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Her isin basi saglik...
Saghikh, basarih bir
egitimin sirr1 Eyuboglu.

Eyiiboglu'nda anaokulu 3 ve 4 yas suuflari, ilkokul hazirlik,

1, 2., 3. smuflar icin kayitlarmmz devam ediyor. Sizin cocugunuz da
vetenekleri dogrultusunda mutlu, basarili ve saglikli bir egitimi
hak ediyor.

Egitim: Eyuboglu

° " =y N eyuboglu.k12.tr
Accredited by CIS a0y
‘ 0216 522 12 12

Prof. Dr. Nazmi Yalgin ilker
Tibbi Hizmetler Direktori
yalcin.ilker@anadolusaglik.org

Degerli Vital okurlar,

Diinyamizda ortalama yasam siiresi 70 yila ulasti, yasl niifus her gegen

giin bitytik bir hizla artiyor. Yagli niifusun artisiyla birlikte Alzheimer

hastasi insan sayist da artmakea. 65 yas tistii her 100 kisiden 8’inde gériilen
Alzheimer giintimiiziin majér saglik sorunlarindan biri; ¢iinkii hasta olan kisi
ile birlikte tiim ailesini ve yakin ¢evresini de etkiliyor. Hastalik olustuktan
sonra geri dondiiren bir tedavi yontemi heniiz elimizde yok, ancak erken
tani konuldugunda alinan tedbitlerle seyri cok yavaslatmak olast. Bu konuda
detayl1 bir yaziy1 ilerleyen sayfalarimizda bulabilirsiniz.

Cagimizda diinya capinda diger bir saglik sorunu da obezite. Her gegen giin
tilkemizde de goriilme orani ve vaka sayisi artmakta. Tedavide ise tam bir
multidisipliner yaklagim gerekiyor. Endokrin doktoru, diyetisyen, psikolog ve
genel cerrah ekibin en 6nemli parcalari. Cerrahi tedavi gittikee artan oranlarda
isin icinde kendine yer buluyor. Cok ¢esitli ameliyat yontemleri bu amagla
kullaniliyor. Yeni sayimizda bu yontemleri karsilastirmali olarak bulabilirsiniz.

[k tiip bebegin diinyaya gelmesinden bu yana 36 yil gegti, basari oranlari
%060’lar1 yakaladi. Bu yontemle ilgili tarihge ve gelismeleri Tiip Bebek
Unitemizin Direktorii Prof. Dr. Aydin Arictnin yazisinda bulabilirsiniz.
Binbir ¢abayla biiytittiiglimiiz ¢ocuklarimiz kazalara en ¢ok acik olan yanimiz.
Acil durumlarda gocugumuzun basina gelebilecek kazalar ve bunlar i¢in

yapilabileceklerle ilgili yazimizi mutlaka okumanizi éneririm.

Tiim hayaunizin saglikli gecmesi dilegiyle. ..
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JOHNS HOPKINS MEDICINE'DAN HABERLER

Anadolu Saglik Merkezi ve Johns Hopkins Medicine International, egitim ve
kalitenin gelistiriimesine yonelik alanlarda imzaladiklari (2002) stratejik igbirligi
anlasmasiyla; tibbi ekipman ve teknoloji sec¢imi, bilgi teknolojisinin uygulanmasi,
hastane enfeksiyon kontrol politikalari, klinik kalite ydnetimi ve hasta guvenligi
programlari gibi pek cok 6nemli konuda birlikte hareket etmektedirler.

Kolon kanserinden korunmak icin bu dnerilere dikkat!

Amerikan Kanser Toplulugu, Amerikan Kanser Aragtirmalari Enstitiisii ve
Diinya Kanser Arastirma Fonu, kalin bagirsakta olast saglik sorunlarini,

ozellikle kanseri 6nlemek icin yapilmast gerekenleri bir listede toplad..

[ste o listeden 6nemli uyarilar;

B Vicut agurliginizi miimkiin oldugu kadar normal araliginda tutmaya 6zen

gosterin.
Sagliksiz beslenmeden kaginin.

iceceklerden uzak durun.

Sigara i¢cmeyin.

Giinde en az 30 dakika fiziksel aktivitede bulunun.

[¢tiklerinize dikkat edin. I¢inde yiiksek miktarda seker bulunan
Giinde yaklasik 600 gram nisasta icermeyen sebze ve meyve titketin.
[slenmemis tahil yiyin. Rafine edilmis nisasta tiiketimini azaltin.
Yiiksek riskli gidalar arasinda yer alan islenmis et titketmemeye caligin.

Ayrica, haftalik kirmizi et tiiketiminizi yaklagik 300 gramla sinirlayin.

Yemeginize tuz dkmeyin. Siipermarkette, tarim {irtinleri ve deniz

tirtinleri reyonlarina mutdaka gidin. Her iki tiriin grubunda da kolon
kanseri riskini azaltan vitamin, mineral ve antioksidanlar bolca mevcut.

Beynimiz, uykusuzlukfa basa cikmaya mi calisiyor?

Johns Hopkins Medicine tarafindan
yakin dénem 6nce Amerika'da
yapilan bir arastirmanin sonuglarina
gore, kaulimcilarin yiizde 15’inin
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muzdarip oldugu yaygin bir uyku
bozuklugu olan kronik insomnia,
beyinde bazi farkliliklara neden
oluyor. Beynimizin, hareketleri
kontrol eden motor korteksi béliimii,
uykusuzluk hastaligt ¢ekenlerde uyku
sorunu yasamayanlara gore daha
aktif oluyor ve degisime daha hizli
uyum sagliyor. Calismanin liderligini
yapan Rachel Salas, sonuglar

soyle yorumluyor: “Uykusuzluk
hastaligs, sadece geceleri ortaya ¢tkan
bir rahatsizlik degil. Bu, igiklarin
stirekli agik kalmasi gibi, beyinde

24 saat boyunca siiren bir durum.
Aragtirmamiz, bu rahatsizlikla ilgili
beyin faaliyetlerindeki farkliliklara
dair yeni bilgiler sunuyor.”

Motor korteksinde goriilen bu
durum, uykusuzluk hastaliginin
nedeni mi yoksa beynin uyku
bozukluguyla basa ¢tkmasinin bir
yolu mudur heniiz bilinmese de,
aragtirmay!1 yapan ckip, bu bulusun
viicudun direncini diisiiren kronik
uykusuzlugun tedavi ve tanisina
yardimci olacagint umuyor.

Sirtimizdaki agrilarla savasmanin 3 yolu!

Arastirmalar, Amerikalilarin yaklasik ytzde 80'inin yasamlari
boyunca en az bir kez kayda deger sirt agrisi gektigini gésteriyor.
Peki korunmak igin uzmanlar neler dneriyor? Iste sirt agrilariyla
savasmak igin dikkate almaniz gereken 5 Gneri...

AYAKKABI SEGIMINIZE OZEN GOSTERIN

Ayakkabilarinizi dikkatlice secin. Yitksek topuklu ayakkabilar farkls bir sekilde
ayakta durmaniza ve yiirimenize neden olacak, sirtiniza daha ¢ok basing
uygulayacak ve her giin degisik yiikseklikte ayakkabilar kullanmaniz sirtinizi
zotlayacakur. Amerikan Osteopati Derneginin ayakkabi secimi konusunda
baska 6nerileri de var. Sirt agrisina yatkinsaniz gosteris merakinizt kapiya
koymak zorunda kalabilirsiniz.

FAZLA KiLOLARINIZLA VEDALASIN

Fazladan agrlik, sirt ve karin kaslariniz i¢in fazladan is anlamina gelir. Eger
asir1 kiloluysaniz, sadece 5 kilo vermeniz bile sirt kaslariniza uygulanan
giiclerde sasirtic1 degisikliklere neden olabilir. Oyleyse ne duruyorsunuz,
yiikiintizii bir parca azalun.

GUCLD BiR GOVDE iCiN EGZERSIZ YAPIN

Iyi bir egzersiz programyi, sirt ve karin kaslariniz dahil, omurgay: gevreleyen
biiyiik kaslarin tamamina odaklanacakur. Yaglandigimiz ve/veya formumuzu
yitirdigimiz zaman, sirumizi desteklemeye yardimet olan 6nemli kaslarimiz
da gii¢ ve dogal gerginligini kaybeder. Sirt, karin ve kalca kaslarinizi germek
ve gliclendirmek omurganiza ve sirtinizi korumaniza yardimer olacaktir. Eger
bir egzersiz diizenine yeni basliyorsaniz, egzersizleri ve germeleri diizgiin bir
sekilde yapmay1 6grenecek kadar vakit ayirmayi ihmal etmeyin.

SIRT CANTALARINI iKi ASKISIYLA KULLANIN

Amerikan Ortopedik Cerrahi Akademisi tarafindan yapilan bir aragtirmaya
katlan doktorlarin yiizde 60’1, ag1r sirt cantalart tagidiklari icin sirt ve
omuz agrist sikayetinde bulunan okul ¢agindaki hastalar: tedavi ettiklerini
belirtiyorlar. Miimkiin oldugu kadar sirt ¢antast yiikiinii azaltn ve agirligt
dengelemek icin her iki askiy1 da kullanin.

OTURURKEN VUCUT POZiSYONUNUZA DiKKAT EDIN

Giiniin ¢ogunda oturarak calistyorsaniz sandalyenizi akillica segmenizde fayda
var. Belinizin mutlaka iyi bir sekilde desteklenmesini saglayin. Ayaklariniz
saglam bir sekilde yere basarken bilgisayar ekraninizin goz seviyenizden hafif
asagida olmast gerekir.

|
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BASARI HIKAYELER

“Meme kanseri riskinde
hichirimizin ayricaligi yok!”

Meme kanseri hastalarina yardim konusunda dur durak bilmeyen ve iki
kez kanseri yenmeyi basaran Johns Hopkins Medicine Meme Merkezi
|dari Direktori ve ayni zamanda Onkoloji Hemsiresi Lillie Shockney'in
Turkiye'deki kadinlara bir mesaji var: “Unutmayin ki, hi¢ kimse meme
kanseri riskine karsi bir ayricaliga sahip degil. Artik erken teshis sayesinde
giderek daha fazla kadin benim gibi hayatta kalabiliyor...”

Cocukluk
hayallerinizde bir
hemgire olmak
var myyds?

1 Insanlara
bakmak ve
& kendilerini daha
ay iyi hissetmelerine

yardim etmek istedigimi basindan
beri biliyordum. Heniiz 4
yasindaydim, bir Noel giini i¢in
hemsire kostiimii alinmigt: bana.

