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ESASO 6. Surgical Retina Modülü Fakültemizde Düzenlendi

ESASO'nun 2012 yýlý içinde 
düzenleyeceði bir cerrahi 
retina modülünün Ankara 
Üniversitesi Týp Fakültesi 
Göz Hastalýklarý Anabilim 
Dalý ve Vehbi Koç Göz 
Hastanesi'nde yapýlmasý 
kararlaþtýrýldý ve bunun için 
Prof. Dr. Emin Özmert 
koordinatör olarak atandý.   

Ýbni Sina'daki 
dönüþüm

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi'nin yeni 
yönetimi göreve baþladýktan sonra Fakülte 
ve Hastanelerimiz için önemli çalýþmalara 
imza atmaya baþladý. Fakülte Dekanlýk 
Yönetimi akademik ve öðrenci iþleriyle 
ilgili önemli çalýþmalar yürütürken,  Ankara 
Üniversitesi Rektörü Prof. Dr. Erkan Ýbiþ'in 
isteði ve Üniversite Senatosunun kararýyla 
hayata geçen “Hastaneler Baþhekimliði” 
modeliyle birlikte Hastanelerimiz 
yönetimlerinin çalýþmalarý da hýz kazandý.

Lösemi, lenfoma, talesemi, anemi, baðýþýklýk 
yetmezliði, kanser, kansýzlýk gibi pek çok 
hastalýðýn tedavisinde kullanýlan uygun kök 
hücreyi bulmak için baðýþçýlara zorunlu olarak 
yapýlan kan testi tarihe karýþýyor.

Kök hücre baðýþçýlarýna kandan 
deðil tükürükten analiz baþladý

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi'nin Kalp 
Merkezi'ndeki Kalp ve Damar Cerrahisi 
Anabilim Dalý'nda geçtiðimiz Eylül ayýnda 
gerçekleþtirilen ameliyatla kalp hastasý 
Hülya Usta'ya total yapay kalp takýldý. Diðer 
kalp destek cihazlarýndan farklý olarak, 
kalbin tamamen çýkarýlarak yerine takýlan 
yapay kalp ile yaþayan kalp hastasý Hülya 
Usta, Türkiye'de kalbi olmadýðý halde yapay 
kalp ile yaþayan ilk kadýn oldu. 

Türkiye'deki tek yapay kalpli kadýn 
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi’nde

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Hastanalerinin yönetimleri Üniversitemiz 
Rektörü Prof. Dr. Erkan Ýbiþ'in isteði, Ankara 
Üniversitesi Senatosu'nun 16 ekim 2012 
tarihli kararýyla Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi Hastaneler Baþhekimi'ne baðlandý. 
Üniversitemiz Rektörü Prof. Dr. Erkan 
Ýbiþ'in görevlendirmesiyle Fakültemiz 
tarihinin ilk Hastaneler Baþhekimi,  eski 
dekan yardýmcýlarýmýzdan Üroloji Anabilim 
Dalý Öðretim Üyesi Prof. Dr. Erol Özdiler 
oldu. 

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi’nde kazandý
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi'nde, erken doðumla 700 gram dünyaya gelen 
Elif Ela ve Gül Eda ikizler, bir buçuk yýlda 8 kiloya ulaþarak, yaþam 
mücadelesini kazandý.

Göz Hastalýklarýnda Avrupa Okulu Olduk

Parmak Ýkizler yaþam savaþýný 
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Hastanelerimiz 
artýk “Hastaneler 
Baþhekimi”ne baðlý
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Ankara Üniversitesi 
Týp Fakültesi Hastanelerinde 
telefonla randevu sistemi 
baþladý. 
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Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Çocuk ve Ergen Ruh Saðlýðý ve 
Hastalýklarý Anabilim Dalý bilimsel 
etkinlikleri kapsamýnda bu yýl 
26'ýncýsý düzenlenen Prof. Dr. Mualla 
Öztürk Sempozyumu 18-19 Þubat 
2013 tarihinde Ankara Üniversitesi 
Týp Fakültesi Cebeci Yerleþkesi, 50. 
Yýl Konferans Salonunda 
gerçekleþtirildi.

Çocuk ve Ergen Ruh Saðlýðý ve 
Hastalýklarý Anabilim Dalý Baþkaný 
Doç. Dr. Birim Günay Kýlýç 
Sempozyum hakkýnda þu görüþleri 
paylaþtý: “Dünyada ve ülkemizde pek 
çok çocuk, anne baba bakýmýndan 
yoksun olarak aile dýþý ortamlarda 
büyümektedir. Oysa çocuklar bire bir 
bakýma ve aile içinde korunmaya 
gereksinim duymaktadýr. Ülkelerin 
sosyal politikalarý, tarihsel, kültürel ve 
sosyal özellikleri koruma altýndaki 
çocuklarýn alacaðý desteðin türünü 
belirlemektedir. Geliþmiþ ülkelerde 
aile ve toplum temelli yaklaþýmlar 
aðýrlýk kazanýrken geliþmekte olan ve 
üçüncü dünya ülkelerinde kurum 
bakýmý yaygýndýr. Ülkemizde kurum 
bakýmýndaki çocuklarýn topluma 
geçiþine aðýrlýk veren politikalarýn 
uygulanmasý gündemdedir. Bu sürecin 
çocuklar, aileler ve kurumda çalýþanlar  
açýsýndan saðlýklý olmasýna özen 
gösterilmeli ve çalýþmalar bilimsel 
bilgiler ýþýðýnda yürütülmelidir.”

Anabilim Dalý Baþkaný Doç. Dr. Birim 
Günay Kýlýç'ýn da belirttiði çerçevede 
bu yýl sempozyumun ana konusu 
“Kurum Bakýmýndan Topluma Geçiþ 
Sürecinde Çocuklar” olarak belirlendi. 
Sempozyum, Aile ve Sosyal 
Politikalar Bakan Yardýmcýsý Doç. Dr. 

Aþkýn Asan, Ankara Üniversitesi 
Rektörü Prof. Dr. Erkan Ýbiþ, 
Fakültemiz Dekaný Prof. Dr. Þehsuvar 
Ertürk ve Anabilim Dalý Baþkaný Doç. 
Dr. Birim Günay Kýlýç'ýn açýlýþ 
konuþmalarýyla baþladý.

Nottingham Üniversitesi'nden Prof. 
Dr. Kevin Browne ve Connecticut 
Üniversitesi'nden Prof. Dr. Orville 
Carl Karan'ýn da katýlýmlarýyla 
Türkiye ve dünyadaki kurum 
bakýmýndan topluma geçiþ 

Runa Uslu, Çocuk Hizmetleri Genel 
Müdürlüðü Eðitim ve Toplumsal 
Destek Hizmetleri Daire Baþkaný Davut 
Ýmamoðlu, Uluslararasý Çocuk 
Merkezinden Adem Arkadaþ, Thibert 
ve Sosyal Hizmet Uzmanlarý Derneði 
Genel Baþkaný Murat Altuðgil 
sunumlarýný yaptýlar. Sempozyumun 
üçüncü paneli ise “Ruh Saðlýðý Bakýþ 
Açýsýndan Engelli Çocuklarda Kurum 
Bakýmý ve Sonrasý” temalý idi. Bu 
panelde ise Doç. Dr. Kaðan Gürkan, 
Yrd. Doç. Dr. Senem Baþgül, Saðlýk 
Bakanlýðý Türkiye Halk Saðlýðý 
Kurumu Ruh Saðlýðý Programlarý Daire 
Baþkaný Doç. Dr Sibel Örsel ve 
psikolog Ahmet Duman bilgi ve 
birikimlerini paylaþtýlar.

sürecindeki politikalar, mevcut 
uygulamalar, engelli bireyler için 
kurum bakýmý ile ilgili uygulamalar 
ve bunlarýn ruh saðlýðýna etkileri 
tartýþýldý. 

“Kurum Bakýmýndan Topluma Geçiþ 
Sürecine Genel Bakýþ” Aile ve Sosyal 
Politikalar Bakanlýðý Çocuk 
Hizmetleri Genel Müdürlüðü Bakým 
Hizmetleri Daire Baþkan Vekili Hacer 
Baþer, Prof. Dr. Neþe Erol, Prof. Dr. 
Bengi Semerci ve Murat Gürkan 
tarafýndan ilk panelde ele alýndý. 

Ýkinci panelin ana konusu “Çocuk 
Haklarý Yönünden Kurum Bakýmý ve 
Sonrasý” idi. Bu panelde Prof. Dr. 

Mualla Öztürk Sempozyumlarýnýn 26'ýncýsý gerçekleþtirildi

Sempozyumun bu 
yýlki temasý 'Kurum 

Bakýmýndan Topluma 
Geçiþ Sürecinde 

Çocuklar'dý.
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nkara Üniversitesi Týp 
Fakültesi Fiziksel Týp ve 
Rehabilitasyon Anabilim Dalý A

(FTR), Avrupa Týp Uzmanlarý Birliði 
(UEMS) FTR Yeterlilik Kurulu'ndaki 
(European  Board of PRM) 
akreditasyon sürecini baþarýyla 
tamamlayarak uluslararasý kimlik 
kazandý.

FTR Anabilim Dalý'nýn, Prof. Dr. Mesut 
Birol Atay baþkanlýðýnda, bir yýl önce 

yapýlan baþvurusunu takiben, ön 
incelemeler sonrasýnda, 22 Haziran 2012 
tarihinde  UEMS FTR Yeterlilik Kurulu 
sorumlusu Profesör Marincek ve UEMS 
Türkiye Ulusal Temsilcisi Prof. Dr. Aydan 
Oral tarafýndan Anabilim Dalýmýza ziyaret 
gerçekleþtirildi. Yapýlan denetim ve klinik 
ziyaretle tamamlanan akreditasyon süreci 
sonrasýnda, 15 Eylül 2012 tarihinde 
Fakültemiz FTR Anabilim Dalýnda verilen 
uzmanlýk eðitimi, Avrupa Fiziksel Týp ve 
Rehabilitasyon Yeterlik Kurulu tarafýndan 

akredite edildi. Böylece FTR Anabilim 
Dalý Avrupa'da ayný vizeyi alan 29 
merkezden birisi olmaya hak kazandý.
 
Artýk Avrupa'da FTR alanýnda eðitim 
almakta olan herhangi bir uzmanlýk 
öðrencisi kliniðimizde de eðitim 
alabiliyor
FTR Anabilim Dalý Baþkaný Prof. Dr. 
Mesut Birol Atay konu hakkýnda Gazete 
Ankara Týp ve 
www.medicine.ankara.edu.tr adresine þu 
bilgileri verdi: “Anabilim Dalýmýz 
Cumhuriyet'in ilk Týp Fakültesinde 1945 
yýlýnda, Cebeci kampüsünde Prof. Dr. 
Nusret Þakir Dirisu Baþkanlýðýnda 
kurulmuþ olup 13 Mart 1985 tarihinde 
Ýbni Sina Hastanesine taþýnmýþtýr. 1997 
yýlý Ekim ayýnda Ýbni Sina Hastanesindeki 
kliniðimize ek olarak Cebeci kampüsünde 
Rehabilitasyon Kliniðimiz hizmete 
açýlmýþtýr. 

Ýbni Sina Hastanesindeki FTR kliniðinde 
kas-iskelet sistemi hastalýklarý ve 
sorunlarýna yönelik taný, tedavi ve 
rehabilitasyon uygulamalarý yapýlýrken; 
Cebeci Rehabilitasyon Kliniðinde ise 
ayaktan ve yatan hastalara, aðýrlýklý olarak 
nörolojik, pediyatrik ve kardiyopulmoner 
rehabilitasyon hizmetleri verilmektedir. 
Anabilim Dalýmýz kuruluþundan bugüne 
kadar bu uzmanlýk alanýnda öncülük 
etmiþ, 150'ye yakýn uzman yetiþtirmiþ, 
ayný zamanda Türkiye'nin bir çok 
fakültesine öðretim üyesi düzeyinde 
katkýda bulunmuþtur. 

