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Degerli Gazete Ankara Tip Okuyucular,

6 Subat 2023 tarihli Kahramanmaras merkezli depremin iizerinden ii¢ ay gecti. Halen hep birlikte yaralanmizi sarmaya,
Ankara Tip ailesi olarak depremden etkilenen Ggrencilerimize maddi ve manevi destek olmaya, deprem magduru ve
yakinlarina psikososyal destek sunmaya devam ediyoruz. Bu bilyiik felaketin en dnemli etkilerinden birisi de egitim hayatina
oldu. Bahar yanyilinin basinda, duyulan gereksinimler ve zorunluluklar ve dgrencilerimizin de yogun talepleri ile preklinik
donemde egitim cevrimici verilmeye baglandi. Depremin yarattigi yikici akut etkinin hafiflemesi ile hibrit egitime gegildi.
Fakiilte olarak, yiiz-yiize egitimi tercih ederken sadece deprem bdlgesindeki 6grencilerimiz igin online egitim ortamlan
da hazirladik. Bununla birlikte, 6grencilerimizin biiyiik kismi okullarina gelerek yiiz yiize egitim yapmayi degil, derslere
cevrimici katilmay tercih etti. Belki de biz, egitici ve yoneticilerin de bu tercihten alacag mesajlar olmali ve egitim ortam ve
yontemleri yeniden masaya yatinimali ve degerlendirilmelidir. Covid 19 pandemisi ile hizlica hayatimiza giren ve yasamin
her alaninda oldugu gibi egitimde de kullanmaya basladigimiz dijital dgrenmenin tip egitiminde gerek lisans gerekse
lisansiistii egitimlerde caligiimasi ve olgunlastinimasi gerekliligi ortaya ¢ikmig bulunuyor.

2022-2023 egitim yilinin sonlarina yaklagtigimiz bu giinlerde fakiiltemizden yeni mezunlar vermenin de heyecani
icerisindeyiz. Fakiiltemiz, 78 yillik egitim hayatinda 20 binin iizerinde hekim yetistirdi ve bu hekimler arasinda yiiksek
kapasiteli uzman, arastirmaci, bilim insani ve akademisyenin yaninda (st diizey yoneticiler, bakanlar yer aldi. Bu isimler,
iilkemizin saglik politikalarina ydn verirken, birgok tip fakiiltesinin kurulusunda aktif gorev aldi. Bu yilda yaklagik 400
ogrencimizi mezun ederek ilkemizin saglik hizmetine gonderecegiz. Tip fakiiltemiz kuruldugu giinden bugiine egitim,
aragtirma ve hizmet sunumunda daima dncii ve 6nder oldu, olmaya devam edecek.

Degerli okuyuculanmiz, fakiiltemizin akademik kadrolanimi giiclendirerek tiim @gretim elemanlanmizin moral ve
motivasyonunu artirma gabalanimiz devam edecek. Tip mesleginin kutsalligina olan inancimiz ile misyonumuza uygun
yetkin hekimler yetistirmek tek gayemizdir. Bu duygularla fakiiltemizin geligimine katki veren tim akademik ve idari
personelimize, dgrencilerimize tesekkiir eder, saglikli giinler temenni ederim.

Saygilanmla
Prof. Dr. Zehra AYCAN
Dekan
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Ankara Universitesi Tip Fakiltesi ingilizce Programda
Donem 3 &grencilerinin bilimsel arastirma strecini
ogrendikleri ve uyguladiklart “Research Project” dersi
kapsaminda yapilan &drenci projelerinin - poster
sunumlari 10 Ocak 2023 tarihinde gergeklestirildi.

FakOltemiz ~ Morfoloji  Binasi  Fuaye  Alaninda
gerceklestirilen programda, Dénem 3 Ogrencilerimiz,
danisman &gretim Oyelerine hazirladiklarr posterlerin
detayl sunumlarini yapti. Fakiltemiz Dekani Prof. Dr.
Zehra Aycan da poster sunumlarina katilarak bilgi aldi. -
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Ogrencilerin ~ bilimsel diUsinme ve arastirma
yéontemleri konusunda deneyim kazanmalari ve

FakUltemiz Donem 3'te verilen Arastirma Planlama
Dersi (APY) kapsaminda &drencilerimiz tarafindan

17 Ocak 2023 tarihinde Morfoloji Binasi salonlarinda
iki farkli oturum halinde toplam 56 arastirma proje

sunumu gerceklestirildi. Farkli anabilim ve bilim
dallarindaki 6gretim Uyelerimizden olusan juriler,
o6drenci gruplonnln sunumlarini, formlarda yer alan
bosllklor ko omlndo de lendirdi.

karsilasacaklart saglik sorunlariyla ilgili karar verme
sUreclerinde tibbi kanit ve deneyimleri kullanabilme
becerilerini gelistirmek amaciyla Dénem 3’te verilen
Arastirma Planlama Dersi (APY) kapsaminda, Tinci
Yariyllda 6drencilerin Arastirma projesi gozmolorl
2’'inci Yariyllda ise bu arastirmal
poster olarak sunmalari bekﬁa




Ankara Tip'ta Spesifik Hastahiklarda
Niitrisyonel Yinetim Konusuldu

Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Genel Cerrahi
Anabilim Dali Ogretim Uyesi Prof. Dr. Seher Demirer
ve Diyetisyen Pinar Ari tarafindan 13 Ocak 2023
tarihinde FakUltemiz Morfoloji Binasi Ord. Prof. Dr.
AbdUlkadir Noyan Konferans Salonu'nda Spesifik
Hastaliklarda NUOtrisyonel Ydnetim Sempozyumu
duzenlendi.

Sempozyumun acilisinda, Universitemiz Hastaneler
Bashekimi Prof. Dr. Akin Kaya, Genel Cerrahi
Anabilim Dali Ogretim Uyesi Prof. Dr. Seher Demirer,
Cukurova Universitesi Tip Fakiltesi Anesteziyoloji
ve Reanimasyon Anabilim Dali Ogretim Uyesi ve
KEPAN (Klinik Enteral Parenteral NUtrisyon) Dernedi
Baskani Prof. Dr. Murat GUndUz birer konusma
yaptilar.

Sempozyumun birincioturumununadi“Malnitrisyon,
Kritik Hastada NUtrisyonel Yonetim” olurken
‘MalnUtrisyon, Sarkopeni, Spesifik NoOtrientlerin
Sarkopeni Tedavisinde Yeri Var mi?’, ‘Kritik Hasta
Kimdir? Ne zaman, Neden, Nasil NUtrisyon Tedavisi
Uygulanmal?” konularinda sunumlar gergeklestirildi.
“Gastrointestinal ~ Sistem  (GIS)  Hastaliklarinda
NUtrisyonel  Yonetim” isimli  ikinci  oturumda,
‘Ozofagus Cerrahisinde Dinden Bugine Degisiklikler:
Cerrahi, Nutrisyonel’, ‘Ust GIS Cerrahisinde Dinden
Bugine Degisiklikler: Cerrahi, NUtrisyonel’, ‘AH GIS

Cerrahisinde Dinden BugUne Dedisiklikler: Cerrahi
NUtrisyonel’ ve ‘GIS Cerrahisinde NUtrisyonel Tedavi’
konulu sunumlar yapildi.

“Intrakranial  Patolojilerde  Nutrisyonel  Yénetim”
adli U¢Uncl oturumda, ‘Kafa Travmalari, Beyin
Tumorlerinde NUtrisyonel Tedavi Kime, Ne Zaman?’,
‘Kronik ~ Norolojik  Hastaliklarda  NUtrisyonel
Tedavi Kime, Ne Zamarn’, ‘Kafa Travmalar’ ve
Beyin Tumorleri ve Kronik Noérolojik Hastaliklarda
NUtrisyonel Tedavi Nasil Olmal?’ konularinda bilgiler
paylasild.
Doérdinci oturumun ismini “Bas-Boyun
Kanserlerinde  NUtrisyonel  Yénetim”  konusu
olustururken, ‘Bas-Boyun Kanserlerinde Cerrahi
ile Neler Degisiyor? Kimlere, Ne Zaman NUtrisyon
Tedavisi? ve ‘Bas-Boyun Kanserlerinde NOtrisyon
Tedavisi Nasil Olmalr konularinda detaylar aktarildi.

Sempozyumun son oturumu olan  besinci
oturumunda ise  “Sadlk  Uygulama  Tebligi
Degisikliklerinde GUncel Durum - Ndotrisyonel

Yansimalari, Pratikte Neler Degisti?” konusu ile ilgili
detayli bilgiler sunuldu.

Sempozyum, soru-cevaplar ve karsilikli fikir alis-
verisi ile tamamlandi.



Inhaler Tedaviler, Oksijen Tedavisi ve
Non-Invaziv Mekanik Uentilasyon
Uygulamalar Kursu

Ankara Universitesi Tip FakUltesi Cebeci Arastirma ve
Uygulama Hastanesi Bashekimligi/Bashemsireligi ve
Go6gUs Hastaliklart Anabilim Dali isbirligi ile 3 Mayis
2023 tarihinde ‘inhaler Tedaviler, Oksijen Tedavisi ve
Non-invaziv Mekanik Ventilasyon Uygulamalari Kursu’
teorik ve pratik olarak 2 oturumda gercgeklestirildi.
69 kisinin katilimi ile gergeklestirilen kursun acilisinda
Cebeci Arastirma ve Uygulama Hastanesi Bashekimi
Prof. Dr. Tanil Kendirli ve Bashekim Yardimcisi Prof. Dr.
Aydin Ciledagd konusma yapti.

Dr. Ogr. Goér. Mirac Oz ‘inhaler Cihaz Nebulizatér
Kullanimr, Dog¢. Dr. Aslihan GUOron Kaya ‘Oksijen
Tedavi Sistemleri ve ‘Non-invaziv Mekanik Ventilasyon
Uygulamalarr konularini katiimcilar ile paylasti.

Pratik egitimde Prof. Dr. Aydin Ciledag, Dog. Dr. Aslihan
GUrun Kaya, Hemsire Gulsan Erkus ve Hemsire Cemile
Gomec  “inhaler  Cihazlar-Nebulizatérler,  Oksijen
Tedavisi Sistemleri, Non-invaziv Mekanik Ventilasyon
Uygulamalar”  konulart  hakkinda  katilimcilar
bilgilendirdi.

Cebeci Hastanesi Bashekim Yardimcisi Prof. Dr. Aydin
Ciledad Cebeci Hastanesi Bashemsiresi Uzm. Hem.
Ozlem OztUrk tarafindan egitmenlere tesekkir belgesi
takdim edildi.
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Ankara Universitesi Tip FakUltesi Ruh Saghgr ve
Hastaliklart Anabilim Daliile Cocuk ve Ergen Ruh Saglidi
ve Hastaliklari Anabilim Dali tarafindan 15 Subat 2023
tarihinde “Depremden Etkilenen Hasta ve Yakinlarina
Psikososyal Yaklasim” konulu bir toplanti dUzenlendi.

FakUltemiz Morfoloji Binasl Ord. Prof. Dr. AbdUlkadir
Noyan Konferans Salonu’nda dizenlenen toplantiya,
FakOltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra Aycan, Dekan
Yardimcilari Prof. Dr. Esra Erdemli ile Prof. Dr. K. Osman
Memikoglu, ibni Sina Hastanesi Bashekimi Prof. Dr.
Atilla Aral ve fakUltemiz calisanlart katild.

Dekan Aycan, depremden etkilenip fakiltemiz
hastanelerine tedavi igin getirilen hasta ve hasta
yakinlart ile sadlkl bir iletisim kurmanin ¢ok 6nemili

oldugunu belirtti.

HastaliklarjGunieri
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Ankara Universitesi Tip Fakultesi 5'inci ic Hastaliklari
GUnleri 2023 toplantisi, Endokrinoloji-Metabolizma
Hastaliklar, Gastroenteroloji, Geriatri, Hematoloji,
immunoloji-Allerji Hastaliklar, Nefroloji, Romatoloji,
Tibbi  Onkoloji, Yodun Bakim, Genel Dahiliye,
Fizyopatoloji  Bilim Dallari ile  Kardiyoloji, G6JUs
Hastalklart  ve Enfeksiyon Hastaliklari  Anabilim
Dallarinin destekleriyle 9-11 Mart 2023 tarihleri arasinda
gerceklestirildi.

Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Morfoloji Yerleskesi
Ord. Prof. Dr. A Noyan Konferans Salonunda
dizenlenen sempozyuma Fakiltemiz Dekan Yardimcisi
K. Osman Memikoglu’nun yani sira, sempozyumun
baskan, bilimsel sekretarya, diUzenleme ve bilimsel
kurullarindan isimler, fakOltemiz ve farkl tip fakultesi,
saglk kurum ve kuruluslarindan ¢ok sayida 6gretim
Oyesi, 6gretim ve arastirma gorevlisi katildi.

Ankarapipga
Denremden
Etkilenenlere

BSikoSosyal
jestek

Ruh Sagligi ve Hastaliklart Anabilim Dali Baskani Prof.
Dr. Meram Can Saka, hekim ve sadlik ¢alisanlarinin
bu sirecte ¢cok dnemli gorevler Ustlenmesi gerektigini
sdyledi. Cocuk ve Ergen Ruh Sagdligi ve Hastaliklari
Anabilim Dali Baskani Prof. Dr. Didem Behice Oztop,
depremi birebir yasayan ¢ocuklarda gergeklik algisinin
bozuldugunu sdyledi. Konsultasyon Liyezon Psikiyatrisi
Bilim Dal &6dretim UOyesi Dog¢. Dr. Berker Duman,
depremin ruh saghdl Ozerindeki etkilerini ve bunun
belirtileri ile ilgili konustu. Ruh Sadlid ve Hastaliklari
Anabilim Dalrndan Dr. Ogr. Uyesi Burcin Colak da
kitlesel travmalarda ilk yaklasimdan bahsetti.

Panelist d6gretim Uyeleri, toplantinin son bdliminde
katilimcilarin sorularina yanitlar verdi.

ic Hastaliklari alaninda konunun uzmani 6gretim
Oyeleri tarafindan birbirinden farkli bircok sunumun
yapildidgi sempozyumda online egitimler de dUzenlendi.

Sempozyum Baskanlari Prof. Dr. Ahmet Demirkazik,
Prof. Dr. Mustafa Sahin ve Prof. Dr. N. Defne Altintas, su
mesajlari paylastilar:

“ic Hastaliklart Anabilim Dalimizin gincel bilgileriiceren
ve bilimsel seviyesi yuksek, artik geleneksellesen bu
toplantisinin mezuniyet éncesi ve sonrasi tip egitimine
onemli katkilar sagladigini disiniyoruz.

ic Hastaliklari Anabilim Dali ailesi olarak, halen
egitimine devam eden uzmanlik &drencilerimiz ve
mezun olup, fakUltemizden ayrilan meslektaslarimiz
da dahil, bir araya gelmemize de vesile olan bu
toplantinin basarili bir sekilde tamamlanmasi igin
katkida bulunan tUm 6gretim Uyelerimize tesekkir
eder, en derin saygilarimizi sunariz.”




18'i_llﬂi Ulusal Kanserli Hastalar Kongresi
Ibni Sina Hastanemizde Diizenlendi

Uluslararasi Kanser Kontrol Orgity (UICC) himayelerinde
Turk Kanser ve Savas Kurumu Dernedi tarafindan
duzenlenen 18inci Ulusal Kanserli Hastalar Kongresi
3 Nisan 2023 tarihinde Fakiltemiz ibni Sina Hastanesi
Hasan Ali YUcel Konferans Salonunda dUzenlendi.

Fakultemiz Hastaneler Bashekimi Prof. Dr. Akin Kaya ve
ibni Sina Arastirma ve Uygulama Hastanesi Bashekimi
Prof. Dr. Atilla Aral''n da katildigi kongrenin agilisinda
Hacette Universitesi Tip FakUltesi Cocuk Sadhg ve
Hastaliklar Anabilim Dali Ogretim Uyesi Prof. Dr. Tezer
Kutluk bir konusma yapti.

Kongrenin “Turk Kanser Arastirma ve Savas Kurumu:
Kanserle MuUcadelede 76 YiII' baslkh ilk oturumunun
baskanliini FakUltemiz Tibbi Biyokimya Anabilim Dali
emekli &Jretim Oyesi Prof. Dr. Kadirhan Sunguroglu
yaparken ayni zamanda bir kanser uzmani olan Prof.
Dr. Tezer Kutluk, dernegin kanser ile micadele tarihinden
kesitler sundu.

Kanser alaninda uzman olan bircok ismin birbirinden
farkl konularda detayli sunumlar yaptigr Kongrede,
FakUltemiz ic Hastaliklari Anabilim Dali Baskani ve
Tibbi Onkoloji Bilim Dali Ogretim Uyesi Prof. Dr. Ahmet
Demirkazik ile ayni bilim dalindan Prof. Dr. Filiz Cay Senler
kanser ile mucadeledeki bilgi ve deneyimlerini paylastilar.

Kongrenin ‘Turk Kanser Arastirma ve Savas Kurumu
Hizmet OdUlu ve 66’ Inci Hamdi Suat Aknar Konferansina
Universitemiz Rektdrd Prof. Dr. Necdet Univarin yani
sira Universitemiz Rektdér Yardimcilari Prof. Dr. H. Serdar
Ozturkile Prof. Dr. Halil Ozdemir ve Fakiltemiz Dekani Prof.
Dr. Zehra Aycan da katildilar. Rektér Untvar, “Turkiye'de
Genel Sadlik Sigortasinin Kanser Bakimina Etkileri’ baslikli
bir sunum gergeklestirdi. Sunumun ardindan, Tork Kanser
Arastirma ve Savas Dernegi tarafindan Universitemiz
Rektdrod Prof. Dr. Necdet UnUvara Turk Kanser Arastirma
ve Savas Kurumu Hizmet Odolo takdim edildi.

Ceheci Hastanemizde Temel EKG Kursu Diizenlendi

Ankara Universitesi Tip FakUltesi Cebeci Arastirma
ve Uygulama Hastanesi Bashemsireligi tarafindan
temel dUzeyde bilgi ve beceri kazandirmak
amaciyla 27 Ocak 2023 tarihinde Temel EKG
Kursu diUzenlendi. Fakiltemiz Kardiyoloji Anabilim
Dalrndan Ogr. Goér. Dr. irem Muge Akbulut Koyuncu
tarafindan verilen Kursta, kalbin anatomisi ve
fizyolojisi, ileti sistemi, EKG derivasyonlari, EKGnin
yorumlanmasi, EKG’'de hiz hesaplamalari, normal
sinUs ritmi, atrial aritmiler, ventrikOler aritmiler,
AV bloklar, miyokardiyal iskemi, EKG bulgulari
konularinda vaka érnekleri Gzerinden katiimcilara
bilgiler aktarildi.