O kostiimi, iizerime kiiciik gelene
kadar her giin giymistim. Sonra 12
yasindayken apandisim patladiginda,
evimden 2 saat uzaklikta bulunan
Johns Hopkins Hastanesi'nin aciline
kaldirilmistim. Hemgireme, bir

giin benim de orada hemsire olmak
istedigimi soyledigimi haurliyorum.
Bana inanmamus olacak ki cevap
olarak, “ne giizel” demisti. Ben de

8 Vital May1s 2014

bunun iizerine daha kesin bir sekilde
sOyle demistim: “Yok yok, ben de
bir giin burada hemsire olacagim.
Gergekten!”

Tkei kez meme kanseri oldunus...
Bu deneyim size neler kazandurdh,
neler ogretti?

Gergek bir bilinglenmeydi
diyebilirim. Hastalarin ne
distindtigiini ve yasadigini ¢ok
daha iyi anlayabiliyordum. Bu
durum da, hemsirelige olan genel
ilgimi tamamen meme kanserine
yoneltti. Kadinlarin, tedavileri
hakkindaki karar verme siirecine
kendilerinden daha emin bir sekilde
kaalabilmeleri icin, hasta egitimi

ve hastalarin giiglendirilmesinin ne
kadar 6nemli oldugunu kesin bir
sekilde idrak etmistim. Hasta bakimi
devam ederken, araliksiz fizyolojik

destek verilmesinin degerini de
orada 6grendim. Metastatik meme
kanseri 4. evrede bulunan ve aruk
hastaliklarina boyun egmek zorunda
birakilacak kadinlar icin 6zel destek
programlart gelistirdim. Iki kez bu
kaderden kurtulmamin nedeninin
su anki isimi yapmak olduguna
inaniyorum. Meme kanseri teghisi ve
tedavisi, kisinin hayatini degistiren
bir deneyim. Evresinin ve tedavinin
ne oldugunun hi¢ 6nemi yok
aslinda...

Anadolu Saglhk Merkezi, birgok
konuda Johns Hopkins Medicine
ile ortak ¢alismalar yiiriitiiyor.
Tiirkiye'ye hi¢ geldiniz mi ve
ASMyi ziyaret ettiniz mi?
Maalesef heniiz gitme firsatim
olmadi. Johns Hopkins'in giizel
yanlarindan biri de bu; bilgiyi

-

Lillie Shockney

Johns Hopkins Medicine
Meme Merkezi idari Direki@
ve Onkoloji Hemsiresi

diinya capinda paylagma istegi ve
heyecani... Baska bircok iilkeye
gittim; buralardaki hemsire

ve doktorlara, meme kanseri
hastalarina yonelik yardim ve

aktif destek programlarini nasil
giiclendireceklerini anlatma sansina

sahip oldum.

Isiniz cok zor ve yogun bir mesainiz
var... Ailenize ve ozel hayatiniza
zaman aywabiliyor musunuz?
Hastalarima her zaman, kendilerine
zaman ayirmanin, bu teshis ve tedavi
deneyimini yasamdan daha fazla
zevk almalari igin yapilmis bir ¢agri
olarak gérmelerini sdylerim. Ancak
yine de bunu kendime anlatma
konusunda ¢ok da bagarili degilim.
Diinyanin degisik yerlerinden yardim
ve tavsiye isteyen kadinlardan giinde
200’iin tizerinde e-posta aliyorum.

Bu yiizden iste olmasam da diinyanin
bir yerinde yeni teshis konmus,
doktora gitmek icin bekleyen ve
meme kanseri oldugunu heniiz
ogrenmis olanlar basta olmak {izere,
uyku tutmayan kadinlarin acil
sorularina cevap vermek zorundayim.
Tiim bunlara ragmen, biri 5 digeri

7 yasinda olan 2 torunumla zaman
geciriyorum ve esim de ben de
motora binmeye bayiliyoruz.

Arada biitiin sansimi zorlayarak
ufakliklari gérmeye gidiyorum ve
genelde bunu motora binme zevkiyle
birlestiriyorum.

Kanseri iki kez yenmis giiclii

bir kadin olarak Tiirkiye'deki
kadinlara mesajiniz nedir?

Hi¢ kimse meme kanseri riskine
karst bir ayricaliga sahip degil; ancak

giiniimiizde mamografi ve meme

muayenesiyle erken teshis sayesinde
giderek daha fazla kadin benim gibi
hayatta kalabiliyor. Kadinlarin ¢cogu
iyilesmek i¢in minimum ameliyat
gecirerek hayatlarinin yani sira
gogiislerini de kurtarabiliyor. Bu
gercekten inanilmaz! Ameliyathaneye
iki gogstiyle giriyor ve sadece kanseri
orada birakarak iki gogsiiyle cikiyor.

“Hastalarima her
zaman, kendilerine
zaman ayirmanin,

bu teshis ve tedavi
deneyimini yasamdan
daha fazla zevk
almalari icin yapiimis
bir cagri olarak
goérmelerini sdylerim.”

Vital Mayis 2014 9



korunun

Yaz geliyor! Cildinizin giines isinlarinin tetikledigi
hastaliklara daha fazla maruz kalacagi gtnleri,
dogru ve etkin yontemler kullanarak saglikli bir
sekilde gegirebilirsiniz. Ozellikle beyaz tenliyseniz,
bu yaziyl mutlaka okumalisiniz. ..

10 Vital Mayis 2014
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CILT SAGLIGH

Anadolu Saglik Merkezi
Deri Hastaliklari Uzmani
Dr. Figen AKkin

“Giinese maruz
kalindiginda olusan
kasints ve dokiintiilerde
mutlaka hekime
basvurulmals ve
hastaligin tanisina
gore gerekli onlemler
alinmalidr.”

12 Vital Mayis 2014

GUNES ETKiSIYLE OLUSAN
“FOTODERMATOZLARA” DIKKAT!
Genelde yaz baglangicinda ve
ilkbaharin son aylarinda giinese
maruz kalindiktan birkac dakika
veya 1-2 saat sonra ortaya ¢ikan
fotodermatozlar, 20’li ve 30’lu
yaglardaki kadinlarda daha sik
goriilen bir cilt sorunu. Ayrica bazi
bilimsel yayinlar bu sorunun, %70
oraninda genetik egilimli kisilerde
gdzlemlendigini gosteriyor. Dr. Akin,
bazen karin bolgesi ya da bacaklarin
tist boliimii gibi 6rtiilii alanlara da
yayilabilen fotodermatozlarin en
onemli belirtisinin kaginti oldugunu
soyliiyor. Dokiintiistiz ve sadece
kagintiyla seyredebilecegi gibi
kabarik, kizarik, kasintili lezyonlarla
da ortaya ¢ikabiliyor. 1 ila 2 giin
olan iyilesme siiresinin sonunda
ciltte iz kalmiyor. Nadiren de olsa
fotodermatozlara; halsizlik, ates,

bas agrisi kusma gibi sistemik
semptromlar da eslik edebiliyor.

NASIL TEDAVi EDILIYOR?
Deri hastaliklarinin tedavisi icin
oncelikle giinesten etkin bir gekilde

korunmak gerektigini vurgulayan
Dr. Akin, yalnizca giines koruyucu
kremlerin degil, 6zellikle yaz
dénemlerinde sapka, giines gozliigii,
acik renkli ve terletmeyen giysiler
gibi fiziksel giines koruyucularin

da korunmada son derece etkili
olduguna dikkat ¢ekiyor. Eger
lezyonlar ¢cok yaygin olmayip

sinirli alanlardaysa kortikosteroid
iceren kremler kullanildiginy

belirten Dr. Akin, siddetli, yaygin
veya direngli hastalarda, sistemik
kortikosteroidler, PUVA tedavileri,
siklosporin, azatioprin gibi

birtakim immiinsiipresif ilaglarin
kullanildiginin da aluni ciziyor. Dr.
Akin’'in 6nemle vurguladigs bir diger
konu ise, giinesten korunurken D
vitamini sentezinin engellenmesi. Bu
noktada Dr. Akin, “Giines 15181, bazi
kanser hastaliklarinin koruyucusu
olan D vitamini sentezi i¢in
viicudumuzun énemli bir ihtiyacidir.
Bu nedenle haftada 3 giin sabah veya
aksamiistil saatlerinde kolumuzu ve
bacaklarimizi ¢iplak olarak 15 ila 20
dakika giinese maruz birakmaliyiz”
diyor.

SPF

SPF (Sun Protection
Factor), ultraviyole B
koruyucu iceren glines
koruyucu surilmiis

bir cildin, stiriimemis
cilde gére kizariklik
olusturma orani dikkate
alinarak hesaplanan bir
degerdir. Buna gore,

5 dakikada kizaran

bir cildin 150 dakika
glineste kalabilmesi icin
en az 30 SPF koruma
faktorli giines koruyucu
kullanmasi ve 3 saatte bir
yenilemesi gerekir.

EN ONEMLi TEDAVi: GUNESTEN “ETKiN" KORUNMA...

¢ Ozellikle yaz donemlerinde sapka, giines gozliigii kullanin ve agik renkli,
terletmeyen giysiler tercih edin.

* Yiiksek dozlarda C vitamini, A vitamini, antioksidan vitaminler, bunun
yaninda alfa lipoik asit, Coenzim q10 gibi takviyeler alin.

* Giines koruyuculari giinese ¢tkmadan 30 dakika 6nce siiriin. Deniz ve havuz
gibi suyla temas sonrasi mutlaka tekrar kullanin.

* Yaz giinlerinde saat 11.00-16.00 aras: giines isigmnin dik geldigi saatlerde
miimkiinse giinege ¢tkmayin.

* Kum, deniz ve yiizey yansitict 6zelligi olan binalarin yakinlarinda ok fazla
bulunmayin.

GUNES KORUYUCU ALIRKEN...

Koruyucu krem almadan énce mutlaka bir hekime

basvurun.

Fotodermatozlarin biiyiik bir boliimii ultraviyole A

etkisiyle olusuyor. Bu nedenle giinesten korunmak

icin mutlaka yiiksek faktorlii, hem ultraviyole A hem

de ultraviyole B'den koruyan giines koruyuculari tercih edin. Iginde
“PABA” denilen maddenin bulundugu giines koruyuculardan uzak
durun.

Cocuklariniz icin 30 SPF (Sun Protection Factor) olan iiriinleri

tercih edin. Alu aydan kiiciik bebeklerde ise asla giines koruyucu
kullanmayn.

Son dénemlerde giines koruyucularinin tizerinde bulunan “Yildiz”
simgesi ultraviyole A'dan koruma oranini gosteriyor. Buna gore; 1
yildiz ultraviyole A’dan diisiik, 4 yildiz da etkin koruma anlami tastyor.
Giinesin zararlt sinlarindan korunmak i¢in dermokozmetik giines
koruyucularin yani sira iginde retinoik asit, C vitamini, alfa hidroksi
asit, ferrulik asit iceren nemlendiricilerin de ilave olarak kullanilmasi,
hem giines 1s11n1n ciltte olusturdugu yaslanma belirtilerini geciktirme
hem de zararli etkilerini yok etme yoniinden yararli olabiliyor.