Akreditasyon sonrasý sahip olduðumuz bu 
belge ile Anabilim Dalýmýzda verilen 
uzmanlýk eðitimi Avrupa düzeyinde 
onaylanmýþ olup; böylece  Avrupa'da 
konumuzda eðitim almakta olan herhangi 
bir uzmanlýk öðrencisi kliniðimizde de 
eðitim alabilir veya Anabilim Dalýmýzdan 
bir uzmanlýk öðrencisi Avrupa'da  eðitim 
alabilir hale gelmiþtir. Öncelikle 
kliniðimiz öðretim üyeleri ve tüm 
akademik ve idari personelimiz ile 
Fakültemiz idaresine bu süreçte verdikleri 
destek için teþekkür ediyorum.” 

FTR Anabilim Dalýmýz Avrupa düzeyinde akredite oldu 
Fakültemiz Fiziksel Týp ve Rehabilitasyon Anabilim Dalý'ndan gurur verici bir haber…

Ýnsan Kaynaklarý Birimimiz tarafýndan 
Fakültemize yeni katýlan personele 
eðitim programý yapýldý

nkara Üniversitesi Týp Fakültesi'nde 2012 yýlýnda göreve baþlayan personele 
yönelik Fakültemiz Ýnsan Kaynaklarý Koordinatörlüðü tarafýndan 
oryantasyon eðitim programý verildi. Program 15 Ekim 2012 tarihinde Ýbni A

Sina Araþtýrma ve Uygulama Hastanesi Hasan Ali Yücel Konferans Salonunda 
gerçekleþtirildi. Eðitim programý 3 gün boyunca Fakültemizin deðiþik 
yerleþkelerinde de düzenlendi. Eðitim programýna Fakültemiz yetkilileri ve 
kurumumuzda 2012 yýlýnda göreve baþlayan personel katýldý.

Programýn açýlýþýnda bir konuþma yapan Ýbni Sina Araþtýrma ve Uygulama Hastanesi 
Baþhekim Yardýmcýsý Prof. Dr. Ayþe Küçükdeveci þu görüþleri paylaþtý:  
“Bu programla kurumdaki birimleri, 
birimlerdeki iþleyiþi yeni 
çalýþanlarýmýza anlatýyoruz. Ýnsan 
Kaynaklarý Koordinatörlüðünün 
organize ettiði ve diðer birimlerimizin 
katký sunduðu bu programlarý her yýl 
rutin olarak düzenliyoruz. Siz yeni 
çalýþanlar için oldukça önemli olan bu 
programý, yakýndan takip etmenizi, 
birimlerimizi, iþleyiþ prosedürlerini iyi 
öðrenmenizi tavsiye ederim.”

Prof. Dr. Ayþe Küçükdeveci'nin 
konuþmasýnýn ardýndan Ýnsan 
Kaynaklarý Koordinatörlüðü Uzmaný 
Seliþýn Mutlu, Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi ve Hastanelerini tanýtýr bir 
konuþma yaptý. 
Fakültemizden birçok birim 
sorumlusunun bilgilendirici sunumlar 
gerçekleþtirdiði oryantasyon eðitim 
programý 3 gün boyunca sürdü.
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ünümüzde tüm dünyada çocukluk çaðýnda obezite 
sýklýðý giderek artan bir beslenme bozukluðu 
olarak karþýmýza çýkmaktadýr. Geliþen teknoloji ve G

beslenme alýþkanlýklarýndaki deðiþikliklerin bir yan etkisi 
olarak ne yazýk ki ülkemizde de görülme sýklýðý tüm 
dünyaya paralel bir artýþ göstermektedir. Obezite 
oranlarýndaki artýþa baðlý olarak hiperinsulinizm, glikoz 
intoleransý, tip 2 diyabet, hipertansiyon dislipidemi ve kýz 
ergenlerde adet düzensizlikleri gibi problemler de giderek 
artmaktadýr. 

kendilerinin yemek alýþkanlýklarý, tencere yemeðinin yerini 
hamburger pizzalarýn almasý” ödül olarak seçilen enerji 
içeriði yüksek besinler, ekmek arasý hazýrlanan saðlýksýz 
atýþtýrmalar, abur cubur denilen bisküvi, þekerlemeler, hazýr 
kekler, gazlý içecekler ve çikolata gibi besinler, çiðnenmeden 
mideyi biran evvel doldurma hedefi ile hýzla yutulan 
yemekler ön sýrayý alýrken harcanan kalori dengesizliklerinde 
baþlýca nedenler arasýnda bahçe ve park alanlarýnýn azalmasý 
sokakta oynamak yerine evde televizyon bilgisayar baþýnda 

Çocukluk çaðýnda 

OBEZÝTE

Vücut yaðýnýn düzenlenmesi 
intrauterin yaþamda baþlar. 
Ýntrauterin dönemin ikinci 
yarýsýndan itibaren yað 
hücrelerinde hiperplazi ve 
hipertrofi nedeniyle yað dokusu 
artar. Doðumda vücut aðýrlýðýnýn 
%16'sýný yað dokusu oluþturur. 
Yað dokusu süt çocukluðu 
döneminde artarken, 5-6 yaþ 
sýrasýnda azalarak vücut 
aðýrlýðýnýn %12,5-15,3'üne iner. 
10-15 yaþlarýnda vücut yað oraný 
erkeklerde %17,8'den %11,2'ye 
düþerken, kýzlarda %16,6'dan 
%23,5'e yükselir. 

Eriþkin dönem obezitesinin temelleri çocukluk 
döneminde atýlmaktadýr. Genellikle yaþamýn ilk yýlý, 5-6 
yaþ arasý ve pubertal dönemde artýþ göstermektedir. Yað 
artýþýndaki azalmanýn erken yaþa kaymasý, obezitenin 5 
yaþýndan önce ve 15 yaþýndan sonra baþlamasý eriþkin 
obezitesi için ciddi risk oluþturmaktadýr. Obez çocuklarýn 
1/3'ü, ergenlikte obezite geliþtirenlerin ise yaklaþýk %80'i 
eriþkin obezitesi ile karþýmýza gelir. 

Alýnan ve harcanan kalori arasýndaki dengenin bozulmasý 
sonucu obezite ortaya çýkabildiði gibi altta yatan baþka 
bir hastalýðýnda habercisi olabilmektedir. Hormonal 
bozukluklardan kafa içi tümörlere kadar geniþ bir 
yelpazede yer alan çeþitli hastalýklarýn da  bir komponenti 
olabilir. Düþük doðum aðýrlýklý bebekler diðer çocuklara 
oranla daha fazla risk altýndadýr. Ebeveynlerden birinin ya 
da daha fazla aile bireylerinin de obez olmasý yine hem 
genetik hem de beslenme alýþkanlýðý açýsýndan arttýrýcý bir 
etmen olarak sayýlmaktadýr..Yine depresyon anksiyete 
gibi rahatsýzlýklarda da obezite sýklýkla görülmektedir. 
Tüm bunlar göz önüne alýndýðýnda obezite asla hafife 
alýnmamasý gereken bir hastalýktýr. 
Modern yaþamla birlikte hayatýmýza giren teknolojik 
deðiþiklikler, zamana karþý yarýþ aile yapýsýný etkilemekte 
ve bu da çocuða doðal olarak yansýmaktadýr. Alýnan 
kalorideki dengesizlik nedenlerine bakýldýðýnda anne ve 
babanýn yemek yedirme ýsrarý, yine ebeveynlerin 

zaman geçirmeyi saymak mümkündür. 

Sabah kahvaltýlarýnýn ortadan 
kaldýrýlmasý, akþam yemeklerinin 
televizyon baþýnda ne ve ne kadar 
yenildiðinin farkýna varýlmadan 
yenmesi, mayonez ketçap gibi zararlý 
ek besinlerin sofralarýmýzýn olmazsa 
olmazý haline gelmesi, meyve sebze 
yeme alýþkanlýðýnýn kaybedilmesi, 
obezitenin neredeyse temelini 
oluþturmaktadýr. Gazlý içecekler 
midenin boþalma hýzýný arttýrdýðý gibi 
kemik metabolizmasýný da kötü yönde 
etkileyerek hem osteoporoz riskini 
hem de obezite riskini getirmektedir. 
Özel okullarýn birçoðunda da gazlý 

içecek ve çikolata, þekerleme, cips makinalarý neredeyse her 
sýnýf önünde bulundurulmaktadýr. Televizyon reklamlarýna 
baktýðýmýzda margarinlerin, çikolatalarýn bisküvilerin 
neredeyse her 5 dakikada bir özendirici þekilde 
gösterildiðini fark etmemek çok da mümkün deðildir.

Dikkat edilmesi gereken bir diðer nokta da tamamen bitkisel 
kökenli, olduðu söylenilen ancak hiçbir yan etki araþtýrmasý 
yapýlmamýþ çeþitli ticari  ürünler piyasa da bulunmaktadýr ki 
bu tür ilaçlarýn da çocukluk yaþ grubunda kullanýlmasý 
saðlýðý tehdit eden sorunlara yol açabilmektedir. 

Obezitenin getirdiði psikolojik etkilenmeler de sýklýkla 
karþýlaþtýðýmýz sorunlar içinde yer almakta olup, uzman 
çocuk psikiyatristleri ile tedavinin desteklenmesi 
gerekmektedir. 

Evde aile bireyleri okullarda da öðretmenler tarafýndan 
obeziteye  dikkat edilmesi ve þiþman olan çocuklarýn 
mutlaka Çocuk Endokrinoloji Bölümü olan bir merkeze 
yönlendirilmesi gereklidir. Bu merkezlerde çocuklarýn vücüt 
kitle indeksleri, yað daðýlýmlarý, bel-kalça oranlarý 
ölçülmekte ve obezitenin baþka bir hastalýða eþlik edip 
etmediði ya da obezitenin metabolik etkileri 
araþtýrýlmaktadýr. 

Steroid tedavisi ile obezite geliþen bir hasta

Prof. Dr. Pelin BÝLÝR
Çocuk Endokrinoloji ve Metabolizma Hastalýklarý Bilim Dalý
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Çocuk büyüyen ve geliþen bir organizma 
olmasý nedeni ile magazinde verilen hýzlý kilo 
kaybýný saðlamayý garanti eden yoyo diyetler 
uygulandýðýnda hem boy geliþimleri hem de 
pubertal geliþimleri kötü yönde etkilenebilir. 
Ayrýca kullanýlan bu tarzdaki diyetler ile ilk 
etapta hýzla verilen kilolar iki üç katý olarak 
kýsa zamanda geri alýnmaktadýr. Bu nedenle 
Pediatrik Endokrinolog kontrolü altýnda 
konunun uzmaný diyetisyenler tarafýndan bu 
çocuklarýn beslenmeleri cinsiyetlerine, 
yaþlarýna uygun þekilde kiþiye özel, 
profesyonel olarak düzenlenmelidir. 
Hem beslenme önerisi hemde egzersiz 
birlikte olmazsa olmaz yaþam kuralý olarak 
benimsetilmeli ve bu yönde bireyler 
eðitilmelidir. Obez çocuklar özellikle bireysel 
ve yarýþýmlý olmayan spor dallarýna 
yönlendirilmeli, arkadaþlarýnýn olasý 

iðneleyici laflarýndan korunmalýdýr. Yürüyüþ 
özellikle tercih edilebilecek bir spor dalý olup 
ebeveynlerden birinin de katýlýmý saðlanmasý 
çocuk için özendirici ve destekleyici 
olmaktadýr. 

Yetiþen çocuklarýmýzýn geleceðimiz olduðu 
göz önüne alýndýðýnda saðlýklý bir toplumun 
oluþumunun saðlýklý çocuklar yetiþtirmekten 
geçtiði yadsýnamaz bir gerçektir. Spor 
alýþkanlýklarýnýn geliþtirilmesinin, saðlýklý 
beslenme eðitimi konusunda toplumun 
bilinçlendirilmesinin hepimizin görevi 
olduðunu düþünmekteyim. Sporla iç içe 
bilinçli beslenme ile süslenmiþ ruhsal ve 
bedensel açýdan saðlýklý çocuklara 
kavuþmamýz dileði ile sözlerimi noktalamak 
istiyorum.

