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» » EDITORDEN

»Nlernana

Degerli Okuyucularimiz,

Universite Hastanesi olmamiz bizletin temel var olug amaci olup hastanemizde bu biling ile
hizmet vermekteyiz. Bir egitim gonullisi olan Sayin Dekan’imizin en iyi hekim yetistirmek
konusunda gosterdigi titizlige ve ¢abaya bizler destek olmaya galisiyoruz.

Bu sayimizda universitemiz, hastanemiz ve poliklinigimizde bir ilke daha imza atip sizlere
“aile hekimligi hizmeti” segenegini sunuyoruz. Boylelikle kendimiz ve ailemizden diger
kisilerin sagligiyla ilgili herhangi bir sorunda ilk yaklasim ve yonlendirmeyi aile hekimlerimiz
yapiyor. Yani aile hekimletimiz, kendimizi ve ailemizi bizden daha iyi taniyorlar. Hepimizin
bir aile hekiminin olmasi hastanemiz icin buyuk bir sans.

Baharla birlikte yaklagan sinavlarda gocuklarimiza nasil yaklasiriz, nasil basarl olabilirler;
Prof. Dr. Emine Zinnur Kili¢ yol gésteriyor. Yine bu sayimizda, kardiyoloji ve kulak burun
bogaz bolumlerindeki yenilikleri sizlerle paylasmaktan gurur duyuyoruz.

Hepimizin ¢ok yakindigi unutkanlik, sa¢ dokilmeleri ve bahar alerjilerini uzmanlarimizla
ele aliyoruz. Bebek saghg konusu ile birlikte tim annelerimizin Anneler Guni’'nu de
kutluyoruz.

Prof. Dr. Canan AYKUT BiNGOL
Tibbi Koordinator
Yiriitme Kurulu Uyesi
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Tim haklan
Yeditepe Universitesi
Hastanesi'ne aittir,
alinti yapilamaz.

Prof. Dr. Ayga Vitrinel:

“Yeditepe Universitesi

Tip Fakdiltesi olarak en ¢ok

tercih edilen vakif Universitesi Sinav kaygisi bagariya giden
tip fakdiltesiyiz” yolda gerekli bir adim

» » SOHBET » » DERIN BAKIS

_

» » AKTUEL » » GOZ'DE

Bahar, alerjisiyle beraber geldi Aglklanamayan gorme kaybi
elektrofizyoloji ile tespit ediliyor

Ritminiz bozulmasin!

» » TEKNOLOJI

O

> » MIKROSKOP

Anneler GUni’'nde annenize
saglik hediye edin



Yeditepe Universitesi
Hastanesi Kulak Burun Bogaz

Yeditepe Universitesi Hastanesi Hastaliklar Bolim’nde enileri Dr. Zehra Tezvaran:
Tulp Bebek Merkezi'nde teknolojik donanim ile tedavi “Hastalardan arta kalan
Sizi sizden daha iyi taniyoruz  anne olma hayallerine kavustular hizmeti veriliyor zamanimi yazmakla gegirdim”

» » YEDITEPE’DEN » » ISTE HAYAT » » YAKIN PLAN » » YEDITEPE’NIN RENKLERI

» b SAGLIKLI YASAM » » YEDITEPE COCUK g d » » KISA KISA
Modern gagin Gazl bebekler stresli ailelerde Cim adam olmamak igin Seminerlerimiz, projelerimiz,
sorunu unutkanlik daha gok gérultiyor sag uzman ellerde ekimelidir duyurularimiz...



» » SOHBET

Prof. Dr. Ayga Vitrinel:
“Yeditepe Universitesi Tip Fakultesi

olarak en ¢cok tercih edilen
vakif Universitesi tip faklltesiyiz”

Heniiz yeni bir fakiilte olmasina ragmen buglne dek verdigi 238 mezundan 71’inin su anda gerek tip
fakultelerinde gerekse de egitim ve arastirma hastanelerinde uzmanlik egitimi aldiklarini, digerlerinin de

Tirkiye’'nin dért bir yaninda birinci basamak hekimlik gérevi tistlendiklerini anlatan Yeditepe Universitesi
Tip Fakiltesi Dekani Prof. Dr. Ayca Vitrinel, “Tirkiye’deki 66 tane tip faklltesi arasindan en ¢ok tercih

edilen 7°nci okuluz” diyor.
i




Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekani & Gocuk Saglgi ve Hastaliklar
Anabilim Dali Bagkani Prof. Dr. Ayga
Vitrinel, 2007 yilinin Ocak ayindan

bu yana Yeditepe Universitesi Tip
Fakultesi Dekani olarak gérev yaplyor.
Kendisinin de dile getirdigi gibi,

“bir kadin olmanin daha kapsamli
dlsinme yetisini de beraberinde
getirmesinden dolayi, soruniari daha
kolay ¢céziime ulastirarak” Fakultenin
yonetimini strdurtyor. “Clnki bir
kadin oldugunuz zaman anne kimliginiz
de varsa, ¢ok yonli disinmek
zorundasiniz; hem cocuklarinizi,

hem okuldaki égrencilerinizi, hem de
hastalarinizi” diyor Prof. Dr. Vitrinel.
1996 yilinda agilan, ilk mezunlarini
2001-2002 déneminde veren ve bu
zamana kadar 238 6grenciyi mezun
eden Yeditepe Universitesi Tip
Fakultesi’nin farkini sdyle dile getiriyor:

“Fakdltemizin diger tip fakiltelerinden
en 6nemli farki, az 6grenciyle egitim
yapmak ve égretim (yesiyle égrencinin
birebir calisabilmesi, sorularini
ybneltebilmesi ya da sorunlarini
danigabilmesi.”

Her yil 10 6grenciye burs

Su anda hazirlik sinifi harig, birinci
siniftan altinci sinifa kadar okumakta
olan 405 &égrencinin bulundugu
fakiltede, doktor adayi 6grencilerin
nasil bir egitimden gectiklerini

Prof. Dr. Vitrinel sdyle anlatiyor:

“Fakuiltemizde ilk iki yil “Temel Tip
Bilimleri”, agtnct yil “Klinik Bilimlere
Giris” dersleri veriliyor. Dérdinci

ve besinci yil 6grencilerin staj
dénemleri oluyor. Altinci yil da bir
adiyla ‘én hekim’, diger adiyla ‘aile

hekimligi’ ya da daha cok ‘intérnlik’
diye tanimlanan, 6grencilerin artik
hekimin yardimcisi olarak ¢alistiklar,
teorik derslerin olmadigi, sadece
pratik egitim yapilan bir dénem.
Altinci dénemimiz 12 ay siriyor. O
sdreyi bitirdiginde, égrenci artik 'Tip
Doktoru' olma hakki kazaniyor. Bizim
Faktltemizde Temel Tip Bilimleri
Bélimda, yani ilk iki yil ve Klinik
Bilimlere Giris B&limd olan d¢incl
yilda, égrenciler ana kampliste egitim
gériyorlar. Teorik ve pratik egitim tip
fakultesinde sdrdurdliyor. Dérddncti
sinifta i¢ hastaliklar, cocuk saghgi
ve hastaliklari, kadin hastaliklari ve
dogum, genel cerrahi stajlarini bizim
kendi tniversitemizin hastanesinde
ya da Saglik Bakanhgi’'nin Egitim ve
Arastirma Hastaneleri’nde yapiyorlar.
Diger hastanelere géndermemizin
amaci, daha cok hasta gérmelerini
ve konvansiyonel tani ve tedavi
yéntemlerini orada tanimalarini
saglamak. Bir tip fakdltesinin amaci,
dncelikle birinci basamak hekim
yetistirmektir, uzman degil. Bunun
yani sira teorik derslerin bir kismi
kendi égretim (yelerimiz tarafindan,
bir kismi da egitim ve arastirma
hastanelerindeki meslektaslarimiz
tarafindan ydratdaltyor. Bazi stajlarda,
dérnegin cocuk sagligi ve hastaliklar
stajinda, biz Cocuk Saghgi Hastaliklar
Anabilim Dali olarak kendimiz,

stajin yapildigi hastaneye teorik

ders vermeye gidiyoruz. Bu stajlarin
arkasindan, gerek yazil gerekse de
s6zlU sinaviara giriyor égrenciler.

Bu sekilde dérdiinci ve besinci
sinifi basaryla bitirerek 'intérnlik'
ddénemine baslamis oluyorlar. Psikiyatri
ve halk sagligi alanlar haric, intérn

Prof. Dr. Ayca VITRINEL

Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekani & Gocuk Sagligi ve Hastaliklari
Anabilim Dali Baskani

égrencilerimizin hepsi, Yeditepe
Universitesi Hastanesi'nde, psikiyatri
ve halk saglgi alanlari haric diger tim
tip dallarinda calistyorlar. Béylece
geleneksel tedavi ve tani yontemlerini
gdrdikten sonra, bizim ileri teknolojiyle
donatilmis olan hastanemizde, bir
basamak daha (stte, hekimlerimizin
yaninda egitimlerini tamamliyorlar.
Eyliil ve nisan aylan olmak (zere,

yilda iki kere Tipta Uzmanlik Sinavi
(TUS) yapiliyor. Ogrencilerimiz mezun
olduklarinda, eyldl ayinda TUS’a girme
hakkini kazaniyorlar.”

0SS ile her yil 60 dgrenci

alan Yeditepe Universitesi Tip
Fakiltesi’nde, en ylksek puani
tutturan ilk 10 kisi burs hakki
kazaniyor. Turkiye’deki 66 tane tip
fakUltesi arasindan, tum tip fakilteleri
icinde burslu puan baz alindiginda, en
gok tercih edilen 7’nci okul olduklarini
anlatan Prof. Dr. Vitrinel, gururla,

“En cok tercih edilen vakif Universitesi
tip fakultesiyiz” diyor. Bugline dek
verdikleri 238 mezunun 71’inin su anda
gerek tip fakultelerinde gerekse de
Saglk Bakanligi Egitim ve Arastirma
Hastaneleri’nde uzmanlik egitimi
aldiklarini, digerlerinin de Tarkiye’nin
dort bir yaninda birinci basamak
hekimlik gérevi yaptiklarini ekliyor.



» » SOHBET

Doktor adaylari oyuncu hastalari
muayene ediyor

Prof. Dr. Vitrinel’'in anlattigina gore,
Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi'nde
doktor adaylarnnin iyi bir egitimden
gecmeleri icin siki kurallar isletiliyor.
Buna gore, bir 6nceki seneden

dersi olan 6grenciler kesinlikle sinif
gecemiyorlar. Mutlaka buttin derslerini
basariyla vermeleri gerekiyor. Prof.

Dr. Vitrinel, iyi bir tip fakultesinde
temel tip bilimleri bélimunin ¢ok

gugli olmasi, donanimli laboratuvarda
egitim verilmesi ve 6grencinin staja
baslamadan 6nce bu laboratuvarlarda
birebir calismasi gerektigini belirtiyor
ve ekliyor:

“Bizim fakiltemiz bunu saglamig
durumda. Temel Tip Bilimleri

Laboratuvarlarimiz son derece glizel.
. — i
Sinav esnasinda 6grenci ile hasta Tabii stajlarin da 6zenli yapiimasi ve

karsi karsiya iken, 6grenci hangi égrencinin bol hasta gérmesi lazim.
sorulari soruyor, onu gbzlemliyoruz." Bir tip fakUltesi égrencisinin hastayla
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ic ice olmasi ¢cok énemli. Hatta ilk

iki senede bu ise baglamasi gerekir.
Klinik Pratige Giris dersimizde, gerek
Klinik Beceri Laboratuvarlarimizaa
mabketler (izerinde uygulamall beceriler,
gerekse de birinci siniftan itibaren
OSCE laboratuvarlanmizda standart
hastalarla 6grencilerimize hasta —
hekim iliskisine ydnelik temel kiinik
becerileri kazandirmaya ¢aligiyoruz.
Bodylece bizim égrencimiz, dogrudan
hastayla karsilasmadan énce, kan
alma, igne yapma, serum ya da
sonda takma gibi tim uygulamali
girisimleri maketler (izerinde yaparak
o6grenmis oluyor. OSCE dedigimiz
laboratuvarlarda standart hastalarin
kullanidigini belirtmistim.




Bizim tarafimizdan bir hastalik
konusunda egitilmis olan bir kisi
hasta roliine bdrindyor. Gerek
egitim gerekse de sinav esnasinda
biz de bu sinavi diger gézlem
odasinda, monitérlerden izliyor ve
degerlendiriyoruz. Ogrenci ile hasta
karsi karsiya iken, 6grenci hangi
sorular soruyor, ona gézlemliyoruz.
Hangi sorulari soracagina karsilik,
hasta zaten egitimli oldugu icin onun
cevabini veriyor. Kesinlikle odada
bir gézlemci bulundurmuyoruz Ki
ikisi birden heyecanlanmasin. Ve
kesinlikle bu standart hastanin tibbi
bir personel olmasina da karslyiz,
dgrenciyi yénlendirmesin diye.
Hazirladigimiz kontrol listelerimiz var;
égrenci olmazsa olmaz sorular sordu
mu, olmazsa olmaz muayeneleri
yapti mi, buradan kontrol ediyoruz.
Bunlardan gectikten sonra hastaneye
gidip gercek hastayla karsilasiyor
ogrenciler.”

Laboratuvar egitimi 6grencilerin
heyecanini gideriyor

“Gerek standart hastalarimiza gerekse
de standart hastalanmizi egitenlere
editim kurslari veriyoruz. Ogretim
Uyelerimiz Amerika’dan gelen

misafir 6gretim lyesinin yilda iki kere
verdigi kurslar ile bu sinavlarin nasil
Yapilacagina dair egitim aliyorlar”
diyen Prof. Dr. Vitrinel, Tip Fakiltesi
egitiminde 6énemli bir asama olarak
vurguladigi laboratuvar galismalari
icin,

“Bunu gerceklestirdigimizden dolayi
cok mutluyuz. Baskanimiz Sayin
Bedrettin Dalan’in blylk destekleriyle

kurulmus laboratuvarlar bunlar.
Boylelikle 6grencilerin heyecanlari
azaliyor, yaptiklar hatalari onlara
anlattigimiz igin, gercek hastalarla
karsi karsiya kaldiklarinda o hatalar
tekrarlamiyorlar” diyor.

Egitim dilinin ingilizce oldugu Yeditepe
Universitesi Tip Fakilltesi’nde, ézellikle
ilk Gig yil dersler tamamen Ingilizce
yaplhyor, stajlarda hastalar da Turk
oldugundan egitim dili Trkge olarak
uygulaniyor. Prof. Dr. Vitrinel,

“Ogrenciler hazirlik sinifini gecerek
okula basliyorlar, dersleri takip
edebilecek kadar iyi Ingilizceleri
oluyor. Yurtdigsinda anlasmali
oldugumuz Universiteler var;
oradan égrenciler geliyor, bizim
dgrencilerimiz oraya gidiyor. Béylece
dért dértliik bir ingilizce’ye sahip
oluyorlar” diyof.

182 6gretim Uyesi ile egitim veren
Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi
icin Prof. Dr. Vitrinel,

“Ogretim (yesi sayis! olarak

yeterli bir fakiilteyiz. Ogretim
Uyelerimiz hem ders vererek

egitime katkida bulunuyorlar,

hem saglik hizmeti veriyorlar

hem de arastirmalarini yapiyoriar. Tip
Fakiiltesi’ne bagl Yeditepe Universitesi
Deneysel Arastirma Merkezi’miz var.
Kimi zaman hastanedeki égretim
Uyelerimiz de burada bilimsel
calismalarini strddriyorlar. Biz

daha cok yeni bir fakilteyiz. Yillar
ilerledikge hem hastane bazinda hem
de hastanedeki 6gretim (yelerinin
buradaki ¢calismalariyla birlikte cok
daha guizel projeler ve bilimsel yayinlar
¢ikacak” diyor. B




Sinav kaygisi basariya giden yolda
gerekli bir adim

“Agilabilir diizeyde kaygi, performansi ytkseltir” diyen Yeditepe Universitesi Hastanesi Gocuk Ergen
Psikiyatrisi Anabilim Dall Bagkani Prof. Dr. Emine Zinnur Kilig, “Universite sinavi kaygi verici ve korkutucu
ama ergen onun Ustesinden geldiginde, artik toplumun ve kendisinin kendine bakisi degisiyor, eriskinligin
ilk adimini atrmis gibi oluyor” diyor.