KiIMLER DAHA FAZLA KORUNMALI?
Ogzellikle cocuklar, hamileler ve
yaslilar giines isinlarindan daha
dikkatli korunmalidir. Cocuklarda
aralikli ve yogun olarak maruz
kalinan giines 15181, ileriki yaslarda
“melanom” denilen cilt kanseri riskini
artrtyor. Yaglilar, giines iginlarindan
yeterli derecede korunmadiginda
ultraviyolenin ciltte olusturdugu
giines lekeleri deri kanseri 6nciisii
olan deri tiimérlerinin goriilmesini
kolaylastirabiliyor. Kadinlarda
ultraviyolenin tetikledigi deri
hastaliklari gériilme riski erkeklere
gore biraz daha fazladir. Bagisiklik

sisteminin zaten baskilandig: bir

FOTODERMATOZLARIN BAZI ULKELERDEKi GORULME SIKLIGI

Fotodermatozlarda cilt tipinin agikligi, hastaligin gérilme sikhigini artirirken;

Turkiye’'de ise hakim olan koyu ten, hastaligin gérilme oranini azaltiyor.
dénemi yagayan hamilelerde ise, o/ 5

giines 1g1gindan yeterli derecede % 1 O %2 2

M o N Do Acik tenli irkin
korunma saglanamadiginda uguk gibi Avusturya Ameﬁﬁ: o o dl:}Qu T
deri hastaliklari daha kolay ortaya

ingiltere tlkeleri
cikabiliyor ve sedef, vitiligo gibi
rahatsizliklarda arug gériilebiliyor.
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“ETS” ile asir1

TERLEMEDEN

kurtulabilirsiniz!

Ginliik yasantinizda gevrenizdeki
insanlardan daha fazla terliyorsaniz
ve bu durum artik sizi mutsuz etmeye
basladiysa, sorunu ¢ozmek igin Sizi
“terletmeyecek” bir yol var...

ticudumuzdaki isiy1
dengeleme gérevini
tistlenen “terleme”
fonksiyonu, ter
bezlerinin sinir sistemimizin
kontroliinde caligmastyla ortaya ¢ikan
dogal bir durum. Beynimizdeki 1s1
diizenleme merkezi, viicuttan ter
atilmasini ve cildin kan akimint
organize ederek bu 1sty1 ayarlamakla
gorevlidir ancak hormonlar, duygusal
faktorler ve fiziksel aktivitelerin
etkisi alundadir. Dolayisiyla
spor, astr1 hareket etme, fiziksel is




DOSYA

Terlemeyi hafifletmek icin

kiiciik onlemler listesi

¢ El ve ayak hijyeninize 6zen
gosterin.

¢ Sicak yaz aylarinda giinde en az
bir defa ilik dus alin.

¢ Ogzellikle sicak havalarda
baharatli ve ac1 yiyeceklerden
miimkiin oldugunca uzak
durun.

* Koleuk alu icin kullanacaginiz
roll-on gibi tiriinlerde mutlaka
secici olmaya 6zen gosterin.

16 Vital Mayis 2014

yapma, sinava girme gibi durumlar
terlemeyi artirabilmektedir. El ve
ayaklar duygusal uyarilardan daha
fazla etkilenirken; koltuk alt1 ter
bezleri ise hem duygusal uyarilarin
hem de beyinden gelen uyarilarin
kontroliindedir. Beynimiz bu
kontrolii, gogiis boslugu icinde
omurganin her iki yanindaki olukta
seyreden sempatik sinir sistemi
aracilityla yerine getirir. Ancak; el,
koltuk alt, yiiz ve ayaklarda kisiyi
rahatsiz eden, utandiran ve giinlitk
aktivitelerini kisitlayan miktarda bir
terleme s6z konusuysa, bu durum
“asir1 terleme” (hiperhidrozis) olarak
tanimlanacakur...

5 milyon
Bir insan viicudunda

ortalama 5 milyon ter
bezi bulunmaktadir.

Anadolu Saglik Merkezi Gégiis
Cerrahisi Uzm. Dog. Dr. Altan Kir,
kisinin giinliik yasantsint bozacak
boyutlara ulagan bir terlemenin
normal bir durum olmadigina
dikkat ¢ekiyor ve bu sorunun siklig
ve nedenleri hakkinda su bilgileri
veriyor: “Istatistiklere gore, sorunun
gorildigi kisilerin yarisinda genetik
gecis var. Hastaligin goriilme

sikligy tilkelere ve irklara gore
degisebilmekle birlikte rakamin yiiz
binde 3-5 oldugunu séyleyebiliriz.”

ASIRI TERLEME GUNLUK

YASAMI NASIL ETKILiYOR?
Sempatik sinir sistemi denilen sinir
grubunun agir1 aktivasyonuyla olusan
agirt terleme, kisiyi psikolojik agidan
da olumsuz etkileyerek giin iginde
kesintilerle ya da stirekli devam
edebiliyor. Sorun; kisinin giinliik
aktivitelerini, arkadas gevresini,
kiz-erkek iligkilerini, hatta kariyer
planlarini dahi etkileyebilecek
boyutlara gelebiliyor. Oyle ki;

Dog. Dr. Kir, bu sorunu yagayan
insanlarin sosyal iletisimin yogun
oldugu mesleklerden uzak durmak
zorunda kalarak sevmedikleri islere
yonelebildiklerine dikkat ¢ekiyor.

TEDAVi SEGENEKLERI NELERDIR?
Asir1 terlemenin tedavisi icin
cerrahi ve cerrahi dist olmak

tizere kullanilan iki yontem
mevcut. Cerrahi digt yontemlerde;
krem, losyon, birtakim ilaglar,

el ve ayaklara uygulanan elekerik
akimi, botox ve psikoterapinin
kullanildigini belirten Dog. Dr.
Kir, tiim bunlarin gegici ¢oziimler
oldugunu, etkileri gectiginde
tekrar kullanilmasi gerektigini
vurguluyor. Asirt terlemede kesin
sonug veren yontemlerin ise cerrahi
girisimler olduguna dikkat ¢ekiyor
ve sunlar1 séylityor: “Buradaki
amag, terlemeye yol agan sempatik

zincirin fonksiyonunu bozmakuir.
Bu da o zincirin ETS (Endoskopik
Torakal Sempatektomi) yontemiyle
cikarilmasi, elektrokoterlerle
yakilmasi ya da ‘klips’ ile ezilmesiyle
miimkiin olmaktadir. Bloke edilen
zincir, bdylece terleme fonksiyonunu
kontrol edemiyor ve sikayet edilen
bolgelerdeki (ellerde ve koltuk
altinda) terleme tamamen ortadan

kalkiyor.”

ETS YONTEMIYLE TEDAVI,
HASTAYA NELER KAZANDIRIYOR?
Cerrahi bir islem olarak, ter bezlerini
caligtiran sinir grubunu bloke eden
ETS ydntemiyle, asir1 terleme
sorununda %90’1n iizerinde basari
s6z konusu. Bu sonucun hasta
memnuniyetine de yansidigini
belirten Dog. Dr. Kir, yapilan
islemle ilgili su bilgileri paylasiyor:
“Gogiis boslugundan iki delik
agilmasi suretiyle genel anestezi
altinda yapilan cerrahi islemde,

her iki koltuk alt1 icin sadece 30
dakikalik bir ameliyat siiresi yeterli
oluyor. [slem sonrasinda hasta ilk

6 saat gozlem alunda tutuluyor ve
kontrol filmleri cekildikten sonra
taburcu ediliyor. Hasta, rahatsiz
edici herhangi bir komplikasyon
gelismedigi siirece agir1 terleme
sorunundan kurtulmus oluyor. Bu
durum hastanin giinlitk hayatina ve
sosyal iliskilerine de pozitif olarak
yanstyor.”

Peki ameliyat sonras: sikayet
bolgelerindeki terleme tamamen
ortadan kalkinca, viicut terleme
fonksiyonunu nasil gerceklestiriyor?
Dog. Dr. Kir, bu noktada ameliyatin
olasi komplikasyonlarindan (yan
etkilerinden) bahsediyor ve viicuttaki
suyun asir1 terleyen bélgelerin
disindaki bazi bélgelerden (sirt, kasik
ve kalca bélgeleri) atuldigina dikkat
cekiyor. Ancak hasta icin bu durum

genellikle tolere edilebilir diizeyde
oldugu i¢in sorun tegkil etmiyor.
ETS yontemiyle klips takilan

hasta eger bu durumdan memnun
kalmazsa, bolgeye takilan klipsler
yeni bir ameliyatla ¢ikarilabiliyor.
ETS islemi sonrast olast diger yan
etkiler ise; ameliyat bolgesinde gegici
agr1, kanama (%1 siklikta) ya da
gdgiis boslugunda hava kalmast

(% 3-4 siklikta), goz kapaginda hafif
asag1 inme (genellikle kendiliginden
kaybolmakrtadir) seklinde
seyredebiliyor.

+18

Asiri terleme sikayetleri 18
yasindan énce dile getiriliyorsa,
cerrahi disi tedaviler
onerilmektedir. Ergenlige
gecisle birlikte duygusal
tepkiler azalabilmekte ve asir
terleme gerileyebilmektedir. Bu
nedenle 18 yas alti kisilerde
cerrahi tedavi icin bu dénemin
gecmesinin beklenmesi dogru
bir yaklagimdir. Dog¢. Dr. Altan
Kir da bu gériise katilarak,
kuclk yaslarda ameliyat
déneren bilimsel calismalar
olmasina ragmen 18 yasindan
oénce cerrahi miidahale
onermediklerini séyliyor.

ASIRI TERLEMENIZ VAR MI?

Anadolu Saglk Merkezi
Gogus Cerrahisi Uzmani
Uzm. Dog. Dr. Altan Kir

Asurt terleme icin
wygulanan cerrahi
yontem ETS,

%90 larin dizerinde
basar: oranlarryla hasta
memnuniyetini de
onemli olciide artirzyor.
Kisi, bu sayede yeniden
sosyal cevresiyle iliski
kuruyor, el sikismaktan
korkmuyor, yaninda
stirekli mendil tasimak
zorunda kalmayor.”