Kursun sonunda Cebeci Hastanesi Bashemsiresi
Uz. Hem. Ozlem OztUrk tarafindan Ogr. Gor. Dr. irem
MUge Akbulut Koyunca'ya TesekkUr Belgesi takdim
edildi.
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Ankara Universitesi Tip Fakoltesi 2023 Yili Birinci
Akademik Genel Kurulu 1 Subat 2023 tarihinde
FakUltemiz Morfoloji Binasi Prof. Dr. LUtfU Tat Konferans
Salonu'nda (Mavi Salon) dizenlendi. Akademik Genel
Kurulda, profesdér ve dogentlik kadrosuna atanan
ogretim Uyelerimize plaket takdimi de yapildi.

Akademik Genel Kurula, Universitemiz Rektdri Prof.
Dr. Necdet Univar, Rektor Yardimeilart Prof. Dr. Hasan
Serdar Oztirk, Prof. Dr. Aysen Apaydin, Prof. Dr. Ercan
Bayazith, Prof. Dr. Hicabi Kirlangig, Prof. Dr. Mustafa
Fener, FakUltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra Aycan,
Universitemiz Arastirma Fakiltesi Dekani Prof. Dr.
Kaan Orhan, Hastaneler Bashekimi Prof. Dr. Akin Kaya,
FakuUltemiz Dekan Yardimcilari Prof. Dr. Esra Erdemli
ile Prof. Dr. K. Osman Memikoglu, Cebeci Hastanesi
Bashekimi Prof. Dr. Tanil Kendirli, ibni Sina Hastanesi
Bashekimi Prof. Dr. Atilla Aral ve ¢ok sayida égretim
Oyesi katildl.

“Fakultemiz ve hastaneleri ile ilgili atilmasi gereken
adimlari atmaya devam ediyoruz”

Akademik Genel Kurulda Universitemiz Rektdri
Prof. Dr. Necdet UnUvar bir konusma gerceklestirdi.
Rektdor  Unovar, rektorlok  olarak  yakin zaman
once, Universitemiz bUnyesindeki birimler ile atdlye
calismalart gerceklestirdiklerini dile getirdi. Rektor
Unovar, fakiltemiz icin yapilan atdlye calismalar
kapsaminda, ‘Tip Fakiltesi nicel veriler 2022-
2023 atolye calismalarinin iyilestirme  durumlarr’,
“Fiziksel ve Mekansal lyilestirmeler’, ‘Fakiltelere Goére
Personel Dagilimr, ‘Proje Bilgileri” basliklar altinda

.;Fakii'lt'gmvz Eﬁ@ﬂ]@mﬂm Genel Kurulu’Fssess
Rektor Unuvarin'Katiiimiylia Toplandi |

degerlendirmeler yaptiklarini belirtti. Rektér Unovar,
fakiltemiz ve hastaneleri ile ilgili atilmasi gereken
adimlart attiklarini,  fiziki ve teknolojik altyapinin
gUclendirildigini de séyledi.

FakUltemizin ve hastanelerinde bulunan derslik ve
laboratuvarlari yeniledik

Akademik Genel Kurulda Fakiltemiz Dekani Prof.
Dr. Zehra Aycan detayl bir sunum yapt.. Dekan
Aycan, konusmasinda &grencilerimize daha modern
kosullarda hizmet sunmak adina fakdltemizin
hastanelerinde bulunan derslik ve laboratuvarlari
yenilediklerini belirtti.

“Egitim standardimizi yUkseltmek icin ¢alisiyoruz”

Ankara  Universitesi Tip  Fakoltesinde  verilen
egitimin  standardini  gelistirmek icin  ¢calismalar
yorittUklerini  belirten Dekan Aycan, Turkge ve

ingilizce Tip Programlarinin yodnergelerinde dedisiklik
yapilmasr, ‘Her iki programdaki tUm sinaviarda
baraj uygulanmasr, ‘ingilizce programda modul
gecmenin kaldirimasi, yil sonu finalinin konulmasr,
‘Intdrn karnelerinin yenilenmesi: Klinik uygulamalarda
standart getirilmesi’ gibi yeniliklere gittiklerini séyledi.

“EQitim akreditasyon sireclerimizi takip ediyoruz”
Mezuniyet oOncesi tip editim akreditasyonda ara
degerlendirme raporlari ile hazirliklarr strdtrduklerini
anlatan Dekan Aycan, uzmanlik editiminin niteligini
gelistirmek i¢in ¢alismalar yuritttklerini, uzmanlik
egitimi  akreditasyon ve reakreditasyon sUrecini
detaylica takip ettiklerini dile getirdi.



“Egitimde dijitallesiyoruz”

FakUltemiz  kapsaminda bazi  editimler igin
olusturulan dijital iceriklere de dedinen Dekan Aycan,
bashekimlikler, anabilim ve bilim dallarimizin destedi
ile hazirlanan ‘Covid-19 Pandemisinde Ankara Tip’
isimli kitabin yakinda basilacagdini ifade etti.

“Tip FakiOltemiz 6gretim Uyeleri ile her zaman
iletisim kurmaya hazirnz”

Genel Kurulda bir konusma yapan Universitemiz
Arastirma FakOltesi Dekani Prof. Dr. Kaan Orhan,
yeni kurulan arastirma dekanhidr olarak, tUm
fakilte ve birimlerimizde oldugu gibi tip fakultesi
ile de ¢alismalar yapmak istediklerini belirtti. Dekan
Orhan, bunun i¢in 6gretim Uyelerimiz ile her zaman
iletisim kurmaya hazir olduklarini belirtti.

Profesér ve dogentlik kadrosuna atananlara
plaket takdimi

Akademik  Genel Kurulun son  boélUminde,
profesdrlik ve dogentlik kadrosuna atanan &gretim
Uyelerimize plaket takdimine gecildi. Anabilim veya
bilim dali baskanlari tarafindan binisleri giydirilen
yeni profesér ve docentlere, Universitemiz Rektdr
Prof. Dr. Necdet Univar ve FakiUltemiz Dekani Prof.
Dr. Zehra Aycan tarafindan plaket takdim edildi.

Daha sonra hep birlikte Morfoloji  Binasi
merdivenlerinde fotograf ¢ektirildi.




Ankara Tiphiar
Vakfi Fakilltemiz g
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Ogrencilerine Bursg;
Desteginde Bulunan;

Aileler ile Bulust

Ankara Tiphlar  Vakfrnin, depremden etkilenen
fakiltemiz dgrencilerine burs saglamak icin Fakiltemiz
Dekanligyi ile koordineli olarak yurottogo Sarth OFrenci
Destek Fonuna katki sunan aileler ile bir bulusma
etkinligi dUzenlendi. Etkinlikte, depremde yasamini
yitiren sevdiklerinin anisini yasatmak icin fakultemiz
ogrencilerine destekte bulunan ailelerin yani sira
FakUltemiz Dekan Yardimcilari Prof. Dr. Esra Erdemli
ile Prof. Dr. K. Osman Memikoglu, ibni Sina Hastanesi
Bashekimi Prof. Dr. Atilla Aral, Ankara Tipllar Vakfi
Baskani Prof. Dr. Ali Kemal Us ve vakif Gyeleri katildi.

6 Subat 2023 depreminde Uz. Dr. Eren Nisani ve Uz. Dr.
Ebru Hacer GUndUz hayatini kaybetmislerdi. Ailelerinin
ve sevdiklerinin badislari ile onlarin anisini yasatmak
adina, depremden etkilenen doért 6Jrencimize

karsiliksiz “Uz. Dr. Eren Nisani ve Uz. Dr. Ebru Hacer
GUNndUz Bursu” saglandi.

Gen¢ yasta aramizdan ayrilan Op. Dr. Baris Kadioglu
ve Op. Dr. Baris Altuntas’in adileleri daha 6nce vakfimizin

burs destekgileriydi. Aileler, depremden etkilenen
ogrenciler icin de destekte bulundular. Ailelerinin ve
sevdiklerinin bagislart ile onlarin anisini yasatmak
adina, ikisi depremden etkilenen 6§renci olmak Uzere
dort Ankara Tipli icin karsiliksiz “Op. Dr. Baris Kadioglu
ve Op. Dr. Baris Altuntas Bursu” olusturuldu.

Etkinlikte, burs destedi sunan ailelere plaket ve tesekkr
belgeleri sunuldu.

Ankara Tipllar Vakfi Yonetim Kurulu ve Tesvik Burs
Komisyonu, 6grencilerin egitim ve dJretimiicin yapilan
tOm sartl bagislar icin tesekkUr ederken, bu burslarin
uzun soluklu olmasini dilediklerini belirtti.
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Acil Durum Goniillii Refakatci Sistemi’'ne
Destek icin Bilgilendirme Toplantisi

Pilot uygulamasi Universitemiz Torkce ve Yabanci
Dil Uygulama ve Arastirma Merkezi Turkce Egitimi
Anabilim Dalrndan Og&r. Gér. Dr. Emine Akyiz'On
koordinatoérloginde  Ankara  Universitesi  Tip
FakUltesi ibni Sina Hastanesinde 10-20 Subat
2023 tarihleri arasinda gergeklestirilen “Ankara
Universitesi Acil Durum GonUlli Refakatci Sistemi” ile
Kahramanmaras merkezli depremlerden etkilenen
ve hastanemizde tedavi gbren hasta ve yakinlarina
onemli bir destek sadlanmistl. Bu kapsamda,
FakUltemiz Dekanligi ve hastanelerimizde calisan
akademik ve idari personelimizin génulli destedini

saglamak Uzere bir bilgilendirme toplantisi
duzenlendi.
Fakiltemiz ibni Sina Arastrma ve Uygulama

Hastanesi Hasan Ali Yicel Konferans Salonu’nda 16
Mart 2023 tarihinde dizenlenen toplantiya, ibni Sina
Hastanesi Bashekimi Prof. Dr. Atilla Aral, Hastane
Bashemsiresi Birgil Yurdakul, Universitemiz Turkce
ve Yabanci Dil Uygulama ve Arastirma Merkezi
Turkce Egitimi Anabilim Dalrndan Ogr. Gor. Dr. Emine
Akyuiz, 6gretim Uye ve gorevlileri, sadlik calisanlar
ve idari personel katildi.

Ceheci Hastanemizde Gocukluk Gagi Diyahet
Yonetimi Kursu
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Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Cebeci Arastirma
ve Uygulama Hastanesi Bashemsireligi ve Cocuk
Endokrinolojisi Bilim Dali isbirligi ile 11 Nisan 2023
tarihinde ‘Cocukluk Cadi Diyabet Yonetimi Kursu’
gerceklestirildi. U¢ oturum halinde dizenlen ve 48
kisinin katiimi ile gergeklestirilen kursun acilisinda
Cebeci Hastanesi Bashekimi Prof. Dr. Tanil Kendirli bir
konusma yapti.

Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali Baskani Prof. Dr.
Zeynep Siklar, kursun birinci ve ikinci oturumunda,
ve siniflandinimasi,

diyabet tani kriterleri Klinik

?!g

bulgulari, patofizyolojisi, tip 2 diyabetten korunma
yollari ve diyabette tedavi ydontemlerini katihmcilar ile
paylasti.

Diyabet EJitim Hemsiresi HUmeyra Altintas ise 0¢UNncU
oturumda, diyabet editim hemsireligi, diyabette
kendi kendini izleme ve ydnetme konulari hakkinda
katilimcilar  bilgilendirdi.  Kursun son bolUminde
Cebeci Hastanesi Bashemsiresi Uzm. Hem. Ozlem
Ozturk tarafindan konusmacilara tesekkir belgesi
takdim edildi.
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Doktor Ogretim Uyelerimiz ile Bulusma
Toplantisi

Ankara Universitesi Tip Fakltesi Dekanligive Arastirma,
Gelistirme ve Destek Stratejileri Koordinasyon Kurulu
tarafindan fakUltemizde gérev yapan doktor égretim
Oyelerine yodnelik ‘Doktor Ogretim Uyelerimizin
Arastirma Faaliyetleri, Sorunlari ve Coziom Onerileri’
isimli bir bulusma toplantisi dizenlendi. Morfoloji Binasl
Mavi Salonda 5 Nisan 2023 tarihinde duzenlenen
toplantiya FakUltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra Aycan,
Arastirmadan Sorumlu Dekan Yardimcisi Prof. Dr.
Osman Memikoglu, Arastirma, Gelistirme ve Destek
Stratejileri Koordinasyon Kurulu Koordinatérd Prof.
Dr. Givem GUmUs Akay, Kurul Uyelerimizden Prof. Dr.

Sevim Aydin, Prof. Dr. Mustafa Sahin, Prof. Dr. Meltem
YUksel, Dog. Dr. Erkan Tuncay, Dog. Dr. Cigdem Soydal
ve Doc. Dr. Ezgi Ozalp Akin, ve Dr. Ogr. Uyesi Cemal
Kocak katildilar.

Toplantinin - acilisinda  konusan Fakiltemiz  Dekani
Prof. Dr. Zehra Aycan, gen¢ akademisyenlerimiz ile
gerceklestirilen bu tUr etkinliklerin dnemine dedinerek
Ankara Universitesi Tip FakUltesinin hasta hizmetlerinin
yaninda, arastirma yoéniyle de Torkiye'de oncU
konumda bulundugunu séyledi. Aycan, bu arastirma
kOltOrondn daha da ileri seviyeye getirilmesi igin
FakUltemizin alt yapi imkanlarinin yeterli oldugunu
ve bu imkanlarin gin gectikge daha da gelistirildigini
vurguladi.

Arastirma,  Gelistirme  ve Destek  Stratejileri
Koordinasyon Kurulu Koordinatért Prof. Dr. Givem
GUmUs Akay, Kurulun faaliyetleri hakkinda kisa bir
bilgilendirme yaparak fakUltemizde disiplinlerarasi
arastirmalarin artirilmasi i¢in béyle toplantilarin isbirlidi
ortami yarattigina isaret etti.

Toplantiya katilan doktor édretim Uyeleri, Arastirma,
Gelistirme ve Destek Stratejileri  Koordinasyon
Kurulu Gyelerinin  kendilerini ve ¢alisma alanlarin
tanitmalarinin ardindan, sirasi ile s6z alarak gorevli
olduklari anabilim/bilim dalinda yurotmekte olduklari
arastirma faaliyetleri ve hasta hizmetleri hakkinda
bilgi verdi ve dekanligimizdan beklenti ve taleplerini
dile getirdi.




Docgent Ogretim Uyelerimizile Bulusma
Toplanusi

Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Dekanligive Arastirma,
Gelistirme ve Destek Stratejileri Koordinasyon Kurulu
tarafindan 12 Nisan 2023 tarihinde fakiltemizde gérev
yapan Dogent Unvanli &gretim Uyelerine yoénelik
‘Docent Ogretim Uyelerimizin Arastirma Faaliyetleri,
Sorunlari ve Coz0m Onerileri’ isimli bir bulusma
toplantisi dizenlendi. Morfoloji Binasi Mavi Salonda
duzenlenen toplantiya, Fakidltemiz Dekani Prof. Dr.
Zehra Aycan, Arastirmadan Sorumlu Dekan Yardimcisi
Prof. Dr. Kemal Osman Memikoglu, Arastirma,
Gelistirme ve Destek Stratejileri Koordinasyon Kurulu
Koordinatérd Prof. Dr. GUvem GUmUs Akay, Kurul
Uyelerimizden Prof. Dr. Serenay Elgun Ulkar, Prof. Dr.
Ramazan idiiman, Prof. Dr. Meltem YUksel, Prof. Dr.
Yuksel Uron, Dog. Dr. Ezgi Ozalp Akin, Doc. Dr. Rezzak
Yilmaz ve Fakulte Sekreteri Nuri Kocaer katildilar.

FakUltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra Aycan, toplantinin
acilisinda yaptigi konusmada, Ankara Universitesi Tip
Fakultesi'nin hasta hizmetlerinin yaninda, arastirma
yoénuiyle de Turkiye’de 6nci konumda bulundugunu, bu
arastirma kdltironin daha da ileri seviyeye getirilmesi
icin Fakdltemizin alt yapr imkanlarinin yeterli oldugunu
ve bu imkanlarin gin gectikce daha da gelistirildigini
vurguladi. Aycan, daha dnce 5 Nisan 2023 tarihinde
doktor 6gretim Uyelerimiz ile gergeklestirilen benzer
bir toplantinin oldukg¢a verimli gectigini, bu toplantilar
sayesinde gen¢ akademisyenlerimizin  arastirma
faaliyetleri hakkinda cok dederli bilgiler edindiklerini,
dile getirilen sorunlara imkanlar 6lgisinde ¢6zim
bulunacadini  belirtti.  Aycan, 60 yla yakindir
FakUltemiz  tarafindan  hazirlanip yayimlanan
Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Mecmuast icin genc
akademisyenlerimizden katki beklediklerini ifade etti.

Arastirma,  Gelistirme  ve Destek  Stratejileri
Koordinasyon Kurulu Koordinatérd Prof. Dr. Givem
GUmUs Akay, Kurulun faaliyetleri hakkinda kisa bir
bilgilendirme yaparak fakUltemizde disiplinlerarasi
arastirma koltironin yayginlastirilmasi icin yapilmasi
gerekenlerin  Kurulun &ncelikli gindemi oldugunu

ve bu kapsamda bircok etkinlik ve faaliyetin hayata
gecirildigini belirtti. Akay, yiz yize gerceklestirilen
bu bulusmalarin da fakUltemiz akademisyenlerinin
birbirlerini taniyarak ortak calismalar yapabilecekleri
zeminler olusturdugunu belirtti.

Arastirma,  Gelistirme  ve Destek  Stratejileri
Koordinasyon Kurulu Oyelerinin kendilerini ve ¢alisma
alanlarini tanitmalarinin  ardindan, dogent 6gretim
Oyelerimiz sirasi ile s6z alarak gorevli olduklar
fakdltemiz ~ anabilim/bilim  dalinda  yUrotmekte
olduklari arastirma faaliyetleri ve hasta hizmetleri
hakkinda bilgi vererek dekanlidgimizdan beklenti ve
taleplerini dile getirdiler.
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Algoloji Bilim Dalimiz 3 Yil
Siire ile Akredite

Algoloji Tipta Uzmanlik Yeterlik Kurulu Egitim Kurumlari ve Programlari
DUzenleme Komisyonu tarafindan 6 Ekim 2022 tarihinde ziyaret edilen
Fakdltemiz Algoloji Bilim Dall, Yeterlik Kurulu’nun belirledigi Algoloji Tipta
Uzmanlik Egitimi ile ilgili kosullari karsiladigindan 5 yil sure ile akredite
edildi. Bilim Dalimizi tebrik eder, calismalarinda basarilar dileriz.