Ankara Üniversiteli araþtýrýcýlar 
iþitme kaybýna neden olan
yeni bir gen tanýmladý

nkara ve Miami 
Üniversitelerinin 
öncülüðünde yapýlan A

uluslararasý bir araþtýrmada orta 
derecede iþitme kaybýna neden 
olan yeni bir gen tanýmlandý. 
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Çocuk Genetik Bilim Dalý ve 
Miami Üniversitesi Ýnsan 
Genetiði Anabilim Dalý öðretim 
üyesi olan Prof. Dr. Mustafa 
Tekin baþkanlýðýndaki bir ekip 
tarafýndan yürütülen çalýþma 
“Mutations in OTOGL, encoding 
the inner ear protein Otogelin-
like, cause moderate 
sensorineural hearing loss” 
baþlýðýyla “American Journal of 
Human Genetics” dergisinin 
Kasým 2012 sayýsýnda yayýnlandý. 

Konu ile ilgili olarak Gazete 
Ankara Týp ve Fakültemiz web 
sitesi 
www.medicine.ankara.edu.tr 
adresine açýklamalar yapan Prof. 
Dr. Mustafa Tekin þu bilgileri 
paylaþtý: “Bugüne kadar 40 farklý 
gendeki mutasyonlarýn otozomal 
resesif iþitme kaybý yaptýðý 
gösterildi. Bu olgularýn büyük 
çoðunluðunda ileri veya çok ileri 
derecede iþitme kaybý görülüyor. 
Daha hafif iþitme kaybýna neden 

olan genler iyi bilinmiyor. Bu 
çalýþmada araþtýrmacýlar orta 
derecede iþitme kaybý olan bir 
ailede DNA örneklerini yeni 
kuþak DNA dizileme yöntemiyle 
incelediklerinde daha önce iyi 
tanýmlanmamýþ “OTOGL” 
geninde mutasyon oldugunu 
saptadýlar. “OTOGL” geninin 
insan, sýçan, fare ve zebra 
balýðýnda iç kulakta bulunduðunu 
gösteren araþtýcýlar bu genin 
çalýþmasýný zebra balýðýnda 
durdurduklarýnda iþitme kaybý 
geliþtiðini gördüler.” 

Makalede birinci isim sýrasý, Dr. 
Mustafa Tekin'le birlikte çalýþan 
iki doktora sonrasý araþtýrmacý 
arasýnda paylaþýldý: Dr. Duygu 
Duman (Ankara Üniversitesi) ve 
Dr. Kemal Yarýz (Miami 
Üniversitesi). Ankara 
Üniversitesi'nden diðer 
araþtýrýcýlar, Çocuk Saðlýðý ve 
Hastalýklarý Anabilim Dalýndan 
Prof. Dr. Semra Atalay ve Yrd. 
Doç. Dr. Suna Tokgöz Yýlmaz. 
Ankara ve Miami Üniversiteleri 
dýþýnda ABD'den Harvard 
Üniversitesi, Hollanda, Çin ve 
Filistinli araþtýrmacýlar makaleye 
katkýda bulundu. 

Prof. Dr. Mustafa TEKÝN
Çocuk Genetik Hastalýklarý Bilim Dalý

Sayfa 5



Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi hastanelerinde hizmet 
kalitesi ve hasta memnuniyetini 
arttýrmak amacýyla 14 mart 2013 
tarihinden itibaren telefonla ya 
da poliklinik sekreterliklerine 
bizzat baþvurularak muayene 
randevusu alýnabiliyor.               
(0312) 508 3 508 numaralý 
telefonu ücretsiz olarak hafta içi 
mesai saatlerinde (08:00-17:00) 
arayarak polikliniklerimizden 
muayene randevusu alabilirsiniz. 
Ayný saat aralýðýnda 
polikliniklerimize þahsen 
baþvurarak da muayene 
randevusu alýnabilmektedir.

Yeþil kartlý, 2022'li, köy 
korucusu olan 
vatandaþlarýmýzýn 
hastanelerimizde sosyal güvence 
kapsamýnda muayene 
olabilmeleri için saðlýk 
bakanlýðýna baðlý üçüncü 
basamak (eðitim ve araþtýrma) 
devlet hastanesinden sevk almýþ 
olmalarý gerekmektedir.

Kurumlarýndan sevk almak 
suretiyle baþvurmasý gereken 
hastalarýmýzýn da belgelerini 
beyan etmeleri zorunludur. 
Polikliniklerimize telefonla ya 
da þahsen kayýt için 
baþvurduðunuzda T.C. Kimlik 
Numarasý içeren resmi bir 
kimliðin ibraz edilmesi 
zorunludur. Telefonla randevu 
sýrasýnda T.C. Kimlik 
Numaranýzý hazýr bulundurunuz. 
Randevunuzu ilgili poliklinik 
için en fazla 7 (yedi) gün 
sonrasýna alabilirsiniz. Her 
aradýðýnýzda sadece bir 
polikliniðimiz için randevu 
almanýz mümkün olmaktadýr. 
Sonuç göstermek için telefonla 
randevu almanýza gerek yoktur. 
Ýlgili polikliniðin sekreterlikleri 

ile görüþünüz.
Aldýðýnýz randevu saati 
yaklaþýk muayene saatinizdir. 
Öncelik hakký tanýnan 
hastalarýn (adli, yaþlý, özürlü, 
þehit dul ve yetimleri, malul ve 
gaziler) haklarý saklý kalmak 
kaydýyla, randevu almýþ olan 
hastalar randevu saatlerine en 
yakýn zamanda muayene 
edilecektir. Aldýðýnýz 
randevuya gelemeyecekseniz 
lütfen ayný numarayý (0312) 
508 3 508'i ücretsiz arayarak 
randevunuzu iptal ediniz. 
Herhangi bir polikliniðimizden 
randevu alýp, randevusuna 3 
kez gelmeyen hastalarýmýzýn, 
telefonla randevu sisteminden 
yararlanmasý mümkün 
olmayacaktýr. 

Aþaðýdaki listede Ýbni Sina ve 
Cebeci Hastanelerimizde 
poliklinik randevusu 
alabileceðiniz bölümlerin listesi 
sunulmuþtur. Listede adý 
olmayan bölümlere muayene 
olmak için (0312) 310 33 33 
numaralý telefondan ücretsiz 
olarak ilgili bölümün poliklinik 
sekreterliðini baðlatýnýz. 
 
TELEFONLA RANDEVU 
ALINABÝLECEK 
POLÝKLÝNÝKLERiMÝZ:
 
ÝBNÝ SÝNA HASTANESÝ
 
Algoloji - Aðrý polikliniði
Beyin ve Sinir Cerrahisi 
polikliniði, Deri ve Zührevi 
Hastalýklarý polikliniði, El 
Cerrahisi polikliniði, 
Endokrinoloji ve Metabolizma 
Hastalýklarý polikliniði,
Enfeksiyon Hastalýklarý ve 
Klinik Mikrobiyoloji 
polikliniði, Fizik Tedavi ve 
Rehabilitasyon polikliniði, 

Gastroenteroloji polikliniði,
Genel Cerrahi polikliniði,
Göðüs Cerrahisi polikliniði,
Ýç Hastalýklarý polikliniði,
Kardiyoloji polikliniði, Kulak 
Burun ve Boðaz Hastalýklarý 
polikliniði, Nefroloji 
polikliniði,
Nöroloji polikliniði, Ortopedi 
ve Travmatoloji polikliniði, 
Romatoloji - FTR polikliniði
Romatoloji - Ýç Hastalýklarý 
polikliniði, Üroloji polikliniði,
Üroloji - Çocuk polikliniði.
 
CEBECÝ HASTANESÝ 
 
Cerrahi Onkoloji polikliniði, 
Çocuk Saðlýðý ve Hastalýklarý 
polikliniði, Çocuk Cerrahisi 
polikliniði, Fizik Tedavi ve 
Rehabilitasyon polikliniði, 
Gastroenteroloji - Karaciðer 
Hastalýklarý polikliniði, Genel 
Cerrahi polikliniði, Geriatri 
polikliniði, Göðüs Hastalýklarý 
polikliniði, Göz Hastalýklarý 
polikliniði, Ýmmünoloji ve 
Allerji Hastalýklarý polikliniði, 
Kadýn Hastalýklarý ve Doðum 
polikliniði, Kardiyoloji 
polikliniði, Kalp ve Damar 
Cerrahisi polikliniði, Nükleer 
Týp polikliniði, Plastik, 
Rekonstrüktif ve Estetik 
Cerrahisi polikliniði, 
Radyasyon Onkolojisi 
polikliniði, Ruh Saðlýðý ve 
Hastalýklarý polikliniði, Spor 
Hekimliði polikliniði, Üreme 
Saðlýðý Merkezi
 
Halk saðlýðý - Görme Engelliler 
Rehberlik Birimi polikliniði 
(Yerleþke Yeri: Akdere)

Ankara Üniversitesi 
Týp Fakültesi 
Hastanelerinde

“Telefon ile 
Muayene 
Randevu Sistemi” 
hayata geçti
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nkara Üniversitesi Týp Fakültesi'nin Kalp 
Merkezi'ndeki Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim 
Dalý'nda geçtiðimiz Eylül ayýnda gerçekleþtirilen A

ameliyatla kalp hastasý Hülya Usta'ya total yapay kalp takýldý. 
Diðer kalp destek cihazlarýndan farklý olarak, kalbin tamamen 
çýkarýlarak yerine takýlan yapay kalp ile yaþayan kalp hastasý 
Hülya Usta, Türkiye'de kalbi olmadýðý halde yapay kalp ile 
yaþayan ilk kadýn oldu. 

En büyük hayali ise eve dönüp çocuðuna bakmak
Hülya Usta, kalp görevini üstlenen üniteyi sýrtýnda 
taþýyabiliyor. 'Bunu taþýmak zor gelmiyor mu? sorusuna Usta, 
'Koyuna yünü yük gelmezmiþ' diyerek toplantý 
salonundakileri güldürdü. Daha sonra doktorlarý kalbinin 
yerine yerleþtirdikleri yapay kalbi eline verince þaþýran Hülya 
Usta, "Doktor bey bunu mu taktýnýz bana? Daha önce hiç 
görmemiþtim. Ýlk kez görüyorum. Þaþýrdým. Resimlerdeki 
gibi bir kalp bekliyordum." dedi.

36 yaþýnda üç çocuk annesi Hülya Usta, yapay bir kalple 
yaþýyor. En küçük çocuðu, kýzamýk mikrobunun yol açtýðý bir 
beyin hastalýðý olan SSPE hastasý. Hülya Usta'nýn en büyük 
hayali ise eve dönüp çocuðuna bakmak. Yapay kalp sayesinde 
çok daha saðlýklý olduðunu belirten Usta, insanlardan 

organlarýný baðýþlamasýný istedi. "Benim de saðlam bir yerim 
varsa ben ölünce alsýnlar benden” diyen Hülya Usta, öldükten 
sonra organlarýn toprakta çürümesi yerine bir insan hayatý 
kurtarmasý gerektiðinin önemine deðindi.

Türkiye'de ilk, Avrupa'da ikinci Dünya'da 19'uncu yapay 
kalpli hasta
Hastanýn doktoru olan Fakültemiz Kalp ve Damar Cerrahisi 
Anabilim Dalý öðretim üyelerinden olan Prof. Dr. Rüçhan 
Akar yapay kalbin her kalp hastasýna takýlamadýðýný belirtti. 
Özellikle kadýnlarýn göðüs çapýnýn dar olmasý nedeniyle 
yapay kalbin takýlamadýðýný vurgulayan Prof. Dr. Akar, Hülya 
Usta'nýn Türkiye'de ilk, Avrupa'da ikinci ve dünyadaki 
19'uncu kadýn hasta olduðunu bildirdi.

En çok total yapay kalp nakli yapan ülkeler sýrasýyla; ABD, 
Fransa, Almanya, Kanada ve Türkiye. Cihaz hakkýnda bilgi 
veren Prof. Dr. Rüçkan Akar, cihazýn içindeki bataryanýn 4 
saat sonra þarja takýlmasý gerektiðini kaydetti. Ýçinde yedek 
bir batarya barýndýran cihaz, herhangi bir duruma karþýlýk her 
4 saatte bir þarj ediliyor. Aðýrlýðý 160 gram olan yapay kalbin 
kapladýðý hacim 40 ml. Yapay kalp en uzun 4 yýl destek 
veriyor.