El sikismamak icin yeni biriyle tanismaktan ¢ekiniyorsaniz,

Pantolonunuzun ya da eteginizin kenari elinizi sildiginiz icin stirekli

kirleniyor ve renk degistiriyorsa,

Bilgisayar kullanirken yaninizda siirekli, elinizi sileceginiz bir seyler

tagtyorsaniz,

Kapi tokmaklarini gevirirken zorlantyorsaniz,
Yaninizda yedek kiyafetler tastyorsaniz,

Yazi yazarken zorlaniyorsaniz,

Ozellikle sosyal hayatiniz ve psikolojiniz etkilenmeye basladiysa,

tedavi icin uzman doktora bagvurmalisiniz.
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Alzheimer riskiniz i¢in doktora erken gitmeyi

"UNUTMAYIN!™
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Bunama (demans) sorununun en ¢ok goriilen tipi olan ve daha cok yashlik
doneminde karsilastigimiz Alzheimer'da geg tani, hasta ve hasta yakinlari
icin cok zorlu bir siireci de beraberinde getiriyor. Oysa hafif unutkanliklarin
basladigl dénemde gecikmeden doktora bagvurup ileride ortaya cikabilecek
olasi bir Alzheimer'dan korunmak mamkn.

tinya Saglik Orgiititniin ~ oran daha da artiyor. Hastaligin
yapugi son agiklamaya belirtilerinin net olarak ortaya
gore, ortalama yagam ctkmast beyinde degisikliklerin

stiresinin 64’ten 70 baslamasindan sonra 15-20 yili
yila ¢ikmasi, daha cok ileri yaglarda bulurken, ge¢ tan: sebebiyle tam basarili sonuglar alinabiliyor...
goriilen Alzheimer hastaliginin bir iyilesme saglanamiyor. Giincel

sikligini da arurmis durumda. 65 yas  ilag tedavileri ise simdilik hastaligin HAFIiF UNUTKANLIKLAR

Bozukluk - Minimal Cognitive
Impairment) evresinde tani
kondugunda, Alzheimer riskine
karst “koruyucu” bir tedavi siireciyle

sonrasinda her 100 kisiden 8’inde seyrini yavaglatmada etkili. Ancak BASLADIGINDA...
Alzheimer hastalig1 goriiliiyor ve isin sevindirici bir yonii var! Geng Bugiin Alzheimer ile ilgili biitiin
65 yastan sonra her 10 yilda bir bu yaslarda MCI (Minimal Kognitif bilimsel ¢aligmalar erken tani koymak
- |
g =
A
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“Hafif unutkanliklarim bagladigs dabha geng
yaslarda, MCI tanisi icin vakit kaybetmeden
bir noroloji uzmanina basvurulmasin:
oneriyoruz. Boylece diger risk faktorlerini

anadolu SagikMerkezi e Rontrol altina alabilecegimiz bir tedavi

Néroloji Uzmani

Dr. Hale Alpsan Gakmen  szj7eciyle, ileride ortaya ¢ikabilecek Alzheimer’s

da onleme sansimiz artacaktir.”

Alzheimer'a neden olan risk faktorleri

* Yas (60 yas tistiindeki bir kisinin Alzheimer riski daha ytiksektir)
* Uzun yillar tedavi edilmemis depresyon 6ykiisii

* Hipertansiyon

* Kolesterol

* Diyabet

* Metabolik Sendrom
* Egzersiz azlig

* Sigara kullanimi

* Kbotii beslenme

* Sosyal aktivite azlig
* Diisiik egitim diizeyi
* Kafa travmalar

* APOE4 polimorfizmi tastyicilig —-—{)
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iizerine odaklanmis durumda.
Anadolu Saglik Merkezi Néroloji
Uzmani Dr. Hale Alpsan Gékmen,
hafif unutkanliklarin basladig: geng
yaslarda MCI tanisinin énemine
dikkat ¢ekerek sunlari soyliiyor:
“MCI tanust almug hastalarin hepsinin
ilerleyen yillarda Alzheimer olacagin
soylemek dogru degil. Ancak ileride
Alzheimera déniismemesi agisindan
hastay: takip etmek sart. Eger biitiin
risk faktorlerini ortadan kaldirirsak
o kisinin Alzheimer olma riskini de
onleyebiliriz.”

MCI TANISI NASIL KONUYOR?
Unutkanlik sikayetiyle néroloji
uzmanina bagvuran hastalarin
oncelikle dikkatini ve hafizasini
ol¢meye yonelik bir dizi test
asamast mevcut. Test sonuglarinin
degerlendirilmesiyle, bulgular
1s1g1nda hastaya MCI tanist
konabiliyor. Test siirecinde

li¢ sozciik (mavi, sahin, lale)
uygulamast en klasik yontemlerden
biri. Uygulamada ii¢ s6zciik
hastaya soylendikten sonra birkac¢
dikkat testi yapiliyor. Ardindan
lig sozcligiin ne oldugu sorularak
hastadan haurlamasi bekleniyor.
“Uyguladigimiz bazi tetkikler

bize sorunun, tiroid bezinin iyi
calismamasindan ya da B vitamini
eksikliginden kaynaklandigini
gosterebilir” diyen Dr. Gokmen,

eger boyle bir durum s6z konusuysa,
o eksiklikler yerine koyuldugunda
unutkanligin da diizelebildigine
dikkat ¢ekiyor. Bazen tani koymada
yardimci olmak amaciyla kandan
numune alarak uygulanan ApoE
geninde E4 polimorfizmi ise bir
bagka test. Ancak Dr. Gékmen “Bu
testi bir tan1 koymak i¢in degil,
sadece kisinin ileriki yasaminda bu
hastalikla kargilasma olasiliginin
ylizdesini gérmek icin kullantyoruz”
diyor.

Hastaligin ilerledigini digiintip

ila¢ tedavisini kesmenin dogru bir
yaklagim olmadigini savunan Dr.
Gokmen, 6zellikle bakimin en zor
oldugu son evrede hasta yakinlarinin
daha rahat etmesi icin de tedavinin

HASTA YAKINININ GOZUNDEN
ALZHEIMER EVRELERI

MclI
“Son zamanlarda bazi seyleri unutur oldu. Fakat isini giictinii
etkileyecek diizeyde bir unutkanlig yok.”

ERKEN EVRE
“Emekli oldu, ¢alismaya devam ediyor fakat unutkanlig islerini
etkilemeye bagladi. Artik daha icine kapanik, depresif bir hayat: var.”

ORTA EVRE

“Her seyi unuttugunu sdylityoruz fakat o bunu kabul etmiyor.
Hatta halinden mutlu gériiniiyor. Soru sordugunu unutup ayni
soruyu defalarca soruyor. Bazen esyalarinin ¢alindigindan yakinip

agresiflesiyor. Bu duruma ¢ok iiziiliiyoruz.”

ILERI EVRE

“Aruk kendi kendine yemek yiyemiyor, istiint degistiremiyor.
Temel ihtiyaglarini kargilayamaz hale geldi. Su i¢miyor, yutmay1
unutuyor. Akcigerine kacan gidalar nedeniyle enfeksiyon gecirdi ve
hastanede yatti. Artik tam anlamiyla bakima muhtag.”
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9-10

MCI tanisi alan hastalarin,
ilerleyen yillarda, yilda

% 5-10'u Alzheimer
hastaligina dénisim
gbsteriyor.

surdirilmesi gerektigini savunuyor.
Yeni bir tedavi secenegi olarak
yliriitiilen ag1 ¢alismalarindan ise yiiz
giildiiren sonuglar alabilmek i¢in
heniiz ¢ok erken...

ALZHEIMER, TiP 3 DiYABET Mi?
Bilimsel cevreler son giinlerde
Alzheimer'in diyabetle iligkisini de
sorgulamay: siirdiiriiyor. Alzheimer
icin yillardir diyabet, kolesterol,
hipertansiyon ve egzersiz azliginin
risk oldugu biliniyordu. Ancak Dr.
Gokmen, Alzheimer'in diyabet ile
ortak bir hastalik mekanizmasina
sahip oldugunun ortaya ¢ikmasinin
heniiz ¢ok yeni bir gelisme oldugunun
aluni giziyor. Bu nedenle bazi bilim

Bunu biliyor muydunuz?

Alzheimer'in kesin teghisi, ancak ve ancak otopsi tanistyla
anlagilmaktadir. Giintimiizde uygulanan klinik muayene ve nérolojik
tant testleri ancak “muhtemel” bir Alzheimer tanisini ortaya
koymaktadir. Erken donemde alinacak MCI tanisi ise, tiim risk
faktorlerinin daha kontrollii izlenmesini saglayarak daha saglikli bir
yashilik d6nemini de beraberinde getirmektedir.

"?

Af;/’ )

I"f*"?’;..

insanlart Alzheimer's simdiden Tip 3
diyabet olarak ilan etmis durumda.
Bilinen diyabeti olan hastalarin
Alzheimer hastaligina yakalanma
orani diger kisilere gore iki kat daha
fazla. Dolayisiyla, instilin direnci
baslamis kisilerde tan1 koyabilmek, bu
yeni gelismeyle birlikte artik daha da
onemli hale gelmis durumda.

IS HAYATINDAKI
UNUTKANLIKLARIMIZIN

SEBEBI NEDIR?

Son yillarda yogun is temposu icinde
calisanlarin en 6nemli sorunlarindan
biri de unutkanlik. Dr. Gokmen, gen¢
yaslarda daha ¢ok dikkat bozuklugu,
yogun calisma temposu ve stres gibi
faktorlerle dikkatin dagildigini ve
bunun da kiiciik unutkanliklara
neden oldugunu séyliiyor. Dr.
Gokmen’in verdigi bilgilere gore,
genglerde goriilen unutkanlik daha
ziyade dikkat bozuklugundan
kaynaklaniyor. Bunun sebebi
olarak da stres, depresyon ya da
konsantrasyon azlig1 gésteriliyor.

Daha saglikli bir bakim sureci igin Alzheimer Dernegi'nden destek alin! www.alzheimerdernegi.org.tr

AKTIViTE LISTESI

Uzmanlar, Alzheimer igin sosyal aktivitelerin ve hobilerin 6nemine isaret ediyor. Hasta icin oldugu kadar
ozellikle hasta yakinlari icin de zor gegen bu siirecte Dr. Hale Alpsan Gokmen’in hasta yakinlarina bazi

onerileri var...

* Hastaniz icin haftalik aktivite listeleri hazirlayin. baslayabilirsiniz.
Boylece onun hayatin icinde daha fazla kalmasini * Eger bir el isi, 6rgii meraki varsa; hazir kig
saglayabilirsiniz. gelmisken ona rengarenk iplikler alin.

* Bir hobi edinmesine yardimect olun. * Ona alacaginiz hediyelerde, zihnini canli tutacak

* Arkadagslariyla bulusacagi organizasyonlara
katilmasini saglayin. Dost sohbetleri hafizasini canli

tutacakeir.

* Bulmaca ¢ozmek eglencelidir. Mutlaka bu konuda

alternatiflere yonelin. Ornegin, bulmaca kitabi,
hobisi i¢in malzeme, kii¢iik bir hafta sonu gezisi...

o lleri dsnemde bir hastanin bakimini iistlendiyseniz

tesvik edici davranin. Bu sayimizdaki bulmacadan
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mutlaka destek gruplarindan yardim alin..