Ankara Universitesi Tip FakUltesi Beyin ve Sinir Cerrahisi Anabilim
Dali, Turk Noérosirurji Dernedi Yeterlik Kurulu Akreditasyon Komisyonu
tarafindan 17 Haziran 2022 tarihinde yapilan ziyaret sonucunda
“Norosirtrji Egitiminde MUkemmellik Sertifikasl” almaya hak kazandi.

Baskan Prof. Dr. SUkr0 Caglar sorumlulugunda gerekli kosullari
saglayan Anabilim Dalimiz bu belgeye 5 ylil streyle sahip oldu.
Anabilim Dalimizi tebrik eder, calismalarinda basarilar dileriz.

Kalp ve Damar Gerrahisi Anabilim Dah
Perfiizyon Yiiksek Lisans Programi
Akredite Edildi

FakUltemiz Kalp Damar Cerrahisi Anabilim Dali  Perfozyon YUksek
Lisans (2. Ogretim) Programi “Avrupa Kardiyovaskiler Perfiizyon
Kurulu (The European Board of Cardiovasculer Perfusion)” tarafindan
degerlendirilerek 1 Mart 2023 tarihinden 31 Aralik 2027 tarihine kadar
yeniden akredite edildi. Anabilim Dalimizi kutlar, basarilar dileriz.

Niikleer Tip Anabilim Dalimiza Kurum
Uzmanlik Egitimi Yeterlik Belgesi

FakUltemiz NUkleer Tip Anabilim Dali, Turkiye NUkleer Tip Yeterlik
Kurulu Program Dederlendirme (Akreditasyon) Komisyonu tarafindan
12 Nisan 2023 tarihinde yapilan ziyaret ve dederlendirme sonucunda
NUkleer Tip Uzmanlik Egitimi icin gerekli kosullar sadlayarak “Kurum
Uzmanlk Egitimi Yeterlik Belgesi” almaya hak kazandi. Anabilim
Dalimizi tebrik eder, calismalarinda basarilar dileriz.

Ankara Universitesi Tip FakUltesi Eriskin Hastaneleri Notrisyon Unitesi,
Turkiye’'de akredite edilen ilk 3 merkez arasina girdi. 1996 yilinda
kurulan, halen Prof. Dr. Seher Demirer baskanliginda hem klinik hem
de akademik calismalarini yoritmekte olan Klinik NUtrisyon Unitemiz,
dinyada ilk kez Klinik Enteral Parenteral NUtrisyon Dernedi (KEPAN)
tarafindan baslatilan  NUtrisyon Destek Ekipleri  Akreditasyonu
Programi ile yetkili kurul tarafindan akredite olan ilk 3 merkezden biri
oldu. Yillardir Turkiye'de bircok merkezde kurulan nitrisyon Unitelerinin
egitiminde aktif rol oynayan Unitemiz, akreditasyon belgesini 5 yll
sureyle almaya hak kazandi. Emegi gecen Nitrisyon Unitemizin ekip
Uyelerini kutluyor, basarilarinin devamini diliyoruz.
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Dalimizda Gelistirilen
Bronkoskoni Kabini

(Aubrocab) Faydah Model

Solunum yolu ile bulasan enfeksiyonlarin bulasma riskini
azaltabilmek, saglik ekibini, hastayi veya operasyon alanini
damlaciklardan korumak amaciyla Ankara Universitesi
Tip Fakultesi GogUus Hastaliklari Anabilim Dal’nda Prof. Dr.
Demet Karnak ve ekibi tarafindan rutin kisisel koruyucu
ekipmanlara ilave olarak kullanilmak Uzere Aubrocab®
(Ankara Universitesi Bronkoskopi Kabini) isimli bir cihaz
tasarlandi. Aubrocab® ismi icin ticari marka tescil onayl
da alindi.

Aubrocab®, pleksiglas, paslanmaz celik ve kaucuk gibi
hijyenik malzemeden, mikroorganizmalarin tutunmasini
onleyen pUruzsiz yiuzeyli ve kolayca yikanabilen bir kabin
sistemidir.  Aubrocab®in tim yizeyine antibakteriyel
seffaf polietilen &rtd yerlestiriimis. Bu seffaf 6rtU, hasta
ile saglik personeli arasinda bariyer olusturuyor. Kabinin
hem yUzeyini hem de agikliklarini kapliyor. Aubrocab®
yUzeyindeki deliklere karsilik gelen iki adet uyarlanmis
polietilen eldiven, bronkoskopist ve islem sirasinda adizligi
ve oksijen maskesini tutan yardimci personel tarafindan
kolayca giyilip ¢ikarilabiliyor.

Bronkoskopi, akciger hastaliklarinin tani ve tedavisinde
onemli bir ara¢ olarak kullaniliyor. Ancak islem sirasinda
dodal olarak 6ksirik ve aspirasyonlarla bakteri, virUs
mantar solunum havasindan oda havasina gegiyor,
sonraki islem yapilacak hastalar ve bronkoskopi ekibi igin

Sekil 1: Sematize Aubrocab®

Prof. Dr. Demet KARNAK

(0giis Hastaliklar Anabilim Dali

onemli bir risk olusturuyor. Bunun i¢in negatif basing,
filtrasyon ve ultraviyole gibi hava temizleme yodntemleri
uygulanabiliyor ancak bu ortamlarda risk higbir zaman
sifirlanamiyor. CoronavirUs hastalidi-2019 (COVID-19) gibi
solunum yolu ile bulasan ve oldukg¢a bulasici bir virUsle
olusuyor. Bu durum pandemi ddéneminde bronkoskopi
uygulanmasi bulas endiselerini artirmist. Bu nedenle
COVID-19 pandemisinde enfeksiyon bulasma  riskini
azaltmak i¢in bronkoskopi uygulamalarina yénelik ulusal
ve uluslararasi ¢esitli kilavuzlar yayinlandi. Bu yénergelerin
benzerlikleri ve farkhliklar olmasina ragmen, ana éneriler,
bir bronkoskopi uygulamasi sirasinda yUz siperleri,
onlukler, eldivenler, N-95 maskeleri ve solunum cihazlar
veya elektriklihava temizleme maskeleri dahil olmak Gzere
tam kisisel koruyucu ekipman kullanilmasina dayaniyor.
Bronkoskopi gibi, aerosol adi verilen damlaciklar Greten
prosedurlerin negatif basingli odalarda uygulanmasi da
oneriliyor. Diger yandan, ozellikle yatak basinda veya
acil durumlarda, konum olanaklari nedeniyle bir negatif
basingli oda her zaman mevcut olmayabiliyor.

Pandemi surecinden itibaren Ankara Universitesi
Tip Fakultesi Gogus Hastaliklarr Anabilim Dal
Bronkoskopi Unitesi’nde yapilan tum bronkoskopi
islemlerinde Aubrocab® aktif olarak kullaniliyor.
Ayrica mevcut kabinin ortam havasina damlacik
yayilmini azalttigr ayni klinikte yapilmis olan
calisma ile gosterildi. Calismanin  sonuglari
uluslararasi saygin bir dergi olan Turkish Journal
of Medical Science dergisinde bilim insanlari ile
paylasild.

Aubrocab® Sekil Tde sematize edildi; islem
sirasinda dnden goérinUs (Sekil 1A), pleksiglas ve
paslanmaz celikten yapilmis kabin gdvdesi (Sekil
1B), gbvde Uzerindeki seffaf polietilen kapak ve
polietilen eldivenler bronkoskopist ve yardimci
personel tarafindan giyilen (Sekil 1C), kabin
goévdesinin sagd yandan arka oblik gérinimiu
ve delikler (Sekil 1D), sad yan &n egdik gérinim
(Sekil 1E) ve bronkoskopiden sonra polietilen
kapagin ¢ikariimasi (Sekil 1F).
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Ankara Universitesi Tip Fakiltesi imminoloji ve Allerji
Hastaliklart Bilim Dali 21 Mart 2023 tarihinde UCARE
programina kabul edildi. Programa kabul edilmenin
kosullarini yerine getiren ve bunun icin de Klinikte bir
denetci kontrolinden gecen bilim dalimiz, olumlu
denetci raporu sonucunda UCARE merkezi olmaya
hak kazandi. UCARE (Urticarie Centers of Reference
and Excellence), Urtikerli hastalar icin  kurulmus
mUkemmeliyet merkezleridir. UCARE merkezleri Grtiker
gibi yasam kalitesini cok bozan bir hastalikta hastalarin
tani ve tedavilerinin en uygun kosullarda yapiimasini
ve hastalara en gUncel tani ve tedavi yaklasimlarinin
saglanmasini hedefliyor. Su ana kadar 44 Glkeden 151
merkez bu programda yer aldi ve bilim dalimiz da bu
merkezlerden biri oldu.

Uroloji Anahilim |
Dalimizdan Cerrahi

~-Hasta IIamllgl -y

-ve‘*Telmllﬂer

—y

I(nnleransm.. .‘7 __ ;L

Bilim Dalimiz tarafindan yapilan aciklama séyle: “Bir
UCARE merkeziolan bilim dalimizda Urtiker hastalarimiz,
uzman doktor ve sorumlu &dretim Uyelerimizin
esliginde carsamba gunleri degerlendirilecek.
UCARE programinin bir parcasi olarak bundan sonra
uluslararasi Urtiker ¢alismalarinda yer almak, diger
merkezlerle yakin iliskiler icinde olmak ve bu sekilde
bilgi ve gdrgumizo artirmak, égrendiklerimiz ile hasta
bakim hizmetlerini ileri asamaya tasimak en dnemili
hedefimizdir.

Bu vesile ile UCARE merkezi olmamizdaki destekleri
icin GogUs Hastaliklari Anabilim Dalimiz Baskanhidr ve
FakuUltemiz Dekanli@ina ¢cok tesekkUr ederiz.”

Ankara Universitesi Tip Fakultesi IURES
(international Urologic Research Society)
ile birlikte duzenlenen, “Benign Prostat
Hiperplazisi - Enukleasyon Cerrahisine
Global Bakis  (Hasta Hazirligi, Cerrahi
Teknikler ve  Cerrahi  Sonrasi  Bizi
Bekleyenler)” konulu konferans Ankara
Universitesi Tip  Fakoltesi, ibni  Sina
Hastanesi, Hasan Ali Yicel Konferans
Salonunda, 4 Mart 2023 tarihinde
gergeklestirildi.




HOT 32’inci Gosterisiile

Ankara Universitesi Tip FakUltesi Halk Oyunlart Toplulugu (HOT), 38’inci yilinda
dUzenledigi 32inci gosterisi ile sahne aldi. Fakiltemiz Morfoloji Binasi Ord.
Prof. Dr. Abdilkadir Noyan Konferans Salonu’nda 5-6 Mayis 2023 tarihlerinde
dizenlenen gosteriler biyik bedeni topladi.

Universitemiz Rektért Prof. Dr. Necdet Univar, Rektdr Yardimallari Prof. Dr. H.
Serdar Ozturk, Prof. Dr. Halil ©Ozdemir, Prof. Dr. Orhan Celik, Hastaneler Bashekimi
Prof. Dr. Akin Kaya, Fakiltemiz Dekan Yardimcilari Prof. Dr. Esra Erdemli ile Prof.
Dr. K. Osman Memikoglu, fakiltemiz ve farkl kurumlardan ¢ok sayida hekim,
HOT mezunlari ve izleyicileri tarafindan takip edilen gésteriye ilgi bOyUktU.

Ulkemizin farkli yorelerine ait oyunlar bOyuk bir ustalikla oynayan HOT
Uyelerinin performansi takdir aldi. FakUltemiz Gégus Cerrahisi Anabilim Dali ve
HOT Danisman Ogretim Uyesi Prof. Dr. Cabir Yiksel tarafindan Universitemiz
Rektdri Prof. Dr. Necdet Untvara, HOT kurucularindan Dr. Hakan Fidan
tarafindan Universitemiz Rektdr Yardimcaisi Prof. Dr. H. Serdar Ozturk’e, HOT
Kurucularindan Dr. Birkan Altay tarafindan ise Fakiltemiz Dekan Yardimcisi Prof.
Dr. Esra Erdemli'ye HOT a verdikleri desteklerden dolayi plaketler takdim edildi.
Gosteride HOT 2023 Mezunlari tarafindan HOT Mezuniyet KUtogu'ne ¢ivi cakildi.
HOT un emektar isimleri tarafindan cicedi burnunda mezun HOT Uyelerine rozet
takildi ve plaket sunuldu.
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Dunyada kalin badirsak kanseri farkindalik ayi
olarak kabul edilen mart ayr boyunca, sagdlkl
yasama  bilincinin - gelistirilmesi,  farkindahdin
artinlmasi ve hastaligin erken tani ve tedavisi i¢in
tarama yoéntemlerinden yararlanilmasi konularina
dikkat ¢cekmek amaciyla Ankara Universitesi Tip
FakUltesi'nde ‘Kolorektal Kanser Farkindalik Toplantisr’
gergeklestirildi.

Ankara Universitesi Tip FakUltesiibni Sina Arastirma ve
Uygulama Hastanesi Bashekimligi, Bashemsireligi ve
Genel Cerrahi Anabilim Dali isbirligi ile FakOltemiz ibni
Sina Hastanesi Hasan Ali YUcel Konferans Salonu'nda
duzenlenen toplantiya, Hastaneler Bashekimi Prof.
Dr. Akin Kaya, ibni Sina Hastanesi Bashekimi Prof.
Dr. Atilla Aral, Cebeci Hastanesi Bashekimi Prof. Dr.
Tanil Kendirli, Hastaneler Basmudiri Engin Ucar, ibni
Sina Hastanesi Bashemsiresi Uzm. Birgdl Yurdakul,
ogretim Uye ve gorevlileriile saglik calisanlart katildi.

Konusunun uzmani 6gretim Oyelerimiz tarafindan
detayli sunumlar

Toplantinin  birinci  panelinin - baskanliklarini - Tibbi
Onkoloji Bilim Dalindan Prof. Dr. GUngér Utkan ile
Genel Cerrahi Anabilim Dalindan Prof. Dr. Cihangir
Akyol yaptilar. Panelde, Genel Cerrahi Anabilim
Dalindan Prof. Dr. Ethem Gecim ‘Kolorektal Kanser
Neden Onlenebilir Bir Hastalktir?”, Prof. Dr. Ayhan
Kuzu ‘Kolorektal Kanser Gértulme Yasi DUsOyor mu?,
Prof. Dr. Ayhan BuUlent Erkek ‘Risk Faktoérlerini Bilin,
Yasaminizi Degistirin’, OFr. Gér. Dr. Mehmet Ali Kog
‘Dunyada ve Ulkemizde Tarama Programlar’ baslikli
sunumlari gergeklestirdiler.
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ikinci panelin baskanliklarini Genel Cerrahi Anabilim
Dalindan Prof. Dr. Mehmet Ayhan Kuzu ile Tibbi
Onkoloji Bilim Dalinda Prof. Dr. YUksel UrGn yorittiler.
Panelde, Genel Cerrahi Anabilim Dalindan Prof. Dr.
Cihangir Akyol ‘Ameliyat Olmam Gerekiyor mu?,
Ogr.. Gér. Siyar Ersdz ‘Farkindalk Ne ise Yariyor?,
Tibbi Onkoloji Bilim Dalindan Prof. Dr. Gingér Utkan
‘Kemoterapi Surecinde Hayat Nasil Devam Ediyor’
ve Hem. Hayal Zeybek tarafindan ‘Kolonoskopiden
Korkmam Gerekiyor mu? konulu sunumlar yapildi.

Farkindalk toplantisi kapsaminda FakUltemiz Genel
Cerrahi Anabilim Dali Ogretim Uyesi ve Turk Kolon
ve Rektum Cerrahi Dernedi Yonetim Kurulu Baskani
Prof. Dr. Mehmet Ayhan Kuzu tarafindan bir basin
toplantisi da dUzenlendi.

Kuzu, toplantida yaptidi aciklamada, “kolorektal
kanser Ulkemizde kadin ve erkeklerin en cok
yakalandigr Ugclncd kanser tipidir, ancak oélumle
sonuclanan hastaliklar listesinde en c¢ok 6lumle
sonuclanan ikinci kanser tipidir” ifadelerini kullandi.

Geng Neslin Hastalig Oluyor

Kuzu, son yillarda dikkat geken kaygi verici gelismenin
ise kalin badirsak kanserinin  (kolon ve rektum
kanseri) gen¢ yaslarda goérdlme sikhidinin  artis
oldugunu belirtti. Gozlenen tum kalin badirsak kanser
vakalarinin yaklasik yozde 10°un 50 yas altinda
gelistigini sdyleyen Kuzu, su bilgileri paylasti: “1950
dogumlu bireylere gore, 1990 dogumlu geng¢ nifusta
kolon kanseri gérilme sikh@l 2 kat, rektum kanseri
gorilme sikligr ise 4 kat daha fazla bulunuyor. Bu



veriler gosteriyor ki, maalesef kalin badirsak kanseri
geng nesillerin hastahdi olacak.”

Erken Tani Hayat Kurtarir

Gen¢ yaslarda ortaya c¢ikan belirti ve bulgularin
siklikla ‘bir sey yoktur’ diye gecistirildigini, yanhs tani
ve doktora ge¢ miracaat etme nedeniile de hastalidin
ancak ileri evrelerde yakalanabildigini dile getiren
Kuzu, sunlari kaydetti: “Genclerin “kulaktan dolma”
tedavi yoéntemlerini denemeleri, “nasil olsa geger”
dUsUncesiyle rahatsizliklarini énemsememeleri, “gen¢
yasta kanser olmaz” dUsidncesi ile umursamamalari,
hastaliklarin ilerlemesine ve tedavisi daha zor bir
asamaya ulasmasina neden oluyor.”

Riski Azaltmak Elimizde

Bazi faktdrlerin kolon kanseri riskini artirabildigini
belirten Kuzu, Bunlardan bazilarini ‘dedistirebilirsiniz’
bazilarini da ‘dedistiremezsiniz’ ifadelerini kulland.

Yasam tarzinizi DEGISTIREBILIRSINiZ

* Asiri kilodan kurtulmak

» DUzenli egzersiz yapmak

* Devamli kirmizi et tUketmemek, yUksek i1sida pisen
gidalardan uzak durmak

* Sigara icmemek ve

* Asirn alkol tUketmemek

Fakat bazi risk faktorlerini DEGISTIREMEZSINIZ

* lleri yas

» Kendinizde kolon kanseri veya polip olmasi

+ [ltihabi bagirsak hastaliginizin olmasi

+ Ailenizde kolon kanseri veya polip

» Kalitimla gegen kolon kanseri hikayesi olmasi ve
 Tip Il diabet (seker) hastaligi olmasi

Risk altindaki bireylerde kolon kanseri daha sik
gelisebiliyor.

KIMLERDE TARAMA YAPMALIYIZ?