Türkiye'deki tek yapay kalpli kadýn Ankara Týp'ta

Stoma Terapi Ünitemizden müzikli terapi
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Genel Cerrahi Anabilim Dalý 
Stoma Terapi Ünitesi'nde stomalý hastalara yönelik birçok 
bilimsel ve sosyal aktivite düzenleniyor. Hastalarýn stomalý 
yaþama adaptasyonunun saðlanmasý için çok yönlü çalýþmalar 
yürüten Ünite Ekibinin son aktivitesi dikkat çekiciydi.   
Fakültemiz Stoma Terapi Ünitesinde tedavi gören hastalara 
yönelik olarak düzenlenen Halk Müzikli Grup Terapisi ve 
Eðitimi hastalar tarafýndan takdir topladý. Ýbni Sina Araþtýrma 
ve Uygulama Hastanesi dersaneler katýnda 9 Ocak 2012 
tarihinde düzenlenen etkinlikte, Stoma Terapi Ünitesi Sorumlu 
Hemþiresi Durucan Aydýn, Psikolog Ecmer Çýtak ve Fakültemiz 
diyetisyenleri tarafýndan hastalarý bilgilendirici ve rahatlatýcý 
konuþmalar da yapýldý.

1. Sayfanýn Devamý
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eni Týp Fakültesi Hastaneleri Yönergesi kapsamýnda gidilen yeni yapýlanmada, 
Ankara Üniversitesi Dekaný Akademik ve Öðrenci iþlerinden sorumlu olacak. 
Yeni yönergeyi, yönergenin hayata geçirilme aþamalarýný, yönergeden sonra Y

Fakültemiz Hastanelerindeki yönetimsel deðiþiklikleri, yeni yönergenin hayata 
geçmesinden sonraki 4 aylýk süreci, yapýlan köklü deðiþiklikleri ve önümüzdeki süreçte 
yapýlacaklarý Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Hastaneleri Baþhekimi Prof. Dr. Erol 
Özdiler ile konuþtuk. Prof. Dr. Özdiler, Fakültemiz web sitesi 
www.medicine.ankara.edu.tr adresine ve Gazete Ankara Týp'a önemli açýklamalar yaptý.

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Hastaneleri Baþhekimi Prof. Dr. Erol Özdiler, 
Hastanelerimizin yeniden yapýlandýrýlmasý isteðinin Ankara Üniversitesi'nin yeni 
Rektörü olan Prof. Dr. Erkan Ýbiþ'in isteðiyle hayata geçirilmiþ bir uygulama olduðunu 
söyledi. Rektörün bu isteði doðrultusunda yeni bir “Týp Fakültesi Hastaneleri 
Yönergesi” hazýrlandýðýný dile getiren Prof. Dr. Özdiler, konunun Rektörlük Yönerge 
Komisyonu'nda tartýþýldýðýný, Ankara Üniversitesi Senatosu'na sunulduðunu ve 16 Ekim 
2012 tarihinde Senato kararýyla yürürlüðe girdiðini belirtti.

Prof. Dr. Özdiler, yürürülüðe giren bu yönerge gereði Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Hastanelerinin Hastaneler Baþhekimi üzerinden direkt olarak Ankara Üniversitesi 
Rektörüne baðlandýðýnýn altýný çizdi. Prof. Dr. Özdiler bu köklü yönetimsel deðiþikliði 
þu þekilde detaylandýrdý: “Fakültemize baðlý Ýbni Sina ve Cebeci Araþtýrma ve 
Uygulama Hastanelerinin baþhekimleri ve baþhekim yardýmcýlarý Ankara Üniversitesi 
Týp Fakültesi Hastaneler Baþhekimi'ne karþý sorumlu hale getirildi. Bu uygulamayla 
hastanelerin yönetimi mevcut Yüksek Öðretim Kanunu'na (YÖK) uygun hale getirildi. 
Geleneksel olarak dekan hastanelerden de sorumluydu, bu sistemle artýk fakülte dekaný 
akademik ve öðrencilerle ilgili iþlerden sorumlu olacak.”

Prof. Dr. Özdiler Ankara'daki Hacettepe ve Gazi Üniversitesi Týp Fakültelerinde Genel 
Yöneticilik sýfatýyla  sürdürülen bu modelin, Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Hastanelerinde Hastane Baþhekimliði ismiyle hayata geçtiðini dile getirdi.

Hizmetlerin denetimi tek elden yapýlacak
Prof. Dr. Özdiler, Bu yönerge deðiþikliðiyle yapýlmak istenenleri, Fakültemiz ve 
Hastanelerine artýsýný þöyle sýraladý: 
1- Her iki Hastanemizin koordinasyonunu saðlamak, 
2- Hastanelerimizin iþleyiþinin daha verimli hale getirilmesini saðlamak,           
3- Her iki Hastanemizin hizmetlerini etkin hale getirmek ve bu hizmetlerinin   
    denetimlerini tek elden yapmak, 
4- Öðrencilerimize yönelik eðitim, araþtýrma ve uygulama gibi konularda destekleyici 
     çalýþmalar yapmak, 
5- Dekanýn önerisi üzerine anabilim ve bilim dallarýnýn Hastanelerimizdeki akademik 
     çalýþmalarýna yardýmcý olmak, 
6- Dekanlýkla birlikte gerek mali gerekse hastanelerle ilgili mevzuatýn hazýrlanmasýný ve 
     uygulanmasýný koordine etmektir.

Hastaneler 

Baþhekimliði Kurulu,

Hastanelerimizce 

saðlanan hizmetlerin 

etkili, ulaþýlabilir ve 

halkýn ihtiyaçlarýna 

uygun þeklilde 

yürütülmesini 

saðlýyor... 

Yeni Týp Fakültesi Hastaneleri Yönergesi hayata geçti: 
Hastanelerimiz artýk “Hastaneler Baþhekimi”ne baðlý
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Hastaneler Baþhekimliði Kurulu, Hastanelerimizce 
saðlanan hizmetlerin etkili, ulaþýlabilir ve halkýn  
ihtiyaçlarýna uygun þeklilde yürütülmesini saðlýyor. 
Prof. Dr. Özdiler yeni yönetim modeli kapsamýnda 
Hastaneler Baþhekimliði'nin görevleri hakkýnda da önemli 
bilgiler aktardý. Prof. Dr. Özdiler þunlarý paylaþtý: 
“Hastaneler Baþhekimliði, Hastaneler Yönetim Kurulu 
olarak görev yapmaktadýr. Yeni yönergeye göre Hastaneler 
Yönetim Kurulu þu isimlerden oluþuyor: Rektör ya da 
Rektör Yardýmcýsý, Týp Fakültesi Dekaný, Hastaneler 
Baþhekimi, Ýbni Sina Hastanesi Baþhekimi, Cebeci 
Hastanesi Baþhekimi, Ankara Üniversitesi Döner Sermaye 
Ýþletme Müdürü, Üniversite Mali ve Hukuk 
Koordinatörleri. Bu kurul kararlarý veriyor, Hastaneler 
Baþhekimi de kurulun almýþ olduðu kararlarý hayata 
geçiriyor. 
Bu kurul Üniversitemizin stratejik planlarýný yapýyor, 
yönetim ve organizasyon ile ilgili yeni politikalar üretiyor, 

birimlerin performans ve bütçelerini yýllýk mali tablolar 
ve faaliyet raporlarý halinde hesaplayýp Rektörlüðe 
sunuyor, mevcut mevzuat hükümlerine göre hizmetlerin 
fiyatlandýrýlmasýna iliþkin kararlar alýyor, 
Hastanelerimizce saðlanan hizmetlerin etkili, ulaþýlabilir 
ve halkýn  ihtiyaçlarýna uygun þeklilde yürütülmesini 
saðlýyor, Hastanelerimize kaynak saðlayacak yatýrýmlar 
yapýlmasý, polikliniklerin çalýþmasý ve kaynaklarýn en 
verimli þekilde kullanýlmasý için kararlar alýyor.”

Hastane Birim Sorumlularý Kurulu, hastanelerin 
verimli þekilde çalýþmasýndan sorumlu
Prof. Dr. Özdiler, yeni yönetmelikte ayrýca Hastane 
Birim Sorumlularý Kurulu'nun kurulduðunu, bu 
kuruldaki birim sorumlularýnýn da hastanelerin verimli 
þekilde çalýþmasýndan sorumlu olduðunu belirtti. Prof. 
Dr. Özdiler Kurulun, Hastaneler Baþhekimi, Hastane 
Baþhekimleri, Baþhekim Yardýmcýlarý ve Birim 
Sorumlularýndan (labaratuvar, ilaç ve mali birimleri) 
oluþtuðunu dile getirdi. 
Prof. Dr. Özdiler Hastane Birim Sorumlularý Kurulu'nun 
yaptýðý týbbi hizmetleri þöyle sýraladý: “Saðlýk bakým 
hizmetleri, idari hizmetler, destek hizmetleri, mali 
hizmetler, hizmet içi eðitim ve istatistik hizmetleri.”

Birim Sorumlularý Kurulu karar alýyor, uyguluyor, 
denetliyor ve Hastaneler Baþhekimliði Kurulu'na 
rapor halinde sunuyor
Prof. Dr. Özdiler Hastaneler Baþhekimliði Yönetim 
Kurulu'nun ayda en az 1 kez olmak üzere bir araya 
geldiðini, Birim Sorumlularý Kurulu'nun ise her hafta 

toplanarak ilgili konularda kararlar aldýðýný, bu kararlarý 
uyguladýðýný ve yapýlan uygulamalarý denetlediðini, tüm 
bunlarla ilgili raporlar hazýrlayarak Hastaneler Baþhekimliði 
Yönetim Kurulu'na sunduðunu söyledi. 

Üniversitemizin tüm emekli personeli de yararlanabiliyor.
Yine Ankara Üniversitesi öðretim üyeleri ve öðretim 
elemanlarý Hastanelerimiz öðretim üyeleri ve elemanlarý 
tarafýndan, Hastanelerimizin baþhekimlik sekreterleri 
kanalýyla ve telefonla randevu sistemiyle, muayene ediliyor. 

Artýk üniversite personelimiz ücretsiz, 1. derece 
akrabalarý ise 3'te 1 fiyata tedavi görebiliyor, bu önemli 
fýrsattan emekli personelimiz de faydalanýyor
Prof. Dr. Özdiler Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Hastaneler Baþhekimliði'nin bugüne kadar hayata geçirdiði 
projeleri, yaptýðý hizmetleri, aldýðý kararlarý þu þekilde 
sýraladý: “Üniversitemiz personelinin Hastanelerimiz 
hizmetlerinden ücretsiz (iki hastanemizde de) faydalanmasýný 
saðladýk ve bunu 5 ayý aþkýn süredir uyguluyoruz. Yani 
Ankara Üniversitesi Personeli Kimliðine sahip herkes 
Hastanelerimizin tüm özel hasta odalarýnda para vermeden 
tedavi görebiliyor, hasta bakýcýsýndan öðretim üyesine kadar 
herkes bundan istisnasýz bir biçimde yararlanabiliyor. 
Personelimizin 1. derece akrabalarý ise (eþ, çocuk, anne, baba) 
bu hizmetten 3'te 1 fiyattan faydalanabiliyor. Bu uygulamadan 

Hastanelerimiz borçlarýnýn giderek artmasýna raðmen, 
personelimizin denge tazminatý ve performans adý altýnda aldýðý 
ücretlerin düþmemesine özen gösterdik. Bu ücretlerin daha da 
artýrýlmasýný planladýk. Bunun için her ay anabilim dalý 
baþkanlarýyla toplantýlar yaparak Fakültemizin gelirlerini 
arttýrýcý faaliyetlerin neler olduðunu kendilerine anlattýk. Bu 
baðlamda son 6 ay içerisinde birçok anabilim dalýný yerinde 
ziyaret ederek sorunlarý anlattýk ve geri bildirimlerini aldýk. Bu 
çalýþmalar sonucunda son aylarda poliklinik ve ameliyat 
sayýlarýnda belirgin bir artýþ saðlandý. Örneðin: Ekim ayýnda her 
iki hastanemizin polikliniklerinde bakýlan hasta sayýsý 74 bin 
iken Aralýk ayý sonunda bu sayýyý 90 bine çýkardýk.”