“Ergenlik, cocukluktan yetiskinlige
gecis dénemidir. Ergenlik boyunca
cocugun vicudunda, distincelerinde,
davraniglaninda olan degisikliklerle bir
cocuk Uretken bir eriskine déndsdr.
Eriskin olmanin da getirdigi birtakim
sorumluluklar vardir. Cocugun 6yle
bir degisim gecirmesi gerekiyor ki, bu
ergenlik dénemi sonucunda eriskinligin
gerektirdigi nitelikleri kazanabilsin”
diyen Yeditepe Universitesi Hastanesi
Gocuk Ergen Psikiyatrisi Anabilim Dali
Baskani Prof. Dr. Emine Zinnur Kilig,
bu nitelikleri séyle agikliyor:

“Eriskinlik, hem cinsel anlamda hem
de ekonomik anlamda Uretkenligi
gerektirir. Ergenlik sonrasinda eriskinin
artik kendi sorumluluklarini alan,
kendi ayaklarinin (izerinde duran,
kendi davranislarini ve duygularini
dlzenleme yetenegi kazanmis

Ozerk bir birey olmasi beklenir. Yani
ergenlik streci boyunca kisilerin

bu nitelikleri kazanmalarn igcin hem
yasamlarinda, hem bedenlerinde,
hem de zihinsel yapilarinda birtakim
dizenlemeler yapilir. Bu hizlr degisiklik
ddénemi boyunca, ergenin kendi
fiziksel degisimine ayak uydurmay
égrenmesi, yeni bir kimlik, yeni bir
dlnya gérusi olugturmasi gerekiyor.
Bir yandan 6zglir olma istegi tasiyor
ama bir yandan da aileye bagimli ve
aile tarafindan korunmasi gereken bir
Kisi olarak yasiyor. Ergen, risk almaya
daha yatkin oldugundan, aileler
endiseli olabiliyorlar ve koruyucu
olmaya caligiyoriar. Ergen bunu kendi
6zgurldganin kisitlanmasi olarak
algiliyor, o zaman tepki gdsteriyor.
Duygusal tepkilerini kontrol etmekte
de ergen, bir yetiskine gére daha

fazla zorlaniyor. Clink(i o dénemde
viicuttaki hormonal degisikliklerin de
etkisiyle, duygusal yogunluk daha fazla
oluyor. Hen(z kontrol becerileri de
Cok fazla gelismemis oluyor. Bu gecis
ddéneminde duygusal oynamalar, ani
¢ikislar, bazen ¢ocuk gibi, bazen buyitk
gibi davramglar bir arada gérilebiliyor.
Ergenligin sonlarina dogru, daha

fazla eriskin gibi disiinmeye ve
davranmaya, kendini daha iyi kontrol
edebilmeye basliyor ergen.”

Vicutta birtakim fizyolojik degisimler
ve ona ayak uydurma hali, yeni kimlik
arayigi derken, ergenlerin hayatlarina
bir de dénim noktasi olarak da
adlandirlabilecek sinavlar gikageliyor.
Pek ¢ok insanin, ézellikle de ailelerin
aklina diigen soru, “cocuklarin
hayatlarinin odaginda bulunan
Universite sinavinin ergenlik dénemine
denk diigsmesi, ergen psikolojisini
etkiler mi?” oluyor. Prof. Dr. Kilig’in
buna yaniti, “Evet, ama...” devamini
ondan dinleyelim:

0SS karanlik bir orman gibi

“Unutmamak gerekir ki ilkel
toplumlardan itibaren hemen hemen
her toplumda, ergenlik bir yandan

da bir sinav dénemi olmus. Eriskin
ozelliklerini tasiyip tastyamayacaklarina
dair ergenler hep bir sinavdan ge¢mek
zorunda kalmglar. ilkel toplumiarda
ergeni ormana birakirlarmig, gece
kendi basina orada sag kalabilirse,
avlanip ertesi gln aviyla dénebilirse,
artik eriskinlik sinavini gecmis
olduguna inanilirmis. Bundan énceki
dénemlerde askerlik yapmak da benzer
sekilde bir tlr olgunlasma sinavi niteligi
tasiyormus. Her toplum kendine gére

e Zinnur KILIC

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Cocuk Ergen Psikiyatrisi
Anabilim Dali Bagkan - Aile Terapisti

olgunlasma gérevleri getirmis. Bunun
bir benzeri de simdiki Universite sinavi.
Gergekten de Universite sinavi karanlik
bir ormana dalmak gibi bir sey. Cok
kaygi verici ve korkutucu ama bir
yandan da ergen onun dUstesinden
geldiginde, artik toplumun ve
kendisinin kendine bakisi farkli oluyor,
bir yandan da eriskinligin ilk adimini
atmis gibi oluyor. Ergenin yasadigi
duygusal dalgalanmalar iginde bunun
da ustesinden gelmesi ek bir yik ve
baski. Ama bu baskiy asmasi onu
gelistiren, olguniastiran, guclendiren
bir sey. Dolayisiyla bu sinaviar yanlistir,
bu dénemde olmamali diyemeyiz
¢clinkil sadece sinav degil sinav éncesi
hazirlik, kendini disipline sokma
strecinin de ergeni gelistirici bir yéni
oldugunu kabul etmemiz gerekir.

Bir hedef belirleyip o hedefe dogru
hareket etmek, bunun icin ugrasmak ve
sonugta istenen hedefe ulasmak kisinin
kendine glvenini arttiran bir saregtir. ”
Ergenlik dénemindeki sinaviarin
gengleri gok fazla siktigi, psikolojilerini
bozabildigi bir gergek.



» » DERIN BAKIS

Ama bunu yapanin tek basina sinavlar
olmadigina dikkat gekiyor Prof. Dr.
Kilig ve ekliyor:

“Baska ek faktcrler varsa, tstine bir
de sinav gelirse o zaman ergen icin
tasinmasi guic bir ylk haline gelir sinav.
Aile yasami, iligkileri, cocukluktan gelen
ruhsal sorunlar, 6grenme gdcligd gibi
ek bir sorun yoksa ergen, sinav yukind
kaldirabilir. O zaman topluma erigkin
olarak adim atmaya daha hazir hale
gelmis, eriskin rolleri konusunda ilk
adimini atmis olur.”

Sinav kaygisi

Prof. Dr. Kilig sinav kaygisini,
“Kisinin kendisinin ve bagkalarinin
kendisinden bekledigi performansi
gosteremeyecegine dair yogun
endigesi olmasi” olarak tanimliyor.
Bu kayginin korkulacak bir duygu
olmadigini soyle acikliyor:

“Aslinda insan bir isi basarmak icin
bir caba icine girdiginde, bir miktar
heyecan ve kaygi yasamasi basarili
olmast icin é6n kosuldur. Arastirmalar
gdsteriyor ki agifabilir diizeyde kaygi
oldugunda insanin performansi
ylikseliyor. Sinavla ilgili bir miktar
heyecanlanmanin ve kaygilanmanin
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normal oldugunu, bu heyecan ve
kayginin kisiyi basariya yénelik motive
edecegini, bu heyecanin aslinda
basariya ulasmak icin kisinin isine
yarayan bir sey oldugunu fark etmesi
ve bunu olumlu yénde kullanmayi
becermesi gerekiyor. Sinav Kaygistyla
psikiyatra basvuran ergenlere
dncelikle bunu anlatmaya calisiyoruz.
Bunu bilmek bile gogu zaman

yeterli oluyor. Aksi takdirde, sinavin
basinda ‘heyecanlanmamallyim,
heyecanlanmamaliyim’ diye takintili
bir tutum icine girdiklerinde daha

cok heyecanlaniyorlar. Halbuki 'bu
kendiliginden gececek ve benim isime
yarayacak' diye dlisindiiklerinde,
gercekten de heyecan, onlar iglerine
basladiktan sonra kendiliginden
geciyor. Bu, vicuttaki normal fizyolojfik
bir mekanizma. Her tiir performansta,
basarili olmak isteme durumunda
ortaya cikan bir sey.”

Beklentiler ergenin
kapasitesini asmamali

Heyecan ve kaygl durumunda dengeyi
tutturmak 6nemli. Peki, hangi noktada
sinav kaygisi bir sorun haline gelir?
Prof. Dr. Kilig séyle agiklyor:

“Ergenin baska psikiyatrik sorunlar
varsa daha fazla sorun oluyor.
Anksiyete (bunalti) bozuklugu tablosu
zaten varsa, bu daha da ytikseliyor ve
bas etmek zorlasiyor. Eger ¢evrenin ve
kendisinin beklentileri, kapasitesinin
¢ok Uzerindeyse, 0 zaman sorun
blylyor. Aslinda sinav kaygisinin en
dnemli nedenlerinden biri bu.”

Sinav kaygisinin gozle gortltr
sonuglari olarak, sinav éncesi ortaya
cikan anksiyete (bunalti) belirtilerine

dikkat ¢ekiyor Prof. Dr. Kilig:

“Bazi gocuklarda sinavdan ginler
énce baslayan karin agnlan, kusmalar,
uykusuzluklar, bas agnlan gibi belirtiler
goériyoruz. Bir de sinaviarda anksiyete
ya da heyecan gibi slregler beklendigi
gibi gelismiyorsa, yani baglayan ve
bitmesi gereken heyecanin fizyolojik
belirtileri devam ediyorsa, (kalp
carpintisi, nefes alamama, bogulma
hissi, dikkatin bozulmasi gibi) o zaman
tedaviye ihtiyac duyuluyor. Genellikle
psikoterapi ve ilag tedavisini birlikte
kullaniyoruz.”

Sinav kaygisinin ergen psikolojisini
olumsuz etkilememesi igin ebeveynlere
dugen gorevleri Prof. Dr. Kilig séyle
siraliyor:

“Heyecanlanmanin, kaygilanmanin
basariya giden yoldaki normal bir
duygulanim oldugunu ebeveynlerin de
bilmeleri, cocuklarina ifade
etmeleri 6nemli. Bu duyguyu
anlamalari, hatta takdir etmeleri
gerekir. ‘Demek ki sen bu ise
6nem veriyorsun’ diyebilmeliler.
Ebeveynlerin, cocuklariyla ilgili
beklentilerini ayarlarken, ¢gocugun
kapasitesinden haberdar olmalari,
beklentilerinin cocugun kapasitesinin
cok lsttine cikmamasina dikkat

etmeleri, ondan yerine getiremeyecegi
bir gérev beklememeleri gerekiyor.
Beklentilerini cocuklarinin ilgi

alanlarina, yeteneklerine ve
kapasitelerine gdre ayarlarlar,

elestirmek yerine yol géstermeye ve
destek olmaya calisi, cocuklarini

her zaman yanlarinda olduklarini
hissettirirlerse, hem sinav kaygisi daha
az olur hem de bu zor streci birlikte
atlatmak aileyi de ergeni de geligtirir. ” W
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"Insan bir isi
basarmak i¢in

bir caba icine
girdiginde, bir
miktar-heyecan

ve kaygl yasamasi
basarili olmasi icin
6n kosuldur."
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» » TEKNOLOJI

Ritminiz bozulmasin!

Yeditepe Universitesi Hastanesi, Kalp Aritmi Poliklinigi ve ritim bozukluklan hastaliklarini tedavi etme
amaciyla kurulan Elektrofizyoloji Laboratuvari ile Turkiye’nin sayili hastaneleri arasindaki yerini koruyor.
Saglam altyapisi ve 24 saat aktif calisan ekibiyle Kalp Aritmi Poliklinigi, carpinti problemleriyle ilgili her
tUrlt tedavi hizmetini sagliyor.




Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kardiyoloji Anabilim Dall Bagkani
Prof. Dr. Muzaffer Degertekin,
Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kardiyoloji B6limu olarak yaklasik
3,5 yildir aktif olarak kalp hastalarina
hizmet verdiklerini belirterek, hangi
hastaliklara tani koyup tedavi
uyguladiklarini séyle anlatiyor:

“Kalp krizine yol agabilen kalp damar
hastaliklari ile kalbin kapak hastaliklar
ve elektrik sistemniyle ilgili olan ¢ grup
hastaliga da hizmet veriyoruz. Kalp
delikleri dedigimiz ASD gibi hastaliklar
tedavi edebiliyoruz; standart islem
olarak da kalp damariarinda balon,
stent, anjiyoplasti gibi islemleri
uyguluyoruz. Kalp Krizine Midahale
Merkezi’'mizde kalp damarlarini agmak
Uzere ¢aligan, 24 saat hazir ekibimiz
var. Glnkd bzellikle kalp krizinde ¢cok
erken dénemde midahale gereken
hastalar vardir. Kisa zaman énce de
elektrofizyolojfi boliimimiizi aktif

hale getirdik. Burada, kalp aritmi
laboratuvarinda, kalbin ritim bozuklugu
dedigimiz, kalbin elektrik sistemiyle
ilgili olan kalp hastaliklarina yaygin bir
sekilde hizmet veriyoruz. Kalp aritmi
(carpinti) problemleriyle ilgili olarak her
tirlii tedavi olanagimiz, altyapimiz ve
insan kaynagimiz fazlasiyla yeterli.”
Kardiyoloji B6limu olarak su ana
kadar bes binin tizerinde koroner
girisimde bulunduklarinin altini gizen
Prof. Dr. Degertekin, elektrofizyoloji
laboratuvari ¢alismalari hakkinda su
bilgileri veriyor:

“Kalbin ritim, ¢arpinti veya aritmi
dedigimiz diizensiz attm problemleri

Prof. Dr. Muzaffer DEGERTEKIN

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kardiyoloji Anabilim Dall Bagkani

ve kalp pili icin islem uyguluyoruz.
Oncelikle bize gelen hastalanmizi
doktor muayenesinden geciriyoruz.
Daha sonra carpinti anini yakalamak
icin hastanin Uzerinde 24 ya da 48
saat tagiyabilecegi ritim holter cihazi
takiyoruz. Bu sekilde carpintinin
niteligi, zamani ve olus sekli hakkinda
bilgi sahibi oluyoruz. Bu da bizim
tedavi planimizi belirliyor.”

Kalp pili

Bir yildir aktif olarak calisan Kalp Aritmi
Poliklinigi’ne basvurabilecek hastalar
da sOyle siraliyor:

“llac kullanmasina ragmen ¢arpintisi
devam edenler, ¢arpintisi herhangi bir
sebeple gecmedigi icin acile gelip ilag
tedavisi yaptirmak zorunda kalanlar,
kalp atim sayisi ddstik olanlar, bayginlik
gecirenler, ileri dénem kalp yetersizligi
olanlar, kalp piline ihtiyaci oldugu
dustindlenler.”

Kalp yetersizligi olan hastalara kalp pili
takarak kalbin ¢alisma fonksiyonunu
biraz daha artirilabildiklerini, bu sayede
hastalarin da hayatlarini biraz daha iyi
kosullarda devam ettirebilme sansina
sahip olduklarini vurgulayan Prof. Dr.
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» » TEKNOLOJI

Degertekin, “O hastalarin pil takiimasina

uygun olup olmadiklarini da Kalp
Aritmi Laboratuvari’ndaki cihazlarla
degerlendirebiliyoruz” diyor.

24 saat ulagilabilir laboratuvar

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kardiyoloji Uzmani Dog. Dr. Duhan
Fatih Bayrak, 24 saat ulasilabilir
nitelikteki Kalp Aritmi Poliklinigi’ne
kalpte ritim gikayetleriyle bagvuran
hastalara yaklasimlarinda nasil bir yol
izlediklerini soyle ifade ediyor:

“Oncelikle bize carpint ya da ritim
bozuklugu sikayetiyle basvuran hastalar
Aritmi Poliklinigi’nde degerlendiriyoruz.
Genel olarak yaptigimiz islemler;

fizik muayene, EKG, 24 saat ritim
takibi yapabildigimiz ritim holter
cihazlariyla tetkik. Event recorder
dedigimiz bir ya da iki hafta ritim takibi
yapabildigimiz ézel cihazlanmiz da

var. Daha ileri teknikleri olan ileri kalp
ekokardiyografisi, kalp ultrasonu gibi
cesitli tetkiklerle hastalar éncelikle
aritmi polikliniginde degerlendiriliyor.
Bu degerlendirmeden sonra

bizim girisimsel olarak muidahale
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edebilecegimiz bir sey varsa,
elektrofizyolojik calisma dedigimiz
isleme y&nlendiriyoruz hastalanmizi.
Yani dncelikle hastalarin Aritmi
Poliklinigi’nde bir degerlendirmeden
gecmesi, cesitli tetkikler yapiimasi
gerekiyor. Elektrofizyoloji Laboratuvari,
aslinda anjiyo laboratuvarinin bir
parcasi. Anjiyoya benzer sekilde, hasta
uyantkken, genel anestezi olmadan,
kasiktan igne ile uyusturularak kalbin
icine ézel kateterlerin ilerletildigi ve

buradan kalbin elektrik aktivitesinin ézel
olarak kaydedildigi bir islem uygulaniyor

burada.

Bu islemn sirasinda kalpte hatali uyari
cikaran ya da dogustan var olan hatall
elektriksel yollarin oldugunu tespit
edersek, cesitli islemlerle midahale
ederek o hatalr uyari ¢ikaran noktalari

bulup yok ediyoruz. Bu islemlerden biri
yakarak (radyofrekans ablasyon), digeri

de dondurarak (kriyoablasyon) tedavi
uygulamast.”

Ritim bozukluklarinin bazilarinin
dogumsal olabildigi gibi bazilarinin
da ileri yaslarda ortaya cikabildigine
isaret eden Dr. Bayrak, “Dogustan
olan ritim bozukluklan cogu zaman

genc erigkinlikte ya da orta yas
baslangicinda semptomatik hale
geldigi icin, genelde bize basvuranlar
0 yas grubuna mensup kisilerden
olusuyor” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi
ayricaligi

“Elektrofizyoloji, yurtdisinda
kardiyolojinin (st lisansi konumundadir.
Tirkiye’'de bu sekilde Ust lisans

egitimi verilmediginden, blitin saglik
merkezlerinde uygulanan bir tedavi
bicimi de degildir” diyen Dr. Bayrak,
bu nedenle Yeditepe Universitesi
Hastanesi’nin, ritim bozukluklar
hastaliklarini tedavi etme amaciyla
kurulan Elektrofizyoloji Laboratuvari ile
Turkiye’nin sayili hastaneleri arasindaki
yerini koruduguna dikkat gekiyor:

“Bu islemler ¢cok bliylik kalp
hastanelerinde bile yapiimayabilirken,
bizim hastanemizde hem
elektrofizyolojik calisma hem de
sonrasinda ablasyon dedigimiz tedavi
yontemileri, gerekirse bazen ritim
bozuklugunu Snleyici pil tedavileri de
uygulaniyor.” i



» > YEDITEPE’DEN

Sizi sizden daha iyi taniyoruz

Yeditepe Universitesi Hastanesi ve Yeditepe Universitesi Hastanesi Bagdat Caddesi Poliklinigi’nde verilen
aile hekimligi hizmeti sayesinde, artik sizi fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan taniyan, hem kendiniz hem de
aileniz icin, hasta olsaniz da olmasaniz da her an danisabileceginiz, siz istemeseniz de sizi muayene ve
tetkiklere yonlendiren bir hekiminiz var.




» » YEDITEPE'DEN

“Avrupa Birligi’ne bagl hemen
hemen tim UGlkelerde, Uzak

Dogu’da, Amerika’da, Kliba’'da

farkll uygulamalari olmakla beraber
temelde hayata gecirilen saglik hizmet
sunum modeli, her aileden sorumiu
bir hekimin olmasi tzerine kurulu”
diyen Yeditepe Universitesi Hastanesi
Aile Hekimligi Anabilim Dali Bagkani
Dogc. Dr. Giildal izbirak, Aile Hekimligi
Uzmanini goyle tanimliyor:

“Hizmet verdigi kisilerin fiziksel, ruhsal
ve sosyal durumunu yakindan bilen,
sagliklarinin devamliligi ve geligtiriimesi
icin calisan uzman hekimdir. Aile
Hekimligi Uzmani, ailedeki her bireyin
bir sorunu oldugunda degil, herhangi
bir rahatsizlik olmasa da, érnegin
aklina bir soru takildiginda, her an
ulasabilecegi bir danismandir ayni
Zamanda.”

Aile Hekimligi uygulamasinin,
Turkiye'de bugtine dek “Saglikta
Dénuisiim Projesi” kapsaminda birgok
ilde uygulanmaya baslandigini, kisa
bir siire sonra da Istanbul’da da
uygulamaya gegilecegini belirten

Dog. Dr. izbirak, Aile Hekimliginin
hastalar acisindan yararlarini sdyle
siraliyor:

“Bireyleri fiziksel, ruhsal ve

sosyal acidan taniyan, onlarin

hem kendileri hem de aileleri icin
her an ulasabilecekleri, siirekli
danigabilecekleri bir doktorlarinin
olmast, Aile Hekimliginin en blyik
yararidir. Devreye Aile Hekimligi
Uzmani girdiginde, hastaya bltiincil
yaklasarak zaten sorunlarin ylzde
90’ ini gbzecektir; hastalarin, 6zellikle
de yaslanmaya bagli sorunlari olan
yasli hastalarin ayri ayr pek ¢ok
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Dog. Dr. Giildal iZBIRAK

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Aile Hekimligi Anabilim Dali Bagkani

sorununu, hastayi sirekli farki
boliimlere sevk etmeden ¢ézdimesini
saglayacaktir. Bir gérintileme,
laboratuvar tetkiki gerektiginde de
hastasini en az yoracak sekilde
¢Oziimleri sunar. Gerekirse hastayi
evde ziyaret ederek takibini yapar.

Aile Hekimligi Uzmaninin birincil
gorevierinden biri, kendisine kayitl
kisileri, kayitll kigi talep etmeden onun
adina takip etmektir. Kisinin yasi geregi
kanser taramasi yapilmasi gerekiyorsa,
aile hekimi Kkisiyi, gerekirse telefonla
ulasarak ya da bir 6nceki bulusmasinda
yénlendirir. Yani sadece hastayken
degil, hastalanmamak icin de yol
g06stericidir aile hekimi. Koruyucu
hekimlik 6zelligi de tasir bu anlamda.
Tamamen hasta memnuniyetine
odaklanmig bir sistemdir bu.”

Psikolojik sorunlarda da

aile hekimi devrede

“Aile hekimligi iliskisi uzun sdreli bir
iligkidir” diyen Dr. izbirak, diinyadaki
literatlire gore en az aile hekimligi
uzmani-hasta iliski stiresinin 10-15 yil
oldugunu ifade ediyor.

Aile hekimligi sisteminde gegerli olan
tabiri, “dogumdan énce, éliimden
sonra” olarak agikliyor. Buna gére
hekimin hastasini takibi, daha anne
karninda iken baslyor ve yasam boyu
strayor.

Sadece fiziksel sorunlar igin degil,
ruhsal ve aile i¢i sorunlar s6z konusu
oldugunda da Aile Hekimligi Uzmanina
danisilabilecegine dikkat ceken

Dr. izbirak,

“Kisinin biyolojik ve psikolojik olarak
tam bir iyilik halini amacladigimizdan
bdtincll yaklasimi 6nemsiyoruz.
Hekim hastanin hem ruhsal hem de
fiziksel sorunlarini o kadar iyi tanimis
oluyor ki onun neye gereksinim
duydugunu bildiginden, hastasini o
istemeden yénlendirecektir. Sorun
olarak algilanan her konu, aile hekimligi
uzmanliginin alanina girer. Hekim,
psikiyatri egitimi aldigi icin gerekli
noktaya kadar tani ve tedaviyi Ustlenir.
fleri tant ve tedavi icin yénlendirir ve
aktif olarak takibini yapar” diyor.

Alo, aile hekimligi!

Aile hekimliginde hastaya yaklasimin
cinsiyet, yas ve sikayet farki
gbzetmeksizin yapildigini anlatan

Dr. izbirak, kigiyi sadece fiziksel
durumuyla degil, yasadigi gevreyle
beraber ele aldiklarini belirtiyor.

“Clnkd saghgimizi sadece kronik
hastaliklarimiz, genetik faktérlerimiz
etkilemiyor. Cevresel faktérler,
sosyo-ekonomik durumumuz, hatta
yasadigimiz ev ortamina kadar her
sey énemli. Bu nedenle hekim ile
hastanin uzun sdreli iliski kurmasi ¢cok
anlamli” diyor. Yeditepe Universitesi
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Hastanesi’nin aile hekimligi
hizmetinden yararlanmak igin nasil
bir yol izlemeniz gerektigi ve nasil
bir uygulamaya tabi olacaginizi

Dr. izbirak sirasiyla anlatiyor:

“Aile Hekimligi Poliklinigi’nden randevu
almak icin Hastanemizin 444 7000
numarall cagri merkezini arayarak

Aile Hekimligi Poliklinigi’ne randevu
almak istediginizi belirtmelisiniz.

Eger ilk kez basvuruyorsaniz, ilk
muayenede doktorunuz hakkinizda
detayll bilgi almak isteyeceginden

ve bu nedenle gbrismeniz uzun
stireceginden, ilk kez basvurdugunuzu
belirtmenizde yarar var. Ayrismamis
hasta olarak tanimlanan, yani belli

bir hastalik tanisiyla belli bir hekime

goérinme amaciyla hastaneye
basvurmayan hastalar da ilk olarak aile
hekimligi uzmanina yénlendiriliyor.

Aile hekimligi uzmani, hem aniden
gelisen hem de mevcut olan saglik
sorunlarini ayrim yapmaksizin inceler,
uzun sureli takip edilmesi gereken
saglik sorunlarinin takip planini yapar,
oncelikleri saptayarak gerekli uzmanlik
dallarina yénlendirir ve diger uzmaniik
dallan ile birlikte sorunlarin takibini
Ustlenir. Aile Hekimligi Anabilim Dall
dgretim dyeleri déniisimli olarak
hastanemiz ve bagdat caddesi
polikliniginde hizmet vermekte

olup 6ncelikli olarak kendi saglik
kurumlarimizin hastalari olmak lizere
evde muayene hizmeti de veriyorlar.

Hastalar, aile hekimlerine danismak
istediklerinde, 7 glin 24 saat telefon ile
ulasabiliyoriar.”

Bugine dek aile hekimligi uygulamasi
kapsaminda kendilerine basvuran
hastalarin genellikle ayda ya da iki
ayda bir kontrollere geldiklerini ve

bu sayede bir portféy olusmaya
basladigini anlatan Dr. izbirak,

“Insanlarin bilinclenmesiyle bu sayi
artacaktir. Clink( halen aile hekimligi
cok iyi taninmiyor. Insanlar her ttirlii
saglik sorununda aile hekimine
gidebileceklerini bilmiyorlar. Ne zaman
ki, benim bir aile hekimim var diyerek
hekimlerine danismay:r bir aliskanlik
haline getirecekler, o zaman sistem
sikintisiz igleyecektir” diyor. B




Yeditepe Universitesi Hastanesi
Tup Bebek Merkezi’nde

anne olma hayallerine kavustular

Onlar tiip bebek yéntemiyle cocuk sahibi olmak istediler ve kendilerini Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dall Baskani ve TUp Bebek Merkezi Direktorti Prof. Dr. Cem
Figicioglu ile ekibinin ellerine biraktilar. Simdi, Mine idiigli Kirmaci (31) bir aylik hamile, Edibe Tokmak (46)
ise bir yasinda bir kiz cocugu annesi...




ilk denemede basari

Yeditepe Universitesi Hastanesi

Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim
Dali Bagkani ve Tup Bebek Merkezi
Direktori Prof. Dr. Figicioglu, ilk olarak
hastasi Mine Hanim’in basarisiz tip
bebek denemelerinin nedenlerini
irdelediklerini belirtiyor ve sireci sdyle
anlatiyor:

“Mine Hanim’in bir myomu varadl, bu
myomun bize zararli olup olmayacagi
konusunda bir arastirma yaptik.
Tekrarlayan basarisizliga sebebiyet
verip vermeyecegi konusunu
inceledikten sonra tip bebek
uygulamasina basladik. Sonug olarak
hastamiz bizi mahcup etmedi ve ilk
denemede gebe kaldl. Daha énceki
dért uygulamada bagarisiz sonu¢
aldiklari icin esi de stres altindayadl.
Stres artinca arayis da daha fazla
artiyor.”

Genel olarak tip bebege
yaklagimlarinda t¢ parametreyi géz
onlnde bulundurduklarini belirten
Prof. Dr. Figicioglu, bu parametreleri
soyle siraliyor:

“Birincisi, hastanin kendi kondisyonu.
Yani yasi, interfilite nedeni ve siresi.
Ikinci asama, klinik. Yani uygulanan
dogru ilag tedavisi ve takibi. Ugtincii
asama da embriyoloji laboratuvari.
Bu ti¢ ayak birbiriyle en uygun sekilde
birlestiginde basariyi en ylksek oranda
elde edebiliyoruz.”

Prof. Dr. Figicioglu, Mine Hanim’in
dnceki denemelerinde tekrarlayan
basarisizliklarin ardindan yasadigi
olumsuz psikolojisi ve tip bebek
tedavisinde psikolojinin 6nemini
sdyle dile getiriyor:

“Tekrarlayan basarisizlik, hastayi
moralman olumsuz etkileyen bir
surectir. Bu, ayni zamanda bizim,
gecmis deneyimlerinden ders alarak
kendi uygulamamizda alinabilecek
bir tedbir varsa onu alip gerekli
dizenlemeleri yaptiktan sonra
uygulamaya gecmemizi gerektiriyor.
Olayda psikolojik destek cok

énem kazaniyor. Pozitif diisiinme,
tedaviye olumlu odaklanma, doktora
inanma, karsilikli elektrigin pozitif
sonug yonlnde akmasi da basariyi
artirlyor. Ama tabii hekim olarak
isinizi dogru yapmaniz, kendinize
glvenmeniz gerekiyor her seyden
énce. Laboratuvariniz da glvenilir
olmall. Bu gdvenin 1siginda hastaya
psikolojik destegi daha rahat
saglayabiliyorsunuz. Kendinize,
laboratuvariniza gliveneceksiniz ki
hastaniz icin en yUksek dlizeyde basari
oranini saglayabileceginize onu da
inandiracaksiniz. O kadar doktora
gidip pek ¢ok para harcamig ve zaman
gecirmissiniz, acaba artik olmayacak
mi diye disinmeniz stresinizi artinr
dogal olarak.” Yeditepe Universitesi
Hastanesi’ndeki ilk tip bebek
denemelerinin sonucunu almak tzere
esiyle birlikte hastanede yagadiklarini
Mine Hanim soyle ifade ediyor:

“Laboratuvardan sonucu aldigimiz ilk
anda, hamile oldugumu 6grendigimde,
ben laboratuvarin éniinde duvarin
dibine yigildim, kaldim. Esimle

birlikte birbirimize sarilip agladik ve

ilk baslarda bir trltr inanamadik.
Hamileligimin ilk iki haftasinda
hamileligim stirecek mi siirmeyecek mi
diye kaygilandim. Simdi hamileligimin
birinci ayini geride biraktim ve kendimi

iyi hissediyorum, hamileligim ¢cok
glzel geciyor.”

ikizlere hamile

Prof. Dr. Figicioglu, tip bebek
denemeleri esnasinda bazen kadinlarin,
bazen erkeklerin daha fazla stres
yasadigini, bazen de her iki tarafin ayni
stresi paylastiklarni ve karsilikh sikinti
cektiklerini birbirlerine hissettirmemeye
caligtiklarini séylerken, Mine Hanim
esinin tUp bebek ugraslan boyunca
kendisine hep destek oldugunu
vurguluyor. “Psikologa gitmemi

onerdi rahatlamam icin. Cocugumuz
olmasa bile énemli olmadigini, beni
yine ¢cok sevdigini, benimle ¢ocuk icin
evlenmedigini sGyleyerek destek oldu
bana. Gerek benim ailem gerekse de
esimin ailesi bize hi¢ baski yapmad.
Cevre baskisi olmasa da kendli icinizde
kendi kendinize bir baski yaratiyorsunuz,
kendinizi eksik hissediyorsunuz”

diyen Mine Hanim, alti yillik evliligi
boyunca esiyle birlikte yasadiklar

hissi séyle anlatiyor:

“Arkadaslarimizin hepsinin cocuklar var.
Cocuklar olan aileler, birbirleriyle farkli
seyler paylasiyorlar. Onlar cocuklaryla
birlikte farkli bir sosyal hayat yasiyorlar,
biz farkli bir hayat yasiyoruz. Orada
kendinizi diglanmis gibi hissediyorsunuz.
Bu durum hem esimin hem de benim
moralimizi bozuyordu.”

Simdi ikiz bebeklerine hamile olan
Mine Hanim, cinsiyetin hi¢ dnemli
olmadigini, fakat bir kizlari bir de
ogullari olsa giizel olacagini belirtiyor
ve son sdzinid séyluyor:

“Bize bu mutlulugu yasattigi icin
Cem Hoca’ma cok tesekkir ederim!"
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Prof. Dr. Cem FICICIOGLU

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum
Anabilim Dali Bagkani ve
Tup Bebek Merkezi Direktori

Edibe Tokmak, 46 yasinda bir anne.
40’ yaslarina dogru ¢cocuk sahibi
olmak istedigine karar verse de bu,
ancak 46 yasinda miumkiin oldu.
Cunki 40°h yaslarinin basinda hamile
kaldi, fakat diistikle sonuglandi. Simdi
bir yagindaki glizeller giizeli kizi Elif
Gokge ile hayatinin en mutlu gunlerini
yasayan Edibe Hanim, Elif Gokge’ye
tlp bebek yontemi sayesinde
kavusma anina adim adim nasil
yaklastigini sdyle anlatiyor:

“Ddstikle sonucglanan hamilelikten
sonra yasim geregi tlip bebek
yapmam gerektigi séylendi. Cok yer
gezdim, ¢ok doktorla denedim ama
hep basarisiz sonug aldim. Sonra
Yeditepe Universitesi Hastanesi’ne
gelmeye karar verdim. Ben Dr. Cem
Bey'’in adini daha énce gazetedeki bir
haberde gérmustim, hatta o gazete
kupdrii hala bende durur. Sonra
aradan zaman gecti, baska yerlerde
denemeler yaptik. Bir arkadasim
burada tlp bebek denedi ve oldu. Ben
zaten baska rahatsizliklarim oldugunda



Yeditepe Universitesi Hastanesi’ni
tercih ediyordum tedavi igin. Sonra tiip
bebek icin Dr. Cem Bey’e basvurmaya
karar verdim. Burada cok rahat ettim.
Clnki bu is hem psikolojik hem de
ekonomik anlamda ¢ok zordur. Bu

isi yapan pek ¢ok kurum sizi para
makinesi gozilyle gorur. Yeditepe
Universitesi Hastanesi’nde bunu
hissetmiyorsunuz. iste bu yiizden biz,
esimle birlikte, buradaki ilk denememiz
sonucunda hamilelik olmadigi halde
Dr. Cem Bey’e tesekkiire geldik. Sonra
tekrar denemeye karar verdik. Clnkd
bize ¢ok gliven verdi doktorumuz.
Kizimizi Dr. Cem Bey’e ve Yeditepe
Universitesi Hastanesi’ne borcluyuz.”

“Hamilelik sevincini
korkarak yagsadim”

Hamileliginin neredeyse dokuz ayini
yatarak geciren Edibe Hanim,

“Hamileligimin basindan itibaren
olacak mi olmayacak mi kaygisi
yasadim. Bebegin bir problemi

var mi sorusunu dustinmek aklima
gelmedi bu ylizden. Bir de zaten
icimde hi¢bir kusku olusmadi, ¢lnki
bitin taramalarda her sey normaldi.
Rahat olmak ¢cok énemli, o rahatlik da
tamamen doktorumuz ve ekibiyle ilgili”
diyor. Hamile kaldigini ilk 6grendiginde
buylk bir mutluluk hissettigini
soyleyen Edibe Hanim, hamileliginde
yasadiklarini syle anlatiyor:

“Dusuik riskli olan bir hamilelikti
benimki. Uzun siire hastanede, sonra
evde yattim. Hamilelik sevincini
yasadim ama biraz korkarak yasadim
bunu. Her kontrole geldigimde
bagaracak miyiz korkusu ve kuskusu

yasiyordum. Bebegimin kalp atislar
devam ediyor mu korkusunu
tasiyordum igimde. Her muayenede
g6zim kapall bekliyordum, esim bana
9g6ziinii a¢ dediginde agiyordum,
sonra kalp atiglarini izliyordum.”

Prof. Dr. Figicioglu, 46 yasinda

anne olan Edibe Hanim’dan yola
cikarak, ge¢ yasta yapilan tip bebek
denemeleri hakkinda sunlan séyluyor:

“Tip bebek uygulamasini 40 yasin
altinda yapalim istiyoruz genelde.
Gec kalmamak énemli. Ama tabii

40 yasin (zerinde hastalarimiz

da oluyor. 40 yasin (zerinde

hem gebelik saglayabilmek, hem
sagladigimiz gebeligin doguma
kadar devam etmesi, risk altinda.
Bunu basardigimizda, ileri yas
diyebilecegimiz bir dénem iginde de
saglikli bebekler diinyaya gelebiliyor.”
Anne ve babasinin yillardir hasretle
bekleyip de en sonunda kavustuklari
Elif Gokge, simdi bir yasinda. Anne
Edibe Hanim,

“Bundan sonraki hayatinda kizimin ilk

énce saglikll ve mutlu olmasini isterim.

Soyle olsun béyle olsun, su meslegi
secsin gibi bir beklentim yok. Ama
isterim ki hayatta ¢cok zor olmayan
bir is se¢sin” diyor.

“Yeditepe Universitesi
Hastanesi'nde hekim tamamen
size odaklaniyor”

Kendisinin ve eginin mesleklerinin
6gretmenlik oldugunu sdyleyen Edibe
Hanim, “Ozel sektérde calisiyordum
ve hamile kaldiktan sonraki bir yil
tamamen isi biraktim. Simdi yeniden
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calismaya bagladim, ama haftada

2,5 gun calisiyorum. Kizima esimle
birlikte dénusiimlii olarak bakiyoruz.
Hayatimizda her sey ona endeksli,
tam programimizi belirleyen, Elif artik”
diyor ve tlip bebekle gocuk hasretini
dindirmek isteyen ¢iftlere séyle

sesleniyor:

“Bu is hem psikolojik hem de
ekonomik olarak ¢ok zor. Onun icin
tedavi olacaginiz kurumu secerken ¢ok
dikkatli olmalisiniz. Hekiminizin size
odaklanmasi gerekir, paraya degil. Bu,
Yeditepe Universitesi Hastanesi’nde
mumkdn olan bir sey. Siz buraya
geldiginizde, acaba ekonomik

olarak sémdrdlliyor muyum diye hic
dastnmiyorsunuz.” W
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Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
Bolumu’nde en ileri teknolojik
donanim ile tedavi hizmeti veriliyor

Yeditepe Universitesi Hastanesi’nde hi¢c duymayan cocuklara "koklear implant” adli protezi cerrahi islemle
taktiklanni anlatan Yeditepe Universitesi Hastanesi Kulak Burun Bogaz Hastaliklari Anabilim Dali Bagkani
Prof. Dr. Cem Devge, “Dért yasindan 6nce takilan implant sayesinde cocuklar, birkag yillik egitimi izleyerek
yasitlari ile ayni diizeyde duymaya ve konusmaya bagliyorlar” diyor.




Yeditepe Universitesi Hastanesi Kulak
Burun Bogaz Hastaliklari Anabilim
Dali Bagkani Prof. Dr. Cem Devge,
hizmet verirken, kulak burun bogaz
hastaliklari ile yakinligi olan, beyin ve
sinir cerrahisi, plastik ve rekonstruktif
cerrahi, gogus cerrahisi gibi anabilim
dallanyla birlikte galismanin, galisma
sistemlerinin temelini olusturdugunu
soyluyor. Prof. Dr. Devge,

“Béltimiimdzde, son bir yilda yaklasik
150 bin hastaya tedavi uygulandl.
Hastalarin coguniugu énceki hastalarin
referanslari ile geliyorlar. Bu da
hastalarin bize duyduklar gtivenin bir
gdstergesi. Baktigimiz hasta sayisinda
her yil ortalama ylizde 25 artis oluyor.
Ekonomik krizin bagladigi ekim ayindan
beri, gecmis yillarin ayni dénemleriyle
karsilastirdigimizda bu oran yiizde 35’
buldu. Ekip olarak iyi bir kulak burun
bogaz hizmeti, hatta kapasitemizin
lizerinde hizmet verdigimizi
soyleyebilirim. Bu nedenle yeni
hedeflerimiz arasinda varolan kalitemizi
ve sayginligimizi korumanin yaninda,
bélumimdz( daha da blyttmek var”
diyor.

Prof. Dr. Devge, Kulak Burun Bogaz
Hastaliklar B&Iomu olarak tani
koyduklari ve tedavi uyguladiklan
hastaliklar séyle siralyor:

“Kulak hastaliklari; isitme ve denge
hastaliklari; burun, sinds ve geniz
hastaliklari; kafa tabani hastaliklari;
agiz ici ve bogaz hastaliklari; koku ve
tat bozukluklari; yutma bozukluklari;
horlama ve uykuda solunum durmasi;
girtlak hastaliklari; ses ve konusma
hastaliklari; cene ile ilgili hastaliklar;
tukurik bezleriyle ilgili hastaliklar;
cocukluk cagindaki kulak burun bogaz
rahatsizliklan; alerjik ve immdnolojik

hastaliklardan kulak burun bogdaza
yansimasi olanlar.”

implant ile duyma imkani

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklar
Anabilim Dali, Koklear implant
uygulamasi yapabilen ve uzman
odyologlar sayesinde bununla ilgili
isitme ve konusma egitimini de kendi
biinyesinde verebilen istanbul’daki
iki merkezden birisi. Prof. Dr. Devge,
Koklear implant uygulamasini séyle
acikhyor:

“Bu islem, dogustan duyma problemli
cocuklarda oldugu gibi, konusmayi
bilen ancak kaza ya da isitmenin
gerceklestigi anatomik bélgede
gecirdigi kanser ameliyati gibi herhangi
bir nedenle her iki kulagindaki

isitme yetisini sonradan kaybeden
eriskinlerde de uygulanabiliyor.
Dogustan isitme kaybi varken hasta
érnegin 15 yasinda bize gelmisse,

bu uygulamadan istifade etme sansi
pek olmuyor. Clnk( zaman gectikce
beyin sapi, beyindeki isitme sinirleri
ve bu sinir aglarinin olusturdugu néral
isitme yollan kullaniimadigi icin yok
olmaya basliyor. Dért yasindan énce
implantin takilmasi halinde, duyma ve
konusma, yasitlarina benzer bicimde
saglanabiliyor.”

Koklear implant cihazinin yurtiginde
Uretiimesi konusunda Yeditepe
Universitesi Miihendislik Fakiiltesi
Elektrik Bolim ile son bir yildir ortak
¢alisma yaptiklarini agiklayan Prof.

Dr. Devge, ortaya ¢ikardiklari ve
onUmuzdeki aylarda patent basvurusu
yapacaklari devrim niteligindeki yeni
koklear implantin, suan piyasada
bulunan koklear implantlarla
kiyaslandiginda neredeyse yiizde 50

Prof. Dr. Cem DEVGE

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklar
Anabilim Dal Baskani

daha az enerji tukettigini ve isitme
ndral yollan Gzerine gok daha fazla
segici uyarl verebilme yeteneginde
oldugunu belirtiyor.

Protez burun, g6z, kulak kepcesi
ve hatta yarim yiiz

Yeditepe Universitesi Dig Hekimligi
Fakdltesi’'nin protez béliminden
yardim alarak, silikon kulak kepgesi,
g6z ve burun protezi uygulamalar da
yaptiklarni dile getiren Prof. Dr. Devge,
bu islemi s6yle anlatiyor:

“Hastanin kulak kepcesi, burnu yoksa;
ameliyatla gézli ya da elmacik kemigi
ctkanlmigsa; yizinan bir bélima ya
da tamamina yakini hasar gérmds

ve onarilmasi olanaksiz ise ylizdeki
diger saglam organdan kalip alarak
veya énceki fotograflarina bakarak
eksik bélumuandn silikon protezini
yapiyoruz. Implant yerlestirecegimiz
bdlgedeki kemik dokuya, ameliyatla
protezi tutacak olan 3-4 mm
boyutunda miknatish titanyum vidalar
takiyoruz. Protezin altinda, tutunmasini
saglayacak olan ve bu tutucu vidalara
karsi gelen miknatisli pargalar oluyor ve
bdylece hasta bu yapay organi kendisi
takip cikartabiliyor. Protezler koku
alma, isitme ya da gérme yetenegi
tasimiyor; sadece gérsel kusuru
kapatiyor. Protezler tek bir ameliyatla
takiliyor ve bu, geri déntst olabilen
bir ameliyat.”
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Balonla sintizit tedavisinde
basarili sonuclar aliniyor

Klasik endoskopik sints cerrahisi yéntemlerini destekleyici, bazi durumlarda da
onlara alternatif bir cerrahi yéontem olarak son yillarda ortaya cikan balon sinoplasti
konusunda, Yeditepe Universitesi Hastanesi Kulak Burun Bogaz Hastaliklari Uzmani
Doc. Dr. Yavuz Selim Pata, “Balon sinoplasti yéntemi daha kansiz, daha az agrili bir
sinlizit tedavisidir” diyor.

Burun ve buruna agilan sekiz sinisin ifade edilebilir. Yiiz ve kafatasi

ayr ayri veya birlikte hastalanmasi boélgemizde sekiz tane sinis vardir.
durumu olarak tanimlanan sintzit Bu sindasler birer delikle ya da kanallar
hastaliginda, uzun sureli ilag sistemiyle burun icerisine agilir ve
tedavilerinden sonug alamadigimiz havalanirlar. Bu deliklerin ya da

kronik sintzitlerin tedavisinin cerrahi kanallarin agzina bir balon yerlestirilip
olarak basaryla saglandigini belirten balonun sisirilmesiyle, bu anatomik
Yeditepe Universitesi Hastanesi Kulak bélgelerin genisletilmesi saglanir. Bu

yapilan, bir cerrahi islemdir ancak
kansiz bir uygulamadir. Islemden sonra
tampon koymaya da gerek kalmaz.
Hastalar 3-4 glin sonra ¢cok rahat bir
sekilde islerinin basina dénebilirler.”
Dr. Pata,

“Endoskopik sinls cerrahisinde de
basaril sonuclar allyorduk ama balon
yéntemiyle daha kansiz, daha az zarar
vererek bu sonucu elde ediyoruz.
Ozellikle kaslarin (zerindeki siniizitlerde
bu ¢ok anlamli bir yéntem. Clnkd orasi
biraz daha ulagilmasi zor bir yer oldugu
icin cerrahi aletlerle ulasmakta zorluk
cekiyorduk. Balonla oraya ulasmak ¢cok
daha kolay oluyor. Dolayisiyla daha

basaril sonuglar elde ediliyor” diyor.
GlUnumuzde cerrahi islemlerdeki en
onemli beklentilerin; hastaya daha az
Burun Bogaz Hastaliklari Uzmani zarar verme, hastanin daha az yerinin

Dog. Dr. Yavuz Selim Pata, kesilmesi, daha az kanama olmasi
“balon sinoplasti” hakkinda su

bilgileri veriyor:

ve daha kisa surede iyilegmesi gibi
kriterler oldugunu belirten Dr. Pata,

“Balon sinoplasti dedigimiz yéntem tim bu beklentilerin kargilanmasinin
basit olarak, balonlar ile siniis balon sinoplasti yontemi ile daha kolay
kanallarinin genisletiimesi seklinde oldugunu ifade ediyor.
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Dog. Dr. Yavuz Selim PATA

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklari Uzmani

Bademcik ameliyatlar azaldi

Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
uzmanlari olarak gocuklarda
eskiden ¢ok sik yapilan bademcik
ameliyatlarinin bugin artik sayica
azaldigina dikkat geken

Dr. Pata,

“Eskiden bagvuran 10 hastanin 4’ant
ameliyat ediyorsak, bugiin ancak

1’ini ameliyat ediyoruz. Yillar iginde
gdrdiik ki bazi hastalarda bademcikler
alindiktan sonra da problemler azalarak
da olsa devam ediyordu ve bunun
sonucu olarak cerrahi midahaleyi
azalttik” diyor.

Bugin artik mimkiin oldugunca daha
az kanll ve daha az acili yéntemlerin
tercih edildigini ifade eden Dr. Pata
bu yéntemleri gdyle anlatiyor:

“Bademcik ve geniz eti ameliyatiyla
ilgili artik farkli yéntemler uygulaniyor.
Eskiden, ‘soguk bicak’ dedigimiz,
sadece cerrahi aletlerle yapiliyordu
bademcik ameliyati. Bugin ise termal
welding, elektrokoter, koblator gibi
daha kansiz, daha az agrili yéntemler
kullaniliyor. Aslinda daha ¢ok koruyucu
olmaya ve cerrahiyi en son segenek
olarak birakmaya calisiyoruz. Cerrahi
mdidahale kaginilmazsa, zarari en az
olabilecek sekilde cerrahi miidahale
yapmaya caliglyoruz.”



Avrupa ve Ortadogu’nun en iyi
ses hastaliklar cihaz sistemlerinden
biri Yeditepe Universitesi Hastanesi’nde

Pek ¢ok Unlu sanatginin, dzellikle Eurovision Sarki Yarismasi’'nda Turkiye'’yi temsil eden
sanatgilarin ses koglugunu tstlenen Yeditepe Universitesi Hastanesi Kulak Burun Bogaz
Hastaliklari Uzmani Yrd. Dog. Dr. ismail Kogak, “Ttim Avrupa ve Orta Dogu bélgesinde,
ses hastaliklar tani ve tedavisinde kullanilan en iyi cihaz sistemlerinden birisine sahibiz.

Tam Turkiye’'den, hatta yurtdisindan ses tedavisi icin bize geliyorlar” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
Klinigi’nde, ses hastaliklarinin hemen
hepsi ile ilgili tani konulup tedavi
yapllabildigini belirten Dr. ismail
Kogak, bu hastaliklar sdyle siraliyor:

“Ses teli kullanim problemi, ses
telindeki kitleler ve bazi kanser
tlirlerinin erken tanisi, ileri
dénemlerdeki tani ve tedavileri,
rehabilitasyonu, diger bir deyisle ses
terapisi yapiyoruz. Konusma ve ses,
aynt zamanda isitmeyle de ilgili bir
konudur. Dolayisiyla burasi tam bir
sesli iletisim merkezi gibi ¢aligiyor.
/§itme, konusma, ses, artikiilasyon
problemleri, kekemelik gibi hastaliklar
da tedavi edilen rahatsiziiklar
arasinda.”

Sesle ilgili her tirlii tedavi yapilabilir

Ses hastaliklarinda taninin konulmasi
ve tedavinin sekillendirilmesinin en
6nemli asamalar oldugunu kaydeden
Dr. Kogak,

“Tani sistemleri olarak oldukca
donanimli bir sistemimiz var. Bu,
dinyanin en iyi donanimlarindan
biridir. Cerrahi tedavilerde kullanilan
donanim da burada ¢ok kuvvetlidir.
O ylzden sesle ilgili her tlrll tedavi
yapilabilir” diyor.

Konugma terapisi

Ses bozuklugu olan ama ses tellerinde

problem olmayan, yani kullanim
hatasi olan kisilerde konusma terapisi
y&nteminin uygulandigini belirten

Dr. Kogak, bu yéntemin bazen,
kullanim hatasi yaratan problemleri
Onlemek igin ya da problemin yarattigi
kullanim hatalarini ortadan kaldirmak
icin uygulandigini ifade ediyor.
Terapilerin hangi egzersiz bigimlerini
icerdigini soyle anlatiyor:

“Nefes alma, boyun, yumusak damak,
dil, nefes tutma, nefes verme, ses
(retme, bunlarin yarattigi seslerin
iyilestiriimesi, ergonomik kullanimi

ile ilgili gesitli egitimler icerir. Her biri
yaklasik 40-50 dakika siiren seanslar
yapilir. Kisiler gtin astri, haftada ya

da ayda bir takiplere cagirilir ve bu
terapiler verilir. Bu, ses tedavisinin

en énemli ayaklarindan biridir. Clinki
birgok hastalik ses terapisiyle diizelir.”
Ses terapisinin uzman dil ve konusma
terapisti Elgin Tadihan tarafindan
yapildigini séyleyen Dr. Kogak, bu
terapilerden her yas grubunun istifade
edebildigini ifade ediyor.

isitme testleri

“Isitme kayiplan 6zellikle

cocuklarda gok 6nemlidir. fletisimi
saglayamadiginiz cocuklarda bile erken
ddénemde testlerin yapilmasr gerekir”
diyor. Dr. Kogak’in,

“Isitme problemi olan kisilerin isitme
kayiplarinin miktarini saptamak i¢in

Yrd. Dog. Dr. ismail KOGCAK

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklar Uzmani

yapilan test grubu” olarak tanimladigi
isitme testlerinden bazilan kisilerin
uyumunu gerektiren, kisilerin yanit
vermesi gereken testler; bazilar da
“objektif” denilen elektrofizyolojik
testler. Dr. Kogak bu testlerin hemen
hemen her yag grubuna yapildigini

belirtiyor.
Ses degistirme ameliyatlan

“Ses degistirme ameliyatlari; sesi
kisinin viicuduna, cinsiyetine ve
vermek istedigi gériintiiye uygun hale
getirmek, kiginin var olan gérintiasini
normalize etmek icin yapilan, sese
uyumlastirici ameliyatlardir” diyen

Dr. Kogak, ameliyat gesitlerini

soyle agikliyor:

“Iki tip ameliyat var. Biri, girtlagin,

ses telinin pozisyonunu degistiren
ameliyatlar, digeri ses telinin yapisini
degistiren ameliyatlardir. [kinci tip
ameliyatlar, daha ¢ok lazer kullanilarak
yapilr.”

Oncelikli olarak tedavi géren kigilerin,
sesini Gnemseyen insanlar olduklarini
sOyleyen Dr. Kogak, hayatini sesinden
kazanan ses profesyonellerinin
Yeditepe Universitesi Hastanesi’ni
tercih ettiklerini séyltyor ve ekliyor:

“Tam Tdrkiye’den, hatta yurtdisindan
ses tedavisi icin bize geliyorlar.” m
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» > YEDITEPE’NIN RENKLERI

Dr. Zehra Tezvaran:

“Hastalardan arta kalan zamanimi
yazmakla gecirdim”

Yeditepe Universitesi Hastanesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’'ndan Ars. Gér. Dr. Zehra Tezvaran, mesleginden
arta kalan zamanlarini hep yazarak gecirdi ve bugiine dek tam yedi kitabini okuyuculariyla bulusturdu.
Simdi, yeni yazacagi romana hazirlanirken okudugu kitaplardan besleniyor. Tabii bir de hayattan...




Yeditepe Universitesi Hastanesi Aile
Hekimligi Anabilim Dali’ndan Ars. Gor.
Dr. Zehra Tezvaran ayni zamanda bir
yazar. Bugiine dek li¢ roman, dért

de kisisel gelisim kitabi, okuyucularla
bulustu. ilk eseri, 2003 yilinda yazdigi
“Sahipsiz Terapiler” adl kisisel gelisim
kitabiydi.

“Bu kitap meslegimle alakaliyd.
Psikoloji-psikiyatri kbkenli bir kitaptt
¢linkd. Brangim aile hekimligi. Ama

0 zaman aile hekimligine daha
baslamamistim, pratisyen olarak
calisiyordum” diyor kitabini anlatirken.
Pratisyen hekim oldugu yillarda
kendine ait muayenehanesinde
yazmak i¢in uygun bir ortam oldugunu
soyleyen Dr. Tezvaran, “Hastalardan
arta kalan vaktimi yazmakia
geciriyordum” diyor.

ilk kitap begenilince yeni
kapilar aciliyor

Yazdig ilk kitaba
okuyucular ilgi
gosterince yazma
sertivenine devam eden
Dr. Tezvaran, sireci
soyle anlatiyor:

“Yazdiklarinizi
her yayinevi
basmiyor. Onemli
olan basacak

bir yayinevi
bulabilmek. O
ytzden yazdiklarninizin kiymetli

olmasi, yayinevinin ilgisini cekmesi
lazim. llk kitabimin iyi gitmesi
digerlerine de kapr acti. Sonra ben ilk
romanimi yazdim, ‘Eylil’dn Segimi’
adinda. Orada bir kadinin sec¢imleriyle

degisen hayatini anlatiyordum.”
Yazdiklarina ilgi gésterilince bu romani
baska yayinevi aliyor ve boylelikle

Dr. Tezvaran igin bir kapi daha acilmig
oluyor. Ug bin civarinda bir satig
gerceklesiyor. Arkadan ikinci roman,
“Disidir Mayis Ayi” geliyor.

“Adim Adim Mutluluk-Psikobiyolojik
Ogrenme” adinda bir kisisel gelisim
kitabi daha kaleme aliyor Dr. Tezvaran.
Bu kitap, diger kisisel gelisim
kitaplarina benzemiyor. Onlar gibi

size ne yapmaniz gerektigini dikte
etmiyor. Bir sonraki kisisel gelisim
kitabi, “Her Seye Yeniden Baslamali”
oluyor. Ardindan yine bir roman...
2007 yilinda yayimlanan “Gdf Parmakii
Ay” adli kitap, Meryem ve Omer’in
hikayelerinden yola cikiyor.

“Edebiyati severdim”

Bir doktorun kisisel gelisim kitabi
yazmasi sagirilacak bir sey
degil, ama roman
yazmasi ilging gelebilir
herkese. Dr. Tezvaran,
romanlarla olan iligkisinin
nasil basladigini séyle
anlatiyor:

“Yazmaya baslayinca
roman yazma kendiliginden
gelisti. Edebiyati severdim
zaten. Eylul’tin Secimi benim
kendi kafami kurcalayan bir
konuyu anlatiyor. ‘fnsan degisik
sec¢imler yapinca degisik hayatlar
yasayabilir, bu bizim elimizdedir,
alinyazisi degildir’ diye anafikri vardi o
kitabin. Dolayisiyla bunu anlatacak en iyi
yol da romandi ve ben romani sectim.
Béylece de romana baglamig oldum.”

“Muayenehanedeyken gelen
hastalarima kisisel gelisim kitaplarimdan
veriyordum, ama romanlar tabii
herkese okutamiyorsunuz. Kiginin
edebiyatla ilgileniyor olmasi lazim”
diyen Dr. Tezvaran, kendisine internet
ortaminda ulagan okurlarinin oldugunu
ve onlardan olumlu tepkiler aldigini
anlatiyor.

"Yeni Roman Hazirhginda...

Bundan sonra yine, yeni bir roman
hazirligi iginde olan Dr. Tezvaran,

aile hekimligi asistani olarak oldukg¢a
yogun bir tempoda c¢alismasindan
dolayi, ancak asistanligi bitince kitabini
tamamlayabilecegini soyltyor. “Yeni
kitabim, dostlugu anlatan bir kitap
olacak. Su an hazirlik asamasindayken,
dostlugu roman tariinde en iyi

nasil anlatabilirim, onun kaygisi
icindeyim” diyor. Yeditepe Universitesi
Hastanesi’ndeki yogun galisma
temposundan arta kalan zamanlarinin
neredeyse tamamini okuyarak
gegiriyor Dr. Tezvaran. Gunku yeni
yazacaklar i¢in bu okuduklarindan
besleniyor. Tabii bir de hayattan...
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» » AKTUEL

Bahar, alerjisiyle beraber geldi

Yeditepe Universitesi Hastanesi Gégus Hastaliklart Uzmani Dog. Dr. E. Sevda Ozdogan, “Alerjik hastaliklar
tedavi edilmez, kontrol altinda tutulmazsa insanin yasam kalitesini ciddi sekilde bozar” derken, Yeditepe
Universitesi Hastanesi Bagdat Caddesi Poliklinigi Bashekimi-Cocuk Alerji Uzmani Prof. Dr. Reha Cengizlier,
“Alerjik nezlesi olan hastalarda astim ve atopik dermatit (egzama) gibi diger alerjik hastaliklar da gelisebilir.
Bu nedenle yakindan takip edilmelidir” diyor.
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Yeditepe Universitesi Hastanesi
Gogus Hastaliklar Uzmani Dog. Dr. E.
Sevda Ozdogan, “Ozellikle nezle ve/
veya astim seklinde ortaya cikan alerjik
hastaliklarda sikayetler, bahar aylarinda
artar” diyor ve ekliyor:

“Cunku nefes yolu ile maruz kalinan
alerjenlerin ortamdaki yogunlugu
artar. Agaclarin ve bitkilerin polen
yapma mevsiminde, 6zellikle rizgarli
havalarda ugusan polenler duyarliligi
olanlari etkiler. Yagislarin yogunlugu,
rutubetin artmasi i¢ ve dig ortamda
mantarlarin Uremesine, ev iginde
tozlu alanlarda ‘mite (mayt)’ dedigimiz
canlilarin Gremesine zemin hazirlar.”
“Alerjik hastaliklar degisik sekillerde
ortaya cikabilir” diyen Dog. Dr.
Ozdogan, érnekleri sdyle siraliyor:

“Bazi kisilerde egzama veya Urtiker gibi
cilt dékiintileri seklinde gértlirken,
bazi kigilerde hapsirik, burun tikanikligi,
burunda kasinma veya akinti seklinde
alerjik nezle olarak, bazen Gksurtk,
gdguste tikaniklik, nefes darligi, hisirti
ile astim seklinde olabilir. Bir kiside
birden fazla sekilde de ortaya cikabilir.
Ayrica anaflaksi dedigimiz ani olarak
gelisen yasami tehdit edecek boyutlara
varabilen, ylizde, bogazda sislik,

nefes darligi, tansiyon disiklligu ile
giden bir formu vardir; ilaglarla, bécek
sokmalari sonrasinda veya gidalarla
ortaya cikabilir.”

“Alerjik hastaliklar tedavi edilmez,
kontrol altinda tutulmazsa insanin
yasam kalitesini ciddi sekilde bozar”
diyen Dog. Dr. Ozdogdan, anaflaksi
veya ciddi astim krizinin élimcul de
olabilecegine dikkat gekiyor.

Sigara alerjik nezleyi tetikliyor

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Bagdat Caddesi Poliklinigi Baghekimi
Prof. Dr. Reha Cengizlier, en sik
rastlanilan alerjik hastalik tiirG olan
alerjik nezleye siklikla neden olan
alerjenleri goyle siraliyor:

Polenler (cicek tozu); ev tozu

akarlan (mite); kedi, képek, kus gibi
hayvanlarin tiyleri ve salyalari ile
hamam bécegi. “Polenler genellikle
mevsimsel sikayetlere yol agarlar. En
stk gorileni ¢ayir poleni duyarliligi
olup sikayetler ilkbaharda alevienir”
diyen Prof. Dr. Cengizlier, ev tozu
akarlarinin ise kumas kapli ylzeylerde,
yln yatak-yorgan-yastiklarda,
halilarda bulundugunu, rutubetin
bunlarin yasamalarini kolaylastirdigini,
sikayetlerin yil boyu ve 6zellikle

de sabah yataktan kalkarken
belirginlestigini vurguluyor.

Prof. Dr. Cengizlier alerjik nezlenin
tiplerini sdyle siraliyor:

“Belirtilerin gbrilme sdrelerine

gére alerjik nezle mevsimsel veya
peroneal (yil boyu) alerjik nezle olarak
siniflandinilir. Cayir poleni alerjilerinde
oldugu gibi sikayetler sadece bir
mevsimle sinirli kalirsa mevsimsel
alerjik nezle olarak takip edilir. Ev tozu
mayt’larina duyarliigi bulunan kisgilerde
oldugu gibi bulgular tim yil boyunca
géridlenler, peroneal alerjik nezle
gurubuna girerler.”

Alerjik nezlenin gelismesindeki

en blyuk risk faktértind, hastanin
ailesinde alerjik bir hastalgin
bulunmasi olarak agiklayan

Prof. Dr. Cengizlier,

“Sigara ve egzoz dumani, hava kirliligi,
evde hayvan beslenmesi, hijyenik
ortamda yasanmamasi gibi faktérler de
alerjik nezle gelisme riskini artirir. Aletjik
nezle belli bazi alerjenlere duyarliigr
bulunan ¢ocuklarda uygun genetik ve
cevresel sartlar saglandiginda ortaya
ctkar” diyor.

“Cogunlukla alerjik nezlesi olan
cocuklar eriskinlerde oldugu gibi tipik
bulgular vermezler” diyen Prof.

Dr. Cengizlier, alerjik nezleye bagl
olarak gorilebilecek hastaliklari
soyle siraliyor:

“Didzelmeyen ve yineleyen Sksdrik,
geniz akintisi, orta kulak iltihabr,
sinlizit, geniz etinin biylimesi.”

Alerjik nezlenin gocuklarin uyku
diizeninin bozulmasina, okul veriminin
azalmasina, dikkatinin dagilmasina
ve konsantrasyonunun bozulmasina
neden oldugu igin tedavi edilmesi
gerektiginin altini giziyor. “Hastanin
ayrintili fizik muayenesi yapilmali,
burun akintilari incelenmeli, kanlarinda
veya ciltlerinde neye alerjileri oldugu
arastinimalidir’ diyen Prof. Dr.
Cengizlier, alerjenden korunmaya
ragmen sikayetleri devam eden
hastalarin sirekli veya gerektikge
ilaglarla aletjisinin kontrol altinda
tutulmasi gerektigini belirtiyor.

“Tum tedavilere ragmen sikayetleri
devam eden kiglk bir gruba

ise immiinoterapi (asi) tedavisi
uygulanabilir. Alerjik nezlesi olan
hastalarda astim ve atopik dermatit
(egzama) gibi diger alerjik hastaliklar da
geligebilir. Bu nedenle yakindan takip
edilmelidir” diyor. W
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» » AKTUEL

Alerjik nezleye siklikla
neden olan alerjenler:
e Polenler (gicek tozu)
e Ev tozu akarlari (mite)
e Kedi, kdpek, kus gibi
hayvanlarin tiyleri ve
salyalari ile hamam bd&cegi.




» » GOZ'DE

Acliklanamayan gorme kaybi
elektrofizyoloji ile tespit ediliyor

Yeditepe Universitesi G6z Hastanesi Goz Hastaliklart Uzmani Yrd. Dog. Dr. Ebru Gérgiin, gézde bir grup
testi iceren “elektrofizyoloji” yontemi icin, “Aciklanamayan gérme kaybi olan, kalitsal bir hastaligi oldugu
ya da gbérme sinirinin etkilendigi diisiinlilen hastalarda, bazen géziinde ciddi bozukluklari olan ve ameliyat
distindlen ya da goriip gérmediginden ¢ok da emin olunamayan kiglik gcocuklarda kullanilyor” diyor.
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» » GOZ'DE

Yeditepe Universitesi G6z Hastanesi
Go6z Hastaliklari Uzmani Yrd. Dog.

Dr. Ebru Gérgan, gbézde bir grup testi
iceren “elektrofizyoloji” yonteminin,
aciklanamayan gérme kaybi bulunan,
kalitsal bir géz hastaligi stiphesi

olan, gérme sinirini ilgilendiren

bir bozukluk oldugu distinilen
hastalarda ya da gérme keskinliginin
degerlendirilemedigi ve gérmesi ile
ilgili stphe duyulan kiglik ¢ocuklarda
kullanilabildigini belirtiyor. Bu testleri
kullanarak, gozdeki gérmeyi saglayan
hicrelerde elektriksel yanit olusup
olusmadigi ve bu yanitin beyne
iletiimesinde bir sorun olup olmadigi
konusunda fikir elde ettiklerini
aciklayan Dr. Gorgun, elektrofizyolojik
testlerin neler oldugunu ve hangi
durumlarda uygulandigini soyle
anlatiyor:

“Gérme meydana gelirken, gézde
birtakim elektriksel yanitlar olusuyor.
Bu elektriksel yanitlar géziin retina
tabakasinda basltyor, gérme siniri
araciligi ile beynin gérme merkezine
iletiliyor ve gérme olayr meydana
geliyor. Biz de retinada baglayip,
gdérme siniri araciligiyla beyindeki
gorme merkezine iletilen bu elektriksel
yanitlan ézel cihazlanmiz araciligiyla
kaydedip, bazi hastaliklann varligi

ya da seyri hakkinda fikir elde
edebiliyoruz. En sik kullandigimiz
elektrofizyolojik testlerden bir tanesi,
‘elektroretinografi (ERG)’. Bu test
ozellikle retinayi ilgilendiren kalitsal
retina hastaliklarinin tanisinda,
retinadaki 1siga duyarlt hiicre
fonksiyonlarinin degerlendiriimesinde
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kullanihyor. Gece Korliigl ve sari
noktanin kalitsal hastaliklari gibi
hastaliklarin tantsinin konulmasinda
yardimci oluyor. Bunun disinda,
merkezi gérmenin ve gérme

sinirinin fonksiyonlar hakkinda

bilgi veren, gézde olugan iletinin
beyne iletiimesinde bir sorun olup
olmadigini gésteren ‘gdrsel uyanimis
potansiyeller (VEP)' denilen testimiz
var. Bu test, &zellikle multiple skleroz
(MS) hastalarinda, gérme sinirinin
tutulumu olup olmadigi konusunda fikir
verebiliyor. ‘Elektrookuilografi (EOG)’
de yine Kalitsal retina hastaliklarinin
tanisinda yardimci olarak kullanilan
diger bir elektrofizyoloji yéntemi. Bu
testleri gerektiginde birarada ya da ayr
ayr kullanabiliyoruz.”

Aciklanamayan gérme kaybinda
elektrofizyoloji

Elektrofizyolojik testlerden énce
hastalarin sikayetlerini detayli
olarak dinlediklerini ve bitin géz
muayenelerini yaptiklarini anlatan
Dr. Gorgtin,

“Bazen gbérme kaybi tespit edilen bir
hastada gérme kaybini agiklayan hicbir
muayene bulgusu olmayabiliyor. Bu
gibi durumlarda elektrofizyolojik testleri
kullanarak, sorunun kaynagi hakkinda
yardimci bilgi ediniyoruz” diyor.
Testlerin uygulanma seklini

soyle anlatiyor:

“Elektrofizyolojik testler sirasinda
Ozel elektrotlar kullaniyoruz ve bunlan
hastanin basindaki belirli noktalara
yerlestiriyoruz. Farkli testler sirasinda
elektrotlanin yerlesim yerleri farkli

Yrd. Dog. Dr. Ebru GORGUN

Yeditepe Universitesi Gtz Hastanesi
Gz Hastaliklar Uzmani

olabiliyor. Kayitlar 6zel cihazlar
araciligiyla yapildiktan sonra, sonuclar
bilgisayar ortaminda gérilebiliyor.
Cekim kosullart yapilacak olan teste
gdre degisiklik gésterebiliyor. Ornegin
elektroretinografi cekecegimiz
zaman, g6z bebeklerinin blydtilmesi,
hastanin en az yarnm saat sdreyle
karanlikta bekletilmesi gerekiyor. VEP
testi, Patern veya Flas VEP olarak
adlandirilan sekillerde uygulanabiliyor.
Patern VEP’te g6z bebegi
bdydatalmdyor ve hasta dama tahtasi
gibi 6zel bir ekrana bakarken ¢ekim
yapiliyor. Flas VEP incelemesinde ise
1sik uyarisi kullaniliyor, bu test ézellikle
gdrmesi az olan ya da ki¢lk yastaki
hastalarda tercih ediliyor. EOG ise
yaklasik yarim saat suriyor ve bu test
sirasinda hastanin gésterilen i1siklar
takip etmesi isteniyor.”

Testlerin herhangi bir agr hissi
vermedigini sdyleyen Dr. Gorgln,

“Bazen ERG cekimleri i¢in géze
kontakt lens seklinde elektrotlar
yerlestirmek gerekebiliyor.



Damla ile anestezi uyguladiktan sonra
kontakt lens seklindeki elektrotler 6zel
jeller araciligiyla géziin kornea tabakasi
lzerine yerlestirilerek cekim yapiliyor.
Kontakt lens yerlestirdigimizde, test
sonrasinda gézde hafif yanma ya da
batma hissi olabili. Ama genel olarak
testlerin herhangi bir yan etkisi yok”
diyor.

Cocuklarda gekimlerin zaman zaman
biraz zor olabildigini ifade eden

Dr. Goérgun, bebeklerde 6zellikle
Patern VEP ve EOG ¢cekmenin
mimkin olmadigini ancak Flas VEP
ve ERG’nin uygulanabildigini belirtiyor.
Cok kiiguk bebeklerde, boyle bir

test mutlaka yapilmasi gerekiyorsa,
sedasyon gibi ydntemler gerekebiliyor.
Elektrofizyolojik testlerin gerektiginde
hastalarin goguna uygulanabildigini
belirten Dr. Gérgtin,

“Bazen gbérme keskinliginin
degerlendirelemedigi ve gérmesi ile
ilgili stiphe duyulan kig¢ik cocuklarda
beyindeki gérme merkezine ulasan

bir gérme yanitinin olup olmadigi
hakkinda fikir sahibi olmak amaciyla
bu testlerden faydalaniyoruz” diyor. B

Flas VEP incelemesinde i1sik uyarisi kullaniliyor.

Patern VEP’te hasta dama tahtasi gibi 6zel
bir ekrana bakarken cekim yapiliyor.




Bebeklerde goz muayenesi
ne zaman baslar?

ilk muayene 0-2 aylik dénemde olmak kosuluyla, 0-1 yas arali§indaki bebeklerin uzman tarafindan iki
kez gorilmesi gerektigini belirten Yeditepe Universitesi G6z Hastanesi Géz Hastaliklari Uzmani Dog. Dr.
Sule Ziylan, “Bdylece kalici gérme kaybina yol acabilen katarakt ile tedavi edilebilir diger g6z hastaliklarinin
teshisi icin ge¢ kalinmarmis olur” diyor.




Bebeklerde yeni dogan déneminin
0-2 aylik dénemi kapsadigini sdyleyen
Yeditepe Universitesi G6z Hastanesi
Goz Hastaliklari Uzmani Dog. Dr. Sule
Ziylan, ilk infantil denilen dénemin

de 0-1 yas araligi oldugunu belirtiyor.
“Cocugun en hizl bayidigd, doku ve
organlarin en gok 6grenme becerisi
gésterdigi yastir. O ylizden en 6nemli
dénemdir” diyor. Yeni doganlarda

ve 0-1 yas araligindaki bebeklerde
karsilagilabilen gbz kusurlarini
siralarken 6nceligi katarakt hastaligina
veriyor ve sunlari anlatiyor:

“0-2 aylik bebeklerde gérulebilen
katarakt, kalici gérme kaybina yol
acabilir. Eriskinlerdeki gibi ameliyattan
sonra kesin gérme sonucu beklenmez,
gdérme saglanamayabilir. Bu, hic
gdérmemek seklinde de olabilir; ylizde
40 ya da 80 gérme kaybi seklinde

de. Sonuc, kataraktin yogunluguna,
ne zaman fark edildigine ve ¢cocugun
yasina baghdir. Hastaligi mimkin
oldugunca erken yakalamali, erken
ameliyat ve rehabilite (tedavi) etmeli
(g6zItik ya da kontakt lens vermek,
hastayi takip etmek gibi). Katarakt iki
gdzde de varsa, ameliyati bir miktar
geciktirmek problem olmayabilir.
Cunk(r beyin iki gézden de uyari
almiyordur ve iki géz de gérmeyi beyin
tarafindan égrenemiyordur. Ama tek
goOzde katarakt varsa, beyin géren
g6zl kabul eder, diger gézden gelen
butin uyarilan siler.”

Katarakt tekrarlamaz

Kataraktin yinelenmeyen bir hastalik
oldugunu belirten Dr. Ziylan,

“Katarakt ameliyatindan sonra iceride
biraktigimiz zarlar vardir.

O zarlar tekrar kesiflesip beyazlasabilir,
sekonder (ikincil) katarakt olusabilir.
Ikinci ameliyat yerine lazerle de tedavi
uygulanabilir. Cocuk ¢ok kiiclkse,
klglk bir cerrahi girisimle ¢ézilebilir”
diyor.

Tek gozii kapatma tedavisi

Bebeklerde gérilebilen bir bagka g6z
kusurunu hipermetrop ve miyop olarak
siralayan Dr. Ziylan, tedavi seklini
séyle anlatiyor:

“Diyelim ki cocugun bir géziinde
hipermetrop var, diger gézu sifir
numara. Bu, iki géz arasinda siddetli
goérme farki olmasr anlamina gelir.
Beyin hep net géreni tercih eder,
net gérmeyen gézi hicbir sekilde
kullanmaz. Gelisme dénemindeki
bir cocuksa s6z konusu olan,
kullaniimayan géz hicbir sekilde
go6rmeyi 6grenmeyecedi icin, ileride
ne kadar ugrasirsaniz ugrasin,

0 gbéz gérmeyi beyin tarafindan
dgrenmeyecektir. Gozllk ve saglam
olan g6zl kapatma tedavisi uygulanir.”
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Erken tani 6nemli

0-1 yas araligindaki bebeklerin

doktor tarafindan iki kez gortilmesi
gerektiginin altini gizen Dr. Ziylan,
ozellikle ilk goralme déneminin 0-1 ay
arasinda olmasi gerektigini vurguluyor.
“Bu sayede katarakt ve diger géz
bozukluklarinin tanimlanmasi, erken
tedavi imkani dogar” diyor.

Cocugun bir géziinde géz bozuklugu
varsa, saglam gozi kapatip

hasta g6zi galistirma tedavisinin
uygulanmasi gerektigini belirten

Dr. Ziylan, “llk iki ayda ilk kez muayene
ettikten sonra, bir de ¢ocugu 11-

Dog. Dr. Sule ZiYLAN

Yeditepe Universitesi G6z Hastanesi
Goz Hastaliklart Uzmani

12 aylikken gérmemiz gerekir.
Hipermetrop ve astigmatlar biraz
daha belirgin oluyor ve onu tespit
edebiliyoruz. Ama en énemlisi sasilik
ortaya cikmis olabilir” diyor. Sasilik
cesitlerini ve tedavi yontemlerini
sdyle dile getiriyor:

“Dogumsal sasilik, ilk 6 ayda ortaya
ctkar. Genellikle ameliyat yapiyoruz.
Sendrom sasiliklar ise ¢ocuklarda
muhtelif problemlere bagli, duane
sendromu dedigimiz ya da kafa kemik
gelisimlerinin bozukluklarina bagli,
pek cok cocuk sistemik hastaligiyla
birlikte gérilen sasiliklardir. Bunlarin
hemen erken dénemde ameliyat
edilmesi gerekmeyebilir ama yeni
dogan kaymast (infantil ezotropya),
genellikle erken ameliyat gerektirir.
Yine erken teshis gbz tembelliklerinden
koruyacaktir cocugu. Gecikilirse, iki
géz farkli ydne baktigi icin, beyin bir
tanesini iptal edecektir. Sasilikta gozlik
tedavisi uygulanabilir.”

Gozlugun bir yasinda, hatta

sifir yagindaki bebeklerde bile
kullanilabilecegini séyleyen Dr.
Ziylan, “Bir gocugun bir gézii 10
numara, digeri sifir numara ise,

ona goézlik takmadan iyi bir gérme
saglayamazsiniz” diyor. B
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Anneler Gunu’nde annenize
saglik hediye edin

Yeditepe Universitesi Hastanesi uzmanlari, 10 Mayis Anneler Giinii icin annelere ve tiim kadinlara
o6zel saglik rehberi sunuyor.
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Bu yil Anneler Gint 10 Mayis Pazar
guni kutlanacak. Sizin icin en degerli
varliga, annenize, gicek ya da baska
bir klasik hediye vermektense, bu

yil bir degisiklik yapin ve Yeditepe
Universitesi Hastanesi’nden “saglik”
armagan edin. Uzmanlarimizin
hazirladigi kadinlara 6zel saglik
rehberinin 1191 altinda, onlar hangi
saglik sorunlarinin bekleyebilecegi ve
hangi 6nlemlerin alinmasi gerektigi
konusunda bilgi sahibi olun ve onlarin
taramalardan gegmelerini saglamak
icin girisimde bulunun. iste uzmanlarin
kadinlara 6nerileri...

Kalp krizi kadinlar i¢in de sorun

Prof. Dr. Muzaffer Degertekin,
kadinlarda kalp krizi gértilme sikliginin
sanilanin aksine erkeklerden az
olmadigini belirterek kadinlara

su Onerilerde bulunuyor:

“Ozellikle 60 yasindan sonra kadinlar
erkeklerle esit duruma gelmektedirler.
Bunun yaninda kadinlarda olumsuzluk,
hastaligin taninmasi ve tedaviye
yanitta da devam etmektedir.
Arastirmalar, ilk kalp krizini izleyen bir
ay icinde 6liim riskinin, alti ay icinde
de 6lim riski ve yeniden hastaneye
yatma gereksiniminin erkeklere gére
kadinlarda daha yliksek oldugunu
gbstermektedir. llk kalp krizinden sonra
kadinlarda 61um riskinin erkeklere
gore ylzde 70 daha fazla oldugu
saptanmistir. Kadin hastalara sigara
icmemelerini, yagll yiyeceklerden ve
dolayisiyla obeziteden kacinmalarini,
ylksek tansiyonlarini takip ettirip
gerekiyorsa dizenli ilag kullanmalarin,

dlzenli beslenme ve haftada en

az (¢ kez 45 dakika dizenli spor
aktivitelerinde bulunmalarini, stres

ve depresyondan kaginmak icin ise
gunlik yasamlarinda stres yénetimini
iyi yapmalarini tavsiye ediyoruz.”

Meme kanserinde erken tani

Genel Cerrahi Uzmani Prof. Dr.
Ozcan Gékge, erken taninin meme
kanserinde gok 6nemli oldugunun
altini giziyor ve ekliyor:

“Erken tani i¢in temelde énerilen ve
birbirlerini tamamlayan U¢ ydntem
var: Bunlardan ilki, kendi kendine
yapilan meme muayenesi. 20 yas
sonrasinda her kadin adetinin 7 ve
10’uncu gunleri arasinda ayda bir kez
memelerini muayene etmeli. Ayrica
20 — 40 yas arasinda 1-3 yilda bir,

40 yasindan itibaren de yillik olarak
bir genel cerrahi uzmanina meme
muayenesi yaptinimali. Uglinc(i ve en
dnemli erken tani igin tarama yéntemi
olan radyolojik gérintileme metodu
mamografi, 40 yasindan sonra dizenli
yapilmasi halinde meme kanserinin
erken yakalanmasinda kilit rol oynuyor.”

Osteoporoz, menopozdan
once de olusabilir

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Uzmani
Prof. Dr. Gul¢in Gulsen, toplumda

her bes kisiden birinde gorilen, halk
arasinda kemik erimesi olarak bilinen
osteoporozda, hastalar dogru tedavi
konusunda uyariyor:

“Onemli olan dogru zamanda baslanan
uygun ve dizenli tedavidir. Yanhs
ve dlizensiz ilag kullanimi tedaviyi

basarisiz kiliyor. Oncelikle kemik
dansitometrelerinin (kemik yogunlugu
dlgiimd) dogru degerlendiriimesi
onemli. Kemik 6lcimi diginda, kan ve
idrarda kemik yapim ve yikim oranlarini
gdsteren degerleri de g6z 6niine almak
gerekir. Tedavide dogru ilag secimi ve
dlzenli ilag kullanimi gok dnemlidir.
Osteoporozun sadece menopoz
sonrasi kadinlarda géraldigd saniliyor.
Oysa masa bas! islerde ¢alisan, yeterli
gin 1s1g1 almayan, fast food beslenen,
hareketsiz olan bireylerde osteoporoz
cok yaygin gordliyor. Bunun icin
erken yasta énlem almak gerekiyor.
Osteoporozla micadele anne
karninda baslamall. Anne adayinin
dogru beslenmesi, yeterli giines 1sigi
almasi ve dlizenli egzersiz yapmasi
bebegin kemik olusumunda ¢ok
6nemli. Osteoporozdan korunmada
sonraki adim ise ¢ocukluktan itibaren
saglikli beslenme, diizenli egzersiz ve
dlizgtin durus. Rafineri gidalardan,
kolall iceceklerden uzak kalmak, yesil
yaprakl sebze ile meyve tiiketmek,
tahil agirlikli ve dengeli beslenmek cok
6nemli. Kemiklerimiz sadece sUt ve
yodurt ile gerekli yogunluga erisemez,
clinkl sadece kalsiyumdan olusmuyor.
Kemik yapisinda kalsiyumun yani sira
kollojenler, magnezyum, fosfor, K, B,
C vitaminleri, folik asit, proteinler gibi
yapitaglar da 6nemii.”

idrar kacirma tedavi edilmesi
gereken bir hastaliktir

Uroloji Uzmani Yrd. Dog. Dr. Hakan
Koyuncu, idrar kagirma sorununun
gozulebilir bir sorun oldugunu
belirterek kadinlarin doktora gitmekten
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cekinmemesi gerektigini ifade ediyor:

“Temelde kadinlarin hastaligi olan
idrar kagirmaya tipta inkontinans
denmektedir. Inkontinans 35 yasin
Uzerindeki her bes kadindan birinde
gorduliyor. Kiginin sosyal yasantisini
etkileyecek olan her idrar kacirma bir
hastaliktir ve tedavi edilmelidir. idrar
kacirma; Skslrme, hapsirma veya
gllme gibi karin ici basincin arttigi
durumlarda ortaya ¢ikabilecegi gibi,
daha az eforla da (yirimek, yataktan
kalkmak gibi) meydana gelebilir.

Bu tip idrar kagirmaya zorlanma
(sikisma) tipi idrar kagirma-inkontinans
adi verilmektedir. Bazi hastalarda
kacirma, kisinin ani olarak idrara
¢tkma ve sikisma hissi ile beraberdir.
Bu tip idrar kagirmaya ise sikisma

tipi inkontinans denir. Bazi kisilerde
idrar kacirma yukarida anlatilan iki

tip kagirmanin da birlikte gérildigi
tiptedir. Bu tip idrar kagirmaya da
karisik tip inkontinans denir. idrar
kacirma sikayeti olan hastalarda
tedaviden énce yapilacak tetkiklerle
idrar kacirmanin neden kaynaklandigini
ve hangi tipte oldugunu belirlemek
gerekir. Gerektiginde ise trodinami
adini verdigimiz idrar kesesinin
fonksiyonlarinin degerlendirildigi testi
yapmak gerekir. Bu test de mutlaka
bu konuda uzmanlasmis bir Urolog
tarafindan yapilmalidir. idrar kacirmanin
tedavisinde ise mesane egitimi, fizik
tedavi yéntemleri (kasik adalelerinin
glclendirilmesi), ilag tedavileri,
elektrikle uyarma (stimulasyon),
menopozdaki kadinlarda hormon
tedavisi ve cerrahi yéntemler olmak
lzere cesitli alternatifler bulunmaktadir.
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Obezite sorunu siirekli diyet
yaparak gecmez

Beslenme ve Diyet Uzmani Zehra
Akoren, kilo problemi olan kadinlarin
surekli diyet yapmalarinin yanlis
oldugunu vurguluyor:

“Zayiflama diyeti diye bir sey yoktur.
Diyetler sadece hastaliklar icin

vardir. Diyet negatif bir kelimedir

ve insani olumsuz etkiler. Eger bir
kiginin biyokimyasal bir sorunu yoksa,
yani tiroit bezleri fonksiyonlari iyi
calisiyorsa, beynindeki leptin hormonu
iyi calisiyorsa, kilo vermemesi icin
hi¢bir neden yoktur. Bir kisi glinlik
yasaminda dengeli beslenmeyi
dgrenirse, spor aktiviteleri yaparsa
sorunu olmaz. Ama bunlar yapmasina
ragmen kilo vermekte zorluk yasiyorsa
gida alerjisi gibi bir problem ihtimali
arastinimahdir.”

Rahim agzi kanserine karsi asi

Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim
Dali Baskani Prof. Dr. Cem Figicioglu,
rahim agzi kanseri ile ilgili su bilgileri
veriyor:

“Rahim agzi kanseri her yil 500 binden
fazla kadinda gériliiyor. Rahim agzi
kanseri tim d(inya kadinlar arasinda
meme kanserinden sonra gorilen en
stk ikinci kanser tdridCr. Istatistiklere
gdre 250 bin kadin her yil bu hastalik
nedeniyle hayatini kaybetmektedir.
Kansere dénlismeden erken dénemde
yakalanmasi pap-smear testi ile
mimkindiir. Bu ylzden, batin
kadinlara yilda bir defa smear testi
Onerilmektedir. Kanser énculii bu
hastaltklarin cerrahi tedavileri tim

dinyada ve Ulkemizde bilinmekte

ve uygulanmaktadir. Ayrica son

yillarda HPV’nin yliksek riskli bazi
tiplerinin rahim agzi kanserinin ve
onun éncll hastaliklarinin hemen
hepsinde ana neden oldugu, virisin
hdcrelerde kansere dénisumi
baslattigi gésterilmistir. Bu virtistin
bulasmasini énleyerek kanser ve

diger hastaliklardan korunmanin
miimkiin olabilecegi ise son yillarda
éne c¢ikan bir konudur. HPV’nin kanser
olusturan ytiksek riskli tiplerinden
oldugu kadar cinsel sigillere yol

acan HPV tiplerinden de korunmak
énemlidir. Virtistin bulasmasini kizamik,
sucicegi, grip gibi hastaliklarda

oldugu gibi bagisiklik sistemi yoluyla,
viicuda virlis girse bile onu savunma
sistemimizle yok ederek énlemek,

as! ile mimkuanddir. HPV asisi son

on yilin en énemli toplum saghgi ve
kanserle micadele ¢abalarinin basinda
gelmektir. Koruyucu hekimlik agisindan
cocukluk cagindan itibaren baslayarak
kiz cocuklarinin ve hastalikla
karsilasmarmig geng ve yetiskinlerin
asinin koruma semsiyesi altina alinmasi
gerekmektedir. &
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Modern ¢cagin sorunu unutkanlik

Yeditepe Universitesi Hastanesi Baghekimi Néroloji Anabilim Dali Bagkani ve Baghekimi Prof. Dr. Canan
Aykut Bingol, “Unutuyoruz; ¢linkd cep telefonu, internet, televizyon gibi uyaranlar ylziinden aslinda hicbir
seye tam olarak konsantre olmuyoruz. Saglikli beslenmek, spor yapmak, kitap okumak, mizikle ugrasmak,
bulmaca ¢ézmek hafizayr glclendirir” diyor.




Para hesabini karistirmak
hastalik belirtisi olabilir

“Mesela hesaplarimiz... Ne

kadar para harcadigimizi veya
clizdanimizda ne kadar para oldugunu
hesaplamak ve para harcamak bizim
temel ugraslarimizdan biri. Kendi
hesaplarimizi karigtiriyorsak, bu 6nemli
bir gésterge. Ayrica ¢ok yakinlarimizin,
bizim icin ¢ok dnemli olan telefon
numaralari ¢cok eskiden beri yerlesmis
bilgilerdir. E§er unutmaya basliyorsak
onemlidir. Doktor ya da aile toplantilari
gibi 6nemli randevular unutuluyorsa
ya da cok yakin bir zamanda yasanmis
¢ok Gnemli bir olayr unutmak ¢ok sik
yasaniyorsa, bu bir hastalik belirtisi
olabilir. Bir de bu unutkanlikla birlikte
davranis degisiklikleri oluyorsa, (cok
neseli birinin Gzantdli hala gelmesi

ya da ice kapanik birinin ¢ok diga
déniik hale gelmesi gibi) o zaman
bunlanin hastalik belirtisi bulgularindan
olabilecegi dustinildr.”

Diyelim ki kendimizde ya da bir
yakinimizda bu belirtilerin farkina
vardik ve bir uzmandan yardim almaya
karar verdik. ilk aklimiza gelen soru,
bir nérologa mi yoksa bir psikiyatra
mi 6ncelikle bagvurmamiz gerektigi.
Prof. Dr. Aykut Bingdl, “Oncelikle
nérologa gitmek daha dogrudur” diyor
ve ekliyor:

“Bir psikiyatrist de olabilir tabii.
Burada énemli olan, unutkanligin
tedavi edilebilir bir hastalik sonucu
olup olmadiginin ayirici tanisini
yapmaktir. Bunun igin bazi testler,
sorgulamalar, kan incelemeleri
yaplyoruz. Son zamanlarda cok
stk gérdugumuz B12 eksiklikleri,
tiroit hastaliklar da unutkanhiga yol

acabiliyor. Bunama hastaliklari ya da
demansi olan hastalarda ilag tedavileri
ile hastalarin yasam kalitesini daha iyi
hale getiriyoruz. Hastaligin strecini
cok degistiremesek de hasta ve
yakinlari acisindan daha iyi bir yasam
standardinin olusmasini saglamaya
calisiyoruz. Ne yazik ki bunama
hastaliginin kesin bir tedavisi yok.”

Agrr diyetler hafizay zayiflatiyor

Prof. Dr. Aykut Bingdl, unutkanlk
hastaliklarinin 60 yas Uzerinde daha
¢ok goraldugiini, nadiren de 40-50’li
yaslardaki kisilerde olusabildigini, daha
erken yaslarda ortaya ¢ikanlarin ise
genellikle tedavi edilebilir nedenlerden
dolayi oldugunu belirterek, hafizayi
glglendirmek igin yapilmasi
gerekenleri gdyle agiklyor:

“Saglikh beslenmek, bol su icmek
c¢ok 6nemli. Viicut acgisindan bazi
maddelerin ve vicut sagliginin
korunmasi beyin icin cok gerekli
oldugundan, agir diyetler ve uzun
suren acliklart kesinlikle 6nermiyoruz.
Spor yapmak, 6zel olarak yardytis
yapmak, bu tur hastaliklarin

ortaya cikisini cok blyUk oranda
geciktirebiliyor. Koruma amach
vitaminler 8neriliyor ancak bunlarin
heniz bilimsel olarak ¢ok fazla énemini
goérmedik. Bir egzersiz bicimi olarak
bulmaca ¢ézmek uygulanabili. Ama
hep ayni seyi, stirekli ayni sekilde
yapmamak gerekir. Bazi kisiler
bulmaca ¢dézilyorum diyorlar ama
batin hayatlan bulmaca ¢cézmekten
ibaret oluyor. Farkli konularda
konsantre olarak ugrasmak énemii.
Bunlar, kitap okumak, mdzik dinlemek

anan Aykut BINGOL

Yeditepe Universitesi Hastanesi Baghekimi
Néroloji Anabilim Dall Baskani

gibi ugraslar olabilir. Sosyal iliskileri
gelistirmek de énemli. Clnku kisiler
ozellikle ileri yaslarda eglerini kaybedip
cocuklarindan da ayri kalarak ice
kapandiklarinda, bu tir hastaliklar
daha fazla ortaya c¢ikiyor. Artan
stres ve kaygi, beyin icin énemlidir.
Ozellikle kaygi diizeyi yiiksek ve cok
titiz kisilerde, hem unutkanliklarin
hem de bunama hastaliklarinin daha
erken ortaya ciktigini gérebiliyoruz.
Depresyonda olanlarin beyinlerindeki
bellek kisimlar kigiliiyor. llacla tedavi
verildigi zaman eski haline dénebiliyor.
O nedenle uzun sureli depresyonlar,
unutkanlik ve bunama hastaliklar
acisindan ¢ok énemii.”

Unu -tWWj,l n!

41



» » SAGLIKLI YASAM

“Genc yasta unutkanhk

psikiyatrik hastalik belirtisi olabilir”

“Bunama, trafik kazasi, kafa travmasi, menenjit gecirme gibi organik nedenleri
tamamen dislarsak, unutkanlik psikiyatride yalniz basina ¢ok stk gérilen bir sey

degildir’ diyen Yeditepe Universitesi Hastanesi Psikiyatri Uzmani Yrd. Dog. Dr.
Hakan Atalay, hastada cogu kez depresyon, kaygi bozuklugu ya da baska psikolojik
hastaliklar olup olmadigina baktiklarini belirtiyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Psikiyatri Uzmani Yrd. Dog. Dr.

Hakan Atalay, “Belli bir yastan sonra
unutkanhk baslamissa hastayr dncelikle
bir nérologun gérmesi iyi olur, ¢linki
yaslanmaya bagli bunamalar olusabilir.
Ama geng yaslarda, yani 40-50’li
yaslardan énce kalici ve gunlik hayat
etkileyen unutkanliklar yasaniyorsa;
keyifsizlik, moralsizlik, konsantrasyon
eksikligi, isten kaginma hali gibi

diger belirtiler varsa, organik bir sey
olma ihtimali ¢cok daha dusUkt(r,

kisi depresyonda olabilir ve énce bir
psikiyatrist tarafindan gérilmelidir”
diyor.

“Bunama, trafik kazasi, kafa travmasi,
menenjit gegirme gibi organik
nedenleri tamamen dislarsak,
unutkanlik psikiyatride yalniz basina
cok sik goriilen bir sey degildir.
Mutlaka baska belirtilerle birlikte olur.
Cogu kez depresyon, kaygi bozuklugu
ya da baska hastaliklar vardir” diyen
Dr. Atalay, bu durumu soéyle acikliyor:

“Ornegin kisi travmatik bir olay
yasamis ve sonra bu olayr unutmussa,
sadece bu olaya 6zgl bir unutkanhksa
yasadigi, bu psikolojik bir hastalik
olarak degerlendirilebilir. Hastaligin
tanisini koymak icin éncelikle
hikayesini cok iyi bilmek gerekir.
Travma geciren birinde unutkaniik
varsa, onu psikolojik olarak
yorumlamak dogru olmaz. Ruhsal bir
travma yasayip yasamadigi, herhangi
baska bir hastalik olup olmadigdi,
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ailede bir 6yki olup olmadigi, baska
belirtilerin varligi, depresyon durumu
gibi birgok etkeni arastirmak gerekir.
Her hallikarda unutkanlik ciddi ve kalici
bir bicimde devam ediyorsa, hastayi
ndéropsikolojik degerlendirmeden
gecirmek, belki de ndrolojiye
yénlendirmek iyi olur.”

Ruhsal nedenlerden
kaynaklanan unutkanhk

Unutkanligin izole olarak tek bir
hastalikta géruldigini, bu hastahgin
adinin da “psikojenik amnezi (ruhsal
nedenlerden kaynaklanan unutkanlik)”
oldugunu belirten Dr. Atalay, psikojenik
amnezi ve diger unutkanliga yol acan
psikolojik sorunlarin tedavisini séyle
acikhyor:

“Sadece psikolojik nedenlerden
kaynaklanan unutkanlik, yani
psikojenik amnezi ise séz konusu

olan, daha ¢ok psikolojik tedaviler
uygulanmasi gerekir. Yani ¢esitli
psikoterapiler, travmanin konusulmasi
ve ¢bziimlenmesine yénelik tedaviler
uygulanabilir. Baska nedenlere bagl,
drnegdin depresyona bagh unutkanliksa
86z konusu olan, tedavisi depresyon
tedavisidir. Yani terapi ve ilag tedavisi
uygulanmalidir. Ancak tabii ilaglarin yan
etkilerini de gbz ardi etmemek gerekir.
Kullanilan ilaclar da unutkanliklara yol
acabilir. Ornedin kisinin unutkanigi
yok ama depresyonu varsa, kullandigi
antidepresan ki¢uk unutkanliklar
yapabilir; onu bir hastalik olarak

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Psikiyatri Uzmani

gérmemek gerekir. Bir stre sonra
yoluna girer ve kalici bir soruna yol
acmaz.” Herhangi bir psikiyattik
hastaliga teshis koymak igin gtinliuk
islevlerin bozulmasi durumunu goéz
oninde bulundurduklarini belirten

Dr. Atalay,

“Ornegin kisi kendini Gzintdli
hissedebilir, bir sey yapmak istemiyor
olabilir; ama bu hasta degildir bizim
icin. Ne zaman ki yasadiklari, iligkilerini
etkilemeye baslar, isini glicl yapamaz
hale gelir, fonksiyonlari aksamaya
baslar, o zaman hastaliktir. Unutkanhk
da boyledir. Gegici sikintilar, érnegin
uykusuzluk bile konsantrasyon
bozuklugu yapar ve bu da unutkanlga
yol acar. Kalici olursa ve gunlik hayat
etkilerse midahale etmek gerekir”
diyor.

Unutmak bazen iyi bir seydir

“Unutmak ayni zamanda bir psikolojik
korunma yéntemidir” diyor Dr. Atalay,
“Psikojenik amnezi bir tir savunma
yoéntemidir. Cok ciddi travmalarda,
sdrekli o travmayi yasamak, zihinsel
olarak basa cikamayacagimiz bir
seydir. O ylzden onu unuturuz.

Ama unutarak kalmamiz da iyi bir
sey degildir; onu mutlaka uygun bir
sekilde hatilamamiz, ylizlesmemiz ve
¢dzlimlememiz gerekir.”



“Noropsikolojik testler ile

demans degerlendirmesi yapilabiliyor”

Noropsikolojik testlerin, demanslarin (bunama) tanisinda - ayirici tanisinda, hastaligin
seyrinin izlenmesinde, tedavinin etkinliginin degerlendiriimesinde kullanilabildigini
sdyleyen Yeditepe Universitesi Hastanesi Néropsikoloji Uzmani Esin Ozdeniz Varan,

“Testlerde dikkat, yuratiicu islevier, bellek, gérsel-mekansal beceriler, dil becerileri gibi
farkli zihinsel islevleri tek tek degerlendiriyoruz” diyor.

Noropsikolojik testlerin beyin hasari
ile zihinsel iglev ve davranis
degisiklikleri arasindaki iligkiye
duyarli testler oldugunu belirten
Yeditepe Universitesi Hastanesi
Noropsikoloji Uzmani

Esin Ozdeniz Varan,

“Bu testler vasitasiyla beyin
hasarindan sonra ortaya gikan
davranis degisiklikleri ve zihinsel
islevlerdeki bozukluklar nesnel bir
sekilde belirleyebiliyoruz” diyor.
Noropsikolojik testlerin, demanslarin
(bunama) tanisinda ve seyrinin
izlenmesinde, tedavinin etkinliginin
degerlendiriimesinde kullanilabildigini

sdyleyen Varan,

“Ornegin Alzehimer hastaliginin

en erken evrelerinde, nérolojik
muayeneye yansiyan herhangi bir
bulgu olmadiginda, néropsikolojik
testler bulgu veren tek tani araci
olarak kullanilabiliyor. Ayni zamanda
demanslarin birbirlerinden ayirt
edilmesinde ve psikiyatrik ve

ndérolojik durumlarin birbirinden ayirt
edilmesinde (depresyon-demans gibi)
ndropsikolojik testler 5nemili bilgi
saglayabilir. Ayrica belli araliklarla
néropsikolojik testler tekrarlandiginda,
hastaligin ne yénde ilerledigi, ilerleme
hizi ve tedavinin etkinligi gérilebiliyor”
diyor.

Testler demans olup olmadigini
ortaya cikiyor

No&ropsikoloji Uzmani Varan,
noropsikolojik testlerin neleri igerdigini
ve nasil uygulandigini sdyle anlatiyor:

“Soru cevap seklinde, kagit

kalemle yapilan testler. Kelime

listesi ezberleme, séylenen sayilari
tekrarlama, sunulan resimlerin
aynilarint bulma, gdsterilen resimleri
adlandirma gibi hastaya gére degisen
bir ¢cok farkll test uygulanmaktadir.
Bunlar, kigilerin kendi baslarina
sonuglarini yorumlayamayacaklari
testler. Testlerdeki performanslar
yasa ve egitime gére degisir. Biz bu
testleri yaptiktan sonra yags ve egitime
gore olan normlarla karsilastirip karar
veriyoruz. Dikkat, bellek, gérsel-
mekansal beceriler, dil becerileri,
yarataci islevier gibi farkli zihinsel
islevleri tek tek degerlendiriyoruz.
Bunlarin sonucunda ortaya c¢tkan
profile gére hastada demans (bunama)
olup olmadigr nesnel bicimde
destekleniyor”

Néropsikolojik testler uygulanirken
hastalarin yalniz olmadiklarini, testleri
uzmanla birlikte yaptiklarini anlatan
No&ropsikoloji Uzmani Varan,

“Genelde hastanin yakinini da
almiyoruz ki performans anksiyetesine
kapilmasinlar. Biz soru soruyoruz,
onlar cevap veriyorlar. Oturup siklari

Esin Ozdeniz VARAN

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Noéropsikoloji Uzmani

isaretledikleri bir test degdil bu, hastayla
beraber yaptigimiz bir calisma” diyor.

Cocuklarda dikkat eksikligi
olculiyor

Noropsikolojik testlerin her

yas grubuna uygulanabildigini

ve uygulanan yas grubuna

gore uygulanan testlerin ve
degerlendirmenin istem nedenlerinin
farklilastigini dile getiren Varan,

“Cocuklarda uyguladigimiz testler,
unutkanhktan ziyade agirlikli olarak
cocuk psikiyatrisinden génderilmis
hastalarda dikkat eksikligi, grenme
glicligu veya zeka geriligi olup
olmadiginin anlagilabilmesine yénelik
oluyor” diyor. B




» » YEDITEPE COCUK

Gazhli bebekler stresli ailelerde
daha cok goruluyor

“Bebeklerin hepsi aglar. Ancak gaz sancisi olan bebeklerde (¢ saatten fazla siren ve aksam saatlerinde
artan aglama nébetleri gériiliir” diyen Yeditepe Universitesi Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar Uzmani
Yrd. Dog. Dr. Hande Ozgiin Karatepe, bu durumda ailelerin sakince kendi bebeklerini rahatlatacak yéntemi
kesfetmeleri, hicbir yontem bebegdi susturmuyorsa doktora bagvurmalar gerektigini belirtiyor.

‘




Yeditepe Universitesi Hastanesi
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Uzmani
Yrd. Dog. Dr. Hande Ozgiin Karatepe,

“Bebeklerde gaz sancisi, bebek 2-3
haftalik oldugunda baslar ve genellikie
4-6 haftada en yogun dénemine ulagir.
3-4 ayda azalarak kaybolur. Nadiren 5
ya da 6°nci aya kadar uzayabilir” diyor.
Gaz sancilarinin kesin sebeplerinin
bilinmemekle birlikte nelerin gaz
sancisina yol agtigina dair su bilgileri
veriyor:

“Emzirme teknigindeki hatalar fazla
hava yutmaya bagl olarak gaz
sancisini artirir. Bebegin sindirimini
gerceklestirmesi icin gereken bagirsak
ve pankreas enzimlerinin ilk aylarda
yetersiz olmasi, anne sitl alan
bebeklerde bazen annenin aldigi
gidalar, bebegin glinlitk rutinindeki
degisiklikler, annenin endiseli olmasi
da gaz sancisinda etkili olabilir.”

Gaz aglamalan ii¢ saatten
fazla stirer

Bebekte hangi hareketleri
gozlemlersek gaz sorunu olup
olmadigini anlayacagimiz durumlari
Dr. Karatepe séyle acikliyor:

“Bebeklerin hepsi aglar. Ancak gaz
sancisi olan bebeklerde (¢ saatten
fazla stiren ve aksam saatlerinde artan
aglama ndbetleri gériliir. Bebek son
derece huzursuzdur, ellerini yumruk
yapar, bacaklarini karnina dogru ceker,
kizarir ve gaz ¢ikarir. Eller ve ayaklar
soguktur. Karin hafif bombedir. Bu
durum haftada 3-4 kere tekrar eder.”
Bu belirtiler gézlemlendiginde anne
babalarin yapmasi gerekenlere dair
Dr. Karatepe’nin onerileri:

“Bebek kucaga alinarak yalniz olmadigi

hissettiriilmeli, daha sik emzirilmeli
ve emzik kullanmali; rahat, sakin,
gurdltastz bir ortamda bulundurulmall.
Anne, bebegin aglamalarindan
dolayi ¢cok endiseliyse, babanin
veya diger aile fertlerinin bebegi
sakinlestirmesi, annenin bu stirecte
kisa s(ireli dinlenmesi de bebegin
annenin endisesini hissetmesinden
kaynaklanacak sorunlari ortadan
kaldirabilir.”

Dr. Karatepe, gaz sorununa karsi
ebeveynlerin almasi gereken
onlemleri gdyle siraliyor:

“Anne sitl ya da formil mama ile
beslenen bebeklerde emerken hava
yutturmamaya dikkat edilmelidir.
Meme basini etrafindaki kahverengi
alanla birlikte oldukga genis olarak
bebegin agzina vermek, biberonu

dik tutmak bu konuda yardimci olur.
Bebegi mimkiin oldugunca sakin

bir ortamda beslemek gerektigi,
gereginden fazla beslenmenin yarattigi
bagirsak gerginligiyle gaz sancisina
neden olabilecegi unutulmamalidir.
Gazli bebeklerin stresli ailelerde daha
fazla gérildiiglne dair calismalar da
bulunmasi nedeniyle bebegdi rahat

ve sakin bir ortamda bulundurmak
gerekir.”

Emziren annenin aldigi bazi gidalarin
bebegin gazini etkileyebildigini
sOyleyen Dr. Karatepe, “Bebekte inek
sutl alerjisi varsa doktor gereken
tetkikleri yaptiktan sonra anneye siit
ve sut drinlerinin cikartildidi bir diyet
Onerilir. Béyle bir durum yoksa, anne
kuru fasulye, nohut, brokoli, lahana,
karnabahar, cikolata, baharath gidalar
ve cay, kahve gibi icecekleri belli
sureler icin kesmelidir” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Cocuk Saghgi ve Hastaliklart Uzmani

Bebege araba turu

Bebek gaz sikintisindan dolayi
aglama krizine girmis durumdaysa
Dr. Karatepe, yapilabilecekleri séyle
siraliyor:

“Bebegi battaniyeye sarip kucaga
almak, ninni veya sarki séylemek,
mlzik veya gaz sancilari icin
olusturulmug 6zel sesleri dinletmek,
kendi arabasliyla gezdirmek, ritmik
olarak kucakta veya besikte sallamak,
karnina ilik haviu koymak veya ilik yagla
masaj yapmak, arabayla gezdirmek,
banyo yaptirmak, emzik vermek
olabilir.”

Yine de bebegin aglamasi durmuyorsa
yaplilacak tek seyin, doktorun kapisini
galmak oldugunu soyleyen

Dr. Karatepe,

“[drar yolu enfeksiyonu, orta kulak
enfeksiyonu, fitik veya bagirsak
problemleri, besin alerjileri gaz
sancilariyla karnisabilecek aglama
ndbetlerine neden olabilir. Bu
hastaliklara yénelik bulgular yoksa,
doktor tarafindan énerilen bitkisel
caylar veya bazi damlalar kullanilabilir.
Bu ilaglarin etkileri kigisel farkiiliklar
gdsterebileceginden, ancak doktorlarin
Onerisine gére kullaniimalidir” diyor. W
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» » SORU CEVAP

Cim adam olmamak igin
sac uzman ellerde ekilmelidir

Sac ekiminin sagliksiz kosullarda yapilmasinin insan saghgini tehdit edecegini belirten Yeditepe Universitesi
Hastanesi Sac Sagligi ve Tedavisi Unitesi Ekibi, “Deneyimi ve egitimi olmayan eller tarafindan sac¢ ekimi
yapilmas, istenmeyen sonuclara neden olur ve hastaya mutluluk degil, sorun getirir” diyor.




Plastik Estetik Cerrahi Anabilim
Dali’ndan Prof. Dr. Ahmet Karacalar,
Dog. Dr. Cihat Baran, Yrd. Dog.

Dr. Ercan Karacaoglu; Dermatoloji
Anabilim Dal’ndan Yrd. Dog. Dr.
Asuman Comert Erkiling ve Yrd. Dog.
Dr. Ozlem Akin’dan olugan Yeditepe
Universitesi Hastanesi Sa¢ Sagligi ve
Tedavisi Unitesi Ekibi, sagi dokiilenler
icin son yillarda 6nemli bir umut I1$191
olan sa¢ ekimi hakkinda merak edilen
sorular yanitladi.

Kimler sac¢ ekimine adaydir?

Nedeni yag, hormonlar ve ailesel
kalitim olarak bilinen erkek tipi sa¢
dokilmesi gorilen erkekler, yanik
sonrasli sag veya kasinda ¢iplak
alan olusanlar, baz hastaliklara bagh
kismen sagsiz alani olanlar ve kadin
tipi sac dokulmesi gorilenler.

Sac ekimi icin kime ve nereye
gidilmelidir?

Yasalar, sag ekimi yetkisini sadece
plastik estetik cerrahi ve dermatoloji
uzmanlarina verir. Deneyimsiz ve
egitimsiz kisiler tarafindan yapilan sag
ekimleri, hastaya mutluluk degil, sorun
getirir. Yanhs ekimler sonucu gim
adam goriintlsu ortaya cikabilir.

Sac ekiminin riski var midir?

Her cerrahi islemin bir riski vardir.
islemi uygun kosullarda yaparsaniz
risk en aza inecektir. Biz sa¢ ekimini
olabilecek komplikasyonlara karsi
ameliyathane ortaminda yapmayi
tercih ediyoruz. Ameliyathaneler
sadece hastane olusumu iginde var
olabilir.

Sac ekiminin istenmeyen sonuglari,
yani komplikasyonlari var midir?

Her saglik isleminin komplikasyonu
olabilir. Onemli olan olusabilecek
komplikasyonlarin pratikte
goérulmemesi ve gorulince bir
¢6zUm getirilmesidir. Sa¢ ekimi
sirasinda yapllan lokal anestezik
ilaclar profesyonelce segilmeli ve

acil midahale gerektiren alerjik
durumlara karsi tedbir alinabilmelidir.
Sac ekiminden birkag¢ ay sonra, ekilen
yerlerde sivilce olabilir. Bunlar saglar
ciktikga azalir ve sonra tamamen yok

olur.

Sac ekimi herkese yapilabilir mi?

Dermatoloji ve plastik cerrahi klinikleri
kisiyi birlikte gérerek degerlendirir ve
ortak bir goriusle uygun karari verir.

Bu gérismede, ayrintili olarak sag
ozellikleri, dokulme tipi, saca ait nitelik
ve nicelik 6zellikleri de dahil olmak
uzere her sey incelenir.

Sac ekimi islemi nasil yapilir?

Bir verici alandan sagin alimi ile baglar.
Bu genellikle ense Usti boélgesidir. Bu
bdlgede bir gece boyunca bir bandaj
olur. Sag ekilen bolgeler ve genellikle
en 6nde yer alan alanlarda ise kiglk
kiiguk delikler vardir ki bu genellikle
dikilen yerlerdeki sizintilara baghdir.
islemden bir giin sonra sagclar yikanir
ve sizintilar gogunlukla ortadan kalkar.
Bandaj tamamen cikartilir. Birkag giin
surebilecek ve herkeste olmayan sislik,
ilaclar ve énlemlerle en aza iner. Sag
ekimi suresi, yapilacak ekimin alanina
gore ortalama 4-6 saat siirer. islemden

sonra hasta birkac¢ saat dinlenip evine
gidenbilir. llk bir hafta icinde sac ekilen
bélgelerde kabuklu bir géruniim olur
ki sagI diizenli yikayarak bunlari en
aza indirebiliyoruz. Tium bu durumlar
minimal olarak seyrettigi igin kisiyi
rahatsiz etmez. Dolayisiyla kisi 2—-7
gun iginde isine dénebilir.

Sac ekimi her yasta yapilabilir mi?

18-60 yas arasli en sik uygulanan
araliktir. islem icin yastan gok
doékilmenin sekli belirleyicidir.

Sac ekiminden sonra yeni saclar
hemen c¢ikar mi?

Sag ekim iglemi bittikten sonra
gorilen saglarin gogu bir ay iginde
dokileceginden sag, ekim oncesi
goérunime doénecektir. Yeni saclar
U¢ ay sonra ¢lkmaya baglar. Kiside
degisim en ¢ok besinci ve altinci
aylarda gorulur. Daha sonra her ay
ylzde 10’luk bir artis olur ve ekilen
saglarin ylzde 90’1 ekim sonrasi

dokuzuncu ve 12’nci ayda ortaya gikar.

Sac ekiminde uygulanan
yeni teknikler nelerdir?

Erkek tipi sag dokulmesindeki en
etkili tedavi sekli sag ekimidir. Bunun
disinda ekspansiyon teknigi ve FUE
vardir. Bu konudaki en yeni teknik
olan FUE (Follicular Unit Extraction),
saglarin verici bélgeden bu iglem igin
6zel hazirlanmig 1 mm’lik metal uglar
yardimiyla tek tek alinmasi iglemidir.
Bu islemde saclh deride bir kesi ve
dikig yoktur. lyilesme de ¢ok hizlidir. B
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YEDITEPE UNiVERSITESI HASTANESiI BAGDAT CADDESI POLIKLINiGi

& CADDEBOSTAN KULTUR MERKEZIi iSBIRLIGIYLE;

05/ 03 / 2009 saat 13.00 - 15.00
¢ Prof. Dr. Ahmet Karacalar, “Bacak estetigine biitlinciil yaklagim”
e Yrd. Dog. Dr. Mehmet Umit Ergenoglu, “Varis ve giincel tedavi secenekleri”

09 / 03 / 2009 saat 13.00 - 14.30
e Prof. Dr. Ahmet Karacalar “Amazonizm ve kadin giicii”
Yer: Yeditepe Universitesi Yesil Salon

07 / 05 / 2009 saat 13.00 - 15.00
Prof. Dr. Emine Kilig # Ergenlik Dénemi ve Aile iligkileri”
Yrd. Dog. Dr. Oguzhan Zahmacioglu “Okul Sorunlan ve Sinav Kaygisi”

YEDITEPE UNiVERSITESI GOZ HASTANESI

11 Nisan 2009 “Cocuklarda G6z Tansiyonu” Prof. Dr. Levent Alimgil
09 Mayis 2009 “Diyabet ve G6z” Dog. Dr. Sinan Tatlipinar
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ANLASMALI KURUML AR

SIGORTA SIRKETLERI - YURT iGi LIGNADECOR
AlG HAYAT SIGORTA MERKEZI KAYIT KURULUSU
AKSIGORTA MILLI REASURANS
ALLIANZ SIGORTA ; ; ) MiMAR VE MUHENDISLER GRUBU
ANADOLU ANONIM TURK SIGORTA SIRKETI NORTEL NETAS
AXA SIGORTA ; OFiS TEKNIK )
BASAK GROUPAMA SIGORTA PERPA TICARET MERKEZI ; ;
DEMIR HAYAT SIGORTA S.0.S. INT. AMBULANS KART SAHIPLERI
ERGOISVIGRE HAYAT SIGORTA SESKOM
EUROKA SIGORTA SIEMENS
GENEL YASAM SIGORTA STFA ;
GUVEN HAYAT SIGORTA TASARRUF MEVDUATI SIGORTA FONU
ISIK SIGORTA i TELPA
NEWLIFE YASAM SIGORTA TUMSAS
YAPI KREDI SiIGORTA TURK TELEKOM (ANADOLU YAKASI )
. . . TURKIYE JOKEY KLUBU
SiGORTA SIRKETLERI - YURT DISI YAPI MERKEZ
ALLIANZ WORLWIDE
AXA-PPP DERNEK VE ODALAR .
CIGNA INTERNATIONAL COCUK ISTIYORUM DERNEGI
SEVEN CORNERS iISTANBUL MALIYE VAKFI
TIC TRAVEL iISTANBUL SANAYi ODASI
VANBREDA iSTANBUL TiICARET BORSASI
WIENER STAEDTISCHE iSTANB.UL TiQARET ODASI o
MUSIKi ESERI SAHIPLERI GRUBU MESLEK BIRLIGi
ASISTAN KURUMLAR TIMDER
AGIS TRT o .
EURO CENTER TURK AMERIKAN iS ADAMLARI DERNEGI
HS GROUP / TAS YARDIM TURKEYE EMEKLI S_UBAYLARI. DERNEGI (SISLI SUBE)
INDIVIA CLUB (PARAGON SEYAHAT) TURKIYE GAZETECILER CEMIYETI
INTER PARTNER ASSISTANCE TURKIYE ODALAR BORSALAR BIRLIGI
MARM / REDSTAR TURKIYE SPOR YAZARLARI DERNEGI

MARSH SiGORTA ve REASURANS BROKERLIGI &AVANTAJ KART
MDS-MEDIKAL DANISMANLIK SERVISi
*MEDNET SAGLIK HIZMETLERI

BANKALAR VE VAKIFLAR
BANK ASYA
FORTISBANK(vakif emekli-calisan)

NART SIGORTA DISBANK

RAROMED ILLER BANKASI 1.BOLGE MUDURLUGU
REMED SEKERBANK A.S. (Pers.Vakfi-Genel Yasam Sigorta)
RETUR ) ) T.C. MERKEZ BANKASI

SAT YARDIM VE DESTEK HIZMETLERI (MONDIAL) T.C.HALK BANKASI EMS VAKFI

TUR ASSIST *T.C.ZIRAAT & HALK BANKASI MENSUPLARI EMS VAKFI
- T.C.ZIRAAT BANKASI

OZEL KURUMLAR TURKIYE SINAI KALKINMA BANKASI
BERK MEDIKAL _ _ N .

BESIKTAS KULTUR MERKEZ SPOR KLUPLERI

BJK DIVAN KURULU BASKANLIGI CLUB SPORIUM o
DARPHANE KARAGUMRUK SPOR KLUBU
DARUSSAFAKA CEMIYETI KASIMPASA SPOR KLUBU

DOGAN YAYIN HOLDING ZEYTINBURNU SPOR KLUBU

DOGUS HOLDING )

EGZACIBAS| SAGLIK HiZMETLERI gT'f\l(J:IALNAgGiTiM CURUMLARI

EMEK TIBBI GIHAZLAR ITIM KURUMLAR

ENKA INSAAT BAHCESEHIR UNIVERSITESI

ENKA SPOR, EGITIM VE SOSYAL YARDIM VAKFI ISTEKOKULLARI

HOTEL BOSTANCI YEDITEPE UNIVERSITESI

ISTANBUL MENKUL KIYMETLER BORSASI

RESMi KURUMLAR

KAREL AR-GE 2 ; =

KAREL ELEKTRONiK ‘ SGK (BAGKUR, EMS, SSK), T.B.M.M., IBB SAGLIK A.S.

KENT TOPLU KON. INS. GRYM. TIC. A.S. * ISARETLI KURUMLARIMIZIN GOZ HASTANESI ILE ANLASMASI YOKTUR.
KIRMIZI REKLAM EVI (RED ROYAL STATU CARD) ** Kurumlar alfabetik olarak siralanmistrr.

KOSIFLER OTO
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ESTETIK BIRIMI

SAHARA
'AZELENEREK GIRINI

Yeditepe Universitesi Hastanesi Este 7 Estetik Birimi

tarafindan hazirlanan “Tazelenme Programi” ile
Sile Doga Tatil Koy{i'nde hafta sonu kendinizi yenileyin!

Programin icerigi:
Cumartesi 10.00 ve Pazar 15.00
saatleri arasinda gergeklestirilecektir.

@® Antioksidan ve antisellllitik beslenme
® Saglikl yasam dnerileri
@ Trekking
@ Cilt detoksu
@ Osteopati
® Sadliklh uyku

@ Yoga ) A
Yeditepe Universitesi Hastanesi kurulugudur.

Detayli bilgi icin: ALO YEDITEPE 444 7000

www.dogatatilkoyu.com