Son zamanlarda gittik¢e artan
unutkanlik sikayetlerinin en biiyiik
nedeninin stres kaynakli oldugu
goriisiine katlan, Anadolu Saglik
Merkezi Néroloji Uzmant Prof.

Dr. Yagar Kiitiikgii; “Stres kokenli
unutkanlik 6zellikle genclerde ¢ok sik
goriiliiyor. Yogun is temposu, ayni
anda bircok isle ilgilenmek, dikkat
daginikligi, depresyon gibi nedenler
bu stresi artirarak unutkanliklara
neden olmaya basliyor” diyor. Bu
durumun bazi insanlarin yasamini
etkilemedigine fakat kimisini de
rahatsiz ettigine dikkat ceken Prof.
Dr. Kiitiikgii bu noktada “bellek
check-up”ina deginerek su bilgileri
veriyor: “Stres kaynakli unutkanliklar
ya da diger bir deyisle ‘yalanct
unutkanlik, stres ¢oziildiigii zaman
cogu kez ortadan kalkiyor. Ancak
bunun diginda vitamin eksiklikleri
(ozellikle B12 ve folat eksikligi),
tiroid fonksiyon bozukluklari, bazi
ilaclarin yan etkileri, beyni etkileyen
damarsal hastaliklar, ensefalit gibi
enfeksiyonlar, kafa travmalari,
normal basingli hidrosefali dedigimiz
beyindeki sivinin dolagimuiyla ilgili
hastaliklar, tiimorler, bazi ileri evre
bébrek ve karaciger hastaliklari,

ya da herkesin ¢ok endise ettigi

* Norolojik Muayene
¢ Kan tetkikleri
* Beyin MRt

Alzheimer hastalig1 gibi ¢cok farklt
nedenlerle de unutkanlik olabiliyor.
Ozellikle geng popiilasyonda,
‘bendeki unutkanligin sebebi nedir,
ciddi bir hastaligin belirtisi midir
seklinde soru isaretlerinin olustugunu
gozlemliyoruz. Iste bu noktada,
ozellikle 30 yas iistii kisilerde var olan
unutkanlik sikayetlerinin sebebinin
ve tedavisinin ne oldugunu tespit
etmek icin bellek check-up’1 biiyiik

onem tagtyor. Ciinkii erken yaglarda
ortaya ¢tkan unutkanliklarin biiyiik
boliimii tedavi edilebilmektedir.”

* Noropsikolojik Testler ve Degerlendirilmesi

Ozellikle 30 yas iistii herkesin yaptirabilecegi bellek check-up'i, sadece birkag

saat icinde tamamlaniyor. Ertesi giin ise sonuglar degerlendirilerek, hastaya,
unutkanliginin kaynag hakkinda bilgi veriliyor.

Anadolu Saglik Merkezi
Néroloji Uzmani
Prof. Dr. Yasar Kiitikcu

“Ozellikle geng
popiilasyonda
ortaya ¢ikan ve
tedavisi miimkiin
olan unutkanlik
nedenlerinin erken
evrede saptanmast
ve tedaviye
bagslanmasi biiyiik
onem tagiyor.”
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HASTA ODAKLI BAKIM

Hastalar ne ister?

“Doktor bana giltimsedi, benimle gz temasi kurdu. Nasilsiniz diye sordu.
Zor bir animda elimi tuttu. ..” Arastirmalar, hastalarin doktor segimlerinde
klinik tecrlibelerden Gnce deger verdikleri kriterleri boyle dzetliyor. Hastanin
karsilanmasindan saglik personelinin iletisimine kadar pek gok konu bizleri,
Turkiye icin yeni bir klttirle; “hasta odakli bakim™ ile tanistinyor. ...

aliforniyada yasayan
Arjantin asilli Angelica
Thieriot, bir enfeksiyon
nedeniyle hastaneye
kaldirlir. Klinik tedavisi tamamlanir
ancak eksik bir seyler vardur... Thieriot,
klinik olmayan pek ¢ok siirecten
memnun kalmamistir. Ornegin,
asistan doktorlarin kendi aralarinda,
ancak neredeyse yani baginda ve
duyacag: bicimde, bagka hastalar
hakkindaki olumsuz konugmalarindan
rahatsiz olur. Bu konuda bir geyler
yapma ihtiyaci hisseder. 1978 yilinda
taburcu olduktan sonra, hastanede
geceleri kendisinin bakimini
tistlenen kat hemsiresi ve Kaliforniya
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Berkeley Universitesi nden mimar
bir arkadastyla birlikte “Planetree”yi
kurarlar. “Tyilestirici ortam” tanimint
yapip iyilestirici ortam standartlarin:
gelistirirler. Ik pilot calismay1

San Fransisko'da bulunan Pasifik
Presbyterian Tip Merkezi'nin kiigiik
bir iinitesinde hayata gecirirler.

Sonuglar gercekten heyecan vericidir.

Diger departmanlara gore hastalarin
iyilesme siireleri kisalmis ve daha
mutlu olduklari gériilmigtiir. Tim
bunlar yasanirken, takvimler 1985
yilini gostermekeedir. ...

Hastanin ihtiyaglarini ve
beklentilerini, hastayt merkeze

koyarak anlamaya ve kargilamaya
calisan “hasta odakli bakim”
kavraminin tohumlari ilk olarak bu
oykiiyle atlir. Bu kavram kisa zaman
icinde o kadar giiclii bir oykiiye
déniisiir ki, ABD’de iflas etmek
{izere olan bir hastane, “hasta odakl:
bakim” standartlarint uygulayarak,
tilkenin en iyi 100 hastanesinden biri
olur. Planetree ise bugiin, ABD’'nin
yani stra aralarinda Kanada, Brezilya,
Danimarka ve Fransa'nin da oldugu
10’dan fazla tilkede 500’iin istiinde
hastaneyle birlikte ¢aligmaktadir.

1980’li yillarda, ABD’de saglik
harcamalarinin gittikee yiikselmeye
baslamasiyla, diizenleyici otoriteler
“Tani Iligkili Gruplar” adiyla yeni
bir sistem gelistirirler. Hastaliklar

ve saglik hizmetleri 467 grupta
toplanarak, hangi hastalik ya da
hizmet icin hastanelere ne kadarlik
bir 6deme yapilacag: belirlenir.
Bunun anlami sudur; hastanelerin
klinik kaliteleri ne kadar yiiksek
olursa devletin 6deyici kurumundan
o kadar fazla geri 6deme alacaklardur.
[lerleyen donemde devletin 6deyici
kurumu, 6deme miktarini belirleyen
kriterlere “hasta memnuniyetini”
ekler. Dolayistyla saglik

kurumlari hem hizmer kalitesini
iyilestirmenin hem de hastalarini
mutlu etmenin yollarini aramaya

A

baslarlar. {lk zamanlar sadece

hasta memnuniyetine odaklanan

bu kiiltiir, simdilerde ise “hasta
odakli bakim” kavramuiyla daha
genis kapsamli ve hastayt tamamen
tiim hizmet siireclerinin merkezine
koyan, Planetree'nin literatiire giren
ifadesiyle, daha “sefkatli” bir anlayist
iceriyor.

SAGLIK HIZMETLERININ
MERKEZINDE ARTIK, HASTA VE
HASTA YAKINLARI VAR

Anadolu Saglik Merkezinin
gectigimiz yil sonunda kurulan Hasta
Odaklt Bakim Miidiirligi niin
bagindaki isim Ilkay Baylam,
hastalarin klinik ihtiyaglarinin
yaninda diger beklentilerinin de
kargilanmasinin ¢ok 6nemli olduguna
dikkat cekerek sunlar1 soyliiyor:
“Hastalarin klinik ihtiyaglarini
biliyoruz. Fakat bunun diginda
hastanin beklentilerinin de oldugunu
ve bunlarin bazen klinik ihtiyaglariyla
ortiismeyebileceginin de farkindayiz.
Cok basit bir rahatsizligimizda

dahi hastaneye gittigimizde
tedavimizin yant sira; oturdugumuz
alanin temizliginden giiriiltiistine,
karsilanmamizdan bekleme siiresine
kadar pek ¢cok detayr 6nemseriz.
Arastirmalar gdsteriyor ki; bir
doktoru secerken, onun klinik
yetkinligi hastalarin secim kriterleri

arasinda cok gerilerde yer aliyor.
Hatta buna benzer bir aragtirmay:
hastanemizde de yapurdik ve ayni
sonuglarla karsilastik; ‘doktor bana
giiliimsedi, benimle goz temasi
kurdu, nasilsiniz diye sordu,

zot bir animda elimi tuttu.” Bu
arastirmalarin sonuclarindan biri
oldukea dikkat cekici. Hekimlerin
hasta ziyaretlerini ayakta yapmak
yerine yatak yanindaki koltuga
oturarak, hastasina ‘senin i¢in vaktim
var mesajint vermesinin bile hasta
memnuniyetini belirgin bicimde
artrdigs gorillmiis. Anadolu Saglik
Merkezi olarak bizler de, hasta ve
hasta yakinlarinin bu beklentilerine
deger veriyoruz ve ‘hasta odaklr
bakim caligmalarimizi bu yonde
gelistiriyoruz.”

HASTA MEMNUNIYETi NASIL
OLCUMLENIYOR?

ABD’de hasta memnuniyetine
iliskin anketlerde her bir sorunun
yanitt hastane bazinda gériilebiliyor.
Benzer anketlerin Anadolu Saglik
Merkezi'nde de yillardir
uygulandigini belirten Baylam,
tilkemizde de hasta odakli bakim
kiltirtiiniin gelisimi icin diger
hastanelerle birlikte daha seffaf

bir 6l¢iim sistemi olusturulabilecegi
goriigiinii savunuyor.

Anadolu Saglik Merkezi
Hasta Odakli Bakim Muddrd
likay Baylam

Aslinda yiice goniillii
bir toplumuz ve bu

da hasta odakly bakim
kiiltiiriiniin daha hizl
yerlesebilmesi acisindan

biiyiik bir zenginlik.”

