadan, hastanin durumunu iyilestir-
mek iizere kullamlir®®.

Miizik terapi; Onerilen miizigin egitimli terapistler tarafin-
dan dogru bir sekilde kullanildig1 bir tamamlayici tip tekni-
gidir. Programlar, hastalarin fiziksel, duygusal, entelektiiel ve
toplumsal zorluklar1 agmalarina yardim edecek sekilde tasar-
lanmistir (Free Dictionary)('?.

Miizik terapi; (ritim, armoni, melodi, tin1, dinamikler vb.)
gibi miizik 6gelerinin (goriisme esnasindaki) bireysel olarak
belirlenen etkilesim amaclari icin merkezi olarak kullanildig:
bir rehabilitasyon ve tedavi tiiriidiir. Miizik terapi hem diger
terapi tiirleri ile birlikte hem de tek basina temel tedavi olarak
uygulanabilir. Miizik terapi vasitasiyla hem fiziksel hem de zi-
hinsel rahatsizliklar pozitif sonuglar elde edecek sekilde tedavi
edilebilir (Fin Miizik Terapi Dernegi, 2009)('?.

Miizik terapi; ses ve miizigin terapi ve sifa amactyla bilingli
bir sekilde kullanilmasidir (Hesser)m).

Giiniimiizde her konuda oldugu gibi kardiyak kaynakl1 has-
taliklarin tedavisinde ve rehabilitasyonunda klasik tedavilerle
beraber tedavi etkinligin artmasi, hasta konforu ve sagliginin
iyilestirilmesi amaciyla Tamamlayic1 Tip (TAT) uygulamalari
kullanimi hekimler arasinda artmaktadir®®,
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