Ulkemizde hem kadin ve hem erkekte UcOnci sirada
olan ve kanserden &lUm nedenlerinin ikinci sirasinda
yer alan kalin badirsak kanseri icin normalde 50 yas
olan tarama yasinin bazi bireyler icin daha erken
yaslara gekilmesi gerektidini sdyleyen Kuzu, kimlerin
tarama testi yapmasi gerektigini maddeler halinde
siraladi.

- Ailesinde genc yasta kalin bagirsak kanseri ve/veya
kalin badirsak polipi hikayesi olanlarda

- Ailesinde kalitim yolu (irsi) ile gegis gdsteren kanseri
olanlarda

- Uzun sUredir iltihabi bagdirsak hastali tanisi ile
izlenenlerde

- Kalin bagirsak kanseri belirti ve bulgulari olan,
diskida kan gelmesi, diskilama aliskanliginda dedisiklik,
giderek artan karin adrisi ve huzursuzluk hissi, kansizlik,
gUcsuzluk gibi sikayetleri olanlarda

Kalin badirsak kanseri tarama programinin daha geng
yaslarda yapilmasi gerekli.

TARAMA TESTLERI NELERDIR?

» Diskida (Gaitada) gizli kan testi
* Renkli kalin badirsak filmi

* Sanal Kolonoskopi

+ Kolonoskopi




Deprem felaketinin  ardindan Kahramanmaras’in
Elbistan ilcesinde kurulan cadir kentlerde, aofetten
etkilenenlerin yaralarini sarmak icin fedakarca ¢alisma
yUriten Ankara Universitesi Psikososyal Destek Ekibi
gonuUllUlerine torenle tesekkur belgeleri verildi.

Saglik Bilimleri FakUltesi Dekani Prof. Dr. Emine
Ozmete'nin saha koordinatérligionde, 24 Subat-4
Mart 2023 tarihleri arasinda Elbistan’daki cadir
kentlerde depremden etkilenen c¢odunlugu cocuk,
kadin, erkek ve yasli bireylerle, yasadiklari travmanin
izlerini silmelerine yardimci olmak icin gérismeler ve
etkinlikler gergeklestiren génullUlere tesekkir belgesi
veriimesi icin RektérlUk Senato Salonu'nda  téren
dizenlendi.

Ankara Universitesi Rektdéry Prof. Dr. Necdet UnUvar,
Saglik Bilimleri Fakultesi Dekani Prof. Dr. Emine Ozmete,
Tip Fakultesi Dekani Prof. Dr. Zehra Aycan, Hemsirelik
Fakultesi Dekani Prof. Dr. Ayfer Tezel ve Egitim Bilimleri

Fakultesi Dekani Prof. Dr. Selahiddin O&ulmistn de
hazir bulundugu térende, Turkiyenin, 20’inci yizyilda
dinyada yasanan en biyik deprem felaketlerinden
birini yasadigini ifade etti.

Fakiltemiz 6gretim 0Oyelerinin plaketlerini Dekan
Aycan aldi

Deprem Saha Koordinatérl0gunt  Ustlenen  Sadhk
Bilimleri Fakultesi Dekani Prof. Dr. Emine Ozmete’den
baslamak Uzere, ekipte yer alan akademisyenler,
dgrenciler ve idari personele Rektor UnOvar tarafindan
tesekkir belgeleri verildi. Rektdér Unovar, Psikososyal
Destek Ekibinde yer alan Ruh Sagdlig ve Hastaliklar
Anabilim Dalimizdan Dr. Ogr. Uyesi Burcin Colak ve
Dr. Ogr. Uyesi Rifat Serav ilhan’in plaketlerini, kendileri
kongrede olduklari i¢cin Fakdltemiz Dekani Prof. Dr.
Zehra Aycan’a takdim etti. Program, ani fotodrafi
cektirilmesiyle sona erdi.




Urtiker ve anjioddem nedir?

Urtiker, diger adiile “kurdesen” ya da “dabaz”, derinin
Ust tabakalarini tutan kasint, kizariklik ve kabarikhk
ile kendini gdsteren bir hastaliktir. Genellikle deride
olusan kabarik plaklar 24 saat icinde kaybolur ve
iyi seyirlidir.

Anjioddem ise derinin daha alt tabakalarinda olusan
sislik ile seyreder. Kasinti gérilmez iken yanma, agri
hissi olabilir.

Urtiker tek basina gorilebildigi  gibi  boyok
cogunluguna anjioddem eslik emektedir. Az bir
hasta grubunda anjioddem tek basina goérilebilir.

Urtiker ve anjioddem tanisi nasil konulur?

Her iki hastaligin tanisinda hastadan alinan 6yko
ve fizik muayene cogdunlukla yeterli olmaktadir.
Yakinmalar tetikleyen faktorlerin belirlenmesinde
yine hastanin 6ykist énemli katki saglamaktadir.
Alti haftadan kisa sOren Ortikere “kisa sUreli”, 6
hoftodan doha uzun sirene ise “mizmin/uzun
sUreli” Urtiker adi verilmektedir. Kisa sureli Urtikerde
neden genellikle enfeksiyonlar, ilaglar, besinler,
allerjiler ve stres iken, mUzmin Urtikerde codunlukla
neden belirlenemez. Nedeni belirlenebilen Urtikerde
ise, kisa sireli Urtikerdeki nedenlere ek olarak
6zbagisiklik sistemi ile ilgili otoimmin hastaliklar da
rol oynayabilir.

Kisa sureli Urtikerde genellikle tanisal testler
gerekmez ancak mizmin Urtikerde sebebe yodnelik
baz kan, idrar, gaita ve allerji testleri yapilabilir.
GuUnes 15181, sicak, soguk, basing ve kolinerjk uyari
gibi bazi etkenlerin sebep oldudu “fiziksel Urtikerde”
tani daha kolay konulabilmektedir.

Tek basina gorilen anjioddem varlidinda kalitsal bir
hastalik olan “herediter anjioddem” dislanmalidir.

Urtiker ve anjioddem nasil tedavi edilir?

MUzmin Urtiker ve anjioddem hastalarin yarisinda 6
aydan sonra kendiliginden dUzelebilmektedir. Ancak
diger hastalarda uzun yillar devam edebilmektedir.
Tedavide “antihistaminik”™ adi  verilen tablet
formundaki ilaclar kullanilir, Thtiyaca gére ginde
1-4 kez alnabilir Bu ilaglara yanit alinamayan
hastalarda bir biyolojik ajan olan “omalizumab”
ile tedavi saglanabilmektedir. Hastalarin az bir
kisminda ise bagisiklik baskilayict ilaglara ihtiyag
duyulabilmektedir.

Ankara Universitesi Tip Fakltesi imminoloji
ve Allerji Hastaliklari Bilim Dali Ogretim Uyesi
Prof. Dr. Omir Aydin tarafindan 26 Nisan
2023 tarihinde “Urtiker ve Anjioédem Hasta
Egitimi” konulu etkinlik dUzenlendi.

Fakiltemiz Cebeci Arastirma ve Uygulama
Hastanesi 50’inci YiIl Amfisi'nde dizenlenen
etkinlige, fakiltemizden ¢ok sayida 6gretim
Uyesi, saglk calisanin yani sira hasta ve hasta
yakinlari katild.

immunoloji ve Allerji Hastaliklari Bilim Dali
Ogretim Uyesi Prof. Dr. Omir Aydin, Urtiker
ve anjiodemin ne oldugu, tanisinin nasil
konuldugu ve tedavi secenekleri hakkinda
Gazete Ankara Tip igin bir yazi kaleme aldi.
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Hekimlerin bayramiolan 14 Mart, bu yil buruk bir sekilde
kutlandi. Ulkemizi yasa bodan Kahramanmaras
merkezli depremler nedeniyle 14 Mart etkinlikleri
kapsaminda, sadece Anitkabir ziyareti gerceklestirildi.
Ankara’daki tip fakdltelerinin ortak organizasyonuyla,
Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesi ev sahipliginde
gerceklestirilen Anitkabir ziyaretine, FakUltemiz Dekani
Prof. Dr. Zehra Aycan, Dekan Yardimcilari Prof. Dr. Esra
Erdemli ile Prof. Dr. K. Osman Memikodlu, Hastaneler
Bashekimi Prof. Dr. Akin Kaya, 6gretim UOyeleri ve
o6grencilerimiz katildi.

Ankara Tip Ailesi olarak, depremlerde hayatini
kaybeden vatandaslarimiza Allah’tan rahmet, geride

o

FakUltemize dUzenlenen lise ziyaretleri devam ediyor.
Ankara Mustafa Azmi Dogan Lisesi dgrencileri 14 Mart
2023 tarihinde fakultemize bir ziyaret gergeklestirdi.
Tantim ve Halkla lliskiler Komisyonu syelerimiz
esliginde Morfoloji Yerleskemizdeki egitim mekanlari
ve sosyal alanlari gezen dgrenciler fakiltemiz ile ilgili
merak ettikleri konular hakkinda bilgiler aldi.

biraktiklart yakinlarina sabirlar diliyoruz. Turkiye'nin
basl sad olsun.

FakUltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra Aycan, Midior Ugur
Ucar ve 6grencileri makaminda agirlayarak bir stre
sohbet etti. Mustafa Azmi Dogan Lisesi égrencileri,
Dekanimiz Prof. Dr. Zehra Aycan adina Sivas Uzunbag
Hatira Ormanrna diktikleri 3 adet fidan ile ilgili TEMA
Vakfi tarafindan hazirlanan belgeyi kendisine takdim
ettiler.



Ankara’daki tip fakilteleri arasinda dUzenlenen 2023
Voleybol Tip Turnuvasinda Ankara Universitesi Tip
Fakultesi kadin ve erkek voleybol takimlari sampiyon
olarak fakulltemize hakli bir gurur yasattl. Turnuva
sUresince karsilastiklari rakiplerine karsi Ustin bir oyun
sergileyip rakiplerini geride birakan takimlarimiz final
mUsabakalarini da kazanarak filenin en iyisi olduklarini
ispatladi.

Sporcularimiz riya takiminda!

Sampiyonada erkeklerde en dederli oyuncu (MVP) ilyas
Hazar Ozer oldu. Oyuncularimizdan smacér Kudret
Karagdz, pasor caprazi ilyas Hazar Ozer, orta oyuncu
Gorkem Karakaya, libero Cevat Berkay Ucok erkekler

roya takimina secildi. Kadinlarda en dederli oyuncu
(MVP) Belinay Yildiz oldu. Sporcularimizdan smagor
Begum Ucgiler, pasér caprazi Bengisu Altintas, orta
oyuncu Belinay Yildiz, pasér Sila Parlar kadinlar roya
takiminda yer aldilar.

Sampiyonlarin kupalari Dekan Aycan’a takdim edildi
Sampiyon takimlarin sporculari adina ANTSAS Toplulugu
Baskani Cevat Berkay Ucok, Fakiltemiz Dekani Prof. Dr.
Zehra Aycan’t makaminda ziyaret ederek kupalari takdim
etti. Sampiyon sporcularimiz Morfoloji Binasinda fotograf
cektirerek mutluluklarini ani haline getirdi. Ankara Tip
Ailesine bu mutlulugu yasatan sampiyon takimlarimizin
sporcularini tebrik ederiz.

UNILIG Eskrimde samnlvonluga Ulastik

Bu uil Oniversitemizin ev sahipligini yaptigi UNILIG
Universiteler Arasi Eskrim Tirkiye Sampiyonas’nda
Fakiltemiz Dénem 6 Ogrencisi Baran Isiklar'in da
bulundugu Ankara Universitesi Epe Erkek Takim’i Tinci
olma basarisini gbsterdi.

Turkiye Universite Sporlari Federasyonu tarafindan
dizenlenen ve Universitemiz Tandogan Yerleskesi Piri
Reis Spor Salonu’nda gerceklestirilen sampiyonada
bu basariyr gosteren Universitemiz takimi ve takim
oyuncusu olan fakUltemiz 6Jrencisi Baran Isiklar’
tebrik ederiz.




8’inci Ergen Saghgi Kongresi Fakiiltemizde
Gerceklestirildi

8’inci Ulusal Ergen Saglid Kongresi, fakiltemiz ev
sahipliginde 12-13 Mayis 2023 tarihlerinde dUzenlendi.
Morfoloji Binasi Ord. Prof. Dr. Abdulkadir Noyan
Konferans Salonu'nda gergeklestiriien Kongreye,
Universitemiz Rektdro Prof. Dr. Necdet UnoUvar,
Rektdr Yardimcilari Prof. Dr. Hasan Serdar Ozturk,
FakUltemiz Dekani ve Kongre Es baskani Prof. Dr.
Zehra Aycan, Hastaneler Bashekimi Prof. Dr. Akin
Kaya, Dekan Yardimcisi K. Osman Memikodlu,
Cebeci Hastanesi Bashekimi Prof. Dr. Tanil Kendirli,
Hacettepe Universitesi Tip Fakultesi Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari Anabilim Dali Ogretim Uyesi ve Kongre
Es baskani Prof. Dr. Orhan Derman’in yani sira farkli
tip fakulteleri ve sadlik kurum ve kuruluslarindan
davetliler katild.

Kongrenin acilisinda Fakdltemiz  Halk  Oyunlari
Toplulugu (HOT) tarafindan bir gosteri
gerceklestirildi. Fakiltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra
Aycan, gosterilerinden dolay HOT GUyelerine tesekkir
belgesi takdim etti.

Kongre kapsaminda ergenlik déneminde; Covid-19'un
Sosyal Saghida Etkisi, Covid-19'un Cinsel ve Fiziksel
Saghiga Etkisi ve Bagdmliliklar ve Prof. Dr. Kadriye
Yurdakok anisina dizenlenen Covid-19 ve Ruh Saghdi
panellerindeki konular ayrintili bir sekilde ele alindi.

Pandeminin ergenler Uzerindeki etkilerine dikkat
cekildi

Ankara Universitesi Tip Fakoltesi Cocuk Saghg ve
Hastaliklar Anabilim Dali Ogretim  Uyesi, Ergen
Saghg Bilim Dali Baskani ayni zamanda Kongre
Baskani olan FakUltemiz Dekani Prof. Dr. Zehra
Aycan, acllis konusmasinda kongrenin ana temasinin
Covid-19 pandemisinin ergenler Gzerindeki etkileri
olarak belirlendigini sdyledi.

Prof. Dr. Aycan, “Yaklasik 3 yil dUnyada ve Ulkemizde
derin etkiler birakan, bircok vatandasimizi ve saglk
calisanini  kaybettigimiz, psikolojik, sosyolojik ve
ekonomik olarak yodun bir sekilde etkilendigimiz
bu dénem, gercekten de hayatimizda ¢ok fazla
dedisimler yaratmistir. Sadlik calisanlari, her felakette
oldudu gibi pandemide de oladanUsty bir gayretle,
kendi hayatlarini hice sayarak en 6n saflarda
mUcadele vermislerdir. Bu dénemde kaybettigimiz
tom sadlk calisanlarimizi rahmetle ve minnetle
aniyorum” dedi.

Adolesan déneminde sorunlarin bir cati altinda
yonetilmesi gerekmektedir.

Adolesan dénem yas arali@ini DUnya Sadlik

Orgutt’nin 10-19 yas olarak belirledigini fakat bu
dénemin kisinin yetiskin davranislarini kazanmasina
kadar devam edebildigini vurgulayan Prof. Dr. Aycan,




su bilgileri verdi: “GUnimuUzde egditim sireclerinin

uzamasl, sorumluluk almalarin  gecikmesi  ve
dedisen insan davranislarina goére 23-25 yasina
kadar uzayabilmektedir. Yaklasik 10-15 yilhk kritik bir
ddénem olan adolesan déneminde cok cesitli fiziksel
ve psikososyal sorunlarin bir ¢catl altinda yonetilmesi
gerekmektedir”

Adolesan sagliginin gelismesi icin yetismis insan
gUcine ihtiyag var

Turkiye'deki nUfusun 6nemli ¢cogunlugunu adolesan
ve geng yas grubunun olusturdudunaisaret eden Prof.
Dr. Aycan, gelecek nesillerin saghd icin adolesanlarin
saghginin  korunmasi, gelistiriimesi ve yobnetilmesi
ile ilgili stratejiler gelistirilmesi, yapilandiriimis ulusal
adolesan sagligr programlar ve Ulke politikalarina
ihtiyag¢ oldugunun altini gizdi.

Prof. Dr. Aycan, sunlari kaydetti “Hi¢ kuskusuz
bu konuda bazi  programlarin yOrdtdldogond
biliyorsak da genellikle surdurtlebilir olmadiklarini
Uzulerek izliyoruz. Programlarin surddrilebilirliginde,
konusunda uzmanlasmis insan gucld en 6nemli
bilesendir. Finansal sorunlar, mekan sorunlari
bir sekilde ¢dzUlebilir, ancak yetismis insan gicU
olmazsa olmazdir ve bana goére adolesan sadhdinin
gelismesinin énUndeki 6nemli engellerden birisidir.
Ulkemizde ergen saghg bilim dallari yeni yeni
yesermeye baslamistir. ik ergen sadhdi Unitesi
Hacettepe Universitesi Tip  FakUltesinde 1964
yihnda kurulmus olup doktora vermeye 2011 yilinda
baslamistir. Su anda Hacettepe, istanbul ve Ankara
Universitelerinde  doktora  egitimi  veriimektedir.

Gorildigu gibibu konudainsan gicimuUz her ne kadar

yetersiz olsa da, giderek artmaktadir ve umuyorum
ki adolesan sadldina goéndl veren bu seckin grup,
Ulkemizdeki bircok problemin ¢ézUlmesine hizmet
edecektir”

Ergen saghginin doktoradan ziyade uzmanlik egitimi
seklinde yapilandiriimasi daha uygun olacaktir
Prof. Dr. Zehra Aycan, insan gicU yetistirmekteki
en onemli sorunlardan bir tanesinin  ergen
saghginin ‘doktora’ dedil, ‘yan dal’ uzmanlk alani
olmasi gerektiginin Uzerinde durdu. Bu konuda
Turkiye’de uzmanlarin  yetisip hizmet vermesinin
oncelikli oldugunu ifade eden Aycan, “Tabii ki
yetisen uzmanlarimizin bir kismi akademik yasami
benimseyerek, hizmetin yaninda editim ve arastirma
faaliyetlerini diger yan dallarda oldugu gibi birlikte
yuritebilecek ve Ulkemize insan gUcl yetistirmeye
devam edecektir. Ergen saghd multidisipliner, klinik
bir branstir ve doktoradan ziyade uzmanlik egitimi
seklinde yapilandiriimasi daha uygun olacaktir. Bu
konuda Tipta Uzmanlk Kurulu’na dosya verilmistir ve
degerlendirmeler devam etmektedir” diye konustu.