Ýhaleler ve diðer hizmetler, Ýbni Sina ve Cebeci Hastanesi 
için ortak yapýlýyor
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Hastaneleri Baþhekimi Prof. 
Dr. Erol Özdiler, bundan sonra hastanelerle ilgili yapýlacak tüm 
hizmetlerin her iki hastanede ortak þekilde 

Personelimizin performans ücretinin artýrýlmasý için 
planlamalar yaptýk Ekim Ayýnda bakýlan hasta sayýsý 74 bin 
iken, bu sayý Aralýk ayýnda 90 bin'e çýkarýldý.

yapýlacaðýný 
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belirterek konuyu þöyle örnekledi: “Mesela ilaç ihalesi, 
labaratuvar ihalesi, bilgi iþlem ihalesi gibi tüm ihaleler artýk 
Ýbni Sina ve Cebeci Hastaneleri için birlikte yapýlýyor.”

Hastanelerimizdeki çamaþýrlarý artýk özel firma 
yýkayacak?
Prof. Dr. Özdiler Hastaneler Baþhekimliði olarak her iki 
Hastanemizin çamaþýr yýkama iþlerini artýk özel firmaya 
yaptýracaklarýný, bunun için ihaleye çýkýldýðýný belirtti. Prof. 
Dr. Özdiler ihaleyi kazanacak firmanýn, iki Hastanemizin 
tüm çamaþýrlarýný yýkayýp, ütüleyip kuruttuktan sonra paket 
halinde teslim edeceðinin de altýný çizdi. 

Telefonla poliklinik randevusu baþladý. 
Üniversitemiz personeline muayene önceliði
Prof. Dr. Özdiler Hastaneler Baþhekimliðinin hayata 
geçirdiði uygulamalarla görüþlerine þöyle devam etti: 
Polikliniklerde telefonla randevu sistemine geçildi. Bu 
þekilde hastalarýn beklemeden, polikliniklerde kuyruk 

oluþturmadan muayeneleri yapýlýyor. Ayrýca bu baðlamda 
Ankara Üniversitesi personelinin de her poliklinikte, günlük 
belli bir kontenjan konarak, beklemeden muayene edilmelerini 
saðladýk. Üniversite personelimiz ve yakýnlarýnýn (1. derece) 
muayeneleri yeni yýlla birlikte Aile Hekimlerimizce Anabilim-
Bilim Dallarýna ait polikliniklerde, telefonla randevu sistemiyle 
yapýlmaya baþlandý. Bunun için Aile Hekimliðinin Ýbni Sina ve 
Cebeci Hastanelerindeki poliklinikleri personel ve alt yapý 
bakýmýndan güçlendirildi.”

Prof. Dr. Özdiler, Ocak ayýndan itibaren her anabilim ve bilim 
dalýna, alt yapýlarýný, gelir-gider durumlarýný, personel sayýlarýný, 
tedavi ettiði hasta sayýsýný göz önünde tutarak raporlar 
hazýrlattýklarýný, Hastaneler Baþhekimliðinin kontrolünden sonra 
bu raporlarýn ilgili anabilim ve bilim dalýna gönderilerek 
deðerlendirilmelerinin saðlandýðýný ve daha sonra birlikte 
yapýlan görüþmelerle denetlemeler yapýldýðýný söyledi. 

Baþhekim Prof. Dr. Güzel 
Ýbni Sina'daki dönüþümü anlattý

nkara Üniversitesi 
Týp Fakültesi'nin yeni 
yönetimi göreve A

baþladýktan sonra Fakülte ve 
Hastanelerimiz için önemli 
çalýþmalara imza atmaya 
baþladý. Fakülte Dekanlýk 
Yönetimi akademik ve 
öðrenci iþleriyle ilgili önemli 
çalýþmalar yürütürken,  
Ankara Üniversitesi Rektörü 
Prof. Dr. Erkan Ýbiþ'in isteði 
ve Üniversite Senatosunun 
kararýyla hayata geçen 
“Hastaneler Baþhekimliði” 
modeliyle birlikte 
Hastanelerimiz yönetimlerinin 
çalýþmalarý da hýz 
kazandý.Yeni modelde Ankara 
Üniversitesi Týp Fakültesi 
Hastanelerinin Baþhekimleri 
Hastaneler Baþhekimliðine 
karþý sorumlu bulunuyor. 

Ameliyathaneden çýkarýlan 
hastalar “izole geçiþ tüneli” 
ile asansöre taþýnýyor
Fakültemiz Ýbni Sina 
Araþtýrma ve Uygulama 
Hastanesinin yeni Baþhekimi 
Prof. Dr. Bahaddin Güzel 
göreve geldiði Ekim ayýndan 
bu tarafa Hastanede 
yapýlanlarý Gazete Ankara Týp 
ve Fakültemizin web sitesi 
www.medicine.ankara.edu.tr 

adresine anlattý. Hastane 
ameliyathanelerinin 
asansörüne “izole geçiþ 
tüneli” yapýldýðýný belirten 
Baþhekim Prof. Dr. Güzel, 
“hastalar eskiden asansöre 
herkesle beraber 
bindiriliyorken þimdi 
ameliyathaneden çýkarýlan 
hastalar, farklý olarak, 
asansöre bindiriliyor ve tedavi 
gördüðü klinik katýna 
götürülüyor” dedi.
Hastanenin Diyet ve 
Beslenme Polikliniðinin daha 
geniþ ve ferah mekana 
taþýndýðýný ve burada hizmet 
vermeye baþladýðýný söyleyen 
Baþhekim Prof. Dr. Güzel, 
Ýbni Sina Hastanesi Akademik 
Yerleþkesindeki (Ek bina), 
Ankara Üniversitesi öðretim 
üyelerinin muayene 
olabildiðini, Öðretim Üyeleri 
Polikliniði ve Aile Hekimliði 
Polikliniði'nin yeni ve geniþ 
mekanýnda açýldýðýný 
vurguladý.

Sedye ve tekerlekli 
sandalyeler artýk daha yeni 
ve kolay ulaþýlabilir 
durumda
Hastane içinde 
ameliyathanelere götürülen ve 
buradan çýkarýlan hastalarýn 

taþýndýðý sedyeleri, son sistem 
modern sedyelerle 
deðiþtirdiklerini belirten 
Baþhekim Prof. Dr. Güzel, 
yine Hastaneye baþvuran 
hastalarýn taþýndýðý tekerlekli 
sandalyelerin de 
yenilendiðini, hasta ve hasta 
yakýnlarý tarafýndan alýnabilir 
ve kolay ulaþýlabilir bir 
ortamda tutulduðunu söyledi.

Reanimasyon ve yoðun 
bakým yataklarý tamamen 
deðiþtirildi
Hastane Baþhekimi Prof. Dr. 
Bahaddin Güzel, yaptýklarý 
randýmanlý çalýþmayla 
reanimasyon ve yoðun bakým 
ünitesi yataklarýnýnýn hepsini 
uygun ve modern olanlarýyla 
deðiþtirdiklerini belirtirken, 
reanimasyon ünitesinin 
yanýndaki 2. Basamak Yoðun 
Bakým Ünitesi'nin de baþtan 
ayaða yenilendiðini ve 
yakýnda hizmete açýlacaðýný 
vurguladý. Baþhekim Prof. Dr. 
Güzel ayrýca, Ýbni Sina 
Araþtýrma ve Uygulama 
Hastanesinde bulunan 6-7 
kliniðin, hastane açýldýðýndan 
beri hiç deðiþtirilmemiþ 
zeminlerini tamamen 
deðiþtirdiklerini de sözlerinin 
arasýna ekledi. 

Eski Sedye

Yeni Sedye
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GUT HASTALIÐI  
(Zengin Hastalýðý)

ut eriþkinlerin %1' inden fazlasýnda ve sýklýkla 40 
yaþ üstündeki erkeklerde görülen eklemlerde aðrý, 
duyarlýlýk, kýzarýklýk, þiþlik ve ýsý artýþýnýn saatler G

içinde ortaya çýktýðý ve þiddetli ataklarla seyreden iltihabi 
eklem hastalýðýdýr. Ýlk gut ataðýnýn tamamýna yakýný bir 
eklemi tutar ve en sýk etkilenen ayak baþ parmaðý 
eklemidir. Sonraki gut ataklarý ayak bileði, diz, dirsek ve el 
bileði gibi diðer eklemlerde görülebilir ve birden fazla 
eklemi etkileyebilir. Ataklar saatler içinde çok hýzlý geliþir. 
Aðýr bir yemekle birlikte alkol alan ve sonrasýnda uyumaya 
giden bir erkek hastanýn saatler sonra þiddetli bir atakla 
uyanmasý oldukça klasik bir baþlangýç þeklidir.

Gut hastalýðýnýn nedeni nedir?
Gut hastalýðý, kanda ürik asit fazlalýðýndan oluþur. Gut 
hastalýðýnda % 90 neden böbreklerden ürik asit atýmýnýn az 
olmasý, geri kalan %10 hastada ise ürik asit yapým 
fazlalýðýndan ya da vücutta ürik asit haline dönüþen 
pürinlerin bazý yiyeceklerle (kýrmýzý et ve sakatatlar, deniz 
ürünleri) fazla miktarda alýnmasýndan kaynaklanýr. Fazla 
miktarda alkol tüketilmesi (özellikle bira) de ürik asit 
seviyesini belirgin arttýrýr. Alkollü içeceklerden þarabýn 1-2 
kadeh içilmesi zararsýzdýr. Ýdrar söktürücü (diüretik) ilaçlar 
ve düþük dozda aspirin kanda ürik asit seviyesini arttýrýr. 
Ürik asit yüksekliðinin bir nedeni de ailelerde kalýtsal 
olarak geçiþtir. Gut, menapoz öncesi kadýnlarda görülmez. 
Sýk olmasa da menopoz sonrasýnda yaþlý kadýnlarda 
özellikle hipertansiyon ya da kalp hastalýðý nedeniyle 
diüretik ilaç kullananlarda gut görülebilir. Kanda ürik asit 
fazlalýðý eklemde ve eklem sývýsýnda birikerek kristal 
oluþturabilmekte ve buna baðlý eklem iltihabý ile kendini 
gösteren akut gut ataklarýna neden olmaktadýr. Genellikle 
akut ataklar eklemde kalýcý hasara yol açmaz.

Gut hastalýðýnýn uzun dönemde istenmeyen sonuçlarý 
nelerdir?
Uzun dönemde ürik asit fazlalýðý ürik asit yüksekliðine yol 
açan nedenlerin ortadan kaldýrýlmamasýna veya hastalarýn 
uygun þekilde tedavi edilmemelerine baðlý olarak ortaya 
çýkar. Netice olarak özellikle ayný eklemde sýk tekrarlayan 
gut ataklarý eklem yapýsýnýn bozulmasýna ve yýkýmýna 
neden olarak þekil bozukluðuna yol açar. Ürik asit 
kristalleri sadece eklem içinde deðil ayný zamanda cilt 
altýnda özellikle ayak baþ parmaðý ve kulak kepçesinde 
birikerek tofüse neden olur. Ürik asit yüksekliði böbrek 
fonksiyonlarýný olumsuz etkileyebilir ve böbrekte 
zedelenmeye yol açarak doðrudan hipertansiyona neden 
olabilir. Gut tedavi edilmezse böbrek taþlarý oluþabilir. Gut 
hastalýðý þiþmanlýk, böbrek yetmezliði, hipertansiyon, 
hiperlipidemi (kanda yað yüksekliði), diyabet hastalýðý, 
metabolik sendrom, insülin direnci ve kalp - damar 
hastalýklarý ile yakýndan iliþkilidir.