“HASTA ODAKLI BAKIM"
KGLTURGD iGiN iLK ADIM

Tirkiye'de ilk kez Anadolu
Saglik Merkezi'nde kurulan
Hasta Odakl: Bakim
Midirligirniin ¢aligmalar
hakkinda bilgi veren

Hkay Baylam, en 6nemli
motivasyon kaynaklarinin
hasta memnuniyeti ve klinik
kalite oldugunun altni giziyor.
Baylam'in verdigi bilgilere gore,
bu yil iginde hasta ve hasta
yakinlarindan olusacak bir
danigsma kurulunun hazirliklar:
da tiim hiziyla devam ediyor.
Buradaki amag, hasta ve hasta
yakinlarinin ortak beklentilerini
ogrenmek ve buna uygun
diizenlemelerle beklentileri
kargilamak. Baylam, tamamen
goniillillerden olusacak kurulda
calismak icin bircok kisinin
oldukea istekli oldugunu
soyliiyor.
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NOROSIRURJI

Beyin-damar

hastaliklarinda

erken tani

HAYAT

kurtariyor

Daha dnce hig
karsilasmadiginiz
siddette bir bas agrist. ..
Ve buna eslik eden kisa
bir biling kayb... Elbette
bu belirtiler pek gok
saglik sorununa isaret
edebilir; ancak bu tip
bulgularda beyindeki
bazi olasl damarsal
hastaliklar igin vakit
kaybetmeden doktora
basvurmak, “hayati”
onem tasiyor.

errahi yontemlerle tedavi
sansina sahip olan beyin
cerrahisinin damarsal
hastaliklari, giiniimiizde
ozellikle orta yas gurubunda daha sik
goriilen ve bazi genetik faktorlerin
etkili oldugu 6nemli sorunlar olarak
karsimiza ¢ikiyor. Anadolu Saglik
Merkezi Nérosiriirji Uzmani Dog.
Dr. Ahmet Hilmi Kaya, son yillarda
gelisen radyoloji teknikleriyle daha
cok teshis edilmeye baslanan bu
hastaliklarin ortak belirtilerinin,
farkli siddetlerde seyreden bas agrist
sikayetleri oldugunu belirtiyor.
Beyin cerrahisinin ilgi alanina giren
damarsal hastaliklar arasinda en sik
goriileni ise “anevrizmalar.” Dog. Dr.
Kaya, bu sorunun tizerinde énemle
duruyor ve sigara ya da tansiyon gibi
kolaylastirici faktorlerin de etkisiyle,
atardamar duvarinda bir baloncugun
olustugunu soyliiyor. Hastaligin asil
nedeni hakkinda ise su bilgiyi veriyor:
“Bilimsel calismalar ve tecriibelere
gore bu sorunun temelinde, dogustan
gelen ancak tam olarak heniiz
¢ozillmemis bazi faktorler var.”

BEYINDEKi BALONCUK
(ANEVRIZMA) NASIL FARK
EDILIYOR?

Anevrizmalar, genellikle ani kanama
sonrast fark edilebiliyor. Bu durum
ise bazi vakalarda ani 6liimlere kadar
gidebiliyor. Hastalarin bir kisminda
ense bélgesinden baglayan ¢cok
siddetli bir bas agrist ve gecici suur
kaybr goriilebilirken, bir kisim hasta
ise kanamanin siddetine gére koma
tablosuyla kargilasabiliyor. Dog.

Dr. Kaya, anevrizmalarin en énemli
ozelligini su sozlerle dile getiriyor:
“Anevrizmalar kanadig1 zaman erken
dénemde tekrar kanama ihtimalleri
yiiksek oluyor. Ilk kanama dahi

yar1 oranda dldiirticiiyken ikinci bir
kanama ataginda hastay1 kaybetme
olasiligy yiikseliyor.” Anevrizma

Anadolu Saglik Merkezi

Dos. br. Ahmet Hilmi Kaya
“Ozellikle anevrizma
dedigimiz beyinde
olusan baloncuklarin
erken tanist cok
onemli. Bu noktada
hastaliktan siiphe
edilirse mutlaka

bir beyin cerrabina
basvurulmaly;
tomografinin
ardindan varsa

eger, kanamanin
kaynagini bulmak
icin, anjiyografi

ile tani hemen
konup tedavi siireci

baglatilmalidir.”
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+ NOROSIRURJI

hastalarinda basvuru evresinin

bu agidan ¢ok 6nemli oldugunu
vurgulayan Dog¢. Dr. Kaya, eger sz
konusu bulgular varsa, ilk olarak
kanamanin olup olmadiginin tespit
edilmesi gerektiginin altni giziyor.
Bu agamada hastanin tomografisi
alintyor ve bu sayede kanamanin
olup olmadig1 %90 oraninda
goriilebiliyor. Kanamanin kaynagini
ogrenmek icin ise anjiyografi
(damarlarin goriintiilenmesi)
yapilmast gerekiyor. Gliniimiizde
cogunlukla kasiktan girmeyi
gerektirmeyen BT ya da MRI
anjiyografi ile anevrizma yeri tespit
edilebiliyor.
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Beyindeki baloncugun tedavisi i¢in
iki yontem var. Birincisi cerrahi
miidahale, digeri ise radyologlar
tarafindan uygulanan ve baloncugun
icinin bazi maddelerle doldurularak
anevrizmanin sistemin disina

ctkarilmastyla sonuglanan anjiyografi.

Hangi hastada hangi yontemin
kullanilmasi gerektigi konusunda
ise beyin cerrahlari ve radyologlar
birlikte hareket ediyorlar. Dog. Dr.
Kaya, anevrizmalarda baloncugu
ve kanamay tespit ettikten sonra

mikro cerrahi yontemlerle nasil
bir yol izlendigini soyle anlatyor:

“Mikro cerrahiyle, beynin dogal
yollarini kullanarak anevrizmanin
oldugu bélgeye kadar ilerliyoruz.
Oradaki baloncugun damar
tistiindeki tabanina, yani boynuna
bir klip takarak, baloncugu dolagim
sisteminin disina ¢tkarmis oluyoruz.
Tabii bu esnada hastada yeni bir
kanama olmamasi 6nemli. Yine
kan tiriinlerine kars1 beynin verdigi
bir reaksiyon olarak ortaya ¢ikan

ve nedenini bilmedigimiz damar
spazmiyla kargilagabiliriz. Bu damar
spazmina kisaca ‘vazospazm’ diyoruz
ve hasta icin riskli olabiliyor. Bir
diger olas risk ise, her kanama
sonrasi beyindeki siv1 birikimidir.”

Anevrizma tespit edilen hastalarin
erken mi yoksa ge¢ dénemde

mi cerrahi tedavisinin yapilacagi
konusu beyin cerrahlar: arasinda
tartistlmaya devam ediyor. Dog.
Dr. Kaya'nin verdigi bilgilere gore
bunun sebebi, beynin kanamanin
ardindan 6demli olmasi. Bu nedenle
hemen kanama sonrasinda bir
ameliyat, cerrah acisindan konforlu
olmayabiliyor. Tam bu noktada
tartigmalart azaltmak ve bir ¢6ziim
bulmak i¢in anevrizma vakalarinin
derecelendirildigini goriiyoruz.
Hasta geldiginde ense sertliginden
yogun bakim ihtiyacinin ya da
bilin¢ kaybinin yiiksekligine kadar
bir dizi parametreye gore 4-5 sinifta
derecelendiriliyor ve genellikle bu
derecelendirmeye gore erken ya da
gec miidahaleye karar veriliyor.

Dog. Dr. Kaya, anevrizmalarin
ardindan beyin cerrahisinin en

cok kargilastigr diger damarsal
hastaliklardan birinin “arteriovenéz
malformasyon” oldugunu séyliiyor.
Eldeki bulgular, anne rahmindeyken

damarlarin olusumu sirasinda
baslayan bir anomaliye isaret ediyor.
Viicudumuzun her bdlgesinde
goriilebilen bu sorunun beyinde
olusmasi, kanama nedeniyle
oliimciil olabiliyor. Etraftaki
dokulara kan akimi olmadigy icin
bulundugu bolgeye gore felg,
konusma bozuklugu ya da epilepsi
gibi bulgularla ortaya ¢ikabiliyor.
Anevrizmalardaki gibi burada da yine
bas agrilart olabilir. Arteriovensz
malformasyonda da kanama
riskinden dolay1 ameliyatlar riskli
olabiliyor ancak yine de oldukea
basarili sonuglar alintyor. Bu yiizden
tedavisinde halen cerrahi miidahale
6nemli bir yer tutuyor. Bunun yani
sira yliksek dozda igin verilerek

de tedavi ediliyor; ancak bu da

- kendi i¢cinde bazi riskleri

8. beraberinde getiriyor.

) C)rnegin, 6ay-2
} yil gibi bir siire

etkin olmaya
baslayabiliyor.

Kavernom
dedigimiz bir
diger damarsal
hastalikta ise genetik
fakeorler son derece
onemli. Ancak bunlar
kanama acisindan yiiksek akimli
yapilar degil. Sessiz ilerliyorlar
ve zaman i¢inde kan, kavernom
disina tasarak dokulari etkiliyor.
Buradaki kanamalarin her zaman
oliimciil olmadigina dikkat ¢eken
Dog. Dr. Kaya, kavernomlarin
bir kisminin genetik kokenli
oldugunun aluni ¢iziyor. Beynimizin
toplardamar sistemindeki bir
yapidan kaynaklanan “venéz anjiom”
dedigimiz hastalikta ise, genellikle
kanamayan bir yap1 s6z konusu.
Dog. Dr. Kaya, bu yapilarin nadiren
kanadigini soyliiyor: “Cok nadir
kanarlar ciinkii calisan damarlardir.
Bu nedenle beyin cerrahlari olarak
bu sorun i¢in bir ameliyat karari
vermeyiz. Sorunlu bélgeyi cikarmak,
ayni zamanda beynin ¢aligan bir
bolgesinin de hasar gérmesine neden
olabiliyor. Dolayistyla bu sorun
olimciil kanama riskleri tasimadigs
icin endise etmeyi gerektirmiyor.”

icinde radyoterapi
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s
SAGLIKLI GUNLER
14 Haziran
gonald Kan
Bagis) G

Kisinin
nayatini

Viicudumuzun,
alternatifi olmayan
tedavi (rinG kan, icinde
tasidigi farkli Grdinleriyle
cesitli hastaliklar igin
adeta bir ilag fabrikasi
gOrevi tstleniyor.
Ozellikle kemik iligi
nakli hastalarinin, kanin
icinde bulunan ve
kanama riskini durduran
“trombosit”e intiyaglari
oldukca biyik...

{inya Saglik Orgiitit niin
rakamlarina gore, diinya
capinda yilda 107
milyon kisi kan bagisi
yaparken, diinyanin gelismis 71
tilkesinde bu kanlarin %901 géniilla
kan bagiscilarindan saglaniyor.
Opysa Tiirkiye'de goniillii kan
bagscist sayilart heniiz bu oranlara
ulasabilmis degil. Ornegin 2013
yilinda tilkemizin bir yillik kan
ihtiyact 2 milyon 100 bin iiniteyken,
Tiirk Kizilay's bu ihtiyacin 1 milyon
200 binini goniillii ve diizenli kan
bagiscilarindan almaktayd:. Tiirkiyede
yasal olarak kan toplama yetkisine
sahip olan Kizilay, yliriicttigii cesitli
kampanyalarla goniillii bagisct sayisini
artirmaya calistyor. Kizilay'a gore
Turkiye'de stirekli donérliik orant
yiizde 33’lerde. Kizilay'in yetmedigi
veya acil durumlarda devreye,
hastanelerdeki “Kan Bankalar1”, resmi
deyisle “Transfiizyon Merkezleri”
giriyor ve Kizilay'in onayini
alarak goniillii bagiscilardan kan
toplayabiliyor.