Adolesan saghdi icin kat edilecek ¢ok yol var
Turkiye'de ergen saghdi ile ilgili calismalarin yetismis
kalifiye insan gUcUne odakl olarak ilerlemeye
basladigina vurgu yapan Prof. Dr. Aycan, “Bizler
daha da ileriye gotirmek icin elimizden gelen
gayreti gdsterecediz. Bu konuda egitim, arastirma ve
topluma hizmet anlaminda daha alinacak yolumuz
var. Gergekten adolesan sadhdinin korunmasinda ve
gelistiriimesinde yapilacak ¢ok sey var” dedi.
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Cocuklarda stk goértlen gdz hastaliklar;  kirma
kusurlari, sasilik, géz tembelligi, dogumsal katarakt,
dogumsal gbéz kapadr disOkligo, dodumsal goz
tansiyonu, noérolojik hastaliklar, erken doguma badli
hastaliklar ve retinoblastom olarak adlandirilan
gdz tumorudor (Fotograf 1-3). Cocukluk cadi goéz
hastaliklar igin  uygulanan tedavi yodéntemlerinin
hepsinin ortak amaci gérmenin ve binoktler gérmenin
ogrenilmesi ve goz tembelliginin dnlenmesidir. Ayrica
g6z tOmorlerinin erken dénemde saptanmasi erken
ddnemde uygulanacak tedaviler ile cocugun hayatinin
kurtariimasi acisindan énemlidir.

Gorsel gelisimin tamamlanmasindan sonra
goérme  keskinliginin artinlmasi pek de mUmkdn
olmuyor. Cocuklarda gdérme duyusu ve binokuller
goérme dodumdan itibaren ¢evreden alinan gorsel
uvyaranlarla  égrenilir.  Dogumda gbz anatomik
gelisimini hentz tamamlamistir ve gérme keskinligi
eriskinin yuzde 20’si kadardir. Gérme gelisiminin en
hizl oldudu dénem ilk 3 yastir. Cocuklarin 3 yasinda
eriskinin yuzde 50’ si, 7 yasinda ise eriskin dUzeyinde
goérme keskinligine sahip olmasi beklenir. Gérme
gelisiminin devam ettigi bu dénemde ¢ocukta gérmeyi
engelleyebilen hastaliklarin tespit edilmesi ve tedavisi
dnemlidir. COUnk0 gorsel gelisimin tamamlanmasindan
sonra gérme keskinliginin artirilmasi pek de mimkin
olmuyor. Gorsel gelisimin en hizli oldugu ilk 3 yasta

cocuklar hentz kendisini ifade edemez, oyun ¢ocudu
déneminde ise ¢ocudun dinyasi yakin mesafededir.
Bu nedenle ¢cocuklar herhangibir gdérme problemlerinin
oldugunu c¢odunlukla okul cadl doéneminde fark
ederler. Bu zamana kadar da gérsel gelisimin ¢odu
tamamlandidi icin uygulanacak olan tedavilerin tam
basariya ulasmasi ¢odunlukla mimkin olmuyor. Bu
nedenle bUtin ¢ocuklara periyodik araliklarla goéz
muayenesi yaplimasina ihtiyag vardir.

Hastadan detayl hikayenin alinmasinin ardindan
inspeksiyon ve testler yapilr

Ulkemizde 2015 yili itibari ile saglikli bebek-cocuk
izleminin bir par¢asi olarak bebek ve ¢ocuklara ulusal
goérme tarama programi uygulaniyor. Géz ve gérme
saghgr tarama programi yenidogan ddneminde,
okul 6ncesi dénemde ve okul ¢cadi cocuklarinda aile
hekimleri ve ¢ocuk doktorlari tarafindan yurottliyor.
Tarama programi tOm yurtta baslamadan énce aile
hekimlerine gbz yapisi ve gérme gelisimi ile birlikte,
tarama programi ve kirmizi refle testi konusunda
egitim  verildi. Yenidogan dbéneminde yapilan
taramada 0-3 aylik bebeklere aile hekimi veya takip
eden c¢ocuk doktoru tarafindan, gérme gelisimini
olumsuz etkileyebilecek dodumsal ve kalitimsal
hastaliklar, bebedin prematire olmasi, eslik eden
sistemik hastaliklar veya ailenin endiselendigi hususlar
agisindan  detaylt  hikaye alinmasinin  ardindan



inspeksiyon ve testler yapilir Oncelikle yapilan
inspeksiyonda, bebek ve c¢ocuktaki yuz ve kapak
dUsUklogu gibi gdz anomalileri, farkhlklarr ve eslik
edebilecek sistemik hastaliklara ait ipucu olabilecek
dismorfik gérinim gibi bulgular degderlendirilir. El feneri
yardimi ile dogumsal anomalilere ait ipucu verebilecek
gbzbebedi anomalileri (6rn: anahtar deligi seklinde
godzbebedi vb.) ve 1sik cevabina bakilir, ayrica yine el
feneri ile gbézlerde kayma yani sasilik olup olmadidi
kontrol edilir Tarama programinin son kisminda ise
direk oftalmoskopi aleti kullanilarak kirmizi refle
testi uygulanir. Herhangi bir anormallik varlidinda ya
da ailenin herhangi bir sikayeti varsa bebedin g6z
doktoruna sevk edilmesi gereklidir. Dogumsal glokom,
dogumsal katarakt ve retinoblastom stphesi varliginda
bebedin acilen gdz doktoruna sevki lazimdir. Ayrica 34
hafta ve 1700 gramin altinda dogan bitin prematire
bebeklerin doumdan sonra 4'Unct haftada bu konuda
uzman bir géz doktoru tarafindan muayene edilmesi
gereklidir. Bununla birlikte eslik eden metabolik, genetik,
norolojik hastalik, ailede dodumsal géz hastalidr ve
Down Sendromu ozellikli durumlar olarak belirlenmis
olup bu bebeklerin mutlaka gdz doktoru tarafindan
muayene edilmesi lazimdir.

iki g6z arasinda gérme keskinliginde fark saptanan
¢ocuklar géz doktoruna sevk edilir

Okul 6ncesi dénemde yapilan taramada 36-48 aylik
cocuklarda aile hekimi veya ¢ocuk doktoru tarafindan
detayli hikaye alinmasinin ardindan, ilk 3 ayda yapilan
inspeksiyon, goz bebedi dederlendirmesi, sasilik gibi
patolojilerin  varliginin arastirlmasi ve kirmizi refle
testi yapilir. Bunlarin ardindan artik daha kolay iletisim
kurulabilen veya konusabilen ¢ocuklarda aile saglidi
elemanlarinca “Lea Sembol Testi” ile sUbjektif olarak
goérme keskinligi o6lgUlor. Teste uyum gostermeyen
cocuklar, aileleri tarafindan evde “Lea Sembol Testi”
calstirlarak tekrar test icin 1 hafta icinde cadrilir.
Degerlendirmede yasiile uyumlu gérme keskinligi tespit
edilmeyen veya iki géz arasinda gérme keskinliginde
fark saptanan cocuklar gdz doktoruna sevk edilir.
Okul caginda yapilan taramada ise okula baslayacak
cocuklarda veya ilkokul Tinci sinif 6grencilerinde ‘Lea
Sembol Testi” veya eriskinlerde kullanilan ‘Snellen
Eseli” ile gbrme keskinligi &lc0lUr. Bu yastaki ¢ocuklar
0.8 dizeyinden az goériyorsa veya iki gdz arasinda
gdrme keskinligi dizeyinde fark varsa géz doktoruna
sevk edilir Gorme keskinligi &lcOmU  6ncesinde,
taramanin daha énceki asamalarinda oldugu gibi,
Istk reaksiyonlari, sasilik olup olmadigi kontrol edilir ve
kirmizi refle testi uygulanir. Ayrica inspeksiyonla kapak
dusuklogu, sasilik gibi patolojilerin varligi degerlendirilir.
Ailenin sikayeti oldugunda veya herhangi bir patoloji
varliginda yine gdz doktoruna sevk edilir.

Fotograf 1: Sol gozde ige sasilik

Fotograf 2: Sol gozde dodumsal katarakt

Fotograf 3: Sol gdzde dogumsal kapak dUustklugu

Korligun en o6nemli nedeni
olan dogumsal kataraktlarin
erken tedavisi 6nemlidir

Bu tarama programlarinin  sUrdirtimesi
ile ¢ocukluk cadr gdz hastaliklarinin erken
dénemde saptanmasi, tedavi edilmesi ve
cocuklarinin - maksimum goérme  keskinligi
ve binokuler gérme kapasitesine ulasmasi
saglanir. Bu sayede ¢ocukluk cadinda erken
tani ve tedavi ile gz ve gorme saglig gelisimi
saglanirken, gérme gelisimine paralel gelisim
gosteren zihinsel ve sosyal gelisimin de
yolunda gitmesi saglanir ve okul basarisi
olumlu yoénde etkilenir. Ayrica eriskin dénemde
is basarisi ve hayat kalitesine de olumlu
etki saglanmis olacaktir. Nadir gérilmesine
karsin tedavi edilebilir korligin en éneml
nedeni olan dogumsal kataraktlarin erken
tedavisi ile hem goérme gelisimi saglanirken
hem de gérme problemlerinin toplum saghgi
Uzerindeki olumsuz etkileri dnlenmis olur.




Prof. Dr. Meltem GOL
Halk Saghgi Anabilim Dall

2000 yiindan beri her yil 4 Subat, DUnya Kanser GUnod
olarak kutlanmaktadir. Dinya Kanser GUno, Uluslararasi
Kanser Kontrold Birligi’nin bir girisimi olup bu ginin amaci
kanser konusuna dikkat cekmek, farkindalik yaratmak ve
kansere badli 6lumleri dnlemektir.

Kanser, dUnya genelinde 6énde gelen lUm nedenlerinden
biri olup, kardiyovaskuler sistem hastaliklarindan sonra
ikinci sirayr almaktadir. DUnya’da her yil yaklasik 10 milyon
olom kansere badl olarak ortaya ¢ikmakta ve hastalik
yukinin yuzde 9,9’unu kanserler olusturmaktadir. DUnya
geneline bakildiginda erkeklerde en sik goérilen kanser
tOrleri akcider, prostat, kolorektal, mide ve karaciger
kanserleridir. Kadinlarda en sik gérilen kanserler meme,
kolorektal, akciger, serviks ve tiroid kanserleridir. DUnya
genelinde en cok &liume neden olan kanserler, akcider,
meme, kolorektal, karaciger ve prostat kanserleridir.
Ulkemizde erkeklerde en sik gorilen kanserler akciger,
prostat, kolorektal, mesane ve mide; kadinlarda en sik
gorilen kanserler meme, tiroid, kolorektal, akciger ve
uterin  korpus kanserleridir. Ulkemizde kansere badli
olumler, tipki dUnya genelinde oldugu gibi, kardiyovaskuler
hastaliklardan sonra ikinci siradadir ve en sik 6liome
neden olan kanser tUrleri akciger, meme, prostat, mide ve
kolorektal kanserlerdir.

Kansere badl élumlerin yaklasik olarak Ucte birinde altta
yatan nedenler olarak, t0tun kullanimi, alkolOn zararl
dizeyde kullanimi, yUksek vicut kitle indeksi, meyve
ve sebze acisindan fakir beslenme ve fiziksel inaktivite
gosterilmektedir.  Ayrica  ozellikle dustk ve dUsiUk-
orta gelirli Ulkelerde etkisini acik¢a hissettiren Hepatit
virislerine ve insan Papillom VirisO gibi etkenlere bagl
olan enfeksiyon nedenli kanserler de énemli birer kanser
nedenidir. Burada énemle Uzerinde durulmasi gereken
nokta, kanserlerin ytzde 30-50’sinin risk faktoérlerinden
kacinilarak 6nlenebilir 6zellikte olmasidir. Bu 6nlenebilirlige
ek olarak, bircok kanser t0rt 6zellikle erken dénemde tani
konuldugunda, tedavi edilebilir durumdadir. Bu nedenle
ikincil korunma kapsaminda, kanserin erken ddénemde
tani alabilmesi i¢in kanser tarama programlari hayati
dneme sahiptir. Pek ¢ok Ulkede, tipki Ulkemizde oldugu gibi,
meme, kolorektum ve serviks kanserlerine yénelik tarama
programi bulunmaktadir. Daha az sayidaki Glkede bu
programlara ek olarak prostat, akciger ve deri kanserleri
icin de tarama yapilmaktadir.  Taramalarin  hedefine
ulasabilmesi i¢in toplumun konunun énemini fark ederek
taramalara katihmi ve programlara toplumun erisimini
sadlamak esastir.
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Deprem gibi dogal afetlerden kurtulan
kadinlara psikolojik destek gereklidir

Saglik sadece hastallk olmamasi degil, ayni
zamanda kapsamli bir fiziksel, zihinsel ve sosyal
uyum durumudur. Bu nedenle &zellikle deprem gibi
dogal afetlerden kurtulan kadinlara psikolojik destek
gereklidir. Bunun yaninda adet dizensizliklerinde

>h

| karsilanmamis 6strojen maruziyeti sebebiyle gerekli
-
*%|  hormon tedavisinin verilmesi, gelecek yillarda rahim
- kanseri 6ncU lezyonlarinin olusumunu &nleyecektir.

Deprem sonrasi yapilan iyilestirme faaliyetlerinde
yer alan sosyal hizmet alanlarindan biri de
| psikososyal destek hizmetleridir. FakUltemiz Ruh
Saglig ve Hastaliklari Anabilim Dali tarafindan da
bir psikososyal destek hizmeti veren poliklinigimiz
agildi ve halen aktif olarak hizmet veriyor.

-

6 Subat 2023 tarihinde Kahramanmaras-Pazarcik merkezli
7.7 siddetinde yasanan deprem felaketi Ulkemizi derinden
sarstl. Bu deprem, pek cok insanimizi kaybetmemize ve
yerel halkin yasaminin ciddi sekilde sekteye ugramasina
neden oldu. Hepimiz UzUntd ve endise icinde sireci takip
ediyoruz.

Kadinlar erkeklere goére travmatik olaylara karsi daha
duyarhdir

Yasanan deprem, ani ve beklenmedik olmasi sebebiyle
travmatik etkileri olabilecek bir dodal afet niteligini tasiyor.
Afetlerden en cok etkilenenler direk maruz kalanlar olsa da,
afette kayip yasayanlar, afet bdélgesinde ¢alisanlar ve afeti
ekranlardan izleyenler de 6nemli dlctde etkileniyor. Dogdal
afetler, insanlar Uzerinde dodrudan veya medya araglari
yoluyla dolayli olarak travmatik etkiler yaratabiliyor.
Sokaklarda bulunan 6l0 ve yaralilar, yikintilari goéren,
boélgedeki imkansizliklar sebebiyle bir sire aclik, susuzluk
veya uykusuzluk c¢eken cocuk ve kadinlarda daha sik
olmak Uzere tUm insanlarda yaygin depresyon belirtileri
gorildu. Kadinlar erkeklere gére travmatik olaylara karsi
daha duyarldir ve travma sonrasi stres bozuklugundan
etkilenme olasiliklari da daha yUksektir.

Depremin yol actidi travma, adet bozuklugu ve adet
sirasinda agriya neden olabilir

Stres faktdérOnOn adet dizenini  etkiledigini  biliyoruz.
Adet doéngUsu, beyin, yumurtaliklar ve rahim i¢c duvarinin
dahil oldugu karmasik bir sistem tarafindan dizenlenir.
Bu déngu fiziksel, sosyal, cevresel ve psikolojik stresle
bozulabilir. Bu durum dogdurganlik cagindaki kadinlar igin
cocuk sahibi olmayl olumsuz yénde etkileyecek dizeye
varabilir. Ozellikle addlesan kiz cocuklarinda gérilen
dismenore dedigimiz agrili adet gérme sikayetinin, deprem
sonrasi stres varh@inda iki buguk kat daha fazla oldugunu
gosteren calismalar bulunuyor. Stres sonrasi agrili adet
goérme, dUsUk dereceli inflamasyonla agiklanabilir. Deprem
gibi ciddi travma sonrasi stres bozuklugu olan kadinlarda
bazi sitokin dedigimiz inflamasyon belirtecleri yukselir. Bu
belirtecler hem adet bozukluguna hem de adet sirasinda

adriya neden olabilir. Travma sonrasi stres bozukludu,
somatizasyon bozukludu, obsesif kompulsif bozukluk, fobik
kaygl, diyet ve uyku bozukluklari olan kadinlarda anormal
adet gérme siklidgi daha yiksektir. Deprem sonrasinda 6 ay
icinde, adet diuzensizliklerinin yaklasik yuzde 20 daha fazla
goéruldugu ve diosuk oranlarinin arttigr tahmin ediliyor. Bu
travmatik stre¢ gebe kadinlarda da distk dogum adirlidi,
erken dodum eylemi gibi olumsuz sonuglar dodurabilir.
Bunun yaninda, deprem bolgesinde tuvalet yokludu,
acik alanda yeterince mahrem alana ulasamama, temiz
su bulamama gibi sorunlar, uygun tuvalet temizliginin
yapllamamasi ve idrar yolu enfeksiyonlarina yol a¢ma
tehlikesini barindiriyor. Vajende yanma hissi, kasinti, kéto
kokulu akinti, idrar yaparken yanma gibi durumlarda
acilen en yakin saglik birimine ulasiimasi gerekiyor.
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Alkol Sigara
Tiiketimi Ve Ohezite
Hiicre Hasarina

Riskini/Artiriyor,

Ankara  Universitesi  Tip  Fakiltesi
Hematoloji Bilim Dali Ogretim Uyesi ve
Lésemi Lenfoma Miyelom Dernedi
Yonetim Kurulu Baskani Prof. Dr.
Muhit Ozcan, sigara ve alkol kullanimi

ile asin kilonun, hicrenin genetik

yapisinda hasara yol acarak, kanser

riskini artirdidr uyarisinda bulundu.

kan kanserinde, son 20 yilda tedavideki
gelismeler sayesinde oran tersine donerek
yUzde 90 basariya ulasildl” diye konustu.
Hematolojik kanserlerin nedenlerinin de
bUyUk oranda diger kanserlerle benzer
o4 olduguna isaret eden Ozcan, sdzlerine
sOyle devam etti:

“Genetik yatkinlk, kanser gelisiminde
tahmin edilenden cok daha az 6nem
tasir. Tum kanserlerin en fazla yozde 10°u
genetik gecislidi. Bunun disinda c¢evresel
faktorler cok daha én plandadir. Bunun igin
3 tane yuksek risk yaratan faktor var.

Prof. Dr. Ozcan, AA muhabirine
yaptig aciklamada, hematolojik
kanserlerin 16semi, lenfoma ve miyelom
olmak Uzere 3 ayri baslikta incelendigini
séyledi.