Taný nasýl konulur?
Detaylý öykü ve iyi bir fizik muayene taný için çok 
önemlidir. Kanda ürik asit seviyesinin yüksek saptanmasý 
tanýya yardým eder; ancak hastalarýn bir kýsmýnda ürik asit 
seviyesi normal ve hatta düþük düzeylerde olabilir. Tanýnýn 
kesinleþmesinde en yararlý yöntem eklem sývýsýnýn 
incelenmesidir. Eklem sývýsý doktor tarafýndan enjektör 
yardýmýyla aspire edilir ve mikroskop altýnda iðne þeklinde 
ürik asit kristallerinin görülmesi tanýyý kesinleþtirir.

Nasýl tedavi edilir?
Akut ataklarýn tedavisinde kolþisin, aðrý kesicilerden 
steroid olmayan antienflamatuvar ilaçlar (SOAEÝ) ve 
kortikosteroidler kullanýlýr. Kolþisin ve SOAEÝ'lar aðrý 
baþlangýcýnda mümkün olduðu kadar erken sürede ve 
yüksek dozda verilmelidir. SOAEÝ'lar aðrýyý azaltýr ve 
enflamasyonu geriletir. Þikayetler azaldýkça 3 - 7 gün 
içerisinde azaltýlýr. Ýlaç azaltýlýrken akut ataðýn 
alevlenmesine karþý düþük doz kolþisin verilebilir. Bu 
ilaçlarýn kýsa süreli kullanýmlarý yeterli olduðundan 
genellikle önemli yan etkilere neden olmazlar. Ancak daha 
önce ülser ve kanama geçiren, hipertansiyon ve böbrek 
yetmezliði olan hastalarda proton pompa inhibitörleri 
sindirim sistemi yan etkilerini azaltabilirse de, baþka tedavi 
yöntemleri (kortikosteroid tedavisi gibi) düþünülmelidir. 

Kolþisin akut ataðýn baþlangýcýnda (birkaç saat içinde) ve 
yalnýzca birkaç doz verilmesi bile etkili olabilir. Kolþisin 
çok etkili olmakla beraber, yüksek dozda sýklýkla bulantý, 
kusma ve ishal geliþimine neden olur. Doktorunuz eðer 
kolþisin vermeyi uygun görürse, aðrýnýz geçinceye kadar 
ya da ishal gibi yan etkiler geliþinceye kadar iki saatte bir 
ilacýnýzý almayý önerecektir. Akut atak sýrasýnda yüksek 
dozda kolþisin kullanan hastalar, ilacýn vücuttan atýlma 
süresinin uzun olmasýndan dolayý, birkaç hafta içinde ilave 
kolþisin tedavisi almamalýdýr. Kortikosteroidler, akut ataðýn 
tedavisinde son derece etkili antienflamatuvar ilaçlardýr. 
Kýsa süreli (1-2 gün) yüksek dozda verilerek ataðýn kontrol 
altýna alýnmasýyla birlikte 1-2 hafta içinde kesilebilir. Kan 
þekeri yüksekliðine, hipertansiyon ve vücutta sývý 
tutulumuna neden olabileceði unutulmamalýdýr. Bu gibi 
problemler için riskli hastalarda uygun izlemler 
yapýlmalýdýr. Diðer bir tedavi yaklaþýmý, etkilenen eklem 
içine kortikosteroid enjeksiyonu yapýlmasýdýr. 

Doç. Dr. Aþkýn ATEÞ
Ýç Hastalýklarý Anabilim Dalý  
Romatoloji Bilim Dalý
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Böylece ilacýn yukarýda saymýþ 
olduðumuz sistemik yan etkileri de 
büyük ölçüde azalmýþ olur. Akut atak 
sýrasýnda ürik asit yüksekliðine, ürik asit 
düþürücü tedavinin (allopürinol) 
verilmesi veya daha önceden kullanýrken 
ürat düþürücü tedavinin kesilmesi gibi 
yaklaþýmlarda bulunulmamalýdýr. Bu 
yaklaþýmlarla serum ürik asit seviyesini 
düþürme veya yükseltme sýklýkla ataðýn 
kötüleþmesine veya alevlenmesine 
neden olur. Sonuç olarak, ürik asit 
düþürücü tedavi, akut ataktan haftalar 
sonra baþlanmalýdýr. Senede en az üç 
atak geçiren, tofüsü olan, böbrek 
fonksiyon bozukluðu olan ve böbrek taþý 
düþüren hastalarda ürik asit düþürücü 
ilaç tedavisine ihtiyaç vardýr. Ýlk seçenek 
allopürinoldür. Allopürinol ile birlikte en 
az üç ay süreyle düþük doz kolþisin 
verilmesi atak olmasýný önler. 
Allopürinol kullanamayan hastalara 
allopürinol ile ayný etkiye sahip 

febuksostat verilebilir. Ayrýca böbrek 
fonksiyonlarý normal olan hastalara 
probenesid veya sulfinpirazon gibi 
idrarla ürik asit atýmýný arttýran ilaçlar 
alternatif olarak verilebilir. Ancak 

allopürinol haricinde bu ilaçlar halen 
ülkemizde piyasada bulunmamaktadýr. 
Halen deneme aþamasýnda olan IL-1 
aktivitesini azaltan biyolojik ilaçlar 
tedaviye dirençli gut artriti tedavisinde 
yararlý bulunmuþtur. 

Gut diyetinde nelere dikkat 
edilmelidir?
Tedavide en önemli nokta hastalarýn 
pürinden fakir diyet uygulayarak ve 
alkol alýmýndan kaçýnarak vücutta ürik 
asit yapýmýna neden olan gýdalar ve 
içeceklerden uzak durmalarý 
saðlanmalýdýr. Fazla kilolu hastalarýn 
kilo vermeleri gerekir.

Tüketiminde kaçýnýlmasý geren 
yüksek miktarda pürin içeren 
yiyecekler þunlardýr:

     Sakatatlar (karaciðer, böbrek,   
     iþkembe, kalp, dil gibi)
     Aþýrý miktarda kýrmýzý ve beyaz et
     Balýk ve deniz ürünleri
     Bezelye, mercimek, fasulye,   
     ýspanak ve baklagiller
     Mantar
     Kuþkonmaz

Pilonidal Sinüs 
(Kýl Dönmesi)

ilonidal Sinüs, anüsten yaklaþýk 
4-5 cm yukarýda 
kuyruksokumunun hemen P

üstünde meydana gelen kistlerdir. Bu 
kistler çoðunlukla içlerinde kýl ve cilt 
kalýntýlarý içerirler. Pilonidal Sinüs 
hastalýðý (PSH) olan hastalarýn 
bazýlarýnda hiçbir belirti olmayabilir, 
fakat bazý hastalarda bu kistler enfekte 
olarak aðrý, þiþlik, kýzarýklýk ve akýntý 
gibi bulgulara yol açabilir.

PSH, medikal literatürde ilk kez 1833 
de Mayo tarafýndan tarif edilmiþtir. 
Pilonidal kelimesi yunanca kýl 
anlamýna gelen “pilus” ve yuva 
anlamýna gelen “nidus” 
kelimelerinden türetilmiþtir. PSH 
özellikle genç eriþkin insanlarda sýk 
görülür ve insidansý yýlda 26/100 bin 
olarak tahmin edilmektedir. PSH 
erkeklerde kadýnlara göre iki kat daha 
sýk görülür. 

PSH doðuþtan deðil, sonradan 
ortaya çýkan bir problem
PSH kronik akýntýlý sinüs aðýzlarý ile 
ortaya çýkabileceði gibi kimi zamanda 
akut apseler þeklinde de kendini 
gösterebilir. Neden oluþtuðu tam 
olarak bilinmese de, uzun zamandýr 
doðumsal bir problem olduðu 
düþünülmekte idi. Fakat son 
zamanlarda yapýlan araþtýrmalar PSH 
nýn edinsel yani sonradan ortaya çýkan 
bir problem olduðunu ortaya 
koymuþtur. Kýl foliküllerinin 
týkanýklýðý bu foliküllerin giderek 
þiþmesine ve daha sonra parçalanarak 
apse ve sinüs oluþumuna yol 
açmaktadýr. Bu olay gevþek kýllarýn 
cilt oyuklarýna doðru girmesi ile 
kronik bir hal almaktadýr. 

Tedavideki ilk basamak tam bir 
hijyenin saðlanmasý 
PSH ile ilgili birçok tedavi yöntemi 
ortaya atýlmýþtýr. Tedavi de baþarý 
þansýný etkileyen en önemli 
faktörlerden biri bu konuda 
uzmanlaþmýþ bir merkezde tedavi 
olmaktýr. Tedavideki ilk basamak bu 
bölgede tam bir hijyenin saðlanmasý 
ve hastalýklý bölgenin 3-4 cm 

çevresindeki tüm kýllarýn 
temizlenmesidir. Bu yöntem ile bazý 
hastalarda tam bir iyileþme 
saðlanabilmekte veya ameliyat olacak 
hastalarda ameliyat sonrasý baþarý þansýný 
arttýrýlabilmektedir. Cerrahi tedavi 
hastalýðýn boyutuna göre deðiþiklik 
gösterebilir. Nispeten daha küçük 
sinüslerde ve apsesi olan hastalarda, 
apsenin drenajý ve küretajý, sinüs 
traktýnýn çýkartýlýp yaranýn açýk 
býrakýlmasý veya flep teknikleri 
uygulanabilir. Ciddi ve geniþ hastalýkda 
veya tekrarlamýþ vakalarda sinüs 
traktýnýn eksizyonu ve orta hattýn dýþýnda 
kapatýlan flep teknikleri uygulanabilir. 
Artýk sinüs traktýnýn eksizyonu ve 
dikiþlerin orta hatta yer aldýðý basit 
kapatýlma tekniði, nükslerin çok sýk 
olmasý nedeniyle terk edilmiþtir.

Önceki sayýda yer verdiðimiz bu 
haberde konunun içeriðini tam 
yansýtmayan bir fotoðraf 

Erkek’in göndermiþ olduðu yeni 
fotoðrafla haberi tekrar yayýnlýyoruz.
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Göz Hastalýklarýnda Avrupa Okulu Olduk
ESASO 6. Surgical Retina Modülü Fakültemizde Düzenlendi

SASO'nun 2012 yýlý içinde 
düzenleyeceði bir cerrahi retina 
modülünün Ankara Üniversitesi Týp E

Fakültesi Göz Hastalýklarý Anabilim Dalý ve 
Vehbi Koç Göz Hastanesi'nde yapýlmasý 
kararlaþtýrýldý ve bunun için Prof. Dr. Emin 
Özmert koordinatör olarak atandý.

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Göz 
Hastalýklarý Anabilim Dalý ve Vehbi Koç Göz 
Hastanesi'nin tüm olanaklarý ve alt yapýsý, Prof. 
Dr. Emin Özmert'in uzun süreli çaba ve 
organizasyonu ile European School for 
Advanced Studies in Ophthalmology - ESASO 
tarafýndan incelenerek akredite edildi. 2012 
yýlý içinde cerrahi retina modülü Hastanemizde 
yapýldý ve modülün koordinatörlüðünü Prof. 
Dr. Emin Özmert yaptý.

Özellikle Vehbi Koç Eðitim Vakfý ve Ankara 
Üniversitesi'nin büyük destekleri ile 24-28 
Eylül 2012 tarihleri arasýnda “ESASO 6. 
Surgical Retina” modülü, 8 farklý ülkeden 25  
göz hastalýklarý uzmanýnýn katýlýmý ile yapýldý.
Bu interaktif eðitim kursu sýrasýnda eðitimci 
olarak; Amerika Birleþik Devletleri'nden 
(ABD)Dr. Stanley Chang, Ýspanya'dan Dr. Jose 
Garcia Arumi, Belçika'dan Dr. Carl Claes, 
Yunanistan'dan Dr. Athanasioa 
Nikolakopoulos, Türkiye'den Dr. Emin Özmert 
(eðitimci ve direktör), Dr. Figen Batýoðlu, Dr. 
Güngör Sobacý ve Dr. Ziya Kapran katýldý. 
Modül sýrasýnda vitreoretinal cerrahinin temel 
ve güncel konularý ile ilgili toplam 24 
konferans verildi; tüm katýlýmcýlara üç 
istasyonda vitreoretinal cerrahi simülasyon 
eðitimi ve üç istasyonda da wet-lab eðitimi 
yaptýrýldý.

