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EDITORDEN

Degerli Okuyuculanimiz,

Bu sayimizda hastanemizdeki iki Gnemli gelismeyi
sizinle paylasmak istiyoruz. Hastanemiz “bebek
dostu hastane” unvanini aldi. Bugiine kadar
titizlikle yarittligumuz anne ve bebek saghgr ile
ilgili calismalarimiz sertifikalandirildi. Ayrica,
hastanemizde Kalp Transplantasyon Merkezimiz galismaya basladi.
Gerceklestirilen kalp nakliyle geng bir kisiyi tekrar hayata baglayan
Kalp Transplantasyon Ekibi'ni yirekten kutluyoruz.

Tibbi Koordinator,

Ayrica bu sayimizda Genel Cerrahi Ekibimizi sizlere tanitiyoruz. Genel
Cerrahi Ekibimizin ayni zamanda bagarili bir “Organ Transplantasyon
Ekibi” olmasindan kaynaklanan avantajlarimizi sizlerle paylasiyoruz.

Hastanemiz ve Bagli Kurumlari'miza ulasmanin en kolay ve kisa yolu
olan “Gadri Merkezimizi” ve g6z 6niinde olmasa da hastanenin kalbini
olusturan ameliyathanelerimizi ve ameliyat ekibimizi sizlere tanitmak
istedik.

Plastik Cerrahide sanat ve tibbin birlesimini sunarken tip diinyasindan
son haberleri ve dzellikle ginliik yasamimizi degistiren domuz gribi
ile ilgili gelismeleri sizlerle paylasmak istedik.

Keyifle okumaniz dilegiyle...

Prof. Dr. Canan AYKUT BINGOL
Tibbi Koordinator
Yiritme Kurulu Uyesi

ey

Yirtitme Kurulu Uyesi

Al
Prof. Dr. Canan AYKUT BINGOL

Dear Readers,

In this issue we wanted to share two important
developments concerning our hospital. Firstly,
our hospital was awarded the “Baby Friendly
Hospital” title. Our meticulous work focusing
on mother and baby health has finally been
certified. On the other hand we are pleased
to say that our hospital’s Heart Transplant Center has been established
and is now in operation. We sincerely congratulate each member of
the Heart Transplant team for giving a young person the chance to
hold on to life.

With this issue we also intend to introduce the General Surgery
Team. We are proud to have the opportunity to share with patients
the advantages of having a General Surgery Team that is
simultaneously a very successful “Organ Transplant Team”.

Dedicated to giving the best service at our hospital and affiliated
institutions, we cannot go without mentioning our Call Center with
each representative striving to make contacting us simpler for every
patient. We also would like to present the heart of our hospital the
surgery facility and surgical team.

This issue also provides insight into the developments in the field
of Plastic Surgery where art and medicine amalgamate and how we
overcome problems faced in this field. We also have gathered and
presented some valuable information about the captivating “swine-
flu” and how it's changing our daily lives.

We hope you enjoy our magazine.

-

Professor Canan AYKUT BINGOL
Medical Coordinator
Executive Council Member
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Tim haklari
Yeditepe Universitesi
Hastanesi'ne aittir.
Alintr yapilamaz.

“Yeditepe Universitesi Hastanesi
uluslararasi sempozyumlara “Domuz gribini 6nlemenin en 8nemli yolu [
En saglikli hat sihhat 444 7000 ev sahipligi yapacak. izolasyon”
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Okul korkusu yasayan gocuga nasil Sigaray! akupunkturla birakabilirsiniz “Bedendeki sebebi bilinmeyen goriintim
yaklagmal? bozukluklari molekiiler karyotipleme ile Gene
teshis edilebiliyor”



yolu Diinyada ilk kez bir plastik cerrah Jinekolojik kansere yakalanan kadinlar da 200 defa kalbi durdu, kalp nakliyle “Ameliyathanelerimizde her tir ameliyati
sanatgl adaylarina ders veriyor cocuk sahibi olabilir. hayata tutundu yapabilecek donanima sahibiz”

8 2 SAGLIKLI YASAM ISTE HAYAT TEKNOLOJI

KISA KISA

Seminerlerimiz, projelerimiz,

nim “Yeditepe Universitesi Hastanesi (067 yaralanmalarinda dogru ve erken Yeditepe Universitesi Hastanesi “bebek
duyurularimiz...

ile Genel Cerrahi Ekibi ayni zamanda basarili miidahale dnemlidir. dostu hastane” oldu.
bir Organ Nakli Ekibi”




EN SAGLIKLI HAT

SIHHAT 444 7000

Yeditepe Universitesi Hastanesi saglik alaninda yetkin, dinamik ve tecriibeli temsilcileri ile
haftanin 7 glini 444 7000 numarali telefon hattindan “cagri merkezi” hizmeti sunuyor.
Gagn merkezini arayarak randevu alma, hastane ve anlagmall kurumlar ile doktorlar hakkinda
bilgi edinme, rahatsiziiginiz i¢in hangi birime bagvurmaniz gerektigini 6grenme gibi pek

¢ok hizmetten yararlanabilirsiniz.

Yeditepe Universitesi Hastanesi Kurumsal iletisim ve I
Gelistirme Midir Yardimeisi Ttirkan Ozgil, cagr merkezi
hizmetlerinin 6nemini soyle agikliyor:

yakinlari, basta Yeditepe Universitesi Hastanesi ve Bagl|

Kurumlarr biinyesinde hizmet veren tibbi branglar ve doktorlar
hakkinda olmak tizere, her konuda destek ve bilgi alabilirler”

diyor.

Yiiksek standartta hizmet

+cagn merkezimizce titizlikle ve en hizli
 strede donis yapihyor. Tum tibbi
\hizmetlerimiz ve boltimlerimiz ile ilgili

“Gadr merkezleri, cok temel bir ihtiyaca cevap vermektedirler.

Hasta ve hasta yakinlar ile iletisimimizi saglamaktadir. Yeditepe : islemleri, cagn merkezimiz araciligiyla

Universitesi Hastanesi Gagr Merkezi'ni arayan hasta ve hasta | Yksek standart ve kalitede sunmay!

+ ¢ok Gnemsiyoruz. Hasta ve hasta

randevu alma, bilgi edinme gibi

yakinlari randevu hizmetleri ve genel
bilgiler disinda, hangi birime

. bagvurmalarr gerektiginden,
hastanemize ve bagli kurumlarimiza
i nasil ulasacaklarina kadar pek gok
konuda bilgi alabiliyorlar” diyor.
Ozgtl, cagr merkezlerinin 6nemine deginerek, “Hastanemizin !
web sitesi tizerinden yapilan online randevu basvurularina,

. Ozguil, iletisim teknolojilerinin hizla
: hayatimiza girerek, hem diinyada hem
 Tiirkiye'de oldukca genis kullanim alani !
i buldugunu ve cagrn merkezlerinin
+saglik sektoriinde de yaygin olarak
kullaniimaya baslandigina dikkat

1 gekerek soyle konusuyor:

. “Cagn merkezleri, iginde
| bulundugulrlnyzllllet|§|m ve bilgi gaglnda ' oldugunu belirten Ozgil, “Cagn
;- saglik sektGrtindn de en Gnemit hizmet + - onoimiz hasta ve hasta yakinlar
. bilesenlerinden biri haline geldi. Gadn
: merkezimiz sayesinde hasta ve hasta
yakinlari ife telefon aracihgiyla iletisim kurumumuzun hizmetlerini iyilestirmesi
. kurmamiz, iletigim maliyeti agisindan,
\ hasta ve hasta yakinlarr igin ylz ylze
+ yapilan iletisimden daha disiik maliyet
: olusturuyor. Bununla beraber hasta ve !

hasta yakinlari ile cagri merkezimizi

Tiirkan 0ZGUL

Yeditepe Universitesi Hastanesi
Kurumsal lletisim ve Is Gelistirme Mdr. Yrd.

+arayanlara zaman tasarrufu da sagliyor.
: Intiyag ve taleplerininin karsilanmas|
} hususunda cagri merkezimizi

+arayanlara optimal hizmet veriyoruz.”

444 7000

: Cagn merkezi gorevlilerine
. performans degerlendirmesi

Hastane ile hasta ve yakinlari arasinda
1 koprii vazifesini tstlenen cagri
merkezlerinin, kurumlarin imajlari

1 agisindan da son derece Gnemli

+ile kurulan iletisimin kontrollGi ve kaliteli
- olmasini sadladigi gibi ayni zamanda

1 igin de dnemli bilgi kaynag
' olusturuyor” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi Cagri

Merkezi'nde talep ve beklentiler




karsilanirken, Hasta ligkileri Yonetimi
(CRM) gergevesinde olusturulmus
prensipler dogrultusunda adimlar
atilmasinin anahtar rol oynadigini ve

oldugunu belirten Ozgil, “Cagn
merkezi, kurumsal
organizasyonumuzun timdne ait
biitinsel bilginin en yogun sadlandigi

gruplarina ait bilgilerin dogru ve
eksiksiz olabilmesi igin,

temsilcilerimize detayli ve uzun sireli

egitim vermekteyiz. Gagr merkezi
temsilcilerimizin teknik ve is
becerilerini gelistirmek igin egitim

programlarina katilmalarini saglyoruz.

Bununla beraber, performanslarini

yakindan takip ettigimiz cagri merkezi

temsilcilerimize kisa sireli is bagl

egitimleri de veriyoruz. Saglik alaninda

hizmet veren ¢adr merkezlerinde
calisanlarin performanslarinin

degerlendirilmesi, diger is alanlarindaki

cagr merkezlerine gore oldukca
spesifik olarak yapiimak zorundadir.
Emegin yogun oldugu cagri
merkezimizde subjektif

degerlendirmelerden kaginarak spesifik
Olctim ve teknikler ile temsilcilerimizin

performanslarini degerlendiriyoruz.
Objektif performans 6lglimiimiz
sayesinde, gerek gagri merkezimizi

1 arayanlarin gerekse galisanlarimizin
memnuniyetini de artirmaya

1 calisiyoruz” diyor.

. PTG + Saglik sektoriinde, 6zellikle

saglik sektordnde iletisimin on planda :hastanelerde cagrn merkezlerinin diger
 hizmet sektorlerindeki cagr

i merkezlerinden farklr olarak hizmet
+vermek zorunda oldugunu belirten

t “Universite hastanesi oldugumuz igin hizmet yelpazemiz ok
1 genis. Bu nedenle bilgi almak igin cagr merkezimizi arayan
kisileri tek tusla ve en kisa stirede temsilcilerimize ulastinyoruz.
1 Hastanemizi arayan hasta ve hasta yakinlari, cogunlukla

+ kendilerinin acil durumda olduklarini disindkleri igin, hiz
1 ve kolaylik saglik hizmetleri alanindaki cadr merkezlerinde
tdaha da bir 6Gnem kazaniyor. Bu nedenle hasta ve hasta
yakinlarinin cagrilarini, telefonun tuslarini kullandirmadan
(ttinsel bi . ' Catjn Merkezi Birimi Yoneticisi Serpil 1 veya baska bir temsilciye yonlendirmeden, tek tus sonras|
birimimizdir. Farkli hizmetler alan hasta Kurukose, bu hususta cok hassas

davrandiklarini vurgulayarak,

+ yetkili temsilciyle en kisa stirede cevaplamay cok dnemsiyoruz”
+ diyor.




Cagn merkezi ile zamandan tasarruf

Kurukdse, "Hangi bolime bagvuracagini bilmeyen hastaya,
randevu vermeden 6nce, saglik personelimize danigmasini

dogru branstan veya béliimden randevu almasi, hem
hastalarimiza tibbi yarar saglyor hem de maddi kazang ve
zaman tasarrufu sagliyor” seklinde konusuyor.

ve takip eden Kurumsal iletisim ve is Gelistirme Uzman

strecinde gagri merkezlerinin 6nemli bir rol oynadigini

ve kisisel bilgi kalitemiz ylikseldi. Gelen her tirli bilgi,
kurumumuzca bir biitiin olarak degerlendirildi ve CRM
uygulamalari temelinde hizmet kalitemizi gelistirmemize de
katki sagladi. Dogru raporlama ve saglikl veri analizleri

hastanemizin tiim stirec ve sistemlerini bitdincdl

1 slirekli acik tutarak onlardan gelen her
tdrlt bilgiyi degerlendirmeye aliyoruz.
i Ozellikle kisiye 6zel hizmet sunumu ve

ve sikayetlerini aktarmasini saglayarak, dogru branstan veya | koruyucu saglik uygulamalari

bollimden randevu almasina yardime! oluyoruz. Hastalarimizin i konusunda ihtiyag duydugumuz bu

i verilerin elde edilmesinde gagri

i merkezimizden gelen bilgiler,
calismalarimizda bize yon veriyor”
) R v diyor.

Hasta iliskileri yonetimi ve cagri merkezi analizlerini hazirlayan Catin Merkezi Birim Yoneticisi Serpil
i Kurukdse, gadri merkezlerinde ortalama

Yardimeisi Murat Sahin, saglikta bilgilerin dogrulugunun cok

Gnemli oldugunu, veri temizliginin saglanmasi ve aynstinimasi 100 cagndan 70-75 inin cevaplanmasi

1 gibi bir standardin oldugunu belirterek, merkezimiz araciigiyla haftanin 7 gini

- i o PR -+ “Yeditepe Universitesi Hastanesi Gagri

belirterek, “Tim veri girislerini kayit altina aldigimiz igin tibbi | Merkezi, bu standardin gok tzerinde

hizmet veriyor. Ancak biz gagrilarin

1 cevaplanmas oranindan Gok,

v verdigimiz hizmetin kalitesini

yaparak tim s(ireg ve sistemlerimizi gézden gegirdik. Bu da  ONEMSIYOruz. Bu nedenle de ciddi
i degerlendirmeler ve raporlamalar

degerlendirmemizi sagladi. Hastalanimizla iletisim kanallarnimizi yapiyoruz” diyor.

Haftanin 7 giinii ulasilabilir

. cajr merkezi

! Yeditepe Universitesi Hastanesi

\ Kurumsal iletisim ve is Gelistirme

1 Miidiir Yardimeisi Tiirkan Ozgill,
+iletisimin daha hizli ve etkin
kurulmasinda cagri merkezlerinin

+ Gnemini belirtirken, hasta ve hasta

+ yakinlar tarafindan da bu hizmetin son
derece Gnemsendiginin altini gizerek
1 sOyle konuguyor:

+ “Hasta ve hasta yakinlari cagri

©hastanemize ve bagl kurumlarimiza
ulasabilirler. Konusunda uzman ve

v editimli temsilcilerimiz ile bu hizmeti
i etkin ve hizli bir sekilde veriyoruz. Bu
da hasta ve hasta yakinlarina zaman

1 kazandinyor. Oneri, sikayet ve

© beklentilerini de bir telefon ile
 kurumumuza iletebiliyorlar. lletisim

i hizimizi artirmak ve daha verimli hale
1 getirmek icin stirekli kendimizi
gelistiriyoruz. Hasta ve hasta yakinlari
+ile bilingli olarak kurulan, hizli ve etkin
riletisimin kurumumuza olumlu
etkilerini de gdzlemliyoruz.”

| Birimlerinin akilli yazilimi sayesinde,
daha efektif ve farkli adimlar

1 atabildiklerini belirten Ozgil, ”Cagri

i merkezlerinin vazgecilmezi belki de en
cok, en hizli degisen ve gelisen parcasi
1 teknolojidir. Kullanilacak teknoloji,
+standart bir santral-masa dstli yazilim
bileseni olabilecegi gibi, son derece
i kapsamli bir sekilde de ortaya

i clkabilmektedir. Uygun teknolojinin
olusturulmasi ve gerek kurumlarimiz
1 icin gerekse hasta ve hasta yakinlarimiz
1 icin en uygun bilesenlerin secilmesi

- gerektiginin farkindayiz. Bu dogrultuda
1 optimum yarari saglayacagini




distindugiimiiz cagr merkezimizde

akillryazilim kullaniyoruz. Hastane ve Di ion
bagl kurumlarimizda kullanilan “HIS™ ISEUSSIO

Yeditepe University Hospital offers “Call Center” services 7 days a week. Proficient, dynamic and

experienced medical representatives will be happy to answer patient enquiries. Please call 444 7000
+ for assistance. Patients can easily get appointments, acquire up to date information about the hospital
and our doctors, partner institutions; get accurate advice regarding which department to apply in lieu

calismalarini planlarken, hasta ve hasta with their ailments by simply ringing the call center.

Underlining the importance of call center services, Yeditepe University Hospital's Institutional Relations
beklentilerini 6n planda tutarak, diger :

hizmet birimierimiz le koordineli olarak online appointment request made using our website thanks to our call center operation. Through our

call center we give utmost importance to providing high quality services that include getting
appointments for all our medical services and departments as well as responding to a wide range
of enquiries. In addition to appointment services and general enquiries, patients and their relatives
+ can also gather information concerning which department to apply to and how they can reach our
hospital and affiliated institutions.

akilli yaziimimizin gagri merkezinde
de kullanilmasi ve tiim sistemlerle
entegre olmasi, bilgi bittnligunden
raporlamaya kadar pek cok arti
katmaktadir. Gagri merkezimizin

yakinlarinin bizden taleplerini ve bizden

calistyoruz” diyor.

Goriismeler gizli tutuluyor

Verdikleri hizmetin geregi, hastalarla
stirekli iletisim iginde olduklarinin,
hayatin belirli dénemlerinde

memnuniyetini en dst dizeyde
sadlamayi hedefliyoruz. Bu nedenle
cagr merkezindeki temsilcilerimizle
ortak bir dil yarattik. Herkesin ayni
standartta ve yiksek kalitede hizmet
almasini saglayarak, hasta

Son s6z olarak Ozgil, kurumda cagr
merkezi hizmetini profesyonel olarak
yaptiklarini, tim gérismelerin gizli
tutularak kayit altina alindigini, gagri
merkezlerini arayan kisilerin higbir
teredd(it yasamadan saglikla ilgili
kisisel tiim ozel bilgilerini
aktarabileceklerini belirtirken, “Cagri

olur” seklinde konusuyor.

and Business Development Vice Director Tiirkan Ozgiil says: “We are able to instantly respond to

nee According to Ozgiil call centers not only act as a bridge between the hospital and patients and their
kendilerinin de hasta veya hasta yakini

e 1 relatives but at the same time, are tremendously important for the hospital's image. “Call centers

olduklarinin altini gizen Ozgl, “Hasta - . . . . .
1 ensure that communications with patients and their relatives are kept under control and remain above

a degree of quality. The center also acts as an important source of data and information that allows

+ the hospital to improve its services. The intelligent “HIS” software used to integrate all systems

i throughout the hospital, affiliated institutions as well as the call center offers many advantages from

coherence of information to single source reporting. We take patient requests and expectations as

i apriority in planning the activities and scope of our call center whilst working in coordination with

memnuniyetine destek veriyoruz” diyor. i iher service departments.”

Pointing out to the fact that communication technologies are becoming ever more popular in daily

life Ozgiil says: “Such technologies find a wide range of applications throughout the globe and Turkey
too. These innovations are quickly adapted by the healthcare industry for their practicality. Nowadays
call centers have transformed into one of the most important components of the healthcare service

+sector within the communication and information age we are currently living in. Compared to face-
to-face patient-doctor contact, communicating with patients and their relatives over the telephone

1 thanks to our call center significantly lowers service costs. Additionally patients, their relatives and

merkezi hizmeti bir zincirdir ve calisan 1 aiy enquirers save valuable time by utilising our call center services.”

her temsilci zincirin bir halkasidir. Tim
halkalar giiclii ise her sey mikemmel
+ adds: “Call center services are a chain and each representative is a component of this chain. If all

i components are strong the service provided will be excellent.”

Lastly, Ozgtil mentions that they offer professional call center services within the institutions and




DERIN BAKIS

Okul korkusu

yasayan cocuga nasil

yaklasmah?

Yeditepe Universitesi Hastanesi Gocuk ve Ergen Psikiyatrisi Uzmani Yrd. Dog. Dr.
Oguzhan Zahmacioglu, okula yeni baslayan bitiin ¢ocuklarda bir miktar kayg| olabilecegini,
kimi gocuk bu siireci bir hafta yasarken, kimisinde bu siirecin uzayabilecegini ya da siddetli

gecebilecegini belirterek, “Anne babalar gocuga karsi sakin, kararli ve tatli-sert bir tutum

gelistirmeliler” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi Cocuk ve Ergen Psikiyatrisi
Uzmani Yrd. Dog. Dr. Oguzhan Zahmacioglu, okula yeni
baslayan btlin gocuklarda bir miktar kaygr (anksiyete)
olabilecegini belirterek, nedenlerini sdyle agikliyor:

“Cocuk, ilk defa ev disinda, anne babasinin eslik etmedigi
ve yasiti bir sirti gocugun oldugu bir yerle karsilasir. Bu
durumda kimi gocuk az kimisi fazla evham yasar. ‘Acaba

1 burada beni ne bekliyor?”,
sahip olduklarimi elimden alacak bir
1 yermi burasi?, ‘Ben su anda yasadigim
v olumlu seyleri buraya gelince terk

i etmek zorunda mi kalacagim?’ gibi
kaygilar yasar. Burada ayrt edici olan,
1 mizagtir (dogustan gelen kisilik

v Ozellikleri). Kimi ocuk o dogal sireci

“Suanda

Yrd. Dog. Dr. 0guzhan ZAHMACIOGLU

Gocuk ve Ergen Psikiyatrisi Uzmani

+ yarim gtin, bir glin ya da bir hafta yasar.
+ Bu siirenin sonunda, “Sahip oldugum

seyler hala benimle beraber, sadece

+ biraz sekil degistirdi” deyip yoluna

i devam eder. Ama kimi gocuklarda bu
siireg uzayabilir ya da kisa stirse bile
1 siddetli gecebilir. Bazen yarim egitim
1 sezonu boyunca stirebilen okul reddi
gbzlenebiliyor.”

\ Beyaz yalanlar dénemi

i Okul fobisi olan cocugun, bu
 korkusundan dolay, “Okula

1 gitmeyecegim, midem bulaniyor, bagim
©agriyor” gibi bahaneler Gne

i strebilecegini ya da Gyle bir sey
olmamasina ragmen, “Okulda bana iyi
1 davranmiyorlar, beni doviyorlar” da
+ diyebilecegini anlatan Yrd. Dog. Dr.

+ Zahmacioglu, “Bu durumda
ebeveynlerin, ‘Gocugumuz bize yalan
1 soyllyor' diye panige kapiimamalari

i gerekiyor. Aslinda gocugun yaptigi tek
1 sey, eski statiistine geri donmek igin
beyaz yalanlara basvurmak” diyor.

+ Adina ister okul fobisi, ister evden

1 uzaklasma korkusu diyelim, okula yeni
baslayan gocuklarin bir kismi, bize

1 sempatik gelen ama kendileri igin

+ korkularinin sembolii niteligindeki
fanteziler tretebiliyorlar. Nedenini
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Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu syle agikhyor:

“Ev, sifir yagindan itibaren gocuk igin merkezi bir
istasyondur. Her seyi orada gortr, diinyayi orada
tanimaya baslar, canli-cansiz tim nesneler orada
online gelir, ilk oyununu orada oynar, tzlintistni

orada tadar. .. Simdi, en givendigi insanlar olan anne Oiretmen gocugu gzlemlemeli

ve babasi tarafindan evin disinda bir yere gétirtilince, : i
‘Benden sikildilar’,‘Demek ki ben sikici bir gocugum’, ¢ Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, gocuklarin okula adaptasyon
‘Kot bir gocugum’, kardesi de varsa, ‘Onu seviyorlar

ve beni atiyorlar gibi gesitli fanteziler Gretebilir. Gocuk
i Arkadaslar, sira, dersler, teneffis. .. Bittin bu goklu

+ parametreler arasinda gocugun kendini huzurlu hissetmesi
1 icin oranin patronu olan 6gretmeninin de tatli-sert olmasi
gerekiyor” diyen Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, bir drnekle

1 bunun gerekgesini agikliyor:

bly(k bir panik yastyordur aslinda.”
Tatli-sert otorite sart

Bu stirecte anne babalara diisen baslica gérevin “sakin
olmak” oldugunu vurgulayan Yrd. Dog. Dr.
Zahmacioglu, “kararli olmak” ve “tatli-sert otorite
kullanmak™ maddelerini de siraliyor arka arkaya.

aclkliyor. Gocuga, okula gidilecegi gergegi bagirma

tanimamasinin da dnemli bir unsur oldugunu

vurgulayan Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, ebeveynler
tarafindan siklikla yapilan bu hatanin somut halini,
gocuda, “Yarin okula gideceksin, degil mi?” sorusu

yoneltmek olarak drneklendiriyor. Bu soruyla gocuga,
“Gitmeyecedim” deme hakkinin da taninmis oldugunu
belirtiyor. Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu'na gére dogru
ctmleler soyle olmalt: “Yarin okula gidiyorsun. Ama

sanirim biraz mutsuzsun bu ytzden. Tedirgin

+oldugunun farkindayim ve bu duruma tiztiltiyorum. Ama okula
gidiyorsun.” Bu sayede gocugda hem okula gidilecek mesajini
1 vermis oluyorsunuz hem de onunla empati kurdugunuzu

i gosteriyorsunuz.

vurguluyor. “Okulun ilk bir ay1, adaptasyon sirecidir.

| “Okula baglayan gocuklardan bazilari ders esnasinda sinifin

Lo SO icinde dolasirlar. Bu durumdan dolayr 6gretmen, aileye, ‘Bu
Tatli-sert otoriteyi, “geri adim atmamay) bilmek” olarak 1 cocuk hiperaktif' derse, ilk olarak aile, gocugunda bir hastalik

catinma yoluyla anlatiirsa, cocugun anksiyetesi artyor  olabilecegi ihtimaline karsi panikler. Ikincisi, cocuk doktora
Bu durumda ocuk, “Bunlar beni atmay! kafalanna o geldigi icin panige kapilir. Ugtinctisti de cocuk, ‘Ben en ufak |
derece koymuslar ki vazgegilmez bir sey haline gelmis

okul” diye diistintyor. Gocuda bu konuda bir inisiyatif

i “Cocuk, ilk defa ev
i diginda, anne

+ babasinin eslik

{ etmedigi ve yasiti
: bir stirdi gocugun

i oldudu bir yerle

. karsilagir. Bu
sorununun aile digindaki onemli ayaginin, “okul” oldugunu : durumda kimi

: gocuk az, kimisi
 fazla evham yasar.”



DERIN BAKIS

bir farkli davranis gosterdigimde bunun bir bedeli, cezas!

dinamitlenmis olur. Bizler, psikiyatrlar olarak, buraya gelen
aileleri seansin ilk 10-15 dakikasinda sadece dinleriz ve
konusmayiz. Bakariz ki aile nereye dogru akiyor, kim neyi
daha ¢ok onemsiyor, kim hangi sorularla geliyor. .. Tipki
bizim yapti§imiz gibi okulda da egitimciler cocugun ruhsal
yapilanmasini biraz olsun gozlemlerlerse, aslinda o mizag
farkhliklaryla bas etmeleri de ok kolay olacaktir.”

Her evhamli cocuk hiperaktif degildir

Ebeveyn, okul derken, okul fobisi sorununun en énemli
ayaklarindan birinin gocugun mizaci ve karakteri oldugunu
belirtiyor Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, “Ki bunlar da aslinda
blytk miktarda gocugun biyolojik altyapistyla belirlenen
ozelliklerdir. Evhamli ya da depresif olmasi, sorunlarla bas

Ozellikleri disinda davranissal olarak da evden artik gtinin
belli saatlerinde uzaklasmaya hazir olup olmadigr 6nemlidir”
diyor Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu. Hazir olmasini engelleyen
durumlari da style siralyor:

“Aile icinde kavga ve anlasmazlik, ebeveynlerden birinin ya
da ikisinin depresif olmasi, maddi sorunlar, anne babanin
issiz olmast, yasli ya da hasta insanlarin olmasl, gocuktaki
olagan kaygiyr daha da artirabilir ya da kayginin siresini
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 uzatabilir. Anne baba arasinda
olacak’ diye distinir. Bdylece adaptasyon siireci daha bastan
‘Acaba su anda kavga ediyorlar mi?
+ diye disiinerek dersi dinlememesi

. dogaldir”

tartismali bir durum varsa, gocugun

i Aileye davranisci ddev

 Peki, cocuk okuldan uzaklagmak igin
1 aglama krizlerine giriyorsa ne yapmak
v gerekir? “Bu aglama krizleri, evhamlar,
i yetiskinlerin miidahale edebilecegi

Evhamli oldugu igin ders dinleyemeyen | Sinirlan aglyorsa ¢ocugu, gocuk

gocuklara hemen hiperaktif, dikkat

i eksikligi tanisi koymamak gerektigini
 vurgulayan Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, |
i “Cocuk depresifse, siniftaki diger
gocuklarla rekabet edecek giici
+kendinde bulamiyor olabilir. Evde
prens ya da prenses gibi yasantisini
v stirdiirmek varken okulda rekabet

: etmek istemeyebilir ve karnim adnyor : ireci devam ederken bir tek seyden
1 diyerek eve gitmek isteyebilir. Ustelik
1 karni gercekten agriyordur.
etme guicti dogustan gelir. Gocugun biyolojik olarak belirlenen Somatizasyon (bedensellestirme)
1 slrecidir bu. Bu durumda ona, ‘Numara :
yapma, yalan soyliyorsun, hadi
+bakalim okula’ dediginizde gocuk
incinebilir. Ona sdylenilmesi gereken
+ 80z, ‘Karnin agriyor biliyorum ve bu
+ pek hos bir sey degil, ama okula
gidiyorsun’ benzeri bir ctimle olmalidir” 5
 diyor.

1 psikiyatrina yonlendirmek gerekir”
+diyen Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, nasil
i bir tedavi uyguladiklarini séyle

1 anlatiyor:

+ “Biz gocuda evhamini gidermek

i amaclyla terapi uyguluyoruz, cogu
zaman davranisgl-biligsel yaklagimlarla
1 sorunu hallediyoruz. Kimi zaman ise
+ilag tedavisi de ekleyebiliyoruz. Terapi

1 vazgegmiyoruz, gocugun okula
1 gitmesinden. Aileye de davranisci
i Gdevler veriyoruz. Ebeveynlerden bir

tanesi -dede veya bilyiikanne de

- olabilir- bir stire, belki bir ay, kademeli
olarak geri cekilmek sartiyla okula

i gidiyorlar, bahgede bekliyorlar. Hatta
© bazen ilk asamalarda sinifin kapisi
aralik oluyor ve ebeveyn disarida

beklerken gocukla strekli goz kontag

+ kuruyor. Bunu iki giin yapiyorsa iki
i glinden sonra kapi kapaniyor. Tipki
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merdiven basamagi gibi adim adim
geri gekilerek davranisg! terapi

uygulaniyor. Burada altin kural sudur:
1 sosyoekonomik diizeyden bagimsiz

v olarak krese gitmeye basladr. Artik kres
! 26 ITEYS 143 ? i Psychiatry Specialist Assistant Professor Dr. Oguzhan

:azindan oyun igin de olsa, gocuklarini : Zahmacioglu states that all children starting school for the

5 i¢ yasina gelince bir yere baslatiyorlar.
i Dr. Zahmacioglu sheds light on the reasons as follows:

Terapistin bu igin mantigini, neden
yapildigini iyi anlatmasi gerekir. Bu

isin stirekli olmamasi 6nemli. Belli bir

plan dahilinde kayg! sondrilebilir.
Genellikle daha sonra tekrarlamaz bu

sorun. Eger davraniscl terapi sorunun
©oyunun yerine konulacak bir seyin
gerektigini biliyor” diyor. Kres .
1 sayesinde gocuklarin okula gitmeden
v Once yagitlaryla karsilastigini sGyleyen
i, S +Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu, bu nedenle
terapiyi uygulayan hekim lle ebeveyn 1 cocuklar mutlaka (ig yasindan sonra
+ krese ya da oyun yuvasina vermek

kurmas olarak agiklayan Yrd. Dog. Dr. gerektigini vurguluyor

agirhgr karsisinda yetersiz kalacak
gibiyse, tedaviye ilag da eklemek
gerekebilir.”

Tedavinin Gnemli bir diger ayagini,
ve 6Gretmenin cok iyi bir iletisim ag

Zahmacioglu, “iletisim kopuksa
terapistin uygulamaya calistigi
yontemin mantigini 8gretmen
bilmiyorsa basarili sonug almak
glglesir” diyor.

Okul reddi ya da okul fobisi diye
adlandirilan seyin bazen buz daginin
gorinen kismi olabilecedine isaret

eden Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu; Gocuk
1 sonra paylasmaya baglar. Bazi calisan
+anne babalar hig istemeseler bile

psikiyatrinin, aile yapilanmasinda
gocugun bebekliginden itibaren var

olan siireci, okul korkusunu besleyen :

strecleri tespit edebilirse sorunun

basindaki mekanizmayi ¢oziip zerine
1 alinmasl, gocugun krese gitmemesi,
olabilecek gesitli yas krizlerini de rahat :
1 gonderilip cocugun krese gitmesi en
ideali. Tabii illa ki t¢ yasindan dnce
1 krese giden gocuk ileride psikiyatrik
+ bir hastalik yasayacak diye bir kural
1 yok. Ama okul fobisinin ortaya gikma
“Ciddi bir sosyal degisim yasadik Artk + ©lasihgini artinr. Erken donemde
1 gocudu evden uzaklagtirirsaniz, ocukta
evde ebeveynleriyle bilytyorlar’ diyor | O i1k donemde olmasi gereken kendine |
' Ve Gevreye glven biraz sarsilir. Hayatin
onlar igin ilk defa sosyallestikleri mekan ;11K yillan oldugu igin bu givensizlik
1 kalici olabilir.”

gidebilirse gocugun yasaminda var

atlatmasini sadlayacagini soyliyor.

Sokakta oynayamiyorsa
krese verin

gocuklar sokakta oynayamiyorlar ve
Yrd. Dog. Dr. Zahmacioglu. Okulun,

haline geldigini, dolayisiyla okula

1 adaptasyon sorunu yasamalarinin
©bununla da ilgili olabilecegini belirtiyor. ! )
' i Insight

“Ancak gogu gocuk artik

|iiks olmaktan ¢ikt. Anne babalar en

Glnkd herkes artik sokakta oynanan

Gocudun dg yasindan dnce krese
1 verilmesinin, okul isteksizligine yol
1 acabildigini anlatan Yrd. Dog. Dr.

 Zahmacioglu, nedenini sdyle agikhyor:  There are cases of children rejecting the school environment

U yas dncesinde ocuk o kadar ben | for a whole semester.”

v merkezcidir ki, oyuncaklarini

' paylasmaz, yaninda bagka gocuklar
olsa bile birlikte oynamaz. Ug yagindan
+ calm”, “be decisive” and “employ a soft but assertive
+authority” over their children during this period. It is

| d : important that the child is not given initiative about the
 vermek zorunda kalabiliyorlar. Bu biraz i concent of going to school. Children should not be asked
questions like “You are going to school tomorrow, aren't
you?” Instead, parents' approach should be similar to “|

+ know you aren't too happy about it but you are going to
school tomorrow. | know you're feeling uneasy and that
saddens me nevertheless you have to go to school.”

gocuklarini ii¢ yasindan once krese
riskli bir sey. Mumkiinse eve bakic

ama (¢ yasindan sonra bakicinin

| Yeditepe University Hospital Child and Adolescent

first time can experience worry (anxiety) to a certain extent.

Children unaccompanied by their parents out of a home

setting are, for the first time, exposed to an environment
full of other children of the same age group. Some minor
and some extreme, this results in children feeling anxiety.

The distinguishing factor in this process is the child's
personality (character straits developed from birth). Some
+children can overcome this completely natural feeling in
half a day, a day or sometimes a whole week. However,

+ whilst this state of mind in children can continue over

1 longer periods of time, it can also be short but very intense.

Assistant Professor Zahmacioglu stresses that parents have

a significant role in this process and urges them to “stay

| Assistant Professor Zahmacioglu says that professional
help from a child psychiatrist must be sought if the child's

tantrums and worries overwhelm the parents and their
abilities to cope with the situation. In such cases children

+are provided with anxiety-reducing therapies, families are
1 given behavioural tasks and parents are offered training
on the correct attitude.
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“Ameliyathanelerimizde
her tur ameliyati yapabilecek
donanima sahibiz”

Yeditepe Universitesi Hastanesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Uzmani Dog. Dr. Ozge
Koner, diinya standartlarinda alt yapiya sahip yedi ameliyathaneleri bulundugunu belirterek,
“Ameliyathanelerimizde 6zelligi olan ameliyatlar gergeklestiriyoruz. Her giin yaptigimiz
20-25 ameliyatin arasinda beyin cerrahisi, gogus-kalp-damar cerrahisi, ortopedi,

organ nakli ile ilgili ameliyatlar oluyor” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Uzmani Dog. Dr. Ozge Kéner, Yeditepe

ameliyathaneye ve ameliyathane donanimina sahip

ilgili Gzelliklerini sOyle anlatiyor:

“Ug ameliyathanemizde laminer akim sistemi mevcut.
Bu, ozellikli ameliyatlarin yapilabilmesi igin, icerideki

Laminer akim, dzellikle bizim gibi organ nakli, kalp ve
beyin ameliyatlari, ortopedik protez ameliyatlarinin
yapildidi hastanelerde bulunmasi gereken bir 6zellik,
cuinkii bu vakalar, infeksiyona karsi daha hassastir.

Ozellikle organ nakillerinde immiin (bagisiklik) sistemi
baskilayici ilaglar, viicudu mikroplara kargi daha direngsiz

hale getiriyor. Ameliyathanelerimiz mikroplarin

yerlesebilecegi girintili yiizeyler bulunmayacak sekilde
diizenlenmistir. Ameliyathanelerin bakimi ve infeksiyona

karsl temizligi gtinltik olarak ve her hasta sonrasinda

yapiimaktadir. Bu amacla anestezi cihazina ait ekipmanlar

her hastadan sonra dedistiriimektedir.
Ameliyathanelerimizin 1s1 ve nem kontrolii de sirekli

olarak yapilmakta ve standart degerlerde tutulmaktadir.”

Bazi ameliyathanelerin tek tip ameliyatlarin yapilabilmesi
icin Ozellikli bicimde dizayn edilmis oldugunu belirten

Dog. Dr. Kéner, “Bir ameliyathanemizde stirekli beyin
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cerrahisi ameliyatlari yapiliyor. Bir
 bagka ameliyathanemiz de
Universitesi Hastanesi'nin yedi adet diinya standartlarinda
ddizenlenmig durumda. Bir bagka
oldugunu belirterek, ameliyathanelerin sterilizasyon ile :

Dog. Dr. Ozge KONER

Anesteziyoloji ve Reanimasyon Uzmani

Uyanma odalar

kalp-damar cerrahisi icin 0zel olarak Dog. Dr. Koner, Yeditepe
P v + Universitesi Hastanesi'nin yiiksek

ameliyathanemizde sadece ortopedi 5 standartlara sahip yed adet

ameliyatlarr yapihyor. Diger
i ameliyathanelerimizde de tim
i vakalari alabilecek donanima

havay! temizleyen ve infeksiyon riskini azaltan bir sistem. sahibiz” diyor.

+ ameliyathaneye sahip oldugunu
belirterek, alti yatakli uyanma

\ odalarinin da bulundugunu
soyliyor ve ekliyor:




“Uyanma odasi, ameliyathanenin
¢ok onemli bir parcasidir. Glinki
her sey ameliyatla bitmiyor.

arasinda degisen stirelerde, katta
veya yogun bakimda takip edilip

edilmeyeceklerine karar vermek igin

bu uyanma odalarinda
 bekletiyoruz.”

sahip oldugunu anlatan Dog. Dr. Kéner, “Anestezi
+ekipmanlarr iginde bispekiral indeks denilen, hastanin

E . . ¢ uykuda ya da uyanik oldugunu izlememizi saglayan bir
. ... Ameliyathanelerde bulunan anestezi / / / ! Jiay
Anesteziden uyanma dénemi, ciddi @ . o
L . + cihazlar, monitdr ve cerrahiye ¢zel
bir stregtir. Biz, ameliyattan ¢ikan . B ,
L + aletlerin en son teknolojik dzelliklere
hastalarimizi, 15 dakika ila bir saat

+ teknik kullaniyoruz. Ciltten karbondioksit 6lglimlemesi
i yapmamiz mimkin. Bu yontem, normalde solunum
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cihaziyla desteklemedigimiz hastalarin da karbondiosit

diizeylerini, dolayistyla solunum diizeylerini tam olarak . “Anestezi ekibi, yogun bakimi da

Gine alacak olursak; Prof. Or. Bora bizim tamamlayici elemanlarimiz.”
+ Aykac'in bolim baskanhginda, iki d '

Ameliyathanelerde, bazi kulak-burun-bogaz ve akciger dogent ve beg yardimc dogentlen

ameliyatlarinda ya da havayolu saglanamayan hastalarda | olusuyor. Bir hekimimiz siirekl

“jet ventilator” kullandiklarini sGyleyen Dog. Dr. Koner, Yeditepe Universitesi Goz

“Fiberoptik bronkoskopi (ince, ucu kivrilabilir kamera), Hastaliklan Aragtirma ve Uygulama

i Merkezi'nde hizmet veriyor. Her

solunum yolunu actk tutmak amaciyla soluk borusuna ameliyathanenin bir anestezi

gormemizi sagliyor” diyor.

Her giin ortalama 20-25 ameliyat

zor entiibasyon (Cerrahi ve anestezi uygulamalarinda

bigim, ¢ap ve yap! agisindan uygun bir tipin sokulmasi)

icin gerekli bir teknik ve biz bu alt yapiya sahibiz” seklinde teknisyeni var. Ug tane anestezi

1 asistanimiz bulunuyor. Anestezi
asistanlarr ameliyathane, yogun
. bakim ve ameliyathane di|

personelinin kimlerden olustugunu, Dog. Dr. Kéner séyle prosedirlerde bize destek oluyor

konusuyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi'nde ameliyathane
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anlatyor:

\uzmani, her odanin da bir anestezi | . .
1 “Burasi biyiik ameliyatlarin

: yapildigi bir ameliyathane
:oldugundan, her giin bir, bazen iki
tane beyin cerrahisi ameliyatimiz

: olabiliyor. Giinde tigli bulan gocuk
1 ameliyati yapiyoruz. Giinde bazen

ve egitimlerini tamamliyorlar. Ayrica
. ameliyathane sekreterleri ve diger
+ yardimcl saglik personelimiz de

Ameliyathanelerde, giinde ortalama
| 20-25 vakay! agirladiklarini ifade
 eden Dog. Dr. Koner, “Yaptigimiz
ameliyatlarin gogu 6zelligi olan
ameliyatlar” diyerek, séyle bir

\ siralama yapiyor:




10 civarinda ortopedi ameliyatimiz

oluyor. Ayrica organ nakil
operasyonlari da
ameliyathanemizde yapilabiliyor.
Bu tip ameliyatlar igin ayri birer

ttim branslardaki hekimlerimizin

her tiir ameliyati yapabilmesini

' saglayacak donanim, anestezi ve
' bilgi birikimine sahip bir ekibimiz
- var.”

ameliyathanemiz var. Bunun disinda

Technology

Yeditepe University Hospital Anaesthesiology and
Reanimation Specialist Associate Professor Ozge Kéner
states that the University Hospital features seven fully
equipped surgery rooms at world standards. Dr. Koner
describes some of their features and capabilities as follows:

“Three of our surgery rooms are equipped with laminar
flow system. This is a special surgery room air circulation
system required to allow operations presenting increased
tendency of infection, demanding higher levels of
sterilisation. Laminar flow is a prerequisite for hospitals
like us who conduct organ transplant, heart and brain
surgery operations. In addition to the seven surgery rooms
our department also features a six-bed capacity “recovery”
room equipped with devices necessary to closely monitor
the patient after the operation.”

Emphasising that along with Professor Bora Aykag, the
surgical team consists of two associate professors and five
assistant professors, an anaesthetist for each surgery and
an anaesthetist technician for each surgery room Associate
Professor Kéner says: “On average we deal with 20-25
cases per day. Whilst our surgery and technical infrastructure
allows all types of surgery from any discipline, our surgical
team is capable of safely anaesthetising patients of all age
groups. Thanks to our sophisticated technical setup and
in depth knowledge we are able to serve both Turkish and
foreign patients.”
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“Yeditepe Universitesi Hastanesi
uluslararasi sempozyumlara
ev sahipligi yapacak

8-10 Ekim Epilepsi Cerrahisi Kursu ve 11-12 Aralik tarihlerinde istanbul []rolitiyazis Giinleri
ile Yeditepe Universitesi Hastanesi, Tiirkiye'nin ve diinyanin 6nde gelen uzmanlariyla, tiptaki
son gelismeleri ve konusulmayan konulari masaya yatiracak olan sempozyumilara ev

. sahipligi yapacak.

Epilepsi Cerrahisi Kursu
Yeditepe Universitesi Hastanesi, 8-10 Ekim 2009
Yeditepe Universitesi Hastanesi Néroloji Uzman

Prof. Dr. Berrin Aktekin, kursun diizenlenme amacini
soyle aciklyor:

“Kurs, gérece olarak Tirkiye'de eski bir gegmisi

olmayan epilepsi cerrahisi konusunun, dinyanin onde !
. yeni baslayacak norolog ve

. norosirdrjiyenlerin de bilgi ve
+ becerilerinin artiriimasini

. hedefliyor.”
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gelen kliniklerinden katilacak
. uzmanlarca son gelismeler |
tarihleri arasinda Epilepsi Cerrahisi Kursu diizenleyecek. ! %fﬁlyylgdz\}%tggalIvrgaglrtabduogzn#;a |
 Galisan uzmanlarin bir araya

. gelerek karsilikl bilgi ve

. deneyimlerini paylagmalari
+amactyla diizenleniyor. Bu kurs

ayni zamanda konuyla ilgilenen,

Prof. Dr. Aktekin, kursun (ig
. kisimdan olustugunu belirterek,

' icerigine dair su bilgileri veriyor; ! diizenleyecek. Yeditepe

. Universitesi Hastanesi Uroloji

“Sabah oturumlarinda konularla
. Anabilim Dali Bagkani Prof. Dr.

+ ilgili son gelismelerin anlatildigi
+ lecture'lar (konusmalar), 6gleden
sonra ise konu basliklariyla ilgili
. interaktif workshoplar ve ayrica
. cerrahlar igin yine 6dleden sonra
: kadavra basinda pratik egitimler
" verilecek.”

Prof. Dr. Aktekin, dlizenlenecek
. olan kursta ele alinacak konu

basliklarini da soyle siralyor:

“Temporal lob epilepisleri,
+pariyeto-oksipital epilepsiler ve

. frontal lob epilepsilerinde invaziv
' ve noninvaziv video-EEG kayitlari
. ile bu konulardaki pratik giclikler
. ve cerrahi tedavileri.”

 Istanbul Urolitiyazis Giinleri

Yeditepe Universitesi Hastanesi
. 11-12 Aralik 2009 tarihlerinde
. Istanbul Urolitiyazis Ginleri'ni

Kemal Sarica, sempozyumun

. dlizenlenme amacini séyle
. anlatiyor:

. "Ulkemizde gerek gocuklar gerekse
. erigkinler diizeyinde, toplumda gok
i sik rastlaniimakta olan bobrek ve
. idrar yollari tag hastaligi konusunu
. cok detayli bir sekilde ele alarak,

. bu hastaligin sebeplerini,




belirtilerini, gocuk ve eriskin
bireylerde ortaya ¢ikardig
problemleri ve modern tedavi
yGntemlerini tartismak, sonugta
ortak uygulama protokolleri
olusturabilmek.”

Bobrek ve idrar yollari sistem tas
hastaliginin, tlkemizde gok sik
rastlaniimasina ragmen, bugiine

sinirli yonleriyle ele alindigini
belirten Prof. Dr. Sarica, “Bu
nedenle bu konu tam olarak
ayrintili bir sekilde tartisilamadi
higbir zaman. Bu sempozyum ile

triner sistem tag hastaligi ilk defa

ayri bir bilimsel toplantida ele

alinacak. Yurt ici ve yurt disindan

katilan konunun uzmanlari
tarafindan tim ydnleri ile detayh
bir sekilde tartisilacak.
Toplantimiza uluslararasi alanda

bu konuda uzmanlagmis 8 davetli

konusmaci katilacak ve

deneyimlerini aktaracaklar” diyor.
Prof. Dr. Sarica, toplantinin konu

: bagliklarini style siraliyor:

: “Iki glinlik toplantida, idrar yollari |
taslarinin olusum mekanizmalari, |
i (ilkemizdeki ve diger dlkelerdeki
1 yayginhigi, ortaya koydugu
 belirtiler, ozellikle tag olusumuna |
1 yol acan kan ve idrardaki risk

i faktorleri olmak (izere uygulanan
+ teshis yontemleri, diyet

kadar hep baska toplantilar iginde
1 yeri, modern ve hastaya ¢ok az

1 zarar veren cerrahi tedavi
+yontemleri bu toplantida ayrintili
 olarak tartigilacak.”

uygulamalarr ve ilaglarin tedavideki

From Yeditepe

i The Epilepsy Surgery Course to be hosted by Yeditepe
University Hospital between 8 and 10 October 2009 has
©been organised with the intention of discussing the latest
i developments and breakthroughs on the matter, which has
a relatively short history in Turkey, by specialists from the
most prominent clinics around the world as well as providing
+the opportunity to share information and experiences by
bringing together Turkish, European and Middle Eastern
+epilepsy specialists. The course simultaneously intends to
increase the knowledge and skills of young neurologists
and neurosurgeons interested in epilepsy.

Meanwhile, the Istanbul Urolithiasis Days to be held on

i 11-12 December 2009 will concentrate on the issue of
kidney and urinary tract stones experienced frequently

i throughout Turkey in both children and adults. The event
will attempt to determine the reasons and symptoms of
this illness; discuss the problems it causes in children and
¢ adults as well as outline modern treatment methods with
the intention of establishing common practice protocols.
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“Domuz gribini

onlemenin en onemli

yolu izolasyon”

insandan insana solunum yoluyla gecen domuz gribinin yayiimasini 6nleme yolunu,
(Domuz Gribi) tamisi konulmus kisilerin kendilerini izole edip baska insanlarla temas etmemeleri”

olarak aciklayan Yeditepe Universitesi Hastanesi Enfeksiyon Hastaliklari Anabilim Dali Baskanis

Dog. Dr. Meral S6nmezoglu, diger dnemli tedbirin, iyi beslenerek genel saglik direncini
yiikseltmek ve el temizligine dikkat etmek oldugunu belirtiyor. .

Yeditepe Universitesi Hastanesi Enfeksiyon Hastaliklari ve

tanimliyor. Dog. Dr. S6nmezoglu'na gore, tst solunum
yollarina yerlesen ve burada enfeksiyon yapan virtistin gok
iyi bilinen iki tird var: Biri, insan gribi; digeri, kanathlarda

ama yine de gok fazla bilinmeyen bu tlr, domuz gribi.”
Diinyada insan sagligini tehdit eden, tim kitalar arasinda,
insani hasta eden ve 6nemli sayida insanda da 6liimle
sonuglanan hastaliklara “pandemi” denildigini belirten

Dog. Dr. Sonmezoglu, en gok gribin pandemi yaptigin
agiklyor.

Tiirkiye'de 300 domuz gribi vakasi var

stirmis. Dunya nifusu 500 milyonken 50 milyon insan
enfeksiyon kapmig ve bu enfeksiyon gok sayida insanin

sonra en biytik salginin bu yil nisan ayinda Meksika'da
domuz gribiyle basladigini, kisa zamanda ¢ok fazla insana
yayildigini hatirlatiyor. “Bu, yeni bir virlistii. Daha 6nceden

ciftligiydi ama daha sonra insandan insana gegme 0zelligi
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t 300 olarak agikliyor.

Klinik Mikrobiyoloji Uzmani, Transfiizyon Merkezi Direktorti Diinyada su ana kadarki 6lim oraninin ;

Dog. Dr. Meral Sonmezoglu; domuz gribi, diger adiyla HINT'i, binde 6 oldugunu vurgulayan Dog. Dr. |

tip dilinde “influenza (grip)” denilen bir virlis hastaliji olarak Stnmezogiu, bu hastaliktan bu derece
+ korkulmasinin nedenini, hi¢ kimsenin !
 viicudunun bu virtisti tanimiyor '
+olmasina bagliyor. “Herkes enfekte

olan kug gribi. “Aslinda az bilinen bir tiglinc( ttiri daha var” ' olmaya son derece duyarll. Risk

diyor Dog. Dr. S6nmezoglu, “1970'li yillarda salginlar yapan, gruplant da hig bagisikliklart olmadig
{icin, bu virlisle karsilastiklarinda daha !
1 agir gegireceklerdir” diyerek, risk

kisa bir zaman diliminde tim insanlari etkileyen, ok sayida

gruplarini séyle siraliyor:

i “Iki yasindan kiigiik cocuklar; 60 ,
yasindan biiyik yaslilar; onceden kalp,
+akciger, bobrek gibi kronik hastaligt
+ olanlar; aslinda direngli olup da .
kortizon tedavisi aldigi igin bagigiklik
© sistemi baskilanmis olanlar; kanser !
tedavisi gdrenler, kronik olarak aspirin |
“En biiytk grip pandemisi 1918 yilinda olmus ve iki yil kadar ! tedavisi alanlar, virtistin en gok :
 yayilacag! kis aylarinda gebe kalacak |
i olanlar ve AIDS hastalari gibi bagisiklik
6lumine yol agmig” diyen Dog. Dr. Sénmezoglu, bu tarihten & sistemi baskili olanlar ile bu hasta

gruplarina bakan saglik calisanlari.”

Risk grubundakilerin, hastalandiklari

bilinen higbir grip viristine benzemiyordu. Ciktigr yer, domuz takdirde tedavi olmalan gerektigini

+ belirten Dog. Dr. S6nmezoglu,

edindigi icin Diinya Saglik Orgitti tim diinyay! alarma gagirdr” .hlasta|||%|nv“Tamiﬂ.ui’.g@lntdafljdqe?wlibir :
diyen Dog. Dr. Sonmezoglu, Tarkiye'deki vaka sayisini imdilik | "'a¢t 010Ugunu, virusun tedaviyte

1 vicuttan tamamen temizlenebildigini

Dog. Dr. Meral SONMEZOGLU

Enfeksiyon Hastaliklari Anabilim Dali Bagkani

anlatiyor. “Tedavi hastaligin ilk iki
giintinde gok bagaril. ki guinii

i gectikten sonra yine 61um orani

i distyor ve hastalik stiresi kisalyor,
ama ilk iki giinde tedaviye baglamak
i onemli. llacin yaninda destek tedavisi
de veriliyor hastaya. Agzindan hig

1 yiyemiyorsa sivi tedavisi vermek,



istirahat ettirmek gerekiyor. Ayrica
hastanin burun tikanikhgr, bogaz
agrisini da ilaglarla rahatlatmak
gerekebiliyor” diyor.

Risk altindakiler asilanacak

Viriis gogaltilarak viris
laboratuvarlarinda agsi ¢alismalari

Ldits

. yapildigini soyleyen Dog. Dr.

- Sonmezoglu, hastalia kars|

+ alinabilecek en biylk dnlemin
“asllanma” oldugunu belirterek sunlari
+ soyliyor:

 etapta risk listesindeki gruplar asilanacak. Her isteyen asl
olamayacak. Bu risk gruplarinin éncelikle asilanmalari, viriisle
+ Karsilastiklari takdirde profilaksi (hastaligi dnleyici tedavi)
almalari, hastalik belirti gosterir gostermez de tedavi olmalari
1 gerekiyor. Bu risk gruplarinin hastalarla temasinin

. engellenmesi lazim. Eger Tiirkiye'de gok agir salginlar olursa
sinema, tiyatro gibi kalabalik ortamlara girilmemesi, salgin
+ belli bir seviyeye ulasirsa okullarin bile kapanmasi gerekebilir.
Boylece risk gruplari korunmus olacaktir.”

HIN1 (Domuz Gribi) virlisiinin gelecedi ile ilgili pek gok
1 senaryo Uretildigini bildiren Dog. Dr. Sonmezoglu, bu
senaryolardan bazilarini soyle agikliyor:

: “Normalde pandemiler iki yil siirer. Glinki grip virtisi, en
cabuk kendini degistirebilen virtistlr. Asi Tiirkiye'ye ulastiginda
+ belki de virlis kendini degistirecektir ve agidan hig kimse
etkilenmeyecektir. Bir diger senaryoya gére, vir(is igin en
\uygun mevsim kig aylari oldugundan, kuzey yarim kirenin

1 kis mevsimine girmesi demek; virtisiin en rahat insandan
insana gegecedi, insanlarin kapali ortamlara déndiga, okullarin
+aclldigi zamanlarin geliyor olmasi demektir. Higbir senaryo
calismayabilir. Burada dnemli olan, korku senaryolari dretmek
1 degil, en kotiye hazirlikli olmaktir.”

C vitamini tiiketin, ellerinizi yikayin

Dog. Dr. Sonmezoglu, “HIN1 (Domuz Gribi), insan gribiyle
- ayni belirtileri gdsterdigi icin ancak doktor muayenesinde

' “Saglik Bakanligi'nin planina gore 20 ' yapilan test ile anlagilabilir. Agir gegiren olgularin hastaneye
milyon ag Turkiye'ye gelecek ve ilk . basvurmasi sart” diyor ve hastaligin ne sekilde bulagtigini

. sbyle anlatiyor:
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“Hastalik, virist tastyan kisiye
yaklasmak ve onun damlaciklariyla,
salgilariyla temas etmekle gegiyor.
Viriis, ortamda asili olarak kalmiyor,
ancak canli dokuya gereksinimi var.

(salgilar) iginde iki saat canli

dezenfekte edilmesi gerekiyor.

olmadiysaniz bundan sonra olma
olastligr yok denecek kadar azdir.”

Domuz gribini ve hastaligin diinyada

temas etmemeleri olarak agiklayan

Dog. Dr. Sonmezoglu, hastaliga kars 5
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alinabilecek diger onlemleri soyle
»anlatiyor:

1 “Genel saglik direncini yikseltmek
+gerekiyor. Bunlarin basinda bol su
icmek geliyor. Iyi ve dengeli

Eger yiizey 1slaksa orada iki saat kadar  Deslenmek, bol miktarda G vitamini

canli kalabiliyor. Ornegjin, sekresyonlar | almak gerekiyor. G vitamini mikroplari

1 Oldirmez, viicut direncini yiikseltir

kalabiliyor. O yiizden domuz gribi olan sadece. Her digari giktigimizda, yemek

birinin salgilarinin temas ettigi yerlerin | Yemeden once, tuvalete girmeden once,

cIktiktan sonra, her firsatta el yikamak

Hastaligin kulugka stiresi 24-72 saattir, i G0k Gnemli. Ginkii vicudumuza

Temas ettikten sonraki 72 saatte hasta | Mikrop topladigimiz yer ellerimiz.

+ Ozellikle kig mevsiminde herkesin tek |
 kullanimiik mendiller bulundurmas,
i hapsirirken agzini kapatmasi, siipheli 5

! bir ortamda maske takmas! gok ¢nemli.

yayilmasini 6nlemenin yolunu, HIN1 Mimkiin oldugunca ki mevsiminde

(Domuz Gribi) tanist konulmus kisilerin ¢ok kalabalik ortamlara girmemek

kendilerini izole edip bagka insanlarla gerekiyor.”

Microscope

According to Yeditepe University Hospital Infectious
Diseases and Clinic Microbiology Specialist and Blood
Bank Director Associate Professor Meral S6nmezoglu the
reason why people are afraid of swine flu (HIN1) is that
human physiology does not recognise this virus. “ Everyone
is susceptible to infection. Because people in the higher
risk group have no immunity this virus can be deadly.
Associate Professor SonmezoGlu summarises risk groups
are as follows:

“Children under the age of 2, people older than 60, people
with previous chronic illnesses related to the heart, lungs
and kidneys; healthy patients with weaker immune systems
due to cortisone treatment, cancer treatment patients, people
on chronic aspirin treatment, women becoming pregnant
during winter months when the virus spreads the most,
people with suppressed immune systems such as AIDS
patients and all healthcare workers dealing with these
patients.”

Associate Professor Sonmezoglu mentions that the virus
spreads between humans from being close to people
carrying the virus and by contact with their bodily fluids.
Currently treatment is based on the medication “Tamiflu”
which is especially effective in the first two days of the
iliness and that the virus can often be eradicated from the
body. Associate Professor Sonmezoglu said: “Swine flu
shows very similar symptoms to the common human flu.
The disease can only be determined by a test conducted
by doctors during examination. People can protect
themselves from the illness by adhering to these simple
steps: strengthen immune system by consuming plenty of
liquids and vitamin C, wash hands frequently, prefer single
use paper tissue especially during winter months, cover
mouth when sneezing, wear face

mask in susceptible
environments and keep
away from crowds as
much as possible
during winter
months.”




200 defa kalbi durdu,

kalp nakliyle hayata tutundu.

Kalp durmalarr ve oltimcl kalp ¢arpinti ataklari ylziinden yataga bagimli hale gelen ve kalp nakli disinda yasama
sans! kalmayan Abdilkadir Alaybeyi, Yeditepe Universitesi Hastanesi Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dali Bagkani
Prof. Dr. Stiha Kiigiikaksu ve ekibi tarafindan gerceklestirilen operasyonla hayata déndd.
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Esi, 12 ve 9 yaslarindaki iki ogluyla birlikte Sanliurfa'da
yagayan ve ziraat miihendisi olarak galigan Abdlkadir
Alaybeyi'nin (41) kalbiyle olan sorununun baslangici 2000
yilina uzaniyor. “Kalbimde birtakim sorunlar vardi ama ok
ciddiye almadim. G6z kararmasl, asir gogs sikismasi
sorunlari yasiyordum” diye anlatiyor o gtinleri Alaybeyi. Ik
baslarda gunliik hayatini gok da etkilemeyen bu sorunlar,

yilinda, yasadig sehirde doktora gitmeye karar veriyor. Doktoru
ona, kalbinin normal bir insanin yarisi kadar galistigini
sdyleyince buna inanamiyor. Oyle ya, her insan gibi o da

higbirini yapamiyor olmasi lazim. .. “Merdiven ¢ikiyorum”
dediginde, doktoru sasiriyor, “Merdiven bile ¢ikamazsin®
diyor. Iki yil sonra kalp carpintilari daha da artiyor. Bu

ihtiyact hissediyor. Ve sonra Abdilkadir Alaybeyi'ne kalp pili
takiliyor. Yaklasik iki yil o pille yasayan Alaybeyi, “Pilin bes
yilda bitmesi gerekirken ben iki yili bile tamamlayamadan
bitirdim. Sonra yine ayni sikintilar yagamaya bagladim ve
artik normal yasantimi stirdtiremez hale geldim. Uzun siire
hastanede yasadim. Artik yapacak bir sey yoktu ve doktorum
kalp nakli yapilmasi gerektigine karar verdi” diye anlatiyor
yasadiklarini.

200 defa kalbi durdu

Yeditepe Universitesi Hastanesi Kalp ve Damar Cerrahisi

Anabilim Dali Baskani Prof. Dr. Siiha Kilgiikaksu, Abdtilkadir

Bey'in “hayatimi stirdiiremez hale getiren sikintilarim” dedigi _
+ koti hislere yol agan durumlar

i yasaniyor. Her atak sonrasinda

“Hastamiz kardiyomiyopati denilen kalp kasinin ileri derecede :  Apdiilkadir Bey'in “Hocam ne olur beni

i uyutun, dayanamiyorum” ya|var|§|a|'|n| i mi dlye kOkaVOrdum. 0 hastalara bunu

' unutamam.”

hastaligini soyle agikliyor:

dejenerasyonu anlamina gelen bir hastaliga sahipti.
Midahalenin aciliyetine yol agan sey, bu kastaki problemin
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+ ok ciddi, 8limedl ritim bozuklugu
i yaratmaslydi. Bu durum tespit edilince,
i kendisine iki yil 6nce bir kalp pili
i takilmis. Bu, kalp durdugu zaman kalbe
i elektrosok vererek kalbi tekrar
i calistirma 0zelligi olan bir pildi. Tabii
+ kalbin calismama olasiligi da var.
Abdiilkadir Bey'i daha fazla rahatsiz etmeye baslayinca, 2005
+ stirdlirmis, hatta pil erken tiikenmis
+ ve tekrar degistirilmis. Bu siire boyunca :
+ kalp kasindaki hastalik daha da
calisabiliyor, her seyi yapabiliyor; kalbi yarim calissa bunlarin

Hastamiz onunla uzun siire hayatini

ilerlemis. Pek ¢ok ilag kullaniimis ve

1 denenmis tedavi igin. Kisa streli,
1 giinlik basarilar elde edilse de highir :
i ilag stirekli basari saglayamamis.
carpintilar onu Gyle gticstiz distirtiyor ki her defasinda uzanma
+ altinda kalp transplantasyonu karari
i alinmis. Hastamiz bize geldiginde

i Oltimel aritmiler ve zaman zaman kalp
i durmalari yagiyordu. Tasidigi
© bataryanin sayacinda, toplam 200 kez :
+ kalp durma ataklari (ventrikiiler

i fibrasyon) yasadigi gériliyordu.

i Ventrikiiler tasikardi (kalbin ok hizli
+atmas! durumu) bile dltimctl bir ritim
+olmasina ragmen Abdiilkadir Bey iin
Abdiilkadir Alaybeyi'nin kalp nakli ameliyatini gerceklestiren

1 ataklar esnasinda tansiyon diismeleri :
Ve suur kaybma kadar varan, hastanin E telefon numaralarini aldim V(? onlarla
1 gorlistim. Rahattim ama neticede zor
1 birameliyatti ve o hastalarla goriigerek
+moral kazandim. Baska birinin kalbi

+ nakledilecegi icin duygularim degisir

Dolayisiyla tiim bu bilgilerin isig

gtinluk bir ritim haline gelmisti. Bu

etrafiyla iligkilerini kaybetmesi gibi

Prof. Dr. Siiha KUCUKAKSU

Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dali Bagkani

i Tek kurtulus yolu kalp nakli

i Kendisine kalp nakli yapiimasina karar
v verildiginde korkmadigini soyliyor

i Abdiilkadir Bey. “Korkmuyordum.

1 Bagka da sansim yoktu glinkd.

+ Internetten epey arastirdim. Gérdugim
+ kadariyla kalp nakli ok iyi neticeler
+veriyordu. Bir de yasadigim sikintilar
+ Oyle ileri boyuttaydi ki nakil benim igin
i blyik bir kurtulug yoluydu. O halde

i Olecedime hig olmazsa nakil yapilir, 0
+ alternatifi de denemis olarak 6lirdim”
+ seklinde anlatiyor o dénem aklindan
i gegenleri.

i Yolu Yeditepe Universitesi

1 Hastanesi'ne dstip de Prof. Dr. Siiha
1 Kigtikaksu ile kalp nakli ameliyati

1 yapiimasl igin karsilastiginda, Alaybeyi
1 kaybedecek bir seyi kalmadigi igin

i rahat oldugunu, ancak yine de morale
1 intiyaci oldugunu belirterek, moral
+kazanmak amaciyla nasil bir yol

1 izledigini soyle ifade ediyor:

“Prof. Dr. Siiha Bey'den Ankara'da

1 Ylksek Ihtisas Hastanesi'nde daha
+ Once kalp nakli yaptigi hastalarinin

1 sordum ve hic Oyle bir sey olmadigini
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soylediler bana. Ameliyattan 6nce neyse, ameliyattan sonra
i Abdilkadir Bey'in direnciyle ve

i hastanemizdeki degerli infeksiyon
hocalarinin 6nerdigi ¢ok gigli
Abdiilkadir Alaybeyi, zihnen kendini kalp nakli operasyonuna
hazirladiktan sonra, Prof. Dr. Kuglikaksu ve ekibi tarafindan
. L L . Prof. Dr. Kiigtkaksu, Abdtlkadir
arastirmas yapilmis. Bobrek, karaciger, akciger, beyne giden Alaybeyinin ameliyati Gncesinde
v yasadiklar sikintilarr ve nasil

karsimiza ¢ikti” diyor Prof. Dr. Kiiglkaksu, “Strekli ignelerin 5 atlattklarini soyle anlatiyor.

1 “Hasta, infeksiyonu tedavi edilince kalp [ [ ou
nakli programina alinacakti. Hastamizi ; ameliyati?” dediler. Ben de dedim ki

© “Bu glizel insanin gozlerine bakinca

+ anladim ki bu sansi ona vermeliyiz ve
© nakli yapmalyiz. Hadi is basina! Ilk

i hedef infeksiyonlar yok etmek!” Ekip
1 arkadaslarimin gayreti ile 1-2 hafta

i icinde en agir infeksiyonlari tedavi ettik.
©Yine daha dnceki miidahalelerden

+ dolayr girtlagindaki daralmay!

| ¢ (larengeal stenoz) da genisletme

i mudahalesi yaparak kalp nakline hazir
©hale getirdik. Tabii tiim bu stiregler

+ esnasinda hastanin morali gok Gnemli.
+ Dondr organ gikma ihtimali disik

i {ilkemizde. Haftalar ve bazen aylar

¢+ alabiliyor. O yiizden bazen ona sabah
1 vizitelerimde abartili haberler

1 : veriyordum. Dogru olmadigi halde,

+ “Diin aksam bir yerden kalp gikmis

i ama kan grubu tutmadi. Az kaldr,

+ yakalayacagiz" diyordum ki birakmasin
+ kendini ve miicadeleye devam etsin.

+ Morali iyi olsun ki bagisikhigi da

da ayni duygulara sahipsin dediler.”
Ameliyata infeksiyon engeli

fiziki 0zelliklerinin ameliyata uygun olup olmadiginin

damarlar gibi biitiin sistemleri kontrol edilmis. “Kalp nakli
hastalari igin en 6nemli problemlerden biri olan infeksiyon

yapiimasi ve damar yollarina kateterlerin yerlestirilmesi

neticesinde, hem kaninda hem de solunum yollarinda meydana
v 4-5aydir yogun bakiminda yattigi

gelen infeksiyon, yasli insanlarda tek basina 6liime sebep

olabilecek derecede ciddiydi. Ama

antibiyotik tedavisi uygulamamiz
sayesinde infeksiyonlarini yok ettik.”

1 Istanbul Tip Fakiiltesi'nden sonuglari
+ile getirdiler ve yatirdik. Sonra
+hemsireden haber geldi, hastanin atesi
140 dereceye ¢ikmis ve titriyor. Bu
+durumda kalp nakli ameliyatini

1 yapamazdik. Geldigi hastaneye geri

1 gondermemiz gerekecekti. Abdiilkadir
© Bey'in yanina ¢iktim; bunu anlatmak
1 glictii ama etrafa gok giizel bakan bir
©insan gordiim ben. Yardimci

i arkadaslarim, “Tibben olumsuz bir

durum, hocam nasil yapacagiz bu
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yikselsin ve infeksiyonu yensin. Servisteki hemsireler, yogun :
1 yontyle, biirokrasiden tibbiyeye kadar !
{ miicadele etti. Her hasta yakininda bu
+ farz bagliliklar gérmek zor.”

bakim calisanlar ve biitlin hastane personeli Abdtilkadir Bey'i
ok sevdi. Zaten bir hastanede kalp nakli yapilabiliyorsa, bu
kapidaki giivenlik gorevlisinden bashekime biiyiik bir ekibin
isidir.”

Hasta artik herkes kadar saglikh

Abdiilkadir Alaybeyi'nin kalp nakli 6ncesinde yataga ve
hastaneye bagimli, cok fazla hareket edemeyen, hareket

biri oldugunu, simdi ise normal bir insan ne kadar hareket

oldugunu ifade eden Prof. Dr. Kiiglikaksu, “Aylar boyunca
tlim organlar yetersiz bir kalbin altinda biraz tembellesiyor

ve organlar eskiye nazaran simdi daha iyi galisiyor. Ancak

organlarin yiizde yiiz eski giiciine ulagmasi igin biraz daha
zaman gegmesi gerekiyor. Hastamiz, yasinin gerektirdigi

yeniden hastalanma ihtimalinin herhangi bir insanla ayni

stire sonra viicudu yeni organa alisacak ve ilaglari yavas
yavas azaltacagiz. lleriki yillarda kalbinin diger hastaliklara

kars! korunmast icin de tedbirli olmayi saglayacagiz” diyor. |
’ v VSRR Ay ¢ stkranlarimizi ilettik. Gordik ki bir

+ bagjisla bir kisinin degil, biittin bir

Aile destegi sart

“Bu tedavide aile destegi temel sarttir.
Aile destegi yoksa bir insana kalp
nakli yapiimaz” diyen Prof. Dr.
Kiiglikaksu, Alaybeyi Ailesi'nin
hastalarina olan destegini soyle
anlatiyor:

“Nakil 6ncesinde de sonrasinda da
fazlasiyla aile desteginin oldugunu
gordik. Abdulkadir Bey hastaligiyla

Bir kisinin degil, bir ailenin
+ hayati kurtuldu

:Funda Alaybeyi, esinin kalp nakli
1 sreciyle ilgili s6yle konuguyor:
ettiginde carpinti ataklari veya kalp durmasi sorunu yasayan o , :
1 “Esim igin yapilacak bir sey kalmamisti,
eder ve ne yapabilirse Abdiilkadir Bey'in de ayni fiziki giigte | ek ¢0ziim kalp nakliydi. Hatta kalp
+naklinin bile ¢6ziim olmayacadini

1 sOyliiyorlardr diger hastanelerde. Bu
ve fonksiyonlarini azaltiyor. Ameliyatin tizerinden 2,5 ay gegti & Dizim biittin imidimizi kinyordu. Ama ;g
¢ yine de yiimak istemedik ve

! miicadelemize devam ettik. Prof. Dr. - ]
! + ailenin hayati kurtuluyor.
+ Sliha Bey bize sirekli destek oldu. / /

fiziksel aktiviteye birinci yilin sonunda ulasacak” diyor. Prof. | Yeditepe Universitesi Hastanesine | Basanli gegen kalp nakli sonras|

Dr. Kiigiikaksu, yeni bir kalbe kavusan Abdilkadir Alaybeyi'nin ; Gelene kadar mitlerimizi yitirmistik, : Alaybeyi Allesi disanda seving

! ama burada hayata yeniden baglandik. i g0zyaslari dokerken, yogun bakim

oldugunu belirterek, “Kullandig ilaglarin kronik rejeksiyonu | Ameliyattan sonra sadece esim degil, | odasindaki Abdlkadir Alaybeyi de

da (viicudun reddetme reaksiyonu) azaltici etkileri vardir. Bir | Den ve buttn ailemiz yeniden dogmus, | Yeniden hayata dondgu ve ik gozlerini
1 hayata donmiis gibi olduk. Organ 1 actigi anlart soyle anlatiyor:

1 bagisi yapan aileye de ok tesekkur

miicadele ederken, esi de isin her

i “Yogun bakimda g6ziimii agtiimda
tilk olarak Sibel Hemsire'yi gordiim.
Yasayip yasamadigimi anlamaya

1 calisirken, Sibel Hanim “Hasta uyand”
1 deyince, “Tamam yasiyorum” dedim
+ kendi kendime. Sonra hem ben hem
+de biitiin yogun bakim calisanlari,
birlikte agladik.”

i Nakilden 6nce kalbinin bitmek

© bilmeyen hizli atislariyla hayatin kendisi

1 icin zindana dondiguini ifade eden

Abdiilkadir Bey, yeni ve “sakin” kalbiyle
artik daha huzurlu. Glinlerini gegici

ediyoruz. O aileyle de goristiik ve




olarak ikamet ettigi istanbul
Atasehir'deki evinde dinlenerek
geciriyor. Ayda bir yapilan tetkikleri
icin esiyle birlikte ziyaret ediyor
hastaneyi. Alaybeyi ifti, her
ziyaretlerinde hastanenin otopark
gGrevlisinden itibaren butin
personelinin “hos geldiniz” demesiyle
kendilerini aileden birini ziyaret eder
gibi hissediyor. “Dr. Siiha Bey bizim
agabeyimiz, ekibi de kardeslerimiz.
Ameliyat stirecinde hepsi ailemiz
gibiydiler ve bize gok destek oldular.

ihtiyacimiz oldugunda gece yarisi

gorevlileri bile kan vermis. Bunlari
unutamayiz” diyor Funda Hanim.

diisiiniiyoruz”

Yeditepe Universitesi Hastanesi'nde
gerceklesmis olmast ile ilgili sunlari
soyliyor:

“Oncelikle bu ameliyat hastanemizde
ilk kalp nakli olmasi yaninda
Istanbul'da 6zel hastanede ve ¢zel

hastanemizde diinya standartlarinda
yapildiysa bir kisiyi anmadan
gecemeyecedim. Bu kalp naklini
Sn. Bedrettin Dalan‘a ithaf ettim.

Bu agidan da bagka hig kimseyi
diistinmedim. Bu islem onun yaptig

aldigim destek ve gtiven ile her turli
engeli astik. Baskanimizin direktifi

ki kalp nakil hastalarindan asla para

i ve Tirkiye'ye sagladigi icin kendisine
1 tesekkir ederim. Ancak bu imkanlar !
 saglayan insanlarla Turkiye dinyayla
1 yansabilir. Kalp nakli operasyonu,

i tibbin ug noktasidir. Bunu basarabilen
i ekipler ve merkezler tipta lokomotiftirler.
+ Saglik Bakanlidi'ndan gelen rakamlara :
1 gore, Trkiye'de bugtin aktif olarak

+ calisan kalp nakil merkezi sayisi 10'u
gecmiyor. Tiirkiye'de su anda yapay

1 kalp altyapisi olan ve bunu

1 Uygulayabilen iki merkez var ve biri

+ Yeditepe Universitesi Hastanesi. Siz
Hastanede gegen sikintili ginlerimizde :

uzmandan biriyim. Ama bunu

| Life itself

Abdiilkadir Alaybeyi, whose heart failed a staggering 200
1 times and had became bedridden due to frequent life
+ threatening cardiac palpitations, had no option left other

than a full heart transplant. Today, Alaybeyi has regained

i his health thanks to a successful heart transplant operation
conducted by Yeditepe University Hospital Cardiovascular
i Surgery Department Director Professor Siiha Kiglkaksu
+and his team.

Professor Siiha Kiiglikaksu had diagnosed Alaybeyi's

ne kadar bu isin 6zel insani da olsaniz condition as “cardiomyopathy” which translates as the

:arkanizda size inanan, giivenen ve
kosup geldiler. Ameliyat guinti gtivenlik

+severe degeneration of heart muscle. Problems in this

: ' muscle was causing very serious, even deadly arrhythmia.
g?nswtaeﬁ:sﬁﬂaiuar??gglOgggzyse?pz?fgllg Alaybeyi, previously bedridden and dependent on medical
1 konusunda Turkiye'de ve Avrupa'da
1 calismalarda bulundum ve Tirkiye'de !
+ buislemi gergeklestirebilecek birkag
“Biz parayi degil insan saghgini |
:yapabilecek imkanim olmazsa
1 gerceklestirmek hayal olur.

Prof. Dr. Siha Kiigikaksu, boylesine - Gercekestirdigimiz tedaviyi Sosyal

basarili bir kalp nakli operasyonunun Giivenlik Kurumu (SGK) kargilamiyor, :

* An agricultural engineer by profession Alaybeyi nowadays
v dolayisiyla diger ozel merkezler bu tip
+islere girmiyor. Ama biz bir insanin
+saghginim 6nemini diisiindyoruz.

+ Abdiilkadir Bey'e taktigimiz kalp iyi
calismasaydi bir B planina sahiptik.
1 Elimizde yapay kalp vardi ve yapay
liniversite hastaneleri iginde yapiimig | kalple hastamizi hayata dondtrmek

ilk kalp naklidir. Bu biiyiik operasyon

1 care could not even move too much. He experienced
+arrhythmia attacks or heart failure with the slightest physical
i activity. The patient was left with the only option of heart
1 transplant surgery since even a pacemaker could not resolve
t his problems. Since the successful transplant operation
Alaybeyi now has the same physical strength as a normal
i healthy person.

1 visits Yeditepe University Hospital for tests and examinations
ionce a month. In the meantime he is getting a lot of rest

+ at his home in Atasehir with the indispensible support of
his wife and two boys aged 12 and 19.

The Alaybeyi family is sincerely grateful to Professor
i Kiigiikaksu, his team and all personnel at Yeditepe University

|9|n bir sansimiz daha olacakti. Bu her i HOSpital. Professor KUQUkakSU, on the other hand,

1 yerde yok, ciinkii SGK 6demiyor. Ama
© Baskanimiz Bedrettin Dalan, SGK
odemiyor diye bu yiikiin altina

1 girmekten gekinmedi ve “Diinyanin en 5
1 Onemli merkezleri ne yapiyorsa onu
i yapalim evladim, para pul hig 6nemli !
bir eserde gergeklestirilmistir. Ondan | dedil” dedi. Para her zaman bulunabilir
1 ama giden bir insanin cani geri
getirilemez. Bu fikirle hareket eden bir
dogrultusunda kalp hastalarindan, hele : Baskan ve ekibe sahip olmaktan dolayr :
i mutluyum.”

talep edilmez burada. Bu imkanlari bize

underlines the significance of conducting such a complicated

1 operation at Yeditepe University Hospital in these words:
i “| dedicate this transplant operation to Mr. Bedrettin Dalan.

This operation happens to be a first for Private Hospitals

' in Istanbul and a first for Private Universities in Turkey.

This operation was made possible by a facility established
with his initiative. | managed to overcome all obstacles

+ thanks to the support he gave to me. In lieu with our

manager's directives, cardiac patients and especially heart
transplant patients are not charged for our services. | thank

him once again for providing such an opportunity to us
i and the people of Turkey.”

25




Sigarayi akupunkturla
birakabilirsiniz

Akupunkturfa sigara birakmanin, Diinya Saglik Orgiitti'niin kabul ettigi en bagaril

yontem oldugunu soyleyen Yeditepe Universitesi Hastanesi Akupunktur Uygulama

Klinigi Sorumlu Hekimi Dr. Berna Atay, “Akupunktur sayesinde gerginlik, uyku kalitesinin
bozulmasl, yorgunluk, sinirlilik, dikkat eksikligi, bas agrist, istah artisi gibi sigara

yoksunlugu belirtileri hissedilmeden, konforlu bir sekilde sigarayr birakmak mimkiin” E_.

diyor. oy
Dr. Berna ATAY

Akupunktur Uygulama Klinigi Sorumlu Hekimi

“Insan beyninde seratonin ve endorfin adi verilen iki madde Kisa siirede kesin sonug ilk sigarasiz giinler, yani sigaray!
vardir. Bu hormonlar rahatlik, hosluk, keyif ve huzur gibi | ; AT ; i birakirken en kritik zaman dilimi olarak
duygularla ilgilidir. Normalde insanlar kahkaha atinca, mutlu Yeditepe Universitesi Hasta_r]glm + kabul edilen ilk 3 giin konforlu gegiyor.
bir .haber alinca, gikollata veya gU;eI t?lir taltll Yiyin(_:e"yq da bir sigara birakma tedavisinde, kulak ve .Bu. kritik 3 gUindi gegirdikten sonra
yeri aclyinca seratonin ve endorfin diizeyi ytikselir” diyen | viicut akupunkturu uyguladiklarn ihtiyag duyulursa, bir sonraki hafta da
Yeditepe Universitesi Hastanesi Akupunktur Uygulama Klinigi belirten Dr. Atay, buna ek olarak oksijen 1 bir veya iki kez akupunktur
Sorumlu Hekimi Dr. Berna Atay, sigara icen kisilerde seratonin terapisi de yaptllklanm anlatiyor. uygulanabilir. Ama ¢ogu zaman ilk bir
ve endorfin salgilama isinin siggrg tlarafmda.n Qgtlen?ldigini “Akupunktur sayesinde salgilanan ya da iki seansla bu ig bitiyor” diyor
ve bu nelden_!e vucugiun ptonomlsml kalybettlgmll be||.rt|ylor. endorfin, nikotin isteginin ortadan Dr. Atay.
E)r. Atqy a.gore”, keyn‘lemlnce e dgrtlgnmge de tiryakilerin +kalkmasina neden oluyor ve bdylece @ “Sigara birakmak stresli bir olay. Bir
yak bir sigara” demeleri bundan ileri geliyor. Tamdabu ~
nedenle sigarayi birakanlar, ilk hafta beyinleri seratonin
salgilama isini gerceklestiremediginden, oldukga zor anlar
yasiyorlar. Iste bu zor anlarda devreye akupunktur tedavisi
giriyor. Dr. Atay, akupunkturla sigara birakma igleminin nasi|

gerceklestigini soyle anlatiyor:

“Nikotin beyinde endorfin saglayan reseptorleri, yani sinir
uglarini durdurur. Sigara i¢ilmediginde, nikotin ortadan !
kalktiginda, kulakta tespit edilmis refleks noktalarina takilan
akupunktur igneleri veya lazer akupunktur, bu sinir uglarini:
uyararak endorfinlerin salinmasini saglar. Bu da kisinin
sakinlesmesine, keyif ve huzur bulmasina, yoksunluk ,
belirtilerinin (gerginlik, sinirlilik, uyku kalitesinin bozulmasi,
yorgunluk, dilde ve basta uyusma, bosluk hissi, konsantrasyon
azh§, dikkat eksikligi, bas agrisi, ishal veya kabizlik ve istah
artist) azalmasina neden olur. Bu belirtiler gegicidir ve viicudun
kendini onardigini gosterir. Sigaray! birakmak isteyen herkeste
tlim yoksunluk belirtileri ortaya ¢ikmaz tabii. Belirtiler ilk 72
saatte siddetlenir ve 7 ila 10 giin iginde azalarak ortadan
kalkar.”

26




de ignelerle kisinin stresini daha da
artirmayalim diye kulak ve viicut
akupunkturunu lazer akupunktur ile

yapiyoruz' diyen Dr. Atay, boylece hem
akupunkturun etkinliginin arthgini hem

de igne fobisi olan ya da igneyi
sevmeyenlere konfor sagladiklarini
ifade ediyor. Dr. Atay, akupunktur
uygulamasinin yapildigr ilk hafta
kesinlikle kahve ve alkol

kullanilmamast, cayin acik ve sekersiz

1 icilmesi, tedavi boyunca sivi

 tiiketiminin en az 1,5 litre olmas|
+ gerektiginin altini giziyor. Tedavi
esnasinda sigara igilmesi hastaya zarar

v Dr. Atay, hastalarin belirli bir giin tespit edip kendi rizalariyla

vereceginden, asla boyle bir seye izin 1y, cakmava karar vermeleri ve bunu gergekten istemeleri

 vermediklerini sdyleyen Dr. Atay, aksi  gerektigini ifade ediyor. Akupunktur Uygulama Klinigi'nin

tainrdeyoguntedayi gayesindeyeni sloganini da “istek sizden destek bizden!” olarak agikliyor.
1 yeni uyku formuna girmis bagimhihigin,
i bir nefes sigarayla tekrar alarma

gececegini belirtiyor.

! [stek sizden destek bizden!

Her seyden dnce akupunkturla sigarayr birakmak isteyen
1 Kisilerin karar vermelerinin dnemli oldugunu vurgulayan

+ Uygulamada, sigara icicileri son 10-12 saat hig sigara igmeden
+ Akupunktur Uygulama Klinigi'ne basvuruyorlar. Dr. Atay, tist
iste (i¢ gtin akupunktur uyguladiklarini, hatta gogunlukla
+(glincti seansa gerek kalmadigini anlatiyor. “Hasta 'Ben bu
©isi bitirdim' diyor. Ama istiyoruz ki bir sonraki hafta da yine
bir veya iki kez uygulayalim ki tekrar geri déns yasanmasin”
1 diyor.

Akupunktur sigara birakmada en basarih yontem

Akupunktur ydnteminin sigaradan kurtulmak isteyen herkese

©uygulanabilecegini belirten Dr. Atay, “Akupunktur, sigara
birakmada Diinya Saglik Orgti'niin kabul ettigi en bagaril
1 yOntem olarak gegiyor. Klinigimizin basari orani da ytizde 95
civarinda” diyor.

“Sigaray! birakan kisi, alti ay iginde hig sigara igmezse

v bagimlilik sorununu ¢zmastdr” diyor Dr. Atay, “Eger alti ay
+icinde bir sikinti yasar ve sigara istedi duyarsa, bir ya da iki
kez akupunktur seansi yapabiliriz. Alti ay gegtikten sonra
+yeniden sigaraya dénmesi, vicudu istedigi igin degil, kendi
tercihi oldugu igindir. Ancak Yeditepe Universitesi Hastanesi
+ Akupunktur Uygulama Klinigi'nde simdiye kadar hig boyle

1 bir durumla karsilasmadik. Hastalarimiz alti ay degil, 10-15
glin sonra net bir sekilde sigaray! birakmis oluyorlar.”
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Sigara yakmadan dnce
hir daha diisiintin!

Sigara dumaninda saglik agisindan zararl oldugu
tespit edilen 4.000'den fazla kimyasal madde
bulundugunu ve bunlarin gogunun kanserojen
oldugunu belirten Dr. Atay, sigaranin diger zararlarini
style agiklyor:

e Tiitliniin sarildigr k&gidin yanmasindan dolayi agida
¢tkan maddeler kanserojendir.

e Sigara, akcider kanseri basta olmak lzere, agiz, dil,
dudak, girtlak, yemek borusu, mide, pankreas, mesane,
bobrek ve kadinlarda rahim agzi kanserine neden olur.

e Kalp krizi, hipertansiyon, inme, damar tikanikhgt,
akciger hastaliklari ve (lsere sebep olur.

e Damarlar tizerinde biiziisme yaparak, ayak dlserinin
olusumuna ve arterial damar yetersizligi gibi
tikanmalara neden olabilir. Buna “Burger Hastaligi”
denir.

e Erkeklerde empotansa (iktidarsizlik), hamilelerde
diistik yapmaya neden olabilir.

e Sigara igen kiside seker hastaliji varsa, sinir ve bobrek
hastaliklarinin ortaya gikmasi hizlanir.

e Sigara igilen evde yasayan bebeklerde bazi hastaliklara
daha sik rastlanir. Ani bebek olumleri 2,5 kat, kolik
agnlar 2 kat, astim ve alerjik hastaliklar 5 kat daha
fazla gorilir. Ayrica gocuklarda zatiirre ve bronsit gibi
solunum yolu enfeksiyonlar belirgin sekilde artar.
Davranis bozukluklarina daha sik rastlanir.

e Sigara igilen bir evde gocuklarin da sigara tiryakisi
olma potansiyeli ortaya gikar.
Aragtirma sonucuna gére, 15-18
yas aras| genglerde sigaraya
baglama orani yiizde 40, 11-14
yas ve 19-21 yasta ise yiizde
20'dir.
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Sigarayi birakinca neler
olur?

e 20 dakika sonra tansiyon ve nabiz
normale doner.

e § saat sonra viicut kendini
yenilemeye baslar, kan oksijeni
normal diizeye ¢ikar.

e 24 saat sonra kalp krizi riski
azalmaya baslar, bir yil sonra yarlya
diiger.

e 48 saat sonra duyu organlari iyi
¢alismaya baslar, tat ve koku duyusu
diizelir, cilt kendini yeniler.

e 72 saat sonra akcider kapasitesi
artar, solunum rahatlar.

e 2 hafta sonra efor kapasitesi artar
(ydrime, merdiven ¢ikma gibi),
1-9 ay iginde akciger hiicreleri
yenilenir, akciger hastaliklari riskleri
azalir, Oksuriik ve nefes darlig
gecer.

* 5 yil sonra agiz, bogaz, yemek
borusu kanser riski yiizde 50 azalir.
Pankreas, mesane, rahim agzl
kanseri, sindirim sistemi tilseri riski
azalir.

e Sigara, gebelikten dnce ve
gebeligin ilk tig ayinda birakilirsa
erken dogum, diistik yapma veya
kilolu bebek dogurma riskleri
icmeyenlerle ayni diizeye iner.

e Koroner kalp hastaligi riski
sigaranin birakiimasindan 15 yil
sonra sigara igmeyenlerin diizeyine
iner.

e Sigara igilmeyen evde
yasayan bebeklerin ve kiiglik
cocuklarin solunum yolu
hastaliklarina
yakalanma riski
azalir.

. Actuality

© Yeditepe University Hospital,

+ Acupuncture Treatment, Training and

i Practice Clinic Director Dr. Berna Atay
1 states that the World Health Organisation
i considers acupuncture treatment for

' quitting smoking as the most successful
:method within its field. Dr. Atay provides
details on how people quit smoking with
i this procedure: “Nicotine blocks the

i endorphin secreting receptors, in other
1 words the nerve endings within the brain.
1 After a person stops smoking, that is

1 nicotine intake is ceased, acupuncture
+needles or laser acupuncture placed on
i acupuncture points located on the ear

i causes endorphin secretion by

+ stimulating the nerve endings. This
+induces the person to feel calmer,
+happier and contempt and reduced

+ withdrawal symptoms (like anxiety,

i frustration, poor sleeping cycle,

i tiredness, numbness in tongue and head,
i sense of emptiness, lowered level of

' concentration, attention deficit, headache,
+diarrhoea or constipation and increased
appetite). These symptoms are temporary
i and indicate that the body is healing

1 itself. Symptoms peak during the first

1 72 hours (first 3 days) but then regress
i and completely disappear within 7 to 10
i days. This is why acupuncture treatment
i is repeated consecutively for the first

+ three days.”

© Dr. Atay says that nicotine addicts
completely quit smoking in the 10-15

+ days following acupuncture treatment

i however it is fundamental that people

i willing to quit smoking using the

1 acupuncture technique must be

i determined to do so. This is why the

i slogan for Acupuncture Practice Clinic
i is determined to be “Determination from
+ the patient, support from the clinic”.




“Yeditepe Universitesi Hastanesi

Genel Cerrahi Ekibi

ayni zamanda basarili bir Organ Nakli Ekibi”

Yeditepe Universitesi Hastanesi Genel Gerrahi Anabilim Dali Bagkani ve Organ Nakli Uzmani Prof. Dr. Ozcan Gokge, Yeditepe
Universitesi Hastanesi Genel Cerrahi Anabilim Dali Ekibi'nin ayirt edici taraflarini; “hastaliklara teshis koyarken diger
branglarla ortak calismasi” ve “sadece bir cerrahi ekibi degil, ayni zamanda Tiirkiye ortalamasinin iizerinde basarilara imza
atan Organ Nakli Ekibi 6zelligi tasimasi” olarak acikliyor.
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Yeditepe Universitesi Hastanesi Genel Cerrahi Anabilim Dali !
balimyle, mide-badirsak hastalifinda
©gastroenteroloji bolimdyle, meme
hastaliklarinda radyoloji, niikleer tip,
+onkoloji bolimleriyle ve birgok

Bagkani ve Organ Nakli Uzmani Prof. Dr. Ozcan Gokge, Genel
Cerrahi Anabilim Dali'nda tanisi konulup tedavisi yapilabilen
hastaliklari soyle siraliyor:

“Tiroit hastaliklari, yani guatr, meme hastaliklari, yemek

pankreas, dalak, karin duvari ve kasik fitiklari, makatla ilgili
biittin hastaliklar genel cerrahinin konusu igine giriyor.”

“Genel Cerrahi Anabilim Dali, ameliyathanede tiim modern
cerrahi tekniklerini kullanabilecek donanima sahip” diyen

cerrahi konusundaki gelismeleri igeren teknigi Yeditepe

Universitesi Hastanesi'nde basariyla kullandiklarini belirtiyor.
Hastaliklarin tedavisinde tani ySntemlerinin son derece 6nemli
oldugunu ve taniyi Genel Cerrahi Birimi olarak tek baglarina
koymadiklarini vurgulayan Prof. Dr. Gokge, “Radyoloji, nikleer
tip, laboratuvar, gastroenteroloji gibi bélimlerle ortak olarak
tani ve tedaviyi paylasiyor, basarili sonuglar aliyoruz. Hastalik

teshis edildikten sonra tedavisi cerrahi gerektiriyorsa, bunu
gerceklestiriyoruz” diyor.

Basari ekip calismasindan geciyor
Yeditepe Universitesi Hastanesi Genel Cerrahi Anabilim

Dalr'nin diger hastanelerden ayrilan en nemli tarafinin, diger

bélumlerle ciddi bir igbirligi halinde galigmasi oldugunun

altini gizen Prof. Dr. Gokge, galisma bigimlerini sGyle anlatiyor:
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“Tiroit hastaliginda endokrinoloji

Prof. Dr. Ozcan GOKGE

Genel Cerrahi Anabilim Dali Bagkani ve
Organ Nakli Uzmani

. Hastaya tedavi secenekleri

sunuluyor

 Prof. Dr. Gokge, diger branslarla ortak
+ bir galisma ydr(itiyor olmanin
L yararlarini syle agiklyor:

borusu ve yemek borusu ile ilgili tim hastaliklar, mide, ince ha;tallktlel da ig ha;tallklaél t;blﬂmkql)/le
bagirsaklar, on iki parmak bagirsagi, kalin bagirsaklar dahil Elgiga|§:yoruz. asal kEtl ugellde E
olmak tizere bagjirsak sisteminin timl, karacier, safra yollari, ! |re P callsmasi yapmaktan geelyor. -

1 Butln hastaliklarin tanisini biz cerrahlar

+ olarak tek bagimiza koymuyoruz. Biz
sadece cerrani kismini rahatlikla
i uyguluyoruz, ama kararlarin

+ alinmasinda ortaklik var.”
Prof. Dr. Gokge, “laparoskopik teknikler” denilen, son yillarda

“Bir hastaligin dogru teshis
edilebilmesi, hasta adina dogru kararin
verilebilmesi igin birkag grubun fikrini

0One stirmesi, ortak karar gikmasi ve
bu kararin da hastaya agiklanmasi
+gerekiyor. Boylece hasta, sunulan
segeneklerden hangisini isterse kendi
+tedavisini 6zgirce segebiliyor. Sadece
cerrahi diistiniirseniz, hastanizi cerrahi
+ tedaviye zorlamis olursunuz. Oysa bir
biitiin halinde galigtiginizda, cerrahi
+disinda secenekler varsa hastaya onu
da sunabiliyorsunuz.”

. Genel Cerrahi Ekibi ayni
i zamanda Organ Nakli Ekibi

Yeditepe Universitesi Hastanesi Genel
+ Cerrahi Anabilim Dalr ekibini diger
hastanelerdeki genel cerrahi

i ekiplerinden ayrilan bir baska Gzelligini,
“ayni zamanda organ nakli ekibi

t olmasI” olarak agiklayan Prof. Dr.
Gokee, “Ekibimiz karaciger, bobrek ve




pankreas nakillerini basariyla
gerceklestiren bir ekip. Birgok
hastanede genel cerrahi ekipleri bu

basarly! saglayamaz; transplant ekipleri
+ basarimiz dier ekiplere gore daha tst

+ diizeyde” diyen Prof. Dr. Gokge'nin

veya genel cerrahinin bitin alanlanini ¢ yani sira Yeditepe Universitesi

+Hastanesi Genel Cerrahi Blimii, Prof. S
successful liver, kidney and pancreas transplants. Not many

olmak zordur. ‘Ben bunun doktoruyum, | Or- Mehmet Gaglikiilekgi, Prof. Dr. Alp

bagka tedaviyi yapamam' mesaji bizde | Demirag, Yrd. Dog. Dr. Murat Kalayci,

1 Yrd. Dog. Dr. Baki Ekgi ve Aras. Gor.
+ Dr. Tuba Giilgelik'ten olugan alti kigilik
1 tibbi kadrosuyla hastalarina hizmet

yaklasimina gore son derece yanlistir. :
1 vermeye devam ediyor.

ve genel cerrahi ekipleri ayridir. Ayni
basariyi iki alanda da gdsterebilecek

icerebilecek komple bir ekibe sahip
asla yoktur. Bu bakis acisi, hastanin
bir biitiin olarak degerlendirilmesi

Bizim ekibimizin basarisi bundan

kaynaklaniyor” diyor.

iyi sectigimiz igin organ naklindeki

. Close up

+According to Yeditepe University Hospital's General Surgery
and Organ Transplant Specialist Professor Ozcan Gokge

1 illnesses that can be diagnoses and treated at the General
i Surgery Department are as follows: “ Thyroid illnesses,

+ thatis goitre; breast illnesses; oesophagus and all problems
©concerning the oesophagus; stomach; all of the intestinal
+ system including the small intestine, the duodenum, colon;
liver; gall passages; pancreas; spleen; abdominal wall and
+inguinal hernias; all rectal complications.”

i Professor Gokge states that as the General Surgery

© Department they are unable to diagnose all ilinesses on
their own and therefore closely cooperate with other

1 specialisations in order to offer patients treatment options
1 other than just surgery which is ideal as the patient can,

+ parallel to our recommendations, freely choose which

“Yaptigimiz nakillerin basarisi, Tirkiye treatment method to select.

+ ortalamasinin (izerindedir. Hastalanmizi
: 1 rate of success to close cooperation with other specialisation
+ branches. He says: “The distinguishing quality separating

Professor Gokge attributes General Surgery Department's

+us from general surgery teams at other hospitals is that we
are simultaneously a competent and experienced organ
» transplant team. Qur team is capable of conducting

1 general surgery teams are able to attain this rate of success.
i Normally they would have separate transplant teams and
+individual surgical teams. The success rate of organ

+ transplant operation conducted at our hospital is

1 considerably higher than averages in Turkey. We make a
better job of choosing the right patient and this reflects on
1 our high success rates.”
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Dunyada ilk kez

bir plastik cerrah
3 sanatci adaylarina ders veriyor

Yeditepe Universitesi Hastanesi Plastik Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi Anabilim Dali
Baskani ve Este 7 Estetik Birimi Yoneticisi Prof. Dr. Anmet Karacalar, Yeditepe Universitesi

Yeditepe Universitesi Hastanesi Plastik Rekonstriiktif ve Estetik
1 sOyle anlatiyor:

Cerrahi Anabilim Dali Bagkani ve Este 7 Estetik Birimi
Yoneticisi Prof. Dr. Ahmet Karacalar, tip egitiminin dgtinci
yilinda okulu birakmaya karar veriyor ve glizel sanatlar
fakilltesine baslamak istiyor. Ancak ailesi bu kararina karsi
¢ikarak okuluna devam etmesini istiyor. “Mutsuz olmak

kendi ifadesiyle “sanatla hekimlik arasinda bir dal” ile

ilgilenmesi, onu hedeflerine yaklastiryor. Prof. Dr. Karacalar,
“Simdi olmak istedigim yerdeyim ve gok mutluyum. Resim,
heykel yapiyorum, sergi hazirligi igindeyim ve gizel sanatlar
i kendi alanina yeni yorumlar

Prof. Dr. Karacalar, ilk olarak gecen yil basladigji ve su giinlerde getirebilecek.

dgrencilerine ders veriyorum” diyor.

yeni ders doneminin baglamasini bekledigi Yeditepe
Universitesi Glizel Sanatlar Fakiltesi'nde, Trkiye'de, hatta

diinyada bir ilki gergeklestiriyor. Ogrencilere “Organik Sanat

ve Estetik Cerrahi” bashgi altinda ders veriyor. Bu derste
isledigi konulari séyle siraliyor:

“Kamuflaj, illlizyon, ana tanrica karni ve karin estetigi, sanatta

meme, bacak estetigi, kalca estetigi, ense estetigi, dudak

estetigi, burun estetigi, iskelet ve anatomisi, kas ve anatomisi,
altin oranlar, Carnal Art (Fransiz sanatgi Orlan'in gelistirdigi
bedensel sanat), dinamik estetik, g6z temasi ve estetigi, mimik

tasarimi, Midas'in kulaklari ve estetik, kalga estetigi,

psikoestetik cerrahi, yaslanma ve genglik pinari arayisi, Mona

Lisa gulimseyisi”

Yara izini kapatan sanatsal dovme

Prof. Dr. Karacalar, Yeditepe Universitesi Gizel Sanatlar

Fakiiltesi'nin resim, heykel ve grafik bollimlerinden 6grencilerin
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anatlar Fakiiltesi'nde verdigi “Organik Sanat ve Estetik Cerrahi” dersi ile
linyada bir ilki gerceklestiriyor. Prof. Dr. Karacalar amacini,
ir bakis agisi yansitmak ve sanatta yeni branslar ortaya gikariimasina

katildigi derslerde neyi amagladigini

aktarabilirim. Tipla ilgili formalleri

t Ogrencileriyle birlikte sanatta yeni
+ branglar yaratmay hedefledigini

“Onlara farkli bir bakis agisi yansitmak styleyen Prof. Dr. Karacalar, gimdi bir

© Ve yeni alanlar ortaya ¢ikariimasina
i onctiliik etmek istiyorum. Insan

lizereydim” diye anlattigi o giinlerde estetik cerraniye gegmesi, | Dedeninin hem igini hem de diginien
5 ¢ok bilen brans, estetik cerrahi. O

agidan anatomiyi sanatgilara en iyi ben tamamen yok edsbiliyoruz, Dinyada

iletme sansim da var. Boylece her brans bdyle bir sanatgi Gregi yok- diyor.

Dersler sayesinde heykel dgrencilerinin
i farkl malzemeler bulabildiklerini

1 grafik bolim 6grencisinin kendisiyle
1 birlikte “yara izini kapatmada sanatsal
1 dovme” adi altinda calismaya

1 basladigini anlatiyor. “Bedene uygun
+ renkler ve motifler kullanarak yara izini




sOyleyen Prof. Dr. Karacalar, “Bizim
plastik cerrahi alaninda, insanda
kullandigimiz malzemeleri sanatgilar
bilemeyebilirler. Planlarimizdan biri,
organik heykel (yasayan heykel)
yapmak. Malzeme sentetik, ama

malzemenin etrafina yasayan hticreler pdilido]
serperek, bir bakima yasayan bir heykel nasil yararlandigini soyle anlatiyor:
¢tkarma sansimiz var. Bunun igin

laboratuvarda kullandigimiz hayvan

hiicrelerinden yararlanacagiz” diyor.

i Hastalarinin heykelini yapiyor

+ Plastik cerrahiyi glizel sanatlara

1 uyarlamanin yani sira sanattaki bazi
1 uygulamalari da kendi branginda
:kullandigini ifade eden Prof. Dr.

1 Karacalar, hastalari ameliyat etmeden :
1 0nce, hazirlk asamasinda sanattan

1 “Bazl hastalarin dnce heykelini
+yapiyorum. O heykel (izerinde

i degisiklikler yapiyorum, hastaya

1 gosteriyorum ve hastayla birlikte
tizerinde oynuyoruz. Mesela elmacik
1 kemiklerini degistiriyoruz, burnunu

© kaldiryoruz. .. Boylece, ameliyattan
+ Once hasta, nasil bir bedene

i kavusacagini dokunarak gérebiliyor.” o ; .
' +olarak hedefledikleri arasinda, “beden performans sanatgilig

. Yurt diginda heykel egitimi alanve * o1qugunu belirtiyor ve bu dali s6yle agikliyor:

© heykeltiraslik sertifikasina sahip olan
+ Prof. Dr. Karacalar, uzun siiredir heykel !
tizerinde caligtigini belirterek, yil
1 sonunda bir sergi diizenlemeyi

~ ¢ planfadigini dile getiriyor. Sergidekiler,
+hastalar icin yaptigi kil, algi ve

t balmumu karisimi heykeller degil,
sanatsal amagli yarattigi bronz heykeller
1 olacak. Prof. Dr. Karacalar, estetik
v cerrahi ile ilgili sosyal mesajlar verecek
+olan serginin amacini, “Estetik bilinci :
i artirmak, estetikle ilgili 6nyargilar

1 azaltmak, estetigin Gnemini gostermek”
1 olarak agikliyor.
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“Medikal ressam yetistirecegiz”

Prof. Dr. Karacalar, Yeditepe Universitesi Giizel Sanatlar

i Fakiltesi'nde “Organik Sanat ve Estetik Cerrahi* programinin,
Yeditepe Universitesi Giizel Sanatlar Fakiiltesi Plastik Sanatlar
+ Boltm Baskani Prof. Dr. Zahit Biytikisleyen'in destekleriyle
1 acildigini belirterek, “Bizden sonra bu dersin yayilacagini ve
farkli meslek gruplarinin olusacagini distiniyorum” diyor.

Simdiye kadar “medikal ressamlik” adinda bir meslek grubu
v yarattiklarini, bunun Ttirkiye'de 6rnedi olmadigini anlatan
Prof. Dr. Karacalar, meslegin 6zelligini soyle agikhyor:

“Medikal ressam, tip kitaplarina gizim yapabilir ya da cerrahin
© yaptigi ameliyatlari, cerrahi malzemeleri resmeder.”

Onlerindeki hedefin medikal ressam yetistirmek oldugunu
+ ifade eden Prof. Dr. Karacalar, bir baska farkli meslek dall

“Bedenlerinin sinirlarini zorlayarak sanat yapanlar, ornegin

bir sisenin igine girmeye calisabiliyorlar ya da bedenlerine

+ cok farkli hareketlerle sekil veriyorlar. Fransa'da bir sanatgl
1 da plastik cerrahiyi kullanarak sanat yapiyor. Unlii bir
resimdeki, mesela Boticelli'nin Ventis'tindeki ¢ene ile Mona
+ Lisa'nin galiimsemesini kendi viicudunda uygulatiyor. Meshur
1 tablolardan pargalar plastik cerrahlar araciligiyla bedeninde
©uygulayarak performans sunuyor. Amacl, yeni bir sanat alan

ortaya ¢ikarmak ve bazi mesajlar vermek. Ttirkiye'de bu tarz

+beden performans sanatgisi yok. Bu dersler sayesinde belki
1 0grencilerimizden beden performans sanatgilari ¢ikacak.”
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Tip ile sanatin kesisme noktasi

Yeditepe Universitesi Giizel Sanatlar Fakiiltesi'nde ilk defa
gecen yil ders vermeye baslayan Prof. Dr. Karacalar,
ogrencilerinin dersleri keyifle dinlediklerini, zaman zaman
sasirdiklarini anlatiyor. Sagirmalarinin nedeni, bazen tip
alanina gegisler yapmalari. Dersin, tip ile sanatin kesisme

ediyor:
“Gegen yil bir dénem Gdevi yapmalarini istedim onlardan.

bulduk. Glinki gtizellik yarismalarindaki sonuglar 6znel.
Gergekten oranlari gok iyi olan, birinci olmaya layik birkag
Kisi ¢ikti aralarindan. Ogrenciler, giizelligin aslinda
matematiksel bir formdl oldugunu, goreceli olmadigin
gordiler boylece.”

Estetik sergisi acacaklar

“Her bir konuya mitolojiden basliyoruz. Mitolojide meme,
tarinte meme ve anlami, resimde meme, heykelde meme,
popiler kiltirde meme bagliklarindan sonra memenin
formllerini, oranlarini verip dersi bitiriyoruz. Ayni sekilde
g0z estetiginde de mitolojiden baslyoruz; g6z degmesi, nazar,
gozle verilen anlamlar, sosyal mesajlar, g6z goze temas ve
en son goziin altin oranlariyla bitiriyoruz.”

Bu yil egitim dénemi sona erdiginde Ggrencilerle birlikte
sergi agmay! planladiklarini anlatan Prof. Dr. Karacalar,
serginin Ozelligini soyle ifade ediyor:

“Hastalarin sanatsal olarak ‘Gncesi' fotograflarini, islemden
sonra da 'sonrasi' fotograflarini gekecegiz. Bu fotograflarda

duyguyu yansitmak 6nemli olacak bizim igin. Giinkil ameliyat 4
ile degisen sadece gorintl degil, kendine gtiven, bakis agisi,
gurur ayni zamanda. Tum bu duygulart yansitan fotograflardan

olusan sergi agacagiz.”

Prof. Dr. Karacalar, Giizel Sanatlar Fakiiltesi'ndeki Plastik
Sanatlar BélimU'nde bir sonraki hedeflerinin de organik

sanatla ilgili yiksek lisans, daha sonra doktora programi
agmak oldugunu ifade ediyor.
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Colours of Yeditepe

+ Yeditepe University Hospital, Plastic Reconstructive and Aesthetic Surgery Department
+ Director and Este-7 Aesthetics Unit Manager Professor Ahmet Karacalar has become
+apioneer in Turkey and the world for his “Organic Art and Aesthetic Surgery” lectures
. he gave at Yeditepe University, Faculty of Fine Arts.

noktasinda bir dal olduguna dikkat geken Prof. Dr. Karacalar, . . . . .
dgrencilerin eglenerek dgrendiklerini soyle bir drnekle ifade | In Nis lectures, Professor Karacalar addresses a wide spectrum of issues including
1 camouflage, illusion, mother goddess' abdomen and abdominal aesthetics, breasts
©inart, leg aesthetics, hip aesthetics, neck aesthetics, lip aesthetics, nose aesthetics,
i skeleton and its anatomy, muscle and its anatomy, golden ratio, Carnal Art (body
Giizellik yarismalarinda derece alan giizellerin fotograflanni | art developed by French artist Carnal), dynamic asthetics, eye contact and its
oikardilar. Birlikte altin oranlanni hesapladik ve en glizel olani i @8SNetics, mimics design, Midas's ears and aesthetics, hip aesthetics, psycho-
+aesthetic surgery, ageing and the search for the fountain of life, and Mona Lisa's
+smile. Professor Karacalar says: “Il want to offer students a different perspective and
i guide them in creating new domains. Aesthetic surgery is familiar with both the

1 inside and outside of the body more than any other medical discipline. This is why
. | feel that | am the best person to explain anatomy to students. | also have the

' opportunity of sharing medical formulas with students. | believe that this will allow

+discipline specific interpretations being developed.”

i Educated abroad on sculpture Professor Karacalar holds a sculpting certificate. He
+has been working on sculpture for a long time. He makes sculptures of patients
Prof. Dr. Karacalar, ders isleme metodunu trmeklerle anlatiyor: ©awaiting surgery and reflects the planned changes on the sculpture itself. This gives

Y ’ " unique insight to the patient in regards to what kind of an appearance she/he would
i get in the end. Planning to open an exhibition towards the end of the year, Professor
1 Karacalar will be exhibiting his artistic bronze sculptures instead of the clay, plaster
+and beeswax mixture sculptures he prepares for his patients. Intending to give social
! messages about aesthetic surgery Professor Karacalar summarises the purpose of
i the exhibition as follows: “Increase awareness about aesthetics, reduce preconceptions
+about aesthetics and underline the importance of aesthetics.”




Jinekolojik kansere yakalanan
kadinlar da cocuk sahibi olabilir

Artik 30'lu yaslarinda jinekolojik kanser olan, ireme yetenegini korumak isteyen ve belli sartlari tagiyan kadinlarin, bebek
sahibi olma yetileri de korunabilecek. Yeditepe Universitesi Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani Prof. Dr. Ates
Karateke, “Timoriin boyutu ve bulundugu bélge miisaitse, belli sartlari da tagiyan rahim agzi, rahim ve yumurtalik
kanserlerinde organ koruyucu tedavi girisimleri uygulamak mimkindir” diyor.
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Yeditepe Universitesi Hastanesi Kadin Hastaliklari ve
Dogum Uzmani Prof. Dr. Ates Karateke, “jinekolojik
kanserler” denilen rahim agzi, rahim ve yumurtalik kanseri
hastaliklarinda, giinimiizde artik organ koruyucu tedavi
uygulamalarinin esas alinabilecegini belirterek, gerekcesini
sOyle agikhyor:

“Bugiin artik kadinlarda akademik kariyer, is, okul gibi

© bu yas grubunda gériilmektedir.
Ozellikle rahim agzi kanseri, ilk pikini
i 35-39 yaslari arasinda yapmaktadir.
Bu yas arali§inda yeni evlenmis ve
i gocuk sahibi olmak isteyen bir
kadinin rahim agzi kanseriyle

i karsilasma olasiligi meveuttur. Bu
\ kadinin hem hayatta kalma, yani bu

nedenlerle evienme yagi Gtelendi. Ozellikle eitimli kadinlar

35 yasindan sonra evleniyorlar ve bu yastan itibaren ocuk ! hastaliktan kurtulma hem de gocuk

sahibi olmak istiyorlar. Jinekolojik kanserlerin bir bolimi : sanibi olma isteginde bulunmasi gok

i dogaldir. Rahim adz! kanseri

Prof. Dr. Ates KARATEKE

Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani

+ tedavisinde artik bu istege cevap
verilebiliyoruz. Rahim agzi kanseri
+olmamis ama rahim agzi kanseri

- onc lezyonlan olan kadinlar, hem
+rahim agizlarini hem de rahimlerini
koruyarak, bir organ kaybi olmadan
¢ yillardir zaten ¢ok rahatlikla tedavi
edebiliyorduk. Simdi ise rahim agzi
i kanseri olma asamalarini gegtikten

sonra rahim agzi kanseri olmus

i kadmlarin dnemli bir kisminda, eder




gocuk isteniyorsa, rahmi almadan
tedaviyi gergeklestirebiliyoruz.”

Rahim agzi kanseri

yetisini korumaya ydnelik tedavi
uygulamanin belli sartlara bagl

bu sartlari soyle siralyor:

“Oncelikli sart, tamériin kiigik
olmasidir. Kadinin gocuk dogurma
yeteneginin olmasl, yani
yumurtaliklarinda bebek sahibi
olabilecek yumurta rezervinin

yayilim olmamissa, rahim agz
bolgesini baglariyla birlikte pelvis
yan duvarindan, gati kemiklerinin

tastyan kismini (korpus) vajen ile

da alarak boyle bir tedaviyi
gerceklestirmek mimkin.”

Ameliyatla gikarilan rahim agzi
bolgesini patolojiye gonderdiklerini
ve bu sayede timadrtin tamaminin
alinip alinmadigimi anladiklarini

. sOyleyen Prof. Dr. Karateke, “Bunu
' ameliyat oncesi yaptigimiz

. gOriintiileme yontemleriyle de

' degerlendirebiliyoruz. Zaten rahim
agz1 bolgesinde lokalize olmus,
Rahim agz! kanserinde kadinin ireme  KigUk, goriintdileme yontemlerinde
. lenflere atmadigini bildigimiz bir

' kanseri bu sekilde tedavi etmemiz
oldugunu belirten Prof. Dr. Karateke, : Mumkiin. Bu hastalarda pelvis ve

; tm karin MR'larini istiyoruz. PET-
i CTyontemi ile lenf nodlarina, akciger
. CT yontemi ile de akcigere yayilma |
:olup olmadigini bildikten sonra bu
tedaviye karar veriyoruz” diyor.

' Rahim agz! kanserinin
bulunmas! gerekir. Boyle bir kadinda, | yumurtaliklarla hicbir ilgisi

egier timor kiigiikse ve lenf nodlarina | 0lmadigini belirten Prof. Dr.
+Karateke, rahim agzi kanserinin
yumurtaliklara yayihminin hemen
. hemen hig olmadigini, bu nedenle !
lizerinden gikarmak, rahmin cocugu : d& yumurtaliklara herhangi bir cerrahi
+tedavi uygulamadiklarmi dile ‘

tekrar birlestirmek ve lenf nodlarini getiriyor.

. Yumurtalik kanserleri

'\ Yumurtaliktan birden fazla kanser
+ clkabildigini soyleyen Prof. Dr.

' Karateke, bu kanser tiirlerini soyle
+anlatiyor:

i “Yumurtaligin dis ceperindeki epitelden ¢ikan kanserlere
epitelyal over kanserleri denir. Yumurtalikta, neslimizi

. devam ettiren yumurta hiicreleri (germ hiicreleri) vardir.
" Yumurta hiicrelerinden gikan kanserlere germ hiicreli

. kanserler denir. Germ hiicrelerinin etrafindaki dokularr da
stroma olarak ifade ediyoruz. Bu dokular hormon yapar.
. Bu hormon yapan dokudan ¢ikan tiimérlere de stromal

. timdrler denir.”
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Ginlmize kadar, bebek isteyen germ ve stromal hiicreli
over kanserlerinde treme yetisini kaybetmek istemeyen
olgularda organ koruyucu tedavinin standart olarak
yapilmakta oldugunu ifade ediyor Prof. Dr. Karateke.
Yumurtanin dis ¢eperindeki epitelinden ¢ikan epitelial
over kanserlerinde, son bes yila kadar organ koruyucu
tedavi yapilamamasini, bu kanser tiriinln fazlasiyla
oldrtct oldugu gerekgesiyle, hekimin birinci amacinin
hastanin hayatta kalmasini saglamak olmasina bagliyor.
Yeni galigmalar neticesinde epitelden gikan timorlerde
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+ de organ korumanin mimkiin
 oldugunu soyleyen Prof. Dr.

1 Karateke, yontemin uygulanmasi igin :
gerekli olan sartlari soyle agikhyor:

| “Timor, yumurtalikta tamamen o | Kruyucu tedavi yapmak mmkiin.”

kistin i¢ ytiziinde kalmig, diger

yumurtaliga herhangi bir sekilde
1 yayllmamis, karin i¢ zarina, karin
dokularin, karin yikanti suyuna, lenf
+ dokularina yayilmamis ve 6zellikle

iyi huylu serdz ya da miisindz tip
1 tlimorse, yalnizca kanserin ¢iktig

yumurtahdr alarak, saglam
yumurtaligi ve rahmi birakarak organ

Prof. Dr. Karateke, ameliyat ile
1 rahmini kaybetmeyen ve tek
i yumurtalida sahip olan kadinin

tireme yetenegini devam

ettirebilecegini ifade ediyor.

Yumurtalkta, adina kanser
denilmeyen ama kanser ile normal

i doku arasinda gecis 6zelligine sahip
. “borderline over timorleri”nin de

+ olabildigini, bu durumda da yine
organ koruyucu tedavi yapilabildigini
+ belirten Prof. Dr. Karateke “Her iki
overde (yumurtalik) borderline timor
©olsa bile, yumurtaliklari ve rahmi
almadan timorii yok edebiliriz” diyor.

Rahim ici kanserleri

i Rahim ici (endometrium)
kanserlerinin geng kadinlarda pek
g6riilmeyen bir kanser tiiri oldugunu
1 sdyleyen Prof. Dr. Karateke, bir
 noktaya dikkat ekiyor.

1 “Polikistik over sendromu
(yumurtlama olmamasl) olan

t kadinlarda, 30'lu yaslarda

\ endometrium kanseri goriilebilir,

t Glnkd uzun stire yalnizca Gstrojen
| etkisine maruz kalan rahim igi zar,
zaman iginde kanserlegebilir.”

i “35 yaslarinda kisirlik ya da tip
| bebek tedavisi gérme

1 asamasindayken doktorunuzun
 sliphelenip de aldi§i bir biyopsi




sonucunda, endometrium kanseri

gibi bir hastalikla karsilasabilirsiniz”
i Eger cevap veriyorsa ve timor
gerilemisse, histeroskopi (mercek

+ sistemi) ile rahim ici
degerlendirildikten sonra, hasta kisa
1 siirede gebe kalmasi icin tiip bebek
\ merkezine yonlendirilir. Ciinkij

diyen Prof. Dr. Karateke, organ
koruyucu tedaviyi gergeklestirmek
igin aranan sartlari soyle ifade ediyor:

“Kanserin ¢ok ylizeysel oldugu,
hormon bagimh bir kanser oldugu,

tmardn rahim duvarina yaylimadi§ :
gorlntileme yontemleriyle tespit
edilmelidir. Hastaya yiiksek doz

i progestinler verilerek, hastaligin bu

ilaca cevap verip vermedigi aragtirilir.

© kadinin spontan gebeligini beklemek
1 i¢in uzun zamanimiz yoktur.
+ Hastali§in niksetme olasili§i vardir.”

Healthy Living

Yeditepe University Hospital Gynaecology and Obstetrics
Specialist Professor Ates Karateke states that people
developing cervix, endometrium and ovarian cancers
commonly known as “gynaecological cancer types” can
nowadays be successfully cured without the adverse effect
of infertility thanks to organ protecting treatment methods.
Professor Karateke says: “Cervix cancer most commonly
occurs between the ages of 35 and 39. The chances of a
newly married woman wishing to give birth developing
cervix cancer are relatively high.” According to Professor
Karateke certain conditions exist for successful treatment
without loosing fertility: “the tumour must be small and
limited to the cervix and the female must be fertile, in other
words she must have sufficient reserve of eggs in the
endometrium to become pregnant.”

Similarly, conditions also exist for epithelium (outer wall
of the egg) originated endometrium cancer, which are: “The
tumour should not have diffused to the outer surface of the
endometrium, it must be absolutely limited to the inner
surface of the cyst and should not have spread to the other
ovary, inner abdominal membrane, abdominal tissues,
lymph tissues or abdominal eluate fluid. Another requirement
is that the tumour is benign serous type or mucinous type.
Under these conditions we are able to remove the cancerous
ovary, leaving the healthy ovary and endometrium in the
body and thus preserving the ability of conceiving a child.

Professor Karateke stated that endometrium cancer can
develop in women in their 30's unsuccessfully trying to
conceive a child who present an ovulation preventative
hormonal disorder such as polycystic ovary syndrome. “If
these cancer types can be identified at an extremely surficial
stage and that we can be prove it to be a hormone dependant
cancer we administer high doses of progestin following
screening methods verifying that the tumour has not spread
to the endometrium wall. This causes the tumour to regress.
At this point we direct patients to the in-vitro fertilisation
center to quicken the process of getting pregnant. We
adhere to this procedure since there is the possibility of
the illness recurring; we do not have the time to wait for
the patient to conceive a baby naturally.
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GOz yaralanma
dogru ve erken

larinda

mudahale onemlidir

Goz yaralanmalarinda yanhs ve geg kalinmis bir midahalenin kérlige varan kalici

g0z sorunlarina yol acabilecegini belirten Yeditepe Universitesi Hastanesi Goz Hastaliklar
Anabilim Dali Bagkani Prof. Dr. Ferda Giftci, “Kimyasal bir madde g6zle temas ettiginde
ilk midahale olarak en az yarim saat gozlin temiz suyla yikanmasi gerekir” diyor.

Yeditepe Universitesi Hastanesi Goz Hastaliklari Anabilim
Dali Bagkani Prof. Dr. Ferda Giftci, goz yaralanmalarinda
dogru ve erken miidahalenin 6nemine deginerek, “0 sirada
yapllan bir yanlis, korliige kadar giden olumsuz sonuglara
neden olabilir” diyor. Gocuklarda g6z yaralanmalarinin genelde |
evde veya okuldaki oyunlar esnasinda gerceklestigini,
yetiskinlerde ise is kazalari neticesinde olustugunu belirten
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. Prof. Dr. Giftci, ne tip is kazalarinin
\ g0z yaralanmasina yol actigini sdyle
 anlatiyor:

. “Genellikle is kazalarinda goz hasari

Kimyasal maddelerle galisilan ig
yerlerinde koruyucu gozItik takilmadigi
zaman kazalar meydana gelebiliyor,
+ korumasiz calisan kaynakgilarda da
' yaniklar olugabiliyor. Evlerde de yine !
 alkali deterjanlarin g6ze sicramasi
kimyasal yaniklara neden olabiliyor.
Ornegin lavabo agicilari ya da camasir !
sularr goze geldiginde erken miidahale
+edilmezse kalici géz sorunlarina yol

. agabiliyor.”

Kimyasal yaniklarda gozii
. yikamak gézii kurtarabilir

“Kimyasal bir madde gozle temas
ettiginde, gozin disi ve igi yanmaya
:baslar. O nedenle en az yarim saat

INY

Prof. Dr. Ferda GIFTC

Goz Hastaliklart Anabilim Dali Bagkani

1 gOziin temiz suyla yikanmasi gerekir.
Hatta gerekirse kisinin bir kaptaki
suyun igine gozlerini sokarak stirekli
aclp kapamasl, goziini tamamen
+kimyasal maddeler nedeniyle olusuyor. yllkamam lle kimyasal njadder.n.n ,
:g0zden uzaklasmas| saglanabilir. Aksi
\ takdirde 6zellikle alkali maddeler

»dokulari yakmaya devam edecektir.”

+ Prof. Dr. Giftgi, gbz hasarlarindan
i korunmak igin alinabilecek onlemleri
+ soyle siraliyor:

e 30z travmalarinda en 6nemlisi elbette
\ korunmadir. Oregin evdeki kimyasal
maddelerin gdze degmesinden
kacinmak veya kizartma yaparken goze
:yag sicramasindan kaginmak gibi
Onlemler alinmasi gerekir.

! ® (3(ze yabanci bir cisim kagmissa, elle
' Prof. Dr. Giftgi, goze kimyasal madde |
temas ettiginde ilk midahale amagli
+ne yapiimasi gerektigini soyle ifade
- ediyor:

bastirilirsa ya da ovusturulursa goziin

daha derin tabakalarina ilerleyebilir ve
+ g0ze zarar verebilir. O nedenle boyle
durumlarda ve goz kapag kesilerinde
de kesinlikle gze baski yapmadan
+temiz bir bandajla gz kapatip hemen
gz doktoruna gidilmelidir.

® Glines lambasi kullanilan is yerlerinde




ve solaryum merkezlerinde koruyucu
g0zlik takmak Gnem tasir.

 (ocuklar icin boncuk veya igne atan

tabancalar gok tehlikelidir. O nedenle

bu gibi oyuncaklardan gocugu uzak
tutmak gerekir.

e |s yerlerinde metal parcaciklarin goze

girme riski varsa is gozIig
takiimalidir.

e Havai fisekler de gz yaralanmasina
neden olabilir. Gocuklarin da havai

ifi§eklerden uzak durmasi gerekir.

 ® GOze bir sey kagtiginda Ust goz

+ kapagini kirpiklerden tutarak alt goz
kapadina dogru hareket ettirmek géziin
+derinliklerine kagan cismin disari

| gozyasl damlasi da faydali olabilir.

 » G0z kapaklarina distan bir darbe
 gelmigse ilk anda buz kompresi 0

i Eye Protection

© Yeditepe University Hospital Ophthalmic Diseases Research
©and Practice Center, Head of Department Professor Ferda

© Qiftci underlines the importance of correct and timely

i intervention. Professor Giftci says, “A mistake at this stage

: clkmasini saglayacaktir. Bu durumlarda 1 can cause irreversible problems, sometimes even loss of

' +sight. One should not forget that hazardous chemical

+ substances generally account for most damages to the eye

+ caused by occupational accidents” and summarises the steps
+ to immediately take following eye contact with such chemical
b T i substances:

: bolgedeki sisigi ve odemi azaltacaktrr. : “The eye should be rinsed with clean water for at least half

' ©an hour. If found inadequate, eyes should be blinked inside
i acup of water to ensure that the eye(s) are completely rinsed
i and that the chemical substance is certainly removed. Failing
i to do so will continue tissue burn, especially with alkaline

1 substances.”

Below, Professor Giftgi lists some of the foremost precautions
i to prevent damage to eyes:

+ #The most important issue concerning eye traumas is protection.
+ For instance all possible precautions should be taken to

+ prevent eye contact with chemical substances found in homes.
+ Equal care should be given to prevent fat spitting in the process
i of frying food.

+ e()n the occasion of a foreign object entering the eye carefully
+cover it with a clean bandage without applying any pressure
+and immediately seek medical attention by a qualified

i ophthalmologist.

+o|f g foreign object does enter the eye carefully lift the upper
+eyelid from the eyelashes and make downward movements

+ towards the lower eyelid. This will move the object out of the
+eye. The use of artificial eye-drops can be helpful in such
+instances.
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YEDITEPE GOCUK

Yeditepe Universitesi
Hastanesi “bebek dostu

hastane” oldu.

Yeditepe Universitesi Hastanesi, anne sttiiniin 6zendirilmesi ve annelere emzirme aligkanhg
kazandiriimasi dogrultusunda gelistirdigi anne siti politikasi neticesinde “Bebek Dostu
Hastane” unvanini kazandi. Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi Gocuk Saghgi ve Hastaliklari
Anabilim Dali Bagkani Prof. Dr. Ayga Vitrinel, “Her zaman bebek dostuyduk, simdi bunu

sertifikamizla tescilledik” diyor.

Saglik Bakanhigi'min, anne siittintin 6zendirilmesine ve annelere

emzirme konusunda bilgi ve dogru aligkanliklar kazandinimasina Gegtigimiz ginlerde Yeditepe

Universitesi Hastanesi de “Bebek Dostu

; S . . -1 Hastane” unvaninin sahibi oldu.
haline gelmesini saglamak tizere, 1991 yilinda “Anne Sttlinin Yeditepe Universitesi Tip Fakilltesi
Tesviki ve Bebek Dostu Hastaneler Programi” baglatildi. Bu Gocuk Sagig ve Hastaliklar Anabilim |

B o B . + Dali Baskani Prof. Dr. Ayca Vitrinel,
gebeliklerinden itibaren anne adaylarini anne siitli ve emzirme bU Unvan! alma siirecini sovle anlativor:
konusunda bilgilendiren, dogumdan hemen sonra annelerin 30y yor.
bebeklerini emzirmesini saglayan, giincel bilgilerle egitilmis

i denetimde, Gzellikle politikamiza uygun : calismalar anne siiti alan bebeklerin

L zeka diizeyinin diger bebeklere gore

yonelik calismalari kapsaminda, dogum hizmeti veren
hastanelerde, emzirmenin basarili ve yerlesik bir uygulama

programdan sonra da dogum hizmeti veren hastanelerden,

saglik personeli ile annelere bebeklerini nasil emzirecekleri

konusunda yardimer olan hastaneler, “Bebek Dostu Hastang” !
1 egitimleri verip vermedigimize dikkat : . ) ST 9V
 ediliyor. Hastanede gorevlilere emzirme : daha yliksek oldugunu gosteriyor.
+ politikalarinin olup olmadigi soruluyor.
:Anne adaylarina bu egitimin verilip
verilmedigine bakiliyor. Klinik dolagilip
1 annelerin bebeklerini ne sekilde

1 besledigi gozleniyor. Bebek dostu

i hastane olabilmek igin anne sitd ile
v ilgili bir politikaniz olmali ve tiim

© personelinizin de bu politika
+dogrultusunda egitilmesi, zaman

+ zaman bu egitimlerin tekrar edilmesi
1 gerekiyor. Biz, Yeditepe Universitesi
1 Hastanesi olarak, boyle bir politika
olusturduk ve tiim calisanlarimizi
+egittik. Ozel bir durum, tibbi bir gerekce :  anneler hastanemizde olduklan stirece,

'\ olmadikca tiim bebeklere 6 ay sadece ! tiim saglik personelimiz bu konuda

1 anne sttt verilmelidir. Ayrica bebeklere onlarin yaninda oluyor ve destek
i dodar dogmaz ilk yarim saat igerisinde :
+ mutlaka anne siiti verilmesi gerekir.
+ Bunun igin de en yararlis, eski sistem

bebek odalarindan gikip bizim
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unvanini almaya basladi.

“Bu unvan verilmeden Gnce yapilan

davranip davranmadigimiza, yeterli

Prof. Dr. Ayca VITRINEL

Gocuk Saghgr ve Hastaliklari
Anabilim Dali Bagkani

i hastanemizde uyguladigimiz gibi, anne
 ile bebegjin ayni odada kalmasini

1 saglamaktir. Bebek istedikge annesi

+ farafindan emzirilmesi gerekir. Bu

i sayede hem anne ile bebek arasinda
+duygusal iliski kurulabiliyor hem de
1 anne stitiindn salinimi artiyor. Anne

SUth yle yararli bir biyolojik sivi ki

© her seye yariyor. Hem hijyenik, hem
+ekonomik hem de saglikli. Yapilan

 Sistemimiz ayniyd: sadece
. sertifika aldik

! Yeditepe Universitesi Hastanesi olarak
+her zaman anne siitiinden yana
+olduklarini vurgulayan Prof. Dr.
Vitrinel, “Yaptigimiz uygulamalarda bir
i dedisiklik yok. Her zaman bebek

+ dostuyduk, sadece sertifikamiz yoktu.
+ Anneler bebekleri doymayinca
telaslanabiliyor, kaygilanabiliyorlar.
i Aile biyukleri de baski yaparsa anneler
+ ikileme dustiyorlar. Yeni dogum yapan

+veriyor. Anneler, baslari sikistigi zaman
t bize danisabilecek ve bunun rahathigini
+ hissedebilecekler” diyor.

| R (%
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AN e 2T

Anne siitii ile beslenmenin ' = Yeditepe Paediatrics

10 adimi

Yeditepe University Hospital was awarded the “Baby Friendly
r A i Hospital” title in return for the breastfeeding policy developed
+to encourage the feeding of mother's milk and getting

Bebek dostu hastaneler, tiim saglik kuruluslannda : mothers to acquire the habit of breastfeeding.

basit bir plan gergevesinde anne siittind, anne saghg b _ )

hizmetlerini, bebek bakimi ve anne siiti ile beslenmenin 10 adimini + This title was awarded in scope of the “Encouragement of
yayginlastirmaya galisiyor: 1 Breastfeeding and Baby Friendly Hospitals Programme”

© initiated by the Ministry of Health in 1991. Yeditepe

1. Anne s(itd ile beslenmenin yazili yontemleri hastane ¢alisanlarina diizenli | University Faculty of Medicine, Child Health and Diseases

olarak iletilir. ! o o .
. ) _ . o i Specialist Professor Ayga Vitrinel explains the process of

2. Sgg!llk gal@ar)lgn, yontemleri uygulamak tizere bu yeteneklerini gelistirme 1 acquiring this title: “Prior to awarding this title the Ministry

yonunde egitilr  conducted audits at our hospital to especially make sure
3. Biitiin hamile kadinlar, anne st ile besleme uygulamasi ve yararlari hakkinda 1 we were adhering to the set policies and whether adequate

bilgilendirilir. + training was provided on the issue. Hospital officials were
4. Annelere dogumdan sonraki ilk yarim saat iginde emzirmeye baslamalari ; asked if we had established breastfeeding policies

konusunda yardim edilir. 1 throughout the institution. They also check if expectant

. U . | h ' ith ining. | isi
5. Bebeklerinden ayriimis olsalar da anneler sttlerinin stirekliligi igin ve siit ; trﬂgtcﬁﬁslcir?opg%vs'g@%vﬁgwgﬁ%?ﬁértﬁgggthen.f%ﬁg: \1\':”

verme konusunda bilgilendirilir. . . S . .
. Yeditepe University Hospital we developed such a policy
6. Yeni dogan bebege tibbi olarak gerekmedigi stirece anne sitti diginda higbir + and trained all our personnel accordingly. Since newborn
gida ya da igecek verilmemelidir. 1 babies have to be breastfed within the first 30 minutes of
7. Anne ve bebegi 24 saat bir arada tutmaya ¢zen gosterilmelidir.  birth we abandoned the old baby-room system and ensured

R, o © that the mother and baby remained in the same room.
8. Altr aydan sonra da bebek istedigi stirece siit verilmelidir. | y
Anne siitii alan bebege emzik veriimemelidir. 1 Additionally we ensure that our healthcare workers

) . accompany all new mothers and support them regarding
~10. Siitle beslenmeyi destekleyen gruplar kurulup anneler breastfeeding issues throughout their stay at our hospital.”
hastane ya da klinikten ayrilirken bu gruplara

yonlendirilmelidir.

Professor Vitrinel stated that: “We are strong advocates of
3 breastfeeding. Actually nothing has changed in our practices.

We were always baby friendly. Its only that we just received
a certificate for it.”

n
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SORU CEVAP

“Bedendeki sebebi bilinmeyen
gorunum bozukluklari molekuler
karyotipleme ile teshis edilebiliyor”

Yeditepe Universitesi Hastanesi Genetik Tani Merkezi, viicutta sebebi bilinmeyen gériinim
bozuklugu tanisinin konulmast igin gelistirilen molekdler karyotipleme yonteminin Ttrkiye'de
uygulandigi birkag merkezden biri. Yeditepe Universitesi Hastanesi Tibbi Genetik Anabilim

Dali Baskani ve Genetik Tani Merkezi Sorumlusu Dog. Dr. Mustafa Ozen, “Eskiden hastaligin
bagli oldugu sendromu kesin olarak anlamak igin 100 civarinda test yapmamiz gereki
simdi 200 sendromu ve 400 adet geni tek bir testle tarayip teshis k

Molekiiler karyotipleme nedir?
Karyotip, koromozomlarin mikroskop altinda analiz edilip

tlim genom (genetik sifreler) diizeyinde bozukluk, artis ya da
azalma olup olmadiginin tespit edilmesine yonelik galigmaya

verilen isimdir. Molekiiler karyotipleme ise, bu islemin DNA !
+ Yeditepe Universitesi Hastanesi Genetik

\ Tani Merkezi ile birlikte birkag
i merkezde kullaniliyor. DNA diizeyinde, :
bir énceki yonteme gore yiizlerce kat
daha hassas olarak yapilan bir iglem
obu.

diizeyinde yapiimasidir.

Yeni gelistirilmis bir yontem midir?
Karyotip, genetikte klinik olarak 196011 yillardan itibaren
uygulanan ve diinyanin her yerinde kullanilan ilk yontem.
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biliyor

i Son 10 yil iginde ise DNA (izerinden
. tiim genomu taniyabilecek molekiiler
karyotipleme yontemi geligtirildi. Son Hastalar genomlarini, biitiin DNA
1 yapilarini inceletip kendilerinde bir

Yontem, Tarkiye'de heniiz ok yeni ve | hastalik olup olmadigini 5grenmek

3-4 yilda da klinik uygulamaya gecildi.

Dog. Dr. Mustafa OZEN

Tibbi Genetik Anabilim Dali Bagkani ve
Genetik Tani Merkezi Sorumlusu

. Molekiiler karyotiplemenin insan
i saghdgi acisindan dnemi nedir?

i isterler. DNA'nin hepsing bakilmasinin
+en klasik yontemi karyotiptir. Ama bu
+ yontemle DNA diizeyindeki kigiik
 bozukluklan gérmek miimkiin degildir.
+ Bir insan hiicresinde toplam DNA
boyutu 3 milyardir. Karyotip yontemiyle
i ancak 3-4 milyon DNA giftindeki
bozulmayi gérebiliyoruz. 3-4 milyonun
+altinda bozukluk oldugu zaman, bunu
gOriip anlamamiz mimkiin degil.

: Boylelikle molekler yontemlerle tek
+ bir baz ¢iftindeki bozuklugu bile
gorebiliyoruz. Bu teknik, daha Gnceki
i metotlarla sebebi bulunamayan bazl
hastaliklarin da siniflandirimasina

. yardimei oluyor,

Hangi hastaliklar bunlar?

i Bu metot sayesinde 200'den fazla
sendrom tek bir test ile taranabiliyor.
: Bu sendromlardan bazilari soyle:

i Tuberous sclerosis, van der woude
sendromu, down sendromu, otizm
genleri, alport sendromu. ...




Eski yontemle aradaki fark nedir? :

Daha 6nce genetik sebebe bagl
genomda artma ya da azalmaya bagl

yontemiyle tespit edilmeye
vermeyebiliyor, yani sonug normal

100 civarinda sendromdan hangisi
olabilecegi yoniinde ihtimalleri
belirliyorduk. Sonra her biri igin ayri
ayri test yapmamiz gerekiyordu. Bir
testi yapip da sonug negatif gikarsa

baska bir testi yapiyorduk. Her birinin
1 Kimlere uygulanabilir bu

. ydntem?
karyotipleme yontemi ile 200 civarinda Cocuklarda da yetiskinlerde de

sendromu ve 400 adet geni bir kerede : jjanilarak dismorfik bozuklugun

tarayabiliyoruz. Her birine test yapmaya nedeni tespit edilebiliyor. Ama

kalksak, 400 tst yapmamiz Gerekiten, & .o v o iuk nedeni e
simdi higbirini atlamadan tek bir testle .

5 cogunlukla cocukluk doneminde
doktora bagvuruluyor. Aileler,
cocuklarinda fiziksel gelisme

+ bozuklugu oldugu ya da zihinsel
gelisiminde problemler oldugu
 gerekcesiyle cocuklarini bize

 getirebiliyorlar.

maliyeti ve hastaya getirdigi yiik de
fazla oluyordu. Simdi molekiler

sonug alabiliyoruz.

Molekiiler karyotiplemenin,
bedeninde herhangi bir sebebe
bagh olmayan dismorfik
bozukluklar olan kisilere ne gibi
bir etkisi vardir?

Dismorfik bozukluk denilen, genetik

bir hastaligi oldugu tahmin edilen; yani AT SO BT

:yiiziinde ve viicudunda farkli gortindm Molecular karyotyping method is developed to diagnose

oldugu dustintilen hastaliklar, karyotip ¢ ya da organsal bozukluklari olan
kisilerde, sendromun nedeni karyotip
Galigilyordu. Ancak bu yontem cevap yontemi ile tespit edilememis olabilir.
¢lkabiliyordu. Béyle olunca, hastada, Giinki bu yontemde hassasiyet
1 disUktiir. Daha hassas olan yeni

yGntem sayesinde bu hastalarin

viicutlarindaki dismorfik bozuklugun

nedenini tespit edebiliyoruz.

1 disorders with unexplained dysmorphic features in the
+ body (appearance image problems) is practiced by Yeditepe

University Hospital in Turkey. Yeditepe University Hospital's

+Medical Genetics Department Chair and Genetic Diagnostic
i Center Director Associate Professor Mustafa Ozen brigfly
1 summarizes molecular karyotyping method as “analysing
chromosomes to determine the absence or presence,

1 increase or decrease of genome disorders (within genetic
i codes) at DNA level”. About the advantages of the method
i he says: “We would attempt to determine ilinesses previously
+ thought to be related to genetic disorders with the

i karyotyping method. However there were cases where the
+method would not be the answer , in other words the result
i could be normal. In such instances among more than 100
1 syndromes we would have to determine which condition
i had a stronger possibility. We would then have to conduct
1 tests for each possibility. Getting a negative result from

i one test would require conducting another test. The cost
+ of each test and the burden on the patient could become
quite limiting. Now, thanks to the molecular karyotyping

1 method we can scan approximately 200 syndromes and

i around 400 genes in a single test. Testing each possibility
i would otherwise require conducting 400 separate tests.

+ Thankfully we can now obtain the desired result with a
single test.”

{Associate Professor (zen mentions that the method is
+applicable on both children and adults however due to the
1 fact that dysmorphic disorders are more frequently observed
tin children the test is more often conducted on this age

: group.
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TIP DUNYASINDAN
SON HABERLER

Uzaktan kumandali boy uzatma yontemi
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Boy uzatmasinin yaklagik 100 yildir
ortopedik cerrahlar tarafindan sik
uygulanan bir tedavi yontemi oldugunu
belirten Yeditepe Universitesi
Hastanesi Ortopedi ve Travmatoloji
Uzmani Dog. Dr. Muharrem Inan, bu
tedavideki son gelismeleri sGyle
anlatiyor:

“Genellikle boy kisali§i ya da bacak
uzunluk esitsizligi nedeniyle topallayan
hastalar bu tedaviye ihtiyag
duymaktadirlar. Tedavi yontemleri
yillar igerisinde gelismesine ragmen,
hastalar igin agril ve eklem
hareketlerini kisitlayan, viicudun
disinda kalan fiksatorler siklikla tercih
edilmektedir. Bu sistemlerde kemige
uygulanan tellerin bir halka sistemine
tutturulmasi ve kemigin gtinler
icerisinde uzatilmasi soz konusudur.
Hastalar siklikla bu tellerin cilde temas
ettigi bolgelerdeki agri, enfeksiyon ve
yara izleri nedeniyle rahatsiz
olmaktadirlar. Bu rahatsizliklari

gidermek amaciyla, kemik icinden
uygulanan sistemlerin kemik disindan
uygulanan sistemlerle kombine
edilmesi son yillarda tercih edildi. Bu
birlesim, tedavi stiresinin dnemli
0lgtide kisalmasini sagladi, ancak
tamamen ¢dziim olmadi. Teknoloji ve
bilgisayar sistemlerinin gelismesi ile
boy uzatmada kendinden uzayan giviler
kullanima sunuldu. Bu giviler kemik
icerisine yerlestirildikten sonra, uzaktan
kumanda cihazi ile kontrol edilmekte
ve uzama kolayca saglanmaktadir.”

Teknik agidan uygulanmasi oldukga
gii¢ olan bu yontemin, daha Gnce
uzatma prosedrlerini sik uygulayan
deneyimli cerrahlar tarafindan dtinyada
sinirli sayida merkezde uygulandigina
isaret eden Dog. Dr. Inan, “Yeditepe
Universitesi Hastanesi, genis tecriibesi
ile Tlrkiye'de bu yontemin
uygulanmasina izin verilen g
merkezden biridir” diyor.




Odiillii proje: Gevre Kirlilii ve Kadin Saghg

Yeditepe Universitesi Hastanesi Kadin
Hastaliklari ve Dogum Uzmani Dog. Dr. C.
Narter Yesildaglar, Yeditepe Universitesi
Hastanesi kapsaminda gerceklestirdikleri “Gevre
Kirliligi ve Kadin Saghigi” adh projelerini soyle
acikhyor:

“Projemizin 6n ¢alismasinda Marmara
Bolgesi'ndeki sanayi atiklari agisindan en kirli
akarsulardan biri olan ve gok yliksek organik
karbon seviyesine sahip olan Dilovas|
Deresi'nden alinan suyun, Yeditepe Universitesi
Deneysel Arastirmalar Merkezi'nde
(YUDETAM), bir kadin hastalgi olan
endometriozisin (rahim i¢i dokusunun olmasi
gereken yer disinda olusmasi hali) incelenmesi
igin gelistirdigimiz bir deneysel hayvan
modelinde (Wistar, rat) ortaya ¢ikardig
degisiklikleri inceledik. Bu galismamiz
sonucunda dere suyu ve temiz su verilen iki
deneysel gruptaki bulgular karsilastinldi. Dere
suyu verilen grupta yiksek seviyede istatistiksel
anlamlilik gosteren peritoneal (karin ici zarina
ait) adezyonlar (yapisikliklar) tespit edildi. S6z
konusu dere suyunun dogrudan olmasa da

dolayli olarak besin zincirine dahil oldugu
gbzlendi. Ornegin, derede veya dere agzindaki
denizde tutulan baliklar tiiketilmekte, biyiikbas
hayvanlar dere suyunu igmekte ve tarlalar s6z
konusu derenin suyu ile sulanmaktadir. Dilovasl
Deresi suyunun besin zincirine dahil olarak
insanlarda da ayni sonuglara yol agmasi halinde
karin ici yapisikliklarin kadin infertilitesine
(cocuk sahibi olamamaya) sebep olabilecegi
distintilmektedir. On galisma sonuglari A grubu
bir uluslararasi tip dergisine génderilmis olup
projenin devaminda suyun daha ayrintili
kimyasal analizi ve derede yasayan baliklarda
incelemeler yapiimasi planlanmistir.”

Yaptiklari bu calismanin, gevresel toksinlerle
karin ici yapisikligi arasinda dogrudan baglanti
oldugunu ortaya koyan diinyadaki ilk ¢alisma
oldugunu vurgulayan Dog. Dr. Yesildaglar,
projenin sunumuyla Turkiye Jinekoloji ve
Obstetrik Dernegi'nin Mayis 2009'da
diizenlenen kongresinde birincilik 6dl
kazandiklarini da belirtiyor.

Miknatis ve nanoteknoloji ile kalp krizi tedavisi

Yeditepe Universitesi Hastanesi Kalp ve Damar
Cerrahisi Uzmani Yrd. Dog. Dr. Mehmet Umit
Ergenoglu, ingiliz bilim insanlarinin miknatis
ve nanoteknoloji yardimi ile kalp krizi tedavisi
sagladiklari calismalarini soyle anlatiyor:

“Kalp krizi ve diger damarsal yaralanmalar,
magnetize edilmis kalp kok hicrelerinin
enjeksiyonlari ile tedavi edilebilecek. Benzer
tedavi, kanser tedavilerinde kullaniimakta olan
bir yontem. Tedavi yonteminin arkasindaki
fikir, tedavi edici ozellikleri bilinen kok

hticrelerin, organizmadaki hasarli bolgelere
olabilecek en fazla miktarda toplanmasini
saglamak. Bu nedenle nanoteknoloji
kullanilarak, kalp kok hiicreleri magnetik
parcaciklar ile isleme tabi tutuluyor. Daha sonra
bu kdk hiicreler kana enjekte ediliyor ve bir
magnet (miknatis) yardimi ile istenilen bolgede
ya da bélgelerde kok hiicrelerin toplanmasi
saglaniyor. Bu yontemle, normaldeki hiicre
sayisinin bes kati fazla kok hiicre, istenen
bolgede toplanabiliyor.”

Yrd. Dog. Dr. Ergenoglu, calismanin bugink
asamada fareler tizerinde tamamlandigini, insan
tizerindeki galismalarin ise birkag yil igerisinde
baslayacagini belirtiyor.
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Meme Kanserinde Yeni Gelismeler
Yeditepe Universitesi Hastanesi'nde
anlatilacak.

Amerika Virginia'dan Profesor F. Lee Tucker,
meme kanserinin tanisinda yeni patoloji
yontemini tanitmak tizere 9 Kasim 2009
tarihinde Yeditepe Universitesi Hastanesi'nin
konugu olacak.

Tirkiye Engelliler Spor Yardim ve Egitim Vakfi (TESYEV) isbirligiyle;

Dr. Hans Joschim adina iki yilda bir diizenlenen ve Tiirkiye ile birlikte bes Glkenin katilacag

“V. Dr Trawinski Uluslararasi Tekerlekli Sandalye Basketbol Turnuvasi’na Yeditepe Universitesi
Hastanesi ve Bagli Kurumlari tarafindan 1-4 Ekim 2009 tarihleri arasinda saglik sponsorlugu
destegi verilecek.

Dogrudan Pazarlama ve Iletisimeileri Dernegi (DPID) isbirligiyle;

Kitlesel iletisim araglar disindaki mecralar kullanarak hedef kitle ile marka arasinda sonuglari
Gltilebilen ve pazarlama iletigimi faaliyetleri saglayan; ‘Dogrudan Pazarlama ve lletisimcileri
Dernegi'nin (DPID) 15 Ekim 2009'da diizenleyecekleri sektdrler arasi 6diil térenine Yeditepe
Universitesi Hastanesi ve Bagli Kurumlari tarafindan saglik sponsorlugu destegi saglanacaktir.

Mucizeye Dokunmak Semineri;

Yeditepe Universitesi Hastanesi hemsirelik hizmetleri bilimsel etkinlikleri cercevesinde kadin
hastaliklar ve dogum hemsireligine yonelik “Mucizeye Dokunmak” temali program 07 Kasim 2009
tarihinde diizenlenecek. Etkinlige Istanbul bolgesindeki tiim tiip bebek merkezleri ve hastanelerin
kadin hastaliklari ve dogum bélimindeki hemsireler davet edilmistir. Programda tlip bebek tedavisi
stirecinde hemsirenin rol(, tedavi stirecinde hasta ve ailesine psikososyal yaklasim gibi konularin
yani sira; gebelik planlama stireci ve takibi, dogum sonrasi anne bebek sagligini korumada
hemgirenin roli dzerine konugmalara da yer verilmigtir.

Hastanemiz hekimleri ve hemsirelerimizin yani swa,ﬂ[]reme Sagligr Ve Infertilite Hemsireligi Dernegi
Bagkani Prof. Dr. Nezihe Kizilkaya Beji, Yeditepe Universitesi Odretim Gorevlisi Prof. Dr. Anahit
Coskun, Psikolog Dr. Irem Atak'in da katildigi program multidisipliner bir yaklagimla sunulacak.




YEDITEPE UNIVERSITESI HASTANESI ANLASMALI KURUMLAR

SIGORTA SIRKETLERI - YURT iGi
AMERICAN LIFE HAYAT SIGORTA
AK SIGORTA

ALLIANZ SIGORTA

ANADOLU ANONIM TURK SIGORTA SIRKETI
AXA SIGORTA

GROUPAMA SIGORTA

DEMIR HAYAT SIGORTA
ERGOISVIGRE HAYAT SIGORTA
MAPFRE GENEL YASAM SIGORTA
NEWLIFE YASAM SIGORTA

YAPI KREDI SIGORTA

SIGORTA SIRKETLERI - YURT DISI
ALLIANZ WORLDWIDE CARE
AXA-PPP HEALTHCARE

CIGNA INTERNATIONAL

SEVEN CORNERS

TIC TRAVEL

VANBREDA

WIENER STADTISCHE

ASISTAN KURUMLAR

AGIS

EURO CENTER

HS GROUP / TAS YARDIM

INTER PARTNER ASISTANCE

LOTUS EXCLUSIVE

MARM - REDSTAR
MARS SIGORTA ve REASURANS BROKERLIGI -
AVANTAJ KART

MDS - MEDIKAL DANISMANLIK SERVIS
MEDNET SAGLIK HIZMETLERI*

NART SIGORTA

PROMED

REMED

RETUR

SAT YARDIM ve DESTEK HiZMETLER] (MONDIAL)
TUR ASSIST

0ZEL KURUMLAR

BERK MEDIKAL

BESIKTAS KULTUR MERKEZ
BJK DIVAN KURULU BASKANLIGI
DARPHANE

DARUSSAFAKA CEMIYETI
DOGAN YAYIN HOLDING

{ DOGUS HOLDING

E BEBEK

| ECZACIBASI SAGLIK HIZMETLERI

! EMEK TIBBI CIHAZLAR

| ENKA INSAAT

! HOTEL BOSTANCI

! ISTANBUL MENKUL KIYMETLER BORSAS!
| KAREL AR-GE

! KAREL ELEKTRONIK

 KENT PLUS , )
! KIRMIZI REKLAM EVi (RED ROYAL STATU CARD)
{ KOSIFLER 0TO

! LIGNADECOR

\ MERKEZI KAYIT KURULUSU

! MILLI REASURANS

! MIMAR ve MUHENDISLER GRUBU

! MVP SPORTIF ORGANIZASYONLAR

! NORTEL NETAS

: OFIS TEKNIK

! PERPA TICARET MERKEZI

 5.0.5. INTERNATIONAL AMBULANS KART
| SAHIPLERI

| SESKOM

! SIEMENS

! STFA ,

! TASARRUF MEVDUATI SIGORTA FONU - TMSF
! TELPA

| TUMSAS

! TURK TELEKOM ANADOLU YAKAS|
 TURKIYE JOKEY KLUBU

! YAP| MERKEZ

DERNEK VE ODALAR

COCUK ISTIYORUM DERNEG

! ISTANBUL MALIYE VAKF|
. ISTANBLLL SANAY] ODAS|

+ ISTANBUL TICARET BORSASI
ISTANBUL TICARET ODASI

SUBE)

\ TURKIYE GAZETECILER CEMIYETI
! TURKIYE ODALAR BORSALAR BIRL(G
! TURKIYE SPOR YAZARLARI DERNEGI

*Isaretli kurumlanmizin GOZ HASTALIKLARI ARASTIRMA ve UYGULAMA MERKEZI ile anlagmasi yoktur

| BANKALAR VE VAKIFLAR

! BANK ASYA

1 DISBANK - TURK DIS TICARET BANKASI A.S.

: MENSUPLARI

| FORTISBANK (VAKIF EMEKLI - GALISAN)

{ ENKA SPOR EGITIM ve SOSYAL YARDIM VAKFI
i ILLER BANKASI 1. BOLGE MUDURLUGU

! SEKERBANK - PERSONEL VAKFI - MAPFRE GENEL
! YASAM SIGORTA

! T.C. HALK BANKASI EMS VAKFI

! T.C. MERKEZ BANKAS|

! T.C. ZIRAAT BANKASI - HALK BANKASI

i MENSUPLARI EMS VAKFI*

1 TURKIYE IS BANKASI

! TURKIYE ENGELLILER SPOR YARDIM ve EGITIM
! VAKFI (TESYEV)

t TURKIYE SINAI KALKINMA BANKASI

! SPOR KULUPLERI

: CLUB SPORIUM

1 ENKA SPOR KULUBU

i KARAGUMRUK SPOR KULUBU
1 KASIMPASA SPOR KULUBU

1 ZEYTINBURNU SPOR KULUBU

| OKULLAR

{ ATACAN EGITIM KURUMLARI

{ ATASEHIR KEMER KID'S GARDEN ANAOKULU
: BAHGESEHIR UNIVERSITES|

{ ISTEK OKULLARI

: MURAT AGIKOGRETIM DERSHANELERI
 YEDITEPE UNIVERSITES

| MUSIKI ESERI SAHIPLERI GRUBU MESLEK BIRLIGI |
 TIMDER

| TRT

 TURK AMERIKAN IS ADAMLARI DERNEG
 TURKIYE EMEKLI SUBAYLAR DERNEGI (SISLI

: RESMi KURUMLAR

: DEVLET MEMURLARI (EMEKLI SANDIGI AKTIF
: CALISANLARI)

t SOSYAL GUVENLIK KURUMU - SGK (BAGKUR -
! EMS - SSK)

t TURKIYE BUYUK MILLET MECLISI (T.B.M.M.)
 ISTANBUL BUYUKSEHIR BELEDIYEDI (iBB)

“*Kurumlar alfabetik olarak siralanmistir
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