Losemilerin tipik kan kanseri,

lenfomalarin  lenf bezi kanserleri,

miyelomun da kemik iligi kanseri olarak

bilindigini  aktaran  Ozcan, cevresel
etmenler ve ortalama yasam sdresinin
uzamasi nedeniyle yash nUfusun artisi gibi
cesitli faktorlere bagli olarak, hematolojik
kanserlerin goéridlme sikhiginin  artmasina
karsin, tibbi teknolojideki gelismelerle tedavi
basarisinin da biytk oranda yukseldigini
vurguladi.

Bunlardan biri sigara ve tUton UrOnlerine
maruz kalmak, digeri alkol tUketimi ve bir
digeri ise asiri kilo yani obezitedir. Buradan
yola cikildiginda tUm kanserlerin  yaklasik
yuzde 40’1 onlenebilir sebeplere badlidir.
Sigara, alkol ve obezite, kan kanserlerinin
gelismesinde risk faktorleridir. Eger bu risk
faktorleri ortadan  kaldirilirsa  goértlme  riski
mutlaka azalacaktir”

“Ictiginiz bir gram alkolle kanser riski basliyor”
Prof. Dr. Ozcan, o6zellikle sigaranin kanser
gelisiminde en &nemli faktdér oldugunun altini
cizerek, “DUnya Saglik Orgutd (DSO), alkol
tUketiminde emniyetli bir miktar olmadigini
acikladi ve ‘ictiginiz bir gram alkolle kanser
riski baslyor’ uyarisinda bulundu. Yani, ‘Ben, az
tUketiyorum’ demek sizi kandirabilir ama kanseri

Ozcan, “Son ylllarda, kan kanserlerinde bir
artistan sdz edilebilin Buna ragmen kan
kanserlerinde tedavi basarisindaki artis,
gorilme sikligindaki artisa gére daha fazla
olmaktadir. Ornegin, 1980°li yillarda hasta
kaybetme olasiigr yozde 90 olan bir gesit



kandirmiyor. Dolayisiyla alkolin ne cinsi ne
miktari ne de kalitesi dnem tasiyor.” ifadelerini
kullandu.

Ozcan, saglikl yasamin en dnemli kosullarindan
birisinin yeterli fiziksel aktivite oldugunu vurguladi.
Asiri kilo olarak bilinen obezitenin bircok kanserin
gelisiminden sorumlu olduguna dikkati ceken
Ozcan, “Yapilan arastirmalar, obezitenin 11 ayri
kanserin riskini artiran dnemli bir faktdr oldugunu.
gosterdi.” dedi.

Ozcan, obezite ile micadele igin beslenme
aliskanh@l ve egzersiz yapmanin en &nemli
silahlar oldugunu soyledi. \}, .

Diuzenli egzersizle bircok kanserin goérilme
sikliginin  azalabildiginin - belirlendigini  anlatan
Ozcan, sunlar kaydetti: 7

“Haftada 150 dakika yapilan egzersiz, fiziksel
aktivite icin yeterlidir. Ancak herkesin bunu
yapacak zamani olmayabilin. Son yapilan bir
calisma ile ginde 8 dakikalik tempolu egzersizin
de sagligin korunmasi icin yeterli olabilecedi
belirlendi.

Sonuclari, Amerikan Tip Kurumu’na ait bilimsel
dergide gegen hafta yayimlanan bilimsel
arastirmaya, 3 bin sadlkl orta yaslh birey katild.
Haftada en az 2 gUn 8 bin adim yiromekle
herhangi bir nedene badll 6lum riskinin yUzde
15 oraninda azaldigl ortaya kondu. Bu da olasi
kanser riskinin azaldigi anlamina gelmektedir.”

Bitkisel agirhkh beslenme ile kanser
riski blyUk oranda azaliyor

Ozcan, tum bu faktdrleri bir arada bulunduran

Prof. Dr. Ozcan, Akdeniz tipi beslenmenin

de kanserden korunmada onemli oldugunu
belirterek, saglikli beslenme icin hayvansal
kaynakli  proteinlerden  makul  miktarda
yenilmesi, yuksek derecede islenmis gidalardan
uzak durulmasi gerektigini séyledi.

YUksek kaliteli bitkisel temelli beslenmenin
onemine iliskin son yapilan bilimsel ¢alismaya
da deginen Ozcan, “Yaklasik 150 bin ingiliz
vatandas! Uzerinde yapilan yeni bir ¢alisma,
bitkisel adirlikli beslenme ile kanser riskinin
bOytk oranda azaldigini gosterdi” bilgisini
paylasti.

kisilerde, kanser riskinin ¢ok daha yuUksek
oldugunu ifade ederek, “Sigara kullanan, alkol
tUketen, obezitesi bulunan kisilerde kanserin
yani sira kalp ve damar hastaliklari riski ¢cok
daha artacaktir. ConkU bu faktorler, hUcrenin

cogalmasini  ve olgunlasmasini  sadlayan
genetik Uzerinde hasara yol agiyor. Bir
noktadan sonra bu hasar, vicut tarafindan
kontrol edilemez hale geldiginde kanser ve
damar hastaliklari ortaya ¢ikiyor.” dedi.
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Kanser ginimizde dnemli bir halk sadhdr sorunu
olarak kabul ediliyor. Ulkemizde &l0m nedenleri
siralamasinda  kalp-damar hastaliklarindan  sonra
ikinci sirada yer aliyor. Kanser gelisiminde genetik
faktorlerin, c¢evresel faktorlerin ve yasam tarz
aliskanliklarinin birlikte rol oynadigi dusinuliyor.

Gunde en az 30 dakika egzersiz yapmak pek ¢ok
kanser tUrinon riskini azaltabilir

Kanseri tamamen 6nlemek miUmkin olmasa da
bazi yasam tarzi dedisiklikleri ve koruyucu énlemler
alarak kanser riski azaltilabilin. Sigara  kullanimi,
bircok kanserin nedeni olarak kabul ediliyor, dolayisi
ile sigara icmemek veya igiliyorsa birakmak, kanser
riskini ®nemli dlcUde azaltabilir. islenmis et Grunlerinin
(6rnegdin, salam, sosis) tUketimi, kalin bagirsak kanseri
riskini, yuksek sekerli gidalarin tUketimi de obezite ve
bazi kanser tirlerinin riskini arttirabilin. Bu gidalarin
tOketimini sinirlandirmak  kanser riskini azaltabilir.
Kanser riskini azaltmak i¢in yapilabilecek bir diger
onemli sey de diUzenli egzersiz yapmaktir. Haftada
3-4 gun, glnde en az 30 dakika egzersiz yapmak pek
¢cok kanser tOrondn riskini azaltabilir.

Erken tani i¢in kanser taramalarinin dizenli olarak
yapiimasi gerekir. Erken tani konulmasi, kanserin daha
kolay ve daha etkili bir sekilde tedavi edilebilmesine
olanak saglar.

Tarama testleri, kanserin erken teshisine yardimci
olabilir

Kanser taramalari  higbir yakinmasi  olmayan
kisilerde kanserin erken saptanabilmesi i¢in yapiliyor.
Ulkemizde kalin bagirsak kanseri, meme kanseri
ve rahim adzi kanseri i¢cin tarama programlari
uygulaniyor. Kalin bagirsak kanseri taramasi icin 50-
70 yas arasindaki herkese 2 yilda bir diskida gizli kan
testi ve 10 yilda bir kolonoskopi yapilmasi 6neriliyor.
Meme kanseri taramasi icin 20 yas 0Ozerindeki
kadinlara ayda bir kendi kendine meme muayenesi
ve yilda bir klinik meme muayenesi yapllmasi ve 40-
69 yas arasindaki kadinlara 2 yilda bir mamografi
yapimasi tavsiye ediliyjor. Rahim adzi kanseri
taramasi icin de 30-65 yas araldinda kadinlara 5
yilda bir rahim adzi sirintUsu (smear) ve HPV -DNA
testi yapiimasi éneriliyor. Tarama testleri, kanserin
erken teshisine yardimci olabilir, ancak kesin teshis
icin ileri tetkikler yapilimasi gerekebilir. Bu nedenle,
tarama testleri sonucunda herhangi bir anormallik
tespit edildiginde, mutlaka bir doktora basvurulmasi
ve ileri incelemeler yapilmasi énerilir.

Sonu¢ olarak yasam tarzi dedisiklikleri ve énerilen
kanser taramalarinin yapiimasi ile kanser riskinin
azaltimasi ve kanserin erken evrede taninmasi,
boylece kanserin daha kolay ve daha etkili bir sekilde
tedavi edilebilmesi saglanabilir.




Kizamik nezle benzeri bulgular, konjonktivit ve atesle
seyreden, bas bdlgesinden gévdeye yayilan dékintulerle
karakterize ¢ok bulasici bir hastaliktir. Hava yoluyla veya
enfekte kisilerin salgilariyla temas edilmesiyle bulasir. Orta
kulak iltihabi, zatirre, ensefalit gibi komplikasyonlarinin
yani sira 6zellikle kicUk cocuklarda 6lume neden olabilir.
Bilinen bir tedavisi olmayan hastaliktan korunmanin en
etkin yolu asilamadir. Kizamik asisi Glkemizde 1970 yilinda
uygulamaya girdi. Kizamik asisi 1 yas ve 4 yasta olmak
Uzere 2 doz seklinde Ulusal Bagisiklama Programimizda
Ucretsiz olarak yer aliyor. ikinci doz bir rapel doz olmayip
birincil kizamik asisina yanit veriimemesi durumunda
yanit sagladidi icin yapiimasi sart olan bir asidir.

DUnyada oldugu gibi Glkemizde de son yillarda kizamik
vakalarinda bir artis yasandi. Saglik Bakanligimiz vaka
artisindan kaynakli olarak 2019 yiindan beri bir genelge ile
9uncu ayini doldurmus bebeklerde ek bir doz kizamik asisi
uyguluyor. Uygulanan bu 0¢incd doz asi mevcut durumda
istege badli uygulanan keyfi bir uygulama olmayip tam
koruma icin gereklidir. Yani mevcut durumda Ulkemizdeki
cocuklara U¢ doz kizamik asisi yapilmasi éneriliyor.

Asllama sonrasi enjeksiyon yerinde agri, kizarikhk, sislik,
ates ve dokintU gorilen istenmeyen etkiler arasinda yer
aliyor. Asi yumurta alerjisi olan ¢ocuklara da hastane
ortaminda herhangi bir premedikasyon yapmadan
uygulaniyor. Her asilama uygulamasindan sonra oldugu
gibi bu asidan sonra da ¢ocuklar bir sire gbzetim altinda
tutulurlar. Sosyal medyada ses getirmeye calisan “Asl
Karsiti” gruplarin en ¢ok hedef aldidi asilardan biri olan
kizamik asisinin, Otizm veya Noérogelisimsel bir hastalid
tetikledigine karsi séylentiler asilsiz olup asinin boyle bir
etkisinin olmadigi kanita dayali olarak tip kitaplarinda yer
aliyor.

Kizamikta
Neden
“(}llllﬂll
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Bahar alerjisi nedir?

Bahar alerjisi atmosferde bulunan polenlere karsi duyarli
kisilerde belirli aylarda alerjik belirtilerin ortaya ¢ikmasidir.
Saman nezlesi olarak da tanimlanir. Bu kapsamda alerjik
belirtiler siklikla nezle veya goz ile iliskili, daha az olarak
da astim olarak karsimiza ¢ikar.

Bahar alerjisinde sikayetleri nelerdir?

Kisilerin sikayetleri, duyarl (alerjik) olduklari polenlerin
atmosferde yiUkselmeye baslamasi ile birlikte baslar ve
polenin atmosferden kaybolmasi ile birlikte kaybolur.
Bu kapsamda erken ilkbaharda yakinma tarifleyen
hastalarimizda agag¢ poleni, mayis-temmuz aylari arasi
yakinma tarifleyen hastalarimizda ¢cayir poleni, yaz sonu
sonbahar basi yakinma tarifleyen hastalarimizda yabani
ot poleni alerjisinden sUpheleniriz. Semptomlar sicak
ve kuru ginlerde ve polen sayisinin artmaya basladigi
sabah saatlerinde daha belirgin olur. Yagmurlu ginlerde
ise polenler yere ¢odktuginden yakinmalar daha azdir.
Sikayetlerin ciddiyeti kisiden kisiye ve bodlgesel polen
yukine gore degisir. Bazi kisilerde ¢ok hafif yakinmalar
olurken bazi kisilerde ¢ok ciddi yasam kalitesini etkileyen
yakinmalar olabilir. Yani sira polen sayisinin ytksek
oldugu ve mevsimin uzun si0rd0dUu bolgelerde yasayan
kisilerde sikayetler daha agir olabilir.

Polen alerjisinin sikligi nedir? Kimler risk altindadir?

Bahar nezlesi kalitsal (genetik) ozellikler ve &zellikle
erken cocukluk doénemi basta olmak Uzere cevresel
maruziyetler sonucunda ortaya ¢ikar. Sikhgr youzde 10 ile
20 arasinda bildirilmistir. Daha ¢ok ¢ocukluk yas grubu
ile genc eriskinlerde gézlenir. Ulkemizde siklik yuzde 8-16
civarindadir. Ulkemizde tim bélgelerde polen alerjik
hasta olmakla birlikte 6zellikle Ege bodlgesinde yasayan
hastalarimizda polen alerjisi gortlme siklig daha fazladir.

Bahal
AlekiISiyle
masil

niiigagele
edeniz:)

Prof. Dr. Giilfem ELiF GELIK
Gogiis Hastaliklari Anabilim Dall
Immiinoloji Allerji Hastaliklari Bilim Dali

Kimler bahar nezlesinden siUphelenmeli ve doktora

basvurmahdir?

e Her yl bahar aylarinda (ilkbahar-sonbahar arasi)
nezle, konjunktivit veya astim belirtileri ortaya c¢ikan,

e Yakinmalar o6zellikle dis ortama ciktiktan sonra
birka¢ dakika-saat icinde baslayan,

*  Mevsimin sona ermesi ile sikayetleri kaybolan,

*  Heryil benzer yakinmalari tekrarlayan hastalarimizin
bahar nezlesinde siUphelenmeleri ve tani-tedavi




uygulamalariyéninden dederlendirilmeleriacisindan
bir alerji ve immuinoloji uzmanina basvurmalari
gerekir.

Ancak sikayetler mevsimsel oldudu icin mevsim icinde
bazi hastalarimiz eczanelerden ilaclarint kendileri almakta
ve uzmana basvurmadan sUreci ydénetmektedir. Oysaki
alerjide tum yaklasimlar kisinin degerlendirmesini takiben
ona 6zel yapilmaktadir. Bu nedenle hekime danisilmadan
ilac alinmamalidir.

Bahar alerjisi nasil tedavi edilir?

Bahar nezlesinin erken dénemde taninmasi ve kisiye 6zel
yaklasimlarin  belirlenmesi ¢ok énemlidir.  Yaklasimlar
standart olmakla birlikte bu uygulamalarin her biri
hastaya goére onerilmektedir. Bahar alerjisi tedavisi
temel olarak c¢evresel alerjen maruziyetinin azaltiimasi,
kontrolu, ilag tedavisi ve alerji asilarini kapsar. Hekimler
tarafindan hastalidin neden olustudu, riskler, alerjenler
ile nasil karsilasiyor ve nasil korunabilir, hangi ilaglari
nasil kullanacadr bilgisi hastalarimiz ile paylasiimalidir.
Bu yaklasim tedavi basarisini olumlu etkilemektedir.
Hastaldin  ozellikleri, korunma yoéntemleri, ilaglarin
etkileri, yan etkileri ve takip edecekleri tedavi planlari
anlatildiginda hastanin tedaviye uyumu artmaktadir.

Polenlerden nasil korunabiliriz?

Burada amag, kisinin kendisinde sikayet olusturan
alerjen grubundan uzak durmasi sonucu alerjik iltihabin
baskilanarak sikayetlerin - kontrol altinda tutulmaya
calsiimasidir. Polen alerjisi olan kisiler, polenlerin yogun
oldugu zamanlarda ve yerlerde belirtileri azaltmak veya
engellemek icin asadidaki énlemleri alabilir:
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__Astlm gelisiminin o
o Bahar nezlesi ' he
- polenler ile q nan ya
onerilmez. Po d B Jjgulamo
asagida belirtile
Tedaviye ragmen kisinin polen mevsimi
yakinmalari  siddetli oluyor ve yasam
kalitesini etkiliyorsa (tedaviye yanit yetersiz
ise)
*  Kisinin yasadigi yerde polen mevsimi uzun
sUrdyor ve polen sayisi yuksek seyrediyorsa
* Kisinin ilag tedavisi almasina engel bir
durumu varsa
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ardo pilir:

1. Evde veya ofiste hava filtreleri kullanilarak havadaki

polenler azaltilabilir,

2. Polen yogunlugunun ytksek oldugu gunlerde,
ozellikle sabahlar disarida  egzersiz yapmaktan
kacinilmali,

3. Polen sayisi sabah saat 10:00 ile 16:00 arasi en
yUksektir. Bu saatlerde dis aktivitelerden kaginilmali,

4. Polen yodunlugunun yUksek oldugu dis mekanlarda
maske kullanmak, polenlere maruziyeti azaltarak
alerji belirtilerini azaltabilir,

5. Polen yogunlugunun yUksek oldugu zamanlarda
kapali alanlarda kalmak alerji belirtilerini azaltabilir,

6. Arabanin camlarinin kapali tutulmasi,

7. Polen takip uygulamalari, hangi polenlerin yogun
oldugunu takip ederek kisilere yardimci olabilir.
Bu kapsamda belirli illerde atmosferik polen
sayllmaktadir,

8. Alerjiilacglarinin doktorun énerdigi sekilde kullaniimasi

Bu o6nlemler, polen alerjisi belirtilerinin azaltilmasina
yardimci olabilir.

Bahar alerjisinin tedavisinde hangi ilaglar kullanilir?
Bahar nezlesinin ilac tedavisinde kullanilan baslica ilac
gruplari agizdan hap seklinde veya buruna uygulanan
(nazal) anti-histaminikler, buruna uygulanan kortizonlu
ilaglar ile buruna uygulanan ve anti-histaminik ile
kortizonun birlesik verildigi ilaglardir. Bunlarin yani sira
hastanin 6zelliklerine goére bazi diger ilag gruplar da
doktorun kararina goére kullanilabilmektedir. Burada en
onemli nokta olarak bu ilaglardan hangisinin hangi dozda
kullanilacadi hastanin klinik ézelliklerine gore bir alerji ve
immunoloji hekimi tarafindan belirlenmesi gerekir.