Klinik ameliyatlar canlý olarak izlendi.
Ayrýca, Dr. Chang, Dr. Claes ve Dr. 
Nikolakopoulos'un klinik ameliyathanesinde 
yaptýðý ameliyatlar, katýlýmcýlar tarafýndan HD 

formatýnda üç boyutlu olarak izlendi ve ayný 
anda cerrahi ile ilgili tartýþmalar yapýldý. 
ESASO'nun genel  direktörü Dr. Giuseppe 
Guarnaccia tarafýndan, yapýlan etkileþimli 
kursun bütün aþamalarý izlendi ve kontrol 
edildi. Dr. Guarnaccia; ESASO üst ihtisas 
okulunun “Scientific Council”üne sunduðu 
resmi raporda, bu interaktif eðitim ve 
organizasyonun çok baþarýlý olduðunu ifade 
etti. Klinik, ESASO Okulunun eðitim 
müfredatýna daimi olarak dahil edildi ve Eylül 
2013'te yapýlacak olan retina modülünün de 
tekrar Kliniðimiz tarafýndan düzenlenmesine 
karar verilerek bu konu resmi ilanlarda da 
belirtildi. 

ESASO Okulunun Medikal Retina ve Cerrahi 
Retina burslu fellowship eðitim programlarý; 
Avusturya, Ýspanya, Ýtalya, Amerika Birleþik 
Devletleri, Belçika ve Almanya'daki akredite 
edilmiþ toplam 6 merkezde gerçekleþtiriliyor. 
Kliniðimiz, bu eðitim programý için 7. merkez 
olarak resmen teklif edildi; bununla ilgili 
Ülkemizdeki hukuki altyapý inceleniyor.

European School for Advanced in 
Ophthalmology - ESASO Okulu
Göz Hastalýklarýnda Avrupa Okulu 
Koordinatörü Prof. Dr. Emin Özmert, Okulun 
çalýþmalarý ile ilgili þu bilgileri verdi:

“European School for Advanced Studies in 
Ophthalmology - ESASO Okulu, Avrupa'da 
görülen, üniversiteden mezuniyet sonrasý 
eðitim ve pratik eksikliklerini giderebilmek 
için kurulmuþ olan bir okuldur. 

Esas amacý, göz hastalýklarý uzmanlarýnýn 
mezuniyet sonrasý klinik / cerrahi eðitimlerini 
geliþtirmektir. Bunun için; bilimsel 
araþtýrmalarý destekler, toplantý ve seminerler 
düzenler, bilimsel yayýnlarý organize eder. 

1. Sayfanýn Devamý
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Parmak Ýkizler 
yaþam savaþýný 
Ankara Týp'ta kazandý

nkara Üniversitesi Týp Fakültesi'nde, erken doðumla 700 gram 
olarak dünyaya gelen Elif Ela ve Gül Eda ikizler, bir buçuk yýlda 8 
kiloya ulaþarak, yaþam mücadelesini kazandý.A

Tüp bebek tedavisiyle hamile kalan Filiz Eroðlu'nun 18 ay önce 26 haftalýk 
hamileyken dünyaya getirdiði ikiz bebekler, 2 ay Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi Çocuk Saðlýðý ve Hastalýklarý Anabilim Dalý Neonatoloji Bilim 
Dalý Yoðun Bakým Ünitesi’nde tedavi gördü.
Erken doðum nedeniyle akciðerleri tam olarak geliþmeyen bebeklerin, 
solunum yetmezliði sorunu baþgösterdi. Solunum cihazýna alýnan ikizlere, 
ilerleyen süreçlerde bazý organ sistemlerinin geliþmemesine baðlý tedaviler 
de uygulandý.

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Cebeci Araþtýrma ve Uygulama 
Hastanesi'ndeki Yenidoðan Ünitesinde gördükleri tedavinin ardýndan 
taburcu edilen ikizler, Prematüre Ýzlem Merkezimizde düzenli 
gözlemlendi. 1,5 yýlda 8 kiloya ulaþan Elif Ela ve Gül Eda kardeþler, 
yürümeye ve konuþmaya da baþladý.
 
Binbir riskten sýyrýlýp yaþama baþladýlar 
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Çocuk Saðlýðý ve Hastalýklarý Anabilim 
Dalý Neonatoloji Bilim Dalý Öðretim Üyesi Prof. Dr. Begüm Atasay, ikizler 
için hem yoðun bakým ünitesinde hem sonrasýnda en önemli tedavi 
yaklaþýmýnýn, onlarýn geliþmesini saðlamak olduðunu belirtti.

Yeni Doðan Ünitemiz son derece geliþmiþ donanýma sahip
Prof. Dr. Atasay, “700 gram olan bebekler þu anda 8 kilo oldular, 18 
aylýklar. Anne karnýnda geçirecekleri sürenin bir kýsmýný yoðun bakýmda 
geçirdiler. Bebeklerin 700 gram dünyaya geldikleri için boy ve kilolarý 
ancak 2. ve 3. yaþta yaþýtlarýyla ayný seviyeye gelecek. Ýkizlerimiz, 
küçükler ama çok akýllý ve becerikliler” þeklinde konuþtu.
Erken ve düþük doðum aðýrlýyla dünyaya gözlerini açan bebeklerin yaþama 
oraný kadar bu yaþamý engelsiz devam ettirebilmelerinin önemine de vurgu 
yapan Prof. Dr. Atasay, “Bebekleri yaþatabilirsiniz ama ondan sonra zeka, 
hareket, duyu, davranýþ sisteminde kusurlar olabilir. Yine organ 
sistemlerinde devam eden kusurlar olabilir” dedi.
Prematüre bebeklerin bakýmlarýnýn iyi yapýlabilmesi için iyi bir ekibin 
gerekliliðine iþaret eden  Prof. Dr. Atasay, Fakültemiz Cebeci 
Hastanesindeki yenidoðan ünitesinin, bu tür bebeklerin tedavileri için son 
derece geliþmiþ donanýma ve alanýnda yetkin uzmanlara sahip olduðunu 
anlattý.
Bebeklerin göz sorunlarýnýn, cerrahi sorunlarýnýn, geliþimlerinin 
deðerlendirilmesinin ve nörolojik sorunlarýnýn hastanelerinde çözüldüðünü 
vurgulayan Atasay, “Prematüre bebeklerde sonraki izlem çok önemli. 
Çünkü bu bebeklerdeki risklerin deðerlendirilmesi, izlenmesi erken 
anlaþýlýp tedavinin yapýlmasý ve topluma kazandýrýlmasý çok önemli” diye 
konuþtu.
 
"Onlarýn büyümesine þahitlik etmek çok güzel" 
Ýkizlerin Annesi Filiz Eroðlu, Elif Ela ve Gül Eda'yý 18 yýllýk özlemin 
ardýndan kucaðýna alabildiðini söyledi. “Kendine bakamadýðýndan” erken 
doðum yaptýðýný ifade eden Eroðlu, çok küçük doðan bebeklerin bakýmýnýn 
zorluðuna deðinirken ikizlerin büyümesine þahitlik etmenin ise çok güzel 
olduðunu belirtti.

Dünya oftalmoloji topluluðu içindeki bilimsel 
bilgiyi artýrarak, hastalarýn en iyi bir þekilde 
bakýmýný ve tedavisini amaçlar. ESASO ayrýca, 
EURETÝNA ile birlikte oftalmolojide çeþitli 
kademelerde teorik ve pratik sertifikasyon 
kurslarýný da organize eder.

ESASO'nun merkezi, Güney Ýsviçre'deki 
Ticino Kantonu'ndaki USÝ (Universita Della 
Svizzera Ýtaliana) Üniversitesi'nin Lugano 
kampusunda bulunur. Ayrýca, ESASO Asya 
kampusu da mevcut olup, buranýn da merkezi 
Singapur'daki Camden Medical Center'dir.

ESASO eðitim faaliyetlerinde üç program  
vardýr ve her biri için ayrý sertifikasyon yapýlýr.

 Sadece istenilen dalda 5 günlük tek modüle 
katýlýnýr ve katýlým sertifikasý alýnýr. En çok 25 
kiþinin katýlabildiði her modülün esas yapýsý 
aynýdýr; belirli bir kalitenin tutturulmasý ve 
devamý için ESASO'nun devamlý gözlem ve 
kontrolündedir.
 Bütün 5 modülü de tamamlayanlar DÝSSO 
(Diploma of Specialist Superior in 
Ophthalmology) diplomasý alýrlar. Bu CAS'a  
(Certificate of Advanced Studies) eþdeðer bir 
diplomadýr.

 Bütün modülleri tamamlayan oftalmologlar, 1 
yýllýk fellowship programýný da tamamlarsa, 
MAS (Master of Advanced Studies in 
Ophthalmology)  derecesi alýrlar. DÝSSO 
diplomasýný aldýktan sonra, göz uzmanlarý bu 
ileri uzmanlýk eðitimi olan programa 
katýlabilir. Fellowship eðitim programý için 
ESASO tarafýndan yeterli bir burs verilir; 
akredite edilmiþ ve ortaklýk antlaþmasý 
yapýlmýþ az sayýdaki belirli merkezlerde 1 yýl 
süre ile belirlenmiþ bir program dahilinde 
teorik ve pratik eðitim yapýlýr; belirlenmiþ bir 
konuda, sorumlu öðretim üyesi kontrolünde bir 
araþtýrma projesi yürütülür. Programýn 
bitiminde bu çalýþmalar yayýna 
dönüþtürülmelidir.”

Prof. Dr. Özmert, bu programýn 
gerçekleþtirilmesinde büyük destek saðlayan 
öðretim üyelerine, çalýþma ekibine, Vehbi Koç 
Eðitim Vakfý'na ve Üniversitemiz Rektörü 
Prof. Dr. Erkan Ýbiþ'e teþekkürlerini iletti.
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Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi'nde 'Prof. Dr. Nimetullah 
Esmer Ses Hastalýklarý Taný ve 
Tedavi Ünitesi' yenilendi. Ses 
saðlýðý ile ilgili olarak tavsiyelerde 
bulunan Fakültemiz Kulak Burun 
Boðaz Hastalýklarý Anabilim Dalý 
öðretim üyesi ve Ses Hastalýklarý 
Taný ve Tedavi Ünitesi Sorumlusu 
Prof. Dr. Gürsel Dursun, “Hangi 
yaþta olursanýz olun yýlda bir kez 
gýrtlaðýnýza baktýrýn” dedi.

Ankara Týp Fakültesi Kulak Burun 
Boðaz Hastalýklarý Anabilim Dalý 
Öðretim Üyesi Prof. Dr. Gürsel 
Dursun, 'Prof. Dr. Nimetullah Esmer 
Ses Hastalýklarý Taný ve Tedavi 
Ünitesi'nde sadece hastalara deðil, 
iyi bir ses kalitesine ihtiyaç duyan 
ve sesiyle para kazanan vatandaþlara 
da hizmet verdiklerini belirterek, 
“Yýlda yaklaþýk 3 bin kiþiye ses 
hastalýðý tanýsý ve hizmeti 
veriyoruz.” Cerrahi müdahalenin 
yaný sýra sesin nasýl doðru 
kullanýlmasý gerektiðini öðreten 

hayatlarýný sesiyle kazanan ve iyi 
bir ses kalitesine ihtiyaç duyan 
herkese ses saðlýðýyla ilgili 
hizmetler sunuyor. Bu yýl itibariyle 
yenilenen ünite, Ankara 
Üniversitesi araþtýrma projeleri 
arasýnda yerini aldý. Uluslararasý týp 
camiasýnda da kendini gösteren 
Ünite, yenilenen altyapýsý ve 
sistemiyle daha çok Baþkentliye 
daha iyi hizmet vermeyi amaçlýyor. 
Ünitenin yeni haliyle açýlýþý 15 
Þubat 2013 tarihinde Üniversitemiz 
Rektörü Prof. Dr. Erkan Ýbiþ, 
Fakültemiz Dekaný Prof. Dr. 
Þehsuvar Ertürk, Hastaneler 
Baþhekimimiz Prof Dr. Erol 
Özdiler, Kulak Burun Boðaz 
Anabilim Dalý Baþkaný Prof. Dr. 
Muharrem Gerçeker, Prof. Dr. 
Gürsel Dursun, Fakülte yönetimi ve 
anabilim dallarýndan çok sayýda 
ismin katýldýðý bir törenle 
gerçekleþti.