KAN BAGISINDA GUVENLI BiR
YONTEM: AFEREZ

Anadolu Saglik Merkezi
Mikrobiyoloji Uzmani Prof.

Dr. Salih Turkoglu, tilkemizde
Kizilay'in her tiirlii kan tiriintiniin
saglanmasinda sorumlu ve yetkili
oldugunu; ayrica esas olarak eritrosit
stispansiyonu (ES), taze donmus
plazma ve trombosit sagladigini
soyliiyor. Aferez denilen yontemle
hazirlanan kan tiriinlerinin yeterli,
etkin sayida hazirlanmasinda ve
kemik iligi nakli sonrasi tedavi
bekleyen hastalar agisindan konunun
asil onemli boyutuyla ilgili su bilgileri
veriyor: “Kandaki trombosit denilen
hiicre, baslica kan hastaliklarinda
eksiliyor ve bu da hastada kanama
egiliminin artmasina neden oluyor.
Trombosit, kan veren kisiden iki
yontemle elde ediliyor. Random adli
yontemde, ortalama 6-8 ayri kisiden
alinan kandan, kanamay1 durdurucu
trombosit hiicreleri ayiklantyor

ve birlestirilerek hastaya transfer
ediliyor.

Anadolu Saglik Merkezi
Mikrobiyoloji Uzmani
Prof. Dr. Salih Tirkoglu

“Kisi kendine yarar:
olacak diye degil, bir
hayat kurtarmak
ugruna kan vermels.
Kan bagislamanin
manevi hazzi hicbir
seye degisilemez.
Bagisladiginiz her
bir kanla, en az ii¢
kisinin hayatin
kurtardiginiz
unutmaymniz.”

Ulkemizin yillik kemik
iligi intiyaci. Anadolu
Saghk Merkezi, bu

rakamin yillik 250-
300’tnu karsilamaktadir.
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KAN BAGISH

AFEREZ YONTEMIYLE
TROMBOSIT BAGISI YAPMAYA

KARAR VERIRSENIL...

* Anadolu Saglik Merkezi
Transfiizyon Merkezinde (TM)
“donér sorgulama formu”nu
doldurmaniz istenir (Sadece 10-15
dakikaniz1 alacak bir asamadir).

* Damarlarinizin uygunluk
kontrolii yapilir.

* Uygunluk (mikrop arastirmast
-AIDS/hepatit/sifiliz) testleri icin
kaniniz alinir ve hizli cihazlarla
sonug verilir. Bu islemin siiresi
ortalama 1 saattir.

e Kan verme esnasinda ortalama
50-75 dakika boyunca cihaza
bagli kalirsiniz. Sonrasinda ise,
“uygun” bir sekilde cihazdan
ayrilarak normal yasantiniza TM
ekibi gozetiminde ugurlanarak
donersiniz. Bu siire de 10-15

dakikadir.
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Normal bir kisinin kanindan
hazirlanabildigi i¢in, Kizilay

daha ziyade, uzun zaman alan

ve bagislanan kanin giivenligi
agisindan riski 8 kat artiran bu
yontemi kullanarak trombosit

temin ediyor. Biz, Anadolu Saglik
Merkezi Transfiizyon Merkezimizde,
Kizilay'in hazirladig trombositleri
belirli sayida, yeni bir torbada
birlestirip hastaya veriyoruz.
Zahmetli ve zor bir is... Ayrica bir
torbada biriktirilen trombositler

25 derecede siirekli belirli bir hizda
calkalanmadiklarinda birbirine
yapistyorlar ve fonksiyonlart
bozuluyor. Bu sebeple bunlarin

yol boyunca calkalanmasi da
gerekiyor. Ayrica eger 5-7 giin icinde
kullanilmazlarsa 6miirleri bitiyor.
Daha etkili ve giivenli olan aferez
adli yontemde ise tek bir kisinin kani
ozel cihazlarda, son derece giivenli
paketlerin iginde higbir cihazin
metal ylizeyine temas etmeden

dolasuriliyor ve i¢cindeki trombositler

stizdiiriilityor. Kanin geri kalan

kismi ise tekrar kan bagiscisina geri
veriliyor. Bu sekilde hazirlanan

kan {irtinti daha kaliteli oluyor ve
ilgili merkezde hazirlandigs icin,

on testlerin yapilmast, hazirlama

gibi asamalardaki zaman kayb:
yasanmiyor ve ihtiyaca ¢ok daha
etkili yanit verilebiliyor. Zaten kisa
olan trombosit 6mrii, distan saglanan
bir tirtine gére daha avantajli oluyor.
Kizilay'in bu tirtinii de sagladigin
distinsek bile, yukarida saydiklarimiz
disinda donérlerin ilgili merkezlerde
trombosit aferezi icin kalma siireleri
ortalama 3 saati buluyor. Insanlar bu
stireyi de, genellikle kendi yakinlar
icin tedavi olunan merkeze biiyiik bir
gondilliliikle ayiriyorlar.”

TEKRAR TEKRAR TESTLER...

[lik nakli yapilan veya hematolojik
diger hastaliklarin ilact olan
trombositin saglanmasindaki
zorluklar, en ¢ok hematoloji béliimii
olan hastaneleri ve kemik iligi

nakil merkezlerini etkiliyor. Ciinkii
bu merkezlerde, kandan siiziilen
trombositi bekleyen yiizlerce hasta
var. Bu noktada aferez yontemi,
hematoloji béliimleri ve kemik iligi
nakli merkezleri acisindan hayati
onem tagiyor.

Tiirkiye'de uzun yillardir kan
bankalarini hematologlarin ve klinik
mikrobiyologlarin yonettigini ifade
eden Prof. Dr. Tiirkoglu, Anadolu
Saglik Merkezi Transfiizyon

Merkezi nin, sinirlt yetkisi olan bir
kan tinitesi oldugunu ve hastanedeki
tiim kan faaliyetlerini ytirtittiiglinii
soyliiyor. Kizilay'in yeterli olmadig1
veya acil durumlarda kan toplama
yetkisini kullanan merkez, 6zellikle
hem yiiksek maliyetli hem de oldukea
zahmetli olan trombositin saglanmasi
icin, diger benzer merkezler gibi
goniillii bagiscilara ihtiya¢ duyuyor.

Rakamlara gére, Anadolu Saglik
Merkezi'nde kullanilan kan ve kan
tirlinii say1st ayda 1500-2000 {initeye
ulagtyor. Bu da ortalama 2000 kisinin
kaninin kullanilmas: anlamina

geliyor.

Anadolu Saglik Merkezi Transfiizyon
ekibi, kendi hazirladiklari kan
tiriinlerini en ileri teknolojiyle
testlerden geciriyor. Her tiirlit

hata payina karsi alternatif planlart
oldugunu ifade eden Prof. Dr.
Tiurkoglu, bu konudaki hassas
caligmalari soyle 6zetliyor: “ABD
veya Avrupa hangi cihazlarla test
ediyorsa biz de dyle yapiyoruz. Her
testi gifter gifter kontrol ediyoruz.
Hata riski ¢ok olan transfiizyon
icin ¢ok u¢ noktalarda detayls
prosediirlerimiz var. Alinan kanin
hem dogru hem de giivenilir
kullanimi i¢in bir kalite parametresi
olusturan transfiizyon ekibimiz,
kan imha oranini da ¢ok siki bir
calismayla takip ediyor. Dogru
saytda kan alip gereken kisilerde
kullanilmasina 6zen gostererek, kan
imha oranimiz1 da diisiik seviyede
tutmaya 4zen gosteriyoruz.”

“80 MILYON GONULLU DONORE
IHTIYACIMIZ VAR!”

Cesitli kampanyalarla goniillia
donorler kazanan ve bu donérlerden
kan toplayan Kizilay, topladigi kanin
bir béliimiini kullanirken, ihtiyag
dist kalan kanlari ise depoluyor.
Ancak kirmizi kanin émrii bittiginde,
depolanan kanlar kullanilamadan
imha ediliyor. 30 yildir bir
transfiizyon goniillisii olan Prof.

Dr. Tirkoglu'na gore en ideali; tilke
bazinda 80 milyon niifusun goniilla
donor olarak kayitlt olmast ve olast
ihtiya¢ durumunda gereken mikrar
kadar kayitli géniilliilere ulagilmast.
Bunun i¢in yas sinir1 ise, 18-65 arast

olarak kabul ediliyor.

‘!r._

HEMATOLOJi HASTALARI iCiN

KIZILAY’A KAN BAGISI

Bagis¢! donér =» Bagislanan kanin random yontemiyle Kizilay’da toplanmasi =»
Tarama testleri =» Hastanelere ulastiriimasi =» Hastane testleri ve depolama =»
Uygun hastaya transferi

Ortalama siire:

KAN TOPLAMA YETKIiSi OLAN HASTANEYE KAN BAGISI

(llik Nakli Merkezi ve Hematoloji Bolimii olan)

Bagis¢! donér =» Bagislanan kanin aferez yontemiyle hastanenin kan bankasina
verilimesi =» Hastane testleri ve depolama =» Uygun hastaya transferi

Ortalama siire: Anadolu Saglik Merkezi Transflizyon Merkezi’nde

KAN BAGISINDA SISTEM NASIL iSLiYOR?

Son bes yilda gelistirdigi yeni bir diizenleme ile Kizilay'in, kan bagist
stirecini merkezilestirdigini hatrlatan Prof. Dr. Turkoglu; “Kizilay

artik, her bagiscidan alinan kani ayiriyor ve belirledigi merkezlerde,
olduk¢a maliyetli ve ileri teknoloji gerektiren testlerin ardindan bu
merkezlere bagli bolgelerdeki hastanelere kan tinitelerinin ulagtmini
organize ediyor. Bagislanan kani giivenli bir sekilde génderebilmek i¢in
birgok testten gegiren Kizilay, tiim donorlerin kaydini online olarak
tutuyor. Ve bdylece kan bankalari kan bagiscisinin reddedilip edilmedigi
durumunu ekrandan gorebiliyorlar” diyor.