Yaslllarm 10 | Klar

Yash ayrimcihdr kavrami, yash yetiskinlerin zihinsel ve
fiziksel olarak daha az yetkin olduklarinin, aksi takdirde
genel sagliklarini ve esenliklerini iyilestirebilecek en son
teknolojiye uyum sadlayamadiklarinin  algilanmasinda
onemli bir rol oynar. Teknoloji, insanlarin  gunluk
yasamlarinin ayrilmaz bir parcasi haline gelen cesitli
toplumsal, tibbi ve teknik edilimleri ydnlendirmis
bulunuyor. Teknolojinin saglik hizmeti sunum sistemindeki
bosluklart nasil gelistirdigi ve kapattidi inkar edilemez.
Ancak, teknolojiyi kullanan yaslilar icin dikkate alinmasi ve
ele alinmasi gereken engeller vardir. Bu nedenle, yalnizca
bu engellerin yasl yetiskinleri nasil etkileyebilecedini
incelemek gerekir.

Yasli yetiskinler, yeni teknolojilere uyum saglamada ¢esitli
engellerle karsilasir. Bunlar asagidakileri icerir:

1. Fiziksel sinirliliklar

Bes yaslh yetiskinden ikisi, teknolojiyi kullanan yaslilar igin
zorluklart artiran fiziksel kosullara ve sadlik sorunlarina
sahiptir.

A. El becerisi

Bunlar, kronik agri ve artrit, Parkinson hastalidi, inme,
demans vb. gibi kisinin islevselliini sinirlayan tibbi
durumlardir. Bu bozukluklar, ginlUk aktivitelere katilmasini
engellemesinin yani sira, mobil cihazlarin veya masaisti
bilgisayarlarin uygun sekilde kullaniimasini zorlastirir.

B. Gérme bozukluklari

insanlar yaslandikca gorsel islevler azalr. Goérme
keskinligindeki dedisiklik veya ayrintilari gérme yetenedi
50 yasindan sonra yavaslar. Renk gdérme ve kontrast
duyarlihigindaki yasa bagl degisiklikler, yash yetiskinlerin
kOgUk ayrintilar, mesafe algllama ve hareket eden
nesnelerin hizini tahmin etme konusunda daha fazla sorun
yasamasina neden olur.

2. Degisime ayak uydurmak

Bircok yasli yetiskin, teknolojik degdisime sUphecilikle tepki
verir. Bu tutuma genellikle, yeni teknolojiyi denemelerini
engelleyen kendinden sUphe ve endise eslik eder.

3. Nasil ¢alistigini anlamak
Herkes gibi, yasli yetiskinler de bire bir ve uygulamali
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egitimle en iyi sekilde dgrenirler. Yaslanma ile yeni bilgileri
ogrenmek zorlasi. Hayal kirikhdini édnlemek icin yasl
yetiskinlere yeni aygitlan veya sistemleri kullanmauyi
ogretmek icin yavas ve sabirh bir yaklasim benimsemek
en iyisidir.

4. Asir cok miktarda bilgi

internetin  olumsuz etkileri vardi. Kullanicllara genis
miktarda bilgi sunar. Bununla birlikte, asir bilgi yuklemesi,
interneti yeni tanimaya baslayan yasl bireyler icin dehset
verici olabilir.

5. Teknolojinin pahali olmasi ve alt yapinin yetersiz olmasi
Teknolojik araglarin ve internet gibi teknolojik hizmetlerin
pahali olmasl, sosyoekonomik guct dusUk yash kisilerde
teknolojiye ulasimi zorlastirr.

2Tinci yuzyll dijital ¢ad olarak adlandiriiyor ve artik
yasamimizin ayrilmaz bir pargasi haline gelmis bulunuyor.
Dijital dunya yasadigimiz toplumu geri ddnussuz olarak
degistiriyor. Dijital dinyanin yasl popUlasyon icinde
sunacad! firsatlar ve yararlar vardir. Bu nedenle yaslilarda
dijital degdisimin bir pargasi olmaldir. Bunu sagdlamak
toplumun ve yodneticilerin gérevidir. Ancak, yaslilarin
teknolojiyi  kullanma  basarisini engelleyen fiziksel ve
saglkla ilgili faktérlerin yani sira, dijital araclart kullanma
konusunda yeni bir davranisa uyum saglama konusunda
yardima ihtiyaglari vardir.



Cocuklarda
thski kacirma
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Cocuklar tuvalet egitimlerini yaklasik doért yasinda
tamamlar. Dort yasindan bOylk, tuvalet aliskanhdi
kazanmis cocuklarin  diski  kontrollerinin  bozulmasi
sonucunda uygun olmayan yer ve zamanda istemsiz
olarak ic camasirlarina diski kacirmalari ‘diski kacirma’
(fekal inkontinans) olarak tanimlanir. Diski kagirma
yumusak ya da sert parcalar halinde, sizinti seklinde
ya da bol miktarda olabilir. Siklikla gindUz goérulse de,
gece de olabilir.

Cocuklarda diski kacirmanin en sik nedeni kabizliktir.
Bunun disinda bazi nérolojik hastaliklar, gelisimsel
bozukluklar, yapisal anomaliler, bazi  badirsak
hastaliklari, diskilamayr kontrol eden sinir ve/veya
kaslarin ameliyat sirasinda ya da travma nedeniyle
hasarlanmasi, cinsel istismar ya da psikolojik bozuklular
(6rnegin biling disi 6fkelerin tepkisel yanit)) nedeni ile
de diski kagirma gorilebilir.

Cocuk diskinin kagtigini  hissedemez ve diskisini
tutamaz

Kabizhdr olan ¢ocuklar, diskilama sirasinda, sert diski
clkarken hissettikleri adri nedeni ile diskilamalarini
erteler, diskilarini tutar. Bu nedenle badirsagin son
boluUmUnde biriken diski sertlesir ve bir tikac olusturur.
Badirsadin daha yukari kismindan gelen yumusak
diski, sert diskinin cevresinden sizarak disari cikar ve
ic camasirlarini kirletir. Bu durum cocuk fark etmeden
gelisir, istemsizdir, cocuk diskinin kactigini hissedemez
ve diskisini tutamaz. Bazi aileler cocuklarinin kabiz
oldugunu fark edemez; cocuklari diski kacirdidi icin ve
hatta cocuklarininishal oldugunu distnerek hastaneye
basvurur.

Kabizhgr  olmayan  ¢ocuklarda  diski  kagirma,
psikososyal sorunlar nedeniile gelisebilir Bosanma, aile
bireylerinden birinin kaybl, okula baslama nedeniyle

Cocuklarda  diski  kacirmanin
en sik nedeni kabizlikti. Bunun
disinda bazi nérolojik hastaliklar,
gelisimsel bozukluklar, yapisal
anomaliler, bazi badirsak
hastaliklari, diskilamayr  kontrol
eden sinir ve/veya kaslarin
ameliyat  sirasinda  ya da

travma nedeniyle hasarlanmasi,
cinsel istismar ya da psikolojik
bozuklular (6rnegin biling disi
ofkelerin tepkisel yanitr) nedeniile
de diski kagirma gorilebilir.



olusan ayrilma kaygisi (anksiyete), aile bireyleri ya da
ogretmenlerin asin disiplinli davranmalari nedeniyle
gelisen duygusal stresler sonrasinda ortaya ¢ikabilir.
Ayrica ¢ocuklarda diski kagirma  dikkat  eksikligi
hiperaktivite bozuklugu ve cinsel istismar ile de iligkili
olabilir.

Diski kagirmanin nedeninin bulunarak uygun tedavi
verilmesi son derece édnemlidir

Diski kagirma hem cocuk, hem de aile i¢in bUyUk bir
sosyal sorundur. Bazi ¢cocuklar soruna kayitsiz kalir ve
diski kacirdiklarini kabul etmez, bazilari da utanir, cevre
ve ailelerinin verecedi tepki nedeni ile endiselenir, kendi
iclerine kapanir. Bu durum ¢ocugun arkadas iliskisinin
bozulmasina, arkadas ortamlarinda dislanmasina,
okul devamsizliklarina ve &zgUvende azalma gibi
psikolojik sorunlara neden olabilir. Ailenin de yasam
kalitesi olumsuz etkilenir. Bu nedenle diski kacirmanin
nedeninin bulunarak uygun tedavi verilmesi son derece
dnemlidir.

Kabizhdr olan ¢ocuklarda uygun tedavi destedi ile her
gun yumusak normal diskilama saglanmasi amaglanir.
Boylece hem kabizlik hem de diski kagirma duzelir.
Beslenme ve tuvalet aliskanlidinin gdzden gegirilerek
yeniden dizenlenmesi ve hekim gbzetiminde diski
yumusatic ilaglarin adiz yoluyla dizenli kullanilmasi
kabizlik tedavisinin baslica temel taslaridir. Tedavi
baslangicinda ve gerekli durumlarda, birka¢ gin
sUreyle fitil konularak biriken sert diskinin bosaltilmasi
saglanabilir.

Normal diskilama alskanhd kazanana kadar bir
‘diskilama gunligy’ tutulmasi son derece 6nemlidir

Adizdan verilen diski yumusatici ilaglarin - dizenli
kullanilmasi  gereklidin.  Bu tedavinin  yani  sira
tuvalet aliskanliklart ve beslenme icin bazi davranis
dizenlenmeleri de yapilmalidir. Kabizhidi olan ¢ocuklar
dizenli olarak, kahvalti ve yemeklerden 15-20 dakika
sonra tuvalete oturmali ve tuvalette 5-10 dakika kadar

beklemelidir. Normal diskilama aliskanligi kazanana
kadar bir ‘diskilama ginlogu’ tutulmasi son derece
onemlidir. Diskilama gunligu, cocuk ve aile arasinda
isbirligi olmasina da katkida bulunur; ayrica tuvalete
oturup oturmadidi, diskilama sikhdl ve diski kivami,
kacirma olup olmadid da izleyen hekim tarafindan
dederlendirilebilir; boylece tedavinin dizenlenmesine
katki saglar. Ayrica tuvalete oturdugunda ve/veya
tuvaletini yaptigr zaman c¢ocuda kigUk &dullerin
verilmesi de diskilama igin tesvik edici olabilir. Kabizhdin
ve diski kagirmanin dizelmesi uygun tedavi yaklasimi
ile haftalar hatta aylar sonra saglanir. Bu nedenle
tedavi stresince aile destedi ve isbirligi cok dnemlidir;
ilaci kesmemeleri, umutsuzluga kapilmamalari, tesvik
edici olmalari, 6zellikle de diski kacirma durumunda,
cezalandirici olmamalari gereklidir.

Diski kacirma  genellikle cocugun istedi disinda
gelistiginden, ailelerin bunu bilmesi ve kabul etmesi,
tedavide destekleyici olma yolunda énemli bir adimdir.
Kabizligi olan cocuklarin beslenmelerinin dizenlenmesi
onemlidir. Taze meyve, sebze, tahil grubu besinler gibi
bol lifli besinlerin tiketimi 6nerilin. Kabiz olan cocuk
normal diskilamaya basladiginda adizdan verilen
diski yumusaticilar birdenbire dedil; takip eden hekim
tarafindan kontrolli bir sekilde yavas yavas dozu
azaltilarak 1-2 aylik bir strede kesilmelidir.

Diski kagcirmanin kabizlikla iliskili olmadigi durumlarda
diski yumusatici ilaglar kullanilmall, ancak benzer
davranissal  degisiklikler  yapiimaldir.  Kabizligin
olmadigi diski kagirma durumlarinda hekim nedene
yonelik uygun tedavi dizenlemesi yapar.

Sonug olarak kabizlik ve diski kacirma hem aile hem
de ¢ocuk i¢in bas edilmesi son derece zor ve yasam
kalitesini bozan bir durum olsa da, uygun tedavi ve
destekle basari ile dUzeltilebilir.




Iklim Degisikliginin
Saghk Uzerindeki
Olumsuz Etkilerinin
Azaltilmasi

iklim degisikligi havanin uzun vadeli istatistiksel degisimini,
hava kosullarindaki degisiklikleri veya asiri hava olaylarini
tanimlamak icin kullanilir. iklim degisikliginin ana nedeni
insan faaliyetleri sonucunda sera gazi emisyonlarinda
gozlenen artistir.

DiUnyca'nin  atmosferindeki ¢esitli gazlar, yerytzinden
uzaya yayllan isinin (kizildtesi 1sima) bir kisminin tekrar
yerylzine doénmesini sadlayarak sera etkisi olusturur.
insan faaliyetleri ile olusan basta kémir olmak Uzere fosil

yakitlarin yakilmasi, atm ndioksit oraninin
artmasi, metan, ozon, gazlari, hava
kirliligi sera etkisini artirarak iklim dedisikligine yol acar.

iklim degisikliginin ana belirtil rtan ortalama sicaklik
ile birlikte yagdis miktari ve dagilimindaki degisikliklerdir. Bu
degisim, asiri hava olaylari, sel, orman yanginlari, deniz
seviyesindeki yukselmeler ve bir¢cok alanda artan ¢éllesme
gibi sonuglara yol agmanin yani sira saghg da etkiliyor.

iklim degisikligi, bireylerin temiz havaya, givenli icme
suyuna, yeterli yiyecede ve gUvenli barinaga erisimini
olumsuz yénde tetikleyerek saghgr etkiliyor. iklim
dedisikligine bagli saglik sorunlarinin basinda olagan Ustd
hava olaylarina bagl dlumler, stres, sitma, kirim kongo
kanamali atesi gibi bulasici hastaliklar; ézellikle sivrisinek,
kene gibi vektorlerle bulasan hastaliklar, zoonozlar
(hayvanlardan insanlara gegen hastaliklar) geliyor. Kalp
damar ve solunum sistemi hastaliklari, gines I1sigina bagl
cilt kanseri gibi sorunlar, stres, kaygl, depresyon gibi ruhsal
sorunlar ile gocuklar, yaslhlar, kadinlar, engelliler, kronik
hastalidi olanlar gibi kirllgan gruplardakileri etkileyebiliyor.
DUnya Sadlik Orgutt (DSO) iklim degisikligini dnumizdeki

Prof. Dr. Deniz ODABAS
Halk Sagligi Anabilim Dali

yuzyilin en 6nemli halk saghdr sorunu olarak belirledi.
iklim degisikligine bagl 2030-2050 yillari arasinda ishalli
hastaliklar, malnutrisyon, sitma, termal stres nedeniyle her
yil 250 bin 8lum yasanacadr belirtiliyor. Iklim degisikliginin
saglk alaninda dogrudan maliyetinin (tarim ve su ve
sanitasyon gibi saglik sektérindeki maliyetleri  harig
tutularak), 2030 yilina kadar yilda 2-4 milyar Amerikan
Dolari olacagi tahmin ediliyor.

iklim degisikligi sorununu sadlik sektérinin tek basina
cozmesi mUmkOn degildir. iklim degisikligi konusunda
ilgili tm sektdrlerle bir arada isbirligi ile risk azaltma ve
uyum calismalari yorotolir ise strdrtlebilir kalici ¢dzOm
saglanabilir. iklim degisikligi yasamin bir parcasi olarak
kabul edilmeli ve su an sahip olunan tom aliskanliklar,
yasam tarzlari, mevcut uygulamalar vb. birakilmalidir.

Cevre, halk saglhg ve veteriner halk sagligr hizmetlerinin
bUtincul olarak “Tek Saglhk” kavrami ile anlatildig
‘Kendimizi Korumak icin  Dogayr Korumak-Gezegen
Saghgr yaklasimi én plana ¢ikiyor. Bu yaklasim, insanhdin
gelecedini sekillendiren politik, ekonomik ve sosyal
boyutlardaki sistemlere ve insanlidin icinde gelisebilecedi
gUvenli ¢cevresel sinirlari tanimlayan dodal sistemlere makul
duzeyde 6zen gosterilerek, dinya olgedinde ulasilabilir en
yUksek saglik, géneng/refah ve esitlik standardina ulasmak
olarak tanimlaniyor. Karar vericiler insan saghdini korumak
ve gelistirmek icin gezegen sagdligini énceleyen yaklasimi
benimsemelidir.

DSO, saghg, iklim dedisikliginin etkilerinden korumak icin
“Sifir Pismanlik” yaklasimi c¢ergevesinde ‘Sadlik pazarlk
Konusu Degildir sloganini én plana cikariyor. Yani DSO,
‘Saghgy, iklim degisikliginin etkilerinden korumaya yénelik
politikalarda, saglik etki dederlendirmesi yaparak amag ve
hedefler belirlenmelidir mesajini veriyor.

HokUmetler  Arasi  Iklim  Degisikligi  Paneli  (IPCC-
Intergovermental Panel of Climate Change) sonrasinda
2022 yiinda yayinlanan 6 inci Dederlendirme Raporu’nda
(AR6) en 6nemlivurgu, ‘iklim degisikligi dUnyanin her yerinde

yastan insani etkiliyor, gelecek nesiller Uzerindeki etkiler
bugin yapacagimiz secimlere bagli” mesajina yapiliyor.




Bilim ve teknolojinin hizla gelismesi, saglik alanindaki
ilerlemelerle  yasam  sUresimiz  uzadi. Bununla
beraber yasam tarzimizdaki dedisim, asiri stres,
toksik maddeler, farkli enfeksiyonlara maruz kalma
ve ileri islenmis gidalari tUketme ve yanlis beslenme
aliskanliklarr ile kanser, diyabet, alerjik reaksiyonlar,
otoimmun hastaliklar, kardiyovaskiler ve metabolik
hastaliklar, infertilite ve Alzheimer, Parkinson, Otizm,
dikkat eksikligi gibi farkh nérolojik hastaliklarin siklidi
hizla artmaktadir. Cok sayida insan uyku bozuklugu,
bas adrilari, depresyondan sikayet etmektedir.

Yanlis beslenme, yeterince ve dengeli protein,
yad, karbonhidrat, vitamin, mineral alamama,
yenilen gidalarin yeterince sindirilememesi, emilim
veya tolerans bozukluklari bu durumu koétlye
gbéturmektedir. Asir veya suUrekli stres kosullarinda
bulunma ile tUm hormonal ve metabolik dengemiz
daha da ¢ok bozulmakta bu da beyin saghdimizi
olumsuz etkilemektedir. COVID-19 sonrasi nérolojik
sorunlar ¢ok daha fazla artmistir.

Norodejeneratif hastaliklar, sinir hicrelerinin ilerleyici
kaybi ile giden ve bu kayba badl olarak sinir sistemi
fonksiyonlarinin yitimine neden olan bir grup hastaliktir.
Alzheimer ve Parkinson hastalidi ézellikle yaslanan
bireyleri ciddi anlamda etkilemektedir, Turkiye'de
65 yasin Uzerindeki 100 kisiden 8 Alzheimer tanisi
bulunmaktadir (TUIK, 2019). Bu oran hizla artmaktadir.

Ulkemizde ve tom dinyada kronik hastaliklarin
ozellikle kanser, otoimmun ve nérolojik hastaliklarin
gorilme sikh@r hizla artiyor. 2023'te yapilan genis
kapsamli bir calismada COVID-19 geciren kisilerde
otoimmun bozukluklar ve nérolojik hastalik tanilarinda
yaklasik yuzde 40 artis rapor edilmistir.