Yýlda 3 bin kiþiye hizmet
Ses Hastalýklarý Taný ve Tedavi 

konuþtu: “Ses teli nodülü, ses teli 
polipi, ses teli felçleri, gýrtlak 
kanserleri, sigaraya baðlý ses teli 
problemleri; hepsi bizim hastalýk 
profillerimiz. Ayný zamanda ses 
terapileri ve eðitimleri de yapýlýyor. 
Ses problemi olan kiþilerin 
tedavisinde cerrahi operayon ve 
ilaç tedavisi yapýlýyor. Gerekirse 
bunlar kadar önemli ses eðitimi ve 
ses terapileri de var. Ses terapistleri 
ve þan hocalarýyla iþbirliði içinde 
hastalarý birlikte deðerlendiriyoruz. 

'Yurtdýþýnda tanýnýyoruz'
Çalýþmalarýmýz kapsamýnda hedef 
kurumlarýmýz da var. Konservatuar 
öðrencileri, TRT'nin ve Kültür 
Bakanlýðý'nýn korolarýnda görev 
yapan kiþiler bizim en çok hizmet 
sunduðumuz profesyonel kiþiler. 
Bunlarda bir hastalýk beklemeyiz. 
Hem akademik hem de halkýn ses 
saðlýðýna yönelik faaliyetler iç içe 
sürdürülüyor. Akademik olarak çok 
sayýda yutrdýþý yayýný çýkarýyoruz. 
Bu bizim uluslararasý düzeyde de 
etkin olmamýzý saðlýyor. 
Uluslararasý týp camiasýnda 
aðýrlýðýmýz var ve biliniyoruz.” 

Ünite baþtan sona yenilendi
Ünitenin baþtan sona yenilendiðini 
vurgulayan Prof. Dr. Dursun, 
“Ankara Üniversitesi'nin araþtýrma 
projesi olarak yapýldý. Birimin 
altyapýsý yenilendi, yeni 
görüntüleme sistemleri kuruldu. 
Ses ve akustik analizlerin 
yapýlabileceði bilgisayarlarýn 
olduðu bir ses laboratuvarý 
oluþturuldu. Ünite, yýllýk tedavi 
edebileceðimiz kiþi sayýsýný artýrýr 
ve en yeni teknolijiyle yapýlmýþ bir 
hizmet verir duruma geldi” diye 
konuþtu. 

'Erkeklerde risk daha çok'
Ses saðlýðýna iliþkin önerilerde 
bulunan Prof. Dursun, “Sesiyle 
ilgili problem yaþayan insanlarýn 
müracatlarýný bekliyoruz. Hangi 
yaþta olursanýz olun yýlda bir kez 
gýrtlaðýnýza baktýrýn. Özellikle 
erkekler, uzun yýllar sigara içtiyse 
mutlaka baktýrsýnlar. Onlarda daha 
fazla risk var. Toplum sosyo-
ekonomik olarak geliþtikçe ses 
problemlerine olan farkýndalýk 
artýyor. Eskiden toplum bu kadar 
duyarlý deðildi. Ýnsanlar arasýndaki 
iletiþim artýyor ve sesin kalitesi 
rekabet açýsýndan önem taþýyor. 
Kiþilerin ses saðlýðýný düzeltme 
talepleri artýyor. 

Sigara yasaðýný ise çok 
destekliyoruz. Birçok ses 
probleminin kaynaðý sigaradýr ” 
diyerek görüþlerini tamamladý. 

terapi teknikleri veriyoruz” dedi. 
“Hangi yaþta olursanýz olun yýlda 
bir kez gýrtlaðýnýza baktýrýn” 
Ünitenin uluslararasý týp 
camiaasýnda yer edindiðini söyleyen 
Prof. Dr. Dursun, ses saðlýðna 
iliþkin uyarýlarda bulunarak, “Hangi 
yaþta olursanýz olun yýlda bir kez 
gýrtlaðýnýza baktýrýn. Özellikle uzun 
yýllar sigara içen erkekler, onlarda 
risk daha fazla. Ünitemiz yenilendi, 
en yeni teknolojik uygulamalar 
kuruldu. Bu sayede daha çok 
Ankaralýya hizmet verebileceðiz” 
þeklinde konuþtu.

'Sadece hastalar için deðil, 
hayatýný sesiyle kazanan herkes 
için'
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi 
Ýbni Sina Hastanesi Kulak Burun 
Boðaz Anabilim Dalý klinik katýnda 
bulunan 'Prof. Dr. Nimetullah 
Esmer Ses Hastalýklarý Taný ve 
Tedavi Ünitesi’, 1995 yýlýndan bu 
yana ses hastalarýna yönelik 
çalýþmalar yapýyor. Bu çalýþmalar 
arasýnda sadece hastalara deðil, 

Ünitesi'nde ses hastalýklarý ve 
saðlýðýyla ilgili çalýþmalar 
yaptýklarýný söyleyen Dursun, 
“Sesiyle ilgili sorunlarý olan 
insanlarýn müracaat ettikleri bir 
birim. Özellikle sesiyle hayatlarýný 
kazanan meslek gruplarý için daha 
çok hayati önem taþýyor. Hedef 
kitlemizde sadece hastalar deðil, 
hayatýný sesiyle kazanmak zorunda 
olan, dolayýsýyla iyi bir ses 
kalitesine ihtiyaç duyan kiþiler de 
oluyor. Ses sanatçýlarý sipikerler, 
tiyatrocular, politikacýlar, din 
görevlileri, satýþ temsilcileri, 
yöneticiler, eðitmenler, öðretim 
üyeleri gibi çok çeþitli meslek 
gruplarýndan kiþiler hastamýz 
oluyor” dedi.

Yýlda yaklaþýk 3 bin kiþiye ses 
hastalýðý tanýsý ve hizmetleriyle 
ilgili uygulamalarda bulunduklarýný 
belirten Prof. Dr. Dursun, bunlardan 
350'sine cerrahi operasyon 
uygularken, 65 yaþýnda gýrtlak 
kanseri astý tespit ettiklerini de 
kaydetti. Prof. Dr. Dursun þöyle 

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi
Ses Hastalýklarý Taný ve Tedavi Ünitesi
yenilendi
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Profesör Ayfer Kanpolat'a 
Uluslararasý Ödül

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Göz 
Hastalýklarý Anabilim Dalý öðretim üyesi Prof. 
Dr. Ayfer Kanpolat'a, Avrupa Oftalmoloji 
Kontakt Lens Derneðinin (ECLSO, European 
Contact Lens Society of Ophthalmologists) en 
yüksek ödülü olan Fick-Kalt-Müller ödülü 
verildi. Ödül, Fransa'nýn Nice kentinde 14-16 
Eylül 2012 tarihinde yapýlan “42. ECLSO, 
European Contact Lens and Ocular Surface 
Congress”de takdim edildi.

Prof. Dr. Kanpolat, 1988 yýlýndan beri Türk 
Oftalmoloji Derneði (TOD) Kontakt Lens Birimi 
Yürütme Kurulu Üyesi. Prof. Dr. Kanpolat, 
1993-95 yýllarý arasýnda Genel Sekreter,1995-
2003 arasý Baþkan ve Eðitim Sorumluluðu 

görevlerini üstlenmiþtir. 2000 yýlýnda Antalya'da 
30. ECLSO, 2011 yýlýnda Ýstanbul'da 41. ECLSO 
Kongresini düzenlemiþtir. 2002-2007 yýllarý 
arasýnda ECLSO Denetleyici, 2007-2011 yýllarý 
arasýnda ECLSO Yönetim Kurulu Üyeliði ve Eþ 
Baþkan (Vice-President) görevini üstlenmiþtir. 
2001 yýlýndan beri ECLSO Eðitim Programýnda 
eðitmen olan Prof. Dr. Kanpolat, 1997 yýlýndan 
beri International Medical Contact Lens Society 
of Ophthalmology (IMCLC) Yönetim Kurulu 
üyesi ve ECLSO temsilcisidir.
Amsterdam'da 1993 yýlýnda yapýlan ECLSO 
Kongresi'nde  “En Ýyi Araþtýrma'' ödülünü alan 
Prof. Dr. Kanpolat, 1997 yýlýndan beri Dünya 
Oftalmoloji Kongrelerine konuþmacý olarak 
davet edilmektedir.

ösemi, lenfoma, talesemi, 
anemi, baðýþýklýk 
yetmezliði, kanser, L

kansýzlýk gibi pek çok hastalýðýn 
tedavisinde kullanýlan uygun 
kök hücreyi bulmak için 
baðýþçýlara zorunlu olarak 
yapýlan kan testi tarihe karýþýyor.

Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi, kök hücre baðýþý 
yapacaklardan kan alýmýný 
durdurup tükürük analiziyle 
DNA testi yapmaya baþladý.

Ankara Üniversitesi Týp 
Fakültesi Akraba Dýþý ve Kordon 
Kaný Bankasý Sorumlusu, 

Hematoloji Bilim Dalý Öðretim 
Üyesi Prof. Dr. Meral Beksaç, 
Gazete Ankara Týp’a yaptýðý 
açýklamada, kök hücrelerin 
lösemi, lenfoma, talesemi, anemi, 
baðýþýklýk yetmezliði, kanser, 
kansýzlýk ve baðýþýklýk sistemi 
gibi hastalýklarýnýn tedavisinde 
kullanýldýðýný ifade etti.

Kök hücre naklinin doku 
tiplendirmesi için bugüne kadar 
hastalardan kan örneðinin 
alýnmasý gerektiðini anlatan 
Beksaç, bölümlerinde 
baþlattýklarý projeyle 
baðýþçýlardan kan alýmýný 
durdurduklarýný ve tükürükten 
DNA testi yapmaya 
baþladýklarýný bildirdi.

Tükürük örneðinden DNA elde 
edilmesine olanak veren bin adet 
kitin merkezlerine ulaþtýðýný 
belirten Beksaç, böylece kök 
hücre baðýþlamak isteyenlerin 
doku tiplendirmeleri için artýk 
kan vermelerine gerek 

Kök hücre baðýþçýlarýna kandan deðil 
tükürükten analiz dönemi baþladý

kalmadýðýný söyledi.
Tükürükle doku tiplendirmenin 
Türkiye'de yeni yapýlmaya 
baþladýðýný dile getiren Beksaç, 
bunun için gereken tükürüðün 
Ankara Ýbn-i Sina Hastanesi Ýç 
Hastalýklarý Polikliði'nde veya 
bu merkezden temin edilecek 
kitin posta yoluyla bile merkeze 
yollanmasýyla verilebileceðini 
kaydetti. Beksaç, tükürüðün 
verilmesinin ardýndan bir ay 
boyunca bozulmadan 
saklanabileceðini belirtti.

''Baðýþçý sayýsýnýn artmasýný 
bekliyoruz''
Prof. Dr. Beksaç, kök hücre 
baðýþçýsýnýn uygun verici 
olmasýyla ortaya çýkacak süreci 
anlatýrken, baðýþçýnýn nakil 
merkezleri tarafýndan hala 
gönüllü olmayý isteyip 
istemediði konusunda arandýðýný 
anlattý.
Hastanýn verici olmasý için 
gerekli saðlýk koþullarýný 
taþýmasý gerektiðine iþaret eden 

Beksaç, bilginin 
doðrulanmasýnýn ardýndan 
nakil için gerekli diðer 
analizlerin yapýldýðýný söyledi.
Beksaç, tükürük analizinin 
hastalarýn kan vermelerine 
gerek kalmamasý sebebiyle 
baðýþçý sayýsýný arttýracaðýný 
düþündüklerini ifade etti.

Prof. Dr. Meral Beksaç, doku 
tiplendirmesi yapacaklarý kit 
sayýsýnýn sýnýrlý olduðunu (500 
hastaya yetecek kit 
bulunduðunu), ek gayretlerle 
malzemeyi arttýrmaya 
çalýþtýklarýný sözlerine ekledi.

2000 adet basýlmýþtýr.
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