Gerekli durumlarda kan toplama yetkisi bulunan
hastanelerin kan bankalari, tiim vericilerin her tiirlii
bilgisini Kizilay ile paylastyor. Kizilay ise online
olarak kan bagisina onay veriyor. Kizilay'in
merkezilegtirme ¢alismalarinin bir pargasi olan bu
stireg, kan bagist konusunda daha iyiye giden bir
sisteme isaret etse de Prof. Dr. Tirkoglu'na gore,
“Bau” ile kargilagtirildiginda kan bankaciligr Tiirkiye'de
heniiz emekleme agamasinda.
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obrek genislemesi
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Tip alanindaki teknolojik gelismeler
sayesinde gtinimizde dogumsal bazi bébrek
hastaliklarini, gebelik déneminde yapilan
ayrintili ultrasonografi (USG) incelemeleriyle
gorebilmek ve tedavi etmek mimkn.

nne karnindaki bebegin

bobreklerinde idrar

birikmesi ve biriken

idrarin bobrek parankim
yapisina baski yapacak sekilde
geniglemesi, her 100 bebekten 1 ila
4’tinde ultrasonografl incelemesinde
gozlemlenebilmektedir. Idrar
yollarinda darlik ya da idrar
torbasinda biriken idrarin bobreklere
geri kagmast nedeniyle goriilen
genislemeler, diger organlara ait
gelisimsel bozukluklarla veya bazi
kromozom hastaliklarla birlikte
olabilmektedir. Anadolu Saglik
Merkezi Kadin Hastaliklari - Dogum
ve Perinataloji Uzmani Dog. Dr.
Zeki Sahinoglu, ultrasonografi
incelemesinde hamile bir kadinin
karnindaki bebegin bébreginde bir
genigleme gorildigiinde, éncelikle
bu duruma yol agabilecek nedenlerin
ve fetusun tiim organlarinin
sistematik sekilde aragtirilmasinin
onemine dikkat cekiyor. Bobreklerde
idrar birikmesine yol agan darlik
veya tikanikligin bobrek ile mesane
arasindaki yol olan tireterde mi yoksa
mesane bogalimini saglayan yol olan
tiretrada mi1 oldugunun ayurt edilmesi
onemli bir nokta.

Bobrek genislemeleri genellikle
tek taraflt olmakla birlikte, her

iki bobrekte goriilmesi daha ciddi
tablolart beraberinde getirebiliyor.
Ultrasonografide gebeligin ikinci

trimesterinde bébrek pelvis
genigliginin 5 mm ve {izerinde
olmast, iigiincii trimesterde ise bu
genigligin 7 mm ve {izerinde olmasi
hem iiriner sistemin hem de tiim
anatominin dikkatli ve analitik
incelenmesini gerektiriyor. Anadolu
Saglik Merkezi Cocuk Hastaliklart

ve Nefroloji Uzmani Dog. Dr. Nese
Buyikly, yitksek degerlerin yani sira;
bobrek dokusunun ultrasonografideki
gdriintiisiiniin, bobrek yapisinda kist
Varllgmln, annenin amniyon sivisinin
miktarinin, bebegin cinsiyetinin ve
diger sistemlere ait anomali varliginin
bébrek genislemeleri icin onemli risk
faktorleri arasinda oldugunun aluni
giziyor.

BOBREK GENiSLEMELERI
KENDILIGINDEN KAYBOLUYOR MU?
Bébrek genislemelerinin bir kismi,
gebelik boyunca hafifleyip zararsiz
bir sekilde ortadan kaybolabiliyor.
Bebek dogduktan sonra ilk yas
icinde hafifleyen, kaybolabilen

veya tamamen aynt kalan durumlar
da mevcut. Dog¢. Dr. Biyikli bu
durumu séyle aktartyor: “Ornegin,
gecici fizyolojik dilatasyon tipi
bobrek genislemesinde, bebek
bityiirken zaman icinde genisligin
ayni kalmasi ya da gerilemesi sz
konusu olmakta; bébrek dokusu
zarar gormemekte, dokuda herhangi
bir incelme olmamakta ve iltihabi
bir durum ortaya ¢tkmamaketadir.

Anadolu Saglik Merkezi
Kadin Hastaliklari Dogum
ve Perinatoloji Uzmani
Doc. Dr. Zeki Sahinoglu

“Ultrasonografi
incelemesinde hamile
bir kadinin karnindaki
bebegin bobreginde

bir genisleme
goriildiigiinde, oncelikle
bu duruma yol
acabilecek nedenlerin
ve fetusun tiim
organlarimin sistematik
sekilde aragtiriimast
gerekiyor.”
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Bu tip vakalar genellikle anne
karninda genisleme saptananlarin
ticte ikisinde goriilen bir
durumdur.”

ANNE KARNINDA

SAPTANDIKTAN SONRA...

Anadolu Saglik Merkezi Dog. Dr. Zeki Sahinoglu, prenatal
Cocuk Hastaliklari ve ~ dénemde, iiriner sistemde herhangi

Nefroloji Uzmani  bjr seviyedeki darlik veya ukanikliga
Doc. Dr. Nese Biyikh

bagli bobrekte normalin tizerinde
idrar birikmesi veya mesanenin

‘Eger bo b;ﬂgk astr1 genislemesi durumunda, fetus
agisindan ciddi bir sorun olup

genislemesi tek bobrekte  olmadignn sapranmas icin hem
ve hafif diizeydeyse,
gebelik boyunca bir
sorun yasanmadig
gibi bebek de saglikls

bir sekilde doguyor. =«
Dogum sonucunda
ultrasonografide (USG)
genigleme devam
ediyorsa mutlaka
diizenli araliklarla

takip edilmelidir.”

Genisleme
genellikle erkek

fazla ve daha ziyade
sol bébrekte kendini
gostermektedir. Endiseye
kapiimadan altta
yatabilecek hastaliklarin
arastiriimasi énem
tasimaktadir.

ANNE VE BABALAR!

Bebeginizin uzun dénem bobrek saglig: ve yiiksek yasam kalitesi igin;

* Kontrollerini diizenli araliklarla yaptirin.

* Riskli durumlarda ilag tedavisine baglanabilecegini unutmayin.

o Idrar yolu enfeksiyonu ve bobrek hasari risklerini 6nlemek adina
hekiminizden mutlaka bilgi edinin (Idrar yolu enfeksiyonunun genel
popiilasyondaki oran1 %1, bobrek genislemelerinde ise %8’dir).
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cocuklarda biraz daha v

gebelik boyunca hem de gebelikten
sonra diizenli takibin yapilmasinin
biiyiik 6nem tagidiginin altini giziyor.
Dog. Dr. Nege Biyikli da bu konuda,
anne karnindayken saptanan bir
genisleme varsa, gebelik sirasindaki
takibine gore ilerleme ya da gerileme
seviyesinin izlenmesi gerektigini
belirtiyor. Dog. Dr. Biyikli séyle
devam ediyor: “Bu siirecte diger
parametrelerin de takip edilmesi
oldukea 6nemli. Dogum doktorunun
cocuk dokrtoruna ve gerekirse de cocuk

nefroloji uzmanina bilgi vermesi, aileyi
bilgilendirmesi en saglikli adimlardir”.

TEDAVi SURECI

Dogumdan sonraki birinci haftada
yapilan ultrasonografide (USG)
her sey yolundaysa, birinci ayda
tekrar USG aldiklarini anlatan Dog.
Dr. Nese Biyikli, eger yine her sey
normalse, aileyi konu hakkinda
bilgilendirip, bebegi nefroloji
takibinden ¢ikardiklarini belirtiyor.
Fakat birinci haftada yapilan
ultrasonografide bébrekler riskli

ya da sinirli diizeydeyse o zaman
bebek icin koruyucu antibiyotik
tedavisine baslandigini da ekliyor.

Birinci aydaki ultrasonografide
genisleme devam ediyor ancak
bobregi inceltmemis ya da baska
bir zarar vermemisse bebegin

klinik durumuna gore, 1-2 ay
arayla iki y1l boyunca USG
takipleri siirdiiriiliiyor. Klinik
duruma gére VCUG (idrar
sistoretrografisi) planlaniyor.
Bobrekeeki genislemenin kritik bir
seviyeye ulastigi durumlarda ise
sintigrafik inceleme s6z konusu.
Bazi bobrek genisleme tiplerinde
rahatsizligin derecesine gore ilag
tedavisinin disinda cerrahi miidahale
de gerekebildigini sdyleyen Dog.
Dr. Nese Biyikly, tiim bu siireglerde
hekimler arasi iletisim ve ailenin
bilgilendirilmesinin ¢ok énemli
oldugunu tekrar vurguluyor.

YA TEDAVi EDILMEZSE?

Bobrek genislemelerinin idrar
cikisinda darlikla ortaya cikan
tipinde her iki bébregin de
etkilenmesi s6z konusu. Ciinkii
idrar ¢ikiginda darlik olmast, basinct
cok yiikseltip iki bobrege de kagak
yapma riskini artriyor. Dog. Dr.
Nese Biyikli, sorun anne karninda
olustugu icin bébreklerin de normal
gelismeyip dokularin bozulmasina
sebebiyet verdigini; bunun da
mesaneyi, bobregi ve idrar yolunu
etkileyen, dogumdan hemen sonra
acil miidahale, hatta 6miir boyu
takip gerektiren hassas bir duruma
donistiigiint soylilyor. Dogumdan
hemen sonra bu bebeklere tani
kondugunda, darlik giderilebiliyor
ancak bu tip vakalarda bagka
stkintilarin da gériilme ihtimali
yiiksek. Dolayisiyla bu tip sorunla
dogan bebekler genellikle birer
kronik bobrek hastasi aday1
olabiliyor. Tedavisi geciktiginde
daha bagka sorunlar da goriiliiyor.
Bu noktada Dog. Dr. Zeki
Sahinoglu iste o sorunlar hakkinda

cok 6nemli bilgiler veriyor: “Uriner
sistem tikanikligi veya darliklarina
bagli olarak bobrek pelvisinin ve/
veya iireterin gebelik siiresince
parankim dokusu aleyhine olacak
sekilde hizla artarak genislemesi
(hidronefroz, hidroiireteronefroz)
bobrek fonksiyonlarinin bozulmast,
yetmezligi ve kaybina yol acabilir.
Ayrica idrar ¢ikisinin azalmasina
bagli olarak amnion stvi miktarinin
giderek azalmasi, akciger gelisimini
olumsuz etkilemekte, fetusun
fiziksel gelisiminde birtakim
deformasyonlara (ayaklarda talipes
anomalisi gibi) yol agabilmektedir.
Alt tiriner sistem tukanikligt veya
darliklarinda mesanenin tam
bosalamamasina bagli olarak

hizli gekilde hidroiireteronefroz
gelistiginde, USG kilavuzlugunda
fetus karin 6n duvarindan gecerek
mesaneye kateter yerlestirmek
suretiyle mesanede biriken idrarin
kateterle amnion bosluguna
atlmasi, boylece bobreklerdeki
idrar birikiminin giderilmesi
saglanir (vezikoamniotik sant).

Bu gibi olgularda gebelik
haftasinin ve hidronefrozun
gelisme hizinin, uygulanacak
yonetim seklinin belirlenmesinde
onemi bityiikeiir. Fetusa kateter
uygulamasi sonrasinda gelisebilecek
komplikasyonlar