Beslenme $eklimizve
Yasam Tarzimiz
Nirolojik Hastaliklara
Yakalanma Ihtimalini
Belirliyor
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Saglik Bilimleri Enstitiisii Disiplinlerarasi Gida
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GIDALARDAN BESINLERE VE DIYET MODELLERINE:
ONLEME VE TEDAVI

Beslenme dizenlenmesi ve gida destekleri ile
norolojik hastaliklarin seyrini degistirmek mimkin

Norolojik hastaliklarin olusumunda ve prognozunda
beslenme modelinin ve besin desteklerinin dnemli
oldugu gorulmektedir. Bati tipi beslenme modeli,
fast food tuketimi, asidik icecek ve yiyecekleri ¢ok
fazla tiketme nérodejeneratif hastalklara yatkinhid
arttirirken; besin dengesi ayarlanmis, enflamatuar
indeksi dUsUk diyetlerin  demans, Alzheimer ve
Parkinson gibi norolojik hastaliklarin - olusmasini
onledigi gorilmektedir. Dogru besinlerle desteklenen
sadlkl flora (mikrobiyota) ve barsaklar ile badisiklik
sistemimiz de daha gicli ve dengeli olmaktadir.

Farkli besinler ve diyet modellerinin, noérolojik
sistemimize nasil  etki ettikleri  farkh  bilimsel
cahsmalarla arastiriimistir. Son zamanlarda yapilan
yayinlar incelendiginde; besin dederi yuksek, makro/
mikro besin dengesi sadlanmis, sadlkli yadlar iceren,
daha dustk karbonhidrat icerikli, yeterince meyve,
sebze, balik ve lif tUketimini vurgulayan beslenme
modellerinin, beyin fonksiyonlarini  degistirebildidi
gorilmistir. Beyin koruyucu beslenme modellerini
uzun sUre uygulayan kisilerde bilissel bozuklugun
ve noéronlarda hasarlonmanin daha az oldudu
gorulmustor. Ornegin kalp  damar  saglgl, uzun
yasama olumlu etkileriyle bilenen Akdeniz diyetinin
Parkinson hastaliinda ve demans olusumunda
onemli olan Lewy cisimlerini azalttigr gorolmistir.

Son yapilan ¢alismalarda antioksidan etkisi gU¢lo olan
mor kirmizi meyveler, sumak, karanfil gibi baharatlarin
tUketimi, oOzellikle polifenollerin,  karotenoidlerin,



SADECE BESLENME DEGIL
AYNI ZAMANDA YASAM
TARZI DEGISIMI, DOGRU
EGZERSIZ, NEFES ve
STRES KONTROLU, iS
HAYATI, AILE, TOPLUMSAL
ILISKILERIN IYI OLMASI;
BEYIN, RUH VE BEDEN
SAGLIGI ICIN EN AZ
BESLENME KADAR
ONEMLIDIR.

resveratrol, glutatyonun, karnosinin, omega 3 yag
asitlerinin, D vitamini, B grubu vitaminlerin destekleyjici
olarak  kullanimi,  sadlikli  yadlarin  tOketiminin
(zeytinyad, hindistan cevizi yad, balk yagd, krill yadi
vb) Alzheimer, demans gibi pek ¢cok nérodejeneratif
hastaliktan koruyucu oldudu gosterilmistir.  Yadh
tohumlar, ci§ kuruyemisler (ceviz, badem vb) beyin
gelisimini destekleyen yad ve magnezyum, ¢inko gibi
minerallerden zengindir ve beyin sadliini destekleyen
tOm diyetlerde yer alirlar.

Ozellikle cocuklarin hem beyin gelisimi hem de fiziksel
sadlklart agcisindan meyve sulari yerine antioksidan
meyvelerin tUketimi, sadece glukoz dedil meyvelerde
bol miktarda bulunan froktoz alimina da dikkat
edilmesi, rafine sekerlerden, islenmis etlerden, asitligazl
iceceklerden fast food tUrU yiyeceklerden kaginiimasi
onemlidir. Bunun yerine vicuttaki enflamasyonu,
asidozu, oksidasyonu azaltan beslenme modelleri
beden ve zihin sadhdi acisindan olumlu etkiler gdsterir.

Beyin fonksiyonlarinin dizenlenmesinde ve stresle
bas etme sUrecinde mitokondrial fonksiyonlarin
dizeltilmesi, beyin  fonksiyonlari i¢cin  gerekli
nérotransmitterlerin - yapimindaki  aminoasitlerin,
bunlarin sentezi icin gerekli olan vitaminlerin ¢inko/
bakir orani, magnezyum, selenyum dizeylerinin dodru
formlari kullanilarak desteklenmesi énemlidir.

Barsak florasinin dizenlenmesi, kabizligin énlenmesi,
uygun zamanlarda gerekli prebiyotik, probiyotik ve
postbiyotiklerin (metabiyotiklerin) kullanimi ile barsak
beyin aksi da desteklenir.

Noro-kognitif fonksiyonlarin diUzenlenmesi
ve ruhsal dengemiz i¢cin ¢ok farkll beslenme
protokolleri 6nerilmektedir. Bunlarin basinda MIND
(MIND  (Mediterranean- DASH Intervention for
Neurodegenerative Delay) (Nérodejeneratif Gecikme
MUdahalesi) , DASH (Dietary Approach to Systolic
Hypertension-Sistolik Sistolik hipertansiyonu azaltan
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diyet-Kan basincini disUren diyet) , Akdeniz diyeti,
GAPS (Gut And Psychology /Physiology Syndrome-
Bagirsak ve Psikoloji / Fizyoloji Sendromu) ve Walsh
protokolleri ve ketojenik diyet gelir.

Farkll beslenme modelleri ile yapilan calismalarin
yeniden dederlendirildigi cok yeni bir c¢calismada
yaslanma sUrecinde beyin fonksiyonlarda MIND,
Akdeniz ve Ketojenik beslenme modellerinin etkileri
karsilastiriimistir (Devranis ve ark 2023).

* Akdeniz diyetinin 10 haftallk uygulamadan sonra
beyin gelisimini olumlu etkiledidi ve genel bilissel
fonksiyonlar i¢in faydali oldugu

* Ketojenik diyetin diabetes mellituslu hastalar igin
yararl bir etkisi oldugu ve sézel tanimayi iyilestirdidi,
*MIND diyetinin ozellikle obez hastalarda faydalar
go6sterdidi, calisma belledini iyilestirdigi, s6zI0 tanima,
hafiza ve dikkat artisi sadladidr gosterilmistir.

*DASH ve MIND diyetleri strese badl bas agrilarini
ve migren ataklarini da azaltmaktadi,.  DASH
diyetinin migren tipi bas adrilarinin siddetini azalttid
(Mirzababaei ve ark 2020), MIND diyetinin migren
ataklarini % 36 azalttigl (Askarpour ve ark 2020)
gorilmistir. Bu hastanin yasam kalitesini de olumlu
etkilemektedir.

Dionya Saglk Orguts  (DSO)  saglikl
yasam siresince «Fonksiyonel yeterliliks olarak
tanimlamaktadi,.  Bu  tanm  kapsaminda; temel
ihtiyaclarini karsilamak, 6grenmeye, karar vermeye
devam etmek, mobilitenin  devamhlid, iiskiler
kurabilmek, var olanlari sdrdirebilmek ve topluma
katilmak yer alir. Saglikli yasam icin fiziksel, zihinsel
ve ruhsal sadlk bir bitun olarak dederlendiriimeli ve
desteklenmelidir. Beyin sadlhdinda énemli olan Akdeniz
diyetinin yaygin uygulandidi toplumlar, daha uzun
yasam émri olan, egzersizin, aktif yasamin belirgin,
ayni zamanda insan iliskilerinin daha yakin ve sicak
oldudu, aile ve arkadaslarla beraber keyifli zaman
gecirmenin de &nemini vurgulayan yaasam tarzini
benimsemislerdir.

yasami;



MIND DIYETi

Mind (mediterranean- dash intervention for neurodegenerative delay)
(nérodejeneratif gecikme mudahalesi) diyeti:

Mind diyeti; dash (dietary approach to systolic hypertension ) ve akdeniz
diyetlerinin kombinasyonudur.

Mind (akdeniz-dash) noérolojik hastaliklarda en etkin diyetlerden biri
kabul edilmektedir. Beyin icin gerekli antioksidanlar &zellikle mor-kirmizi
meyveler, flavonoidler, polifenoller, saglikli yadlarla beraber yesil sebzeler
her gun mutlaka yenilir. Kirmizi et yerine balik ve beyaz etler tercih edilir.

DASH DIYETI

Dash (dietary approach to systolic hypertension-sistolik  sistolik
hipertansiyonu azaltan diyet-kan basincini dostren diyet ) diyeti; ilk
olarak hipertansiyon hastalari i¢in, atherosklerozu azaltmak ve damar
yapisini desteklemek icin toplam yag, doymus yag ve kolesterol alimini
azaltmaya yonelik olarak gelistiriimistir. Daha sonra serebro vaskuler
sistem ve néron sagligindaki olumlu etkileri gdsterilmistir.

AKDENIZ DIYETI

Akdeniz'e kiyisi olan Ulkelerde klasik yemek tarzi olan akdeniz diyeti;
yaygin olan ve meyveler, sebzeler, baklagiller, kabuklu yemisler ve
tohumlar ve tam tahillar dahil olmak Uzere bitki bazli gida Orunlerinin
yUksek oranda alinmasiyla karakterize edilen bir beslenme modelidir.
zeytinyad, kullanilan baslica yagddir ve ayrica salatalara ve yemeklere
serbestce eklenir. Sebzelerin gin icinde mutlaka ¢i§ olarak da tuketilmesi
onerilir. Hayvansal proteinlerde 6ncelik balik, sonrasinda az yagh kirmizi
et, yumurta ve diger beyaz et seklindedir. GU¢lU antioksidan etkili yani
yUksek oksijen radikal absorbans kapasitesine (orac) sahip baharatlar,
otlar, sogan sarimsak gibi sUIfUrlo besinler bol miktarda yer alr.

KETOJENIK DIYET

Ketojenik diyet glukoz yerine keton cisimlerinin enerji kaynadi olarak
kullanimina yonelik diyet torodor. Klasik ketojenik diyette 41 veya 31 gibi
oranlar belirlenirken makrobesin oranlariveicerik yag asitleri degistirilerek
atkins /modifiye atkins diyeti, diosik glisemik indeksli diyetler, aclik/
intermittan fasting (aralikli orug) orta veya uzun zincirli yaglar arttirilarak
olusturulan veya keton destekleri kullanilarak olusturulan farkl ketojenik
diyet formlari vardir.

GAPS DIYETI

“Gut and psychology / physiology syndrome” kelimelerinin bas
harflerinden olusan GAPSin turkce karsihdi, “badirsak ve psikoloji /
fizyoloji sendromu” dur. GAPS badirsak ile beyin; badirsak ile beden
arasindaki iliskiyi icerir. gaps tedavisi, beyin barsak iliskisini kurmaya
yoénelik bozulan mikrobiyotayl dizenlemek, hasarli, sizintil badirsak
duvarini iyilestirmek amaci ile uygulanan bir beslenme tedavi ydntemidir.

WALSH PROTOKOLU
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5 simple tricks to shapen thinking
skills

Walsh protokolU otoimmun hastaliklarda 6zellikle nérolojik bozukluklarda
metilasyon dongUst ve beyin/kan biyokimyasi dedisimine odaklanan;
makro/mikrobesin analizleri yaparak eksik olan besinlerin ve desteklerin
ileri laboratuvar analizlerine gére yerine konmasi prensibiyle hareket
eder. Otoimmun hastaliklarda antienflamatuar yaklasimi benimser.
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DR. ESRA SAHLI (GOZ HASTALIKLARI AD.)

DR. ELVAN ONUR KIRIMKER (GENEL CERRAHI AD.)

DR. OZGE YANIK ODABAS (GOZ HASTALIKLARI AD.)

DR. TOLIN OZKAN  (TIBBI BIYOLOJi AD.)

BINGUL TASDEMIR (CERRAHI TIP BiLIMLERI BOLUM BASKANLIGI)
SATI POLAT (GOCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
MUHAMMED GUL (BASHEKIMLIK)

TAYFUN ARSLAN (COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
AHMET OZSUYU (FiZYOLOJi AD.)

KORAY PALA (BASHEKIMLIK)

SONGUL EKICI (MERKEZ LABORATUVARI)

HAKAN TOLGA SUBASI (BILGI ISLEM MERKEZI)

MEHMET ARIN (MERKEZ LABORATUVARI)

ENGIN KUKU (A.0. IDARI VE MALI ISLER DAIRE BASK.)
HALUK GURIZ (MERKEZ LABORATUVARI)

HUSEYIN KAPLAN (i¢ HASTALIKLARI AD.)

TALIP SEKER (RADYASYON ONKOLOJi AD.)

BAYRAM OZKAN (GOCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
EMINE SENA YILMAZ (BASHEKIMLIK)

ESRA NUR GEPEL (ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON AD.)
MUKKEREM GOKDAG (BASHEMSIRELIK)

DOGU GETINKAYA (UROLOJi AD.)

MEHMET DURMUS (TIBBi PATOLOJi AD.)

TAHSIN SAHINKAYA (A.U. DISKAPI YERLESKESI)

ZAHIRE KURT (RADYOLOJi AD.)

SUZAN S. DEMIRCAN (RADYOLOJi AD.)

SEVDA SARICI (ENDOKRINOLOJi VE METABOLIZMA HAST. BD)
SULTAN SAHIN (DERI VE ZOHREVi HASTALIKLAR AD.)

HAVVA NIHAL YUMSAK (BEYIN VE SINIR CERRAHISI AD.)
AGABEY YILMAZ (HALKLA ILISKILER BIRiMi)

KADRIYE MADEN (COCUK RADYOLOJISI BD.)

AYSE BELMA GUNGOR (A.U. STRATEJi GELISTIRME DAIRE BSK.)
NURAY OZKAN (GASTROENTEROLOJi BD.)

DR. MEHMET GOKHAN RAMOGLU  (GOCUK KARDIYOLOJiSi BD.)
DR. RAMAZAN ERDEM ER  (GASTROENTEROLOJi BD.)

DR. FEYZA CALIS KARANFIL (GOZ HASTALIKLARI AD.)

DR. OZLEM ULUSAN BAGCI (TIBBI PARAZITOLOJI BD.)

DR. MUHAMMED ARIF iBi§  (UROLOJI AD.)

DR. HANZADE AYBUKE UNAL (ALGOLOJi BD.)

DR. KAZIM CIHAN CAN  (RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
DR. UGUR OZDEMIR (YOGUN BAKIM BD.)

OCAK / SUBAT / MART / NiSAN 2023
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FILiZ YALGIN (DERI VE ZUHREVi HASTALIKLAR AD.)
AHMET KIZIR (GOCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
CEMILE iGDELI (TIBBI PATOLOJi AD.)

OSMAN MUTLU (CEBECI HASTANE MUDURLUGU)
NURAL GOMAK (KAN ALMA UNITESI)

MAHMUT DAG (NEFROLOJi BD.)

CAVIT SEL (NUKLEER TIP AD.)

MINE ALTINTAS (GENEL CERRAHi AD.)

HILAL KOYTEPE (A.U. NUKLEER BILIMLER ENSTITUSU)
SIRIN GUNERi (RADYOLOJi AD.)

METIN GAGLAR (iBNi SINA HASTANE MUDURLUGD)
YETER KILIG (A.0. UREME SAGLIGI, TES.TED.EGITMRK.)
FiLiz KABADAY! (DI$ KLINiGi)

ALI TEKBIVIK (BASHEKIMLIK)

YOKSEL AKKAYA (KALP VE DAMAR CERRAHISI AD.)
AYSE GOKSELI (A.0. Di$ HEKIMLIGI FAKULTESI)
SOHRET 0.KARAKUILAH (BASHEKIMLIK)

SENOL KARABIBER (TIBBI PATOLOJi AD.)

MERVE YILMAZ (ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON AD.)
SERIFE DERYA PARLAK (RADYOLOJi AD.)

FERAY AKTAS (GOCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
TOLAY CAYGIN (GERIATRI BD.)

BAYRAM DEMIRCAN (GENEL CERRAHI AD.)

SAADET SAYIN (iBNi SINA HASTANE MODURLUGD)
ORHAN BERKTAS (GECE iDARESI)

NiHAL BOSTANOGLU (HEMODIYALIZ UNITESI)
TEKMILE KOSE (A.0. DI$ HEKIMLIGI FAKOLTESI)
TAHSIN CAN (BASHEKIMLIK)

LEVENT DING (ECZANE)

MELTEM M. YILMAZ (SERPIL AKDAG KAN MERKEZI)

FATMA MERT (GOGUS HASTALIKLARI AD.)

ERCAN OZPOLAT (KALP VE DAMAR CERRAHISi AD.)

FLiZ YESILYURT (TIBBI PATOLOJi AD.)

SEVILAY GORUH (HALKLA iLISKILER BiRiMi)

iLHAN KELLECI (iBNi SINA HASTANE MUDURLUGU)
iLKNUR TURKMEN (TIBBI PATOLOJi AD.)

UMIT FIRAT (TEKNIK ISLER BIRiMi)

ISMAIL BAL (iBNi SINA HASTANE MUDURLUGU)

YASEMIN DONMEZ (GOCUK CERRAHISI AD.)

EYLEM SEVERCAN (COCUK ROLOJISi BD.)

DAMLA GUZEL (TRANSPLANTASYON UNITESI)

SEYNA SUZEN (MERKEZ LABORATUVARI)

CEYDA ARCAK (GENEL CERRAHI AD.)

NURAY CAKIROGLU (FIZIKSEL TIP VE REHABILITASYON AD.)
SULTAN OZTURK (RADYOLOJi AD.)

SINAN ONARAN (GARAJ)

ERTAN KAVSUT (RADYASYON ONKOLOJi AD.)

HALIME ACER (ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJi AD.)

UMUT GOSKUN (FiZIKSEL TIP VE REHABILITASYON AD.)
AYDIN DEVECi (MERKEZ LABORATUVARI)

MEDIHA DEMIR (GOCUK UROLOJISi BD.)

SUNA BABADAGLI (IMMUNOLOJi VE ALLERJi HAST. BD.)
NURAY YILMAZ (KULAK BURUN BOGAZ HASTALIKLARI AD.)
NERIMAN AVCI (KAN ALMA UNITES])

SEVIM DAVUT (GOCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI AD.)
NAHIDE TATAR SEN (ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON AD.)
TUFAN ESER GELIK (GOGUS HASTALIKLARI AD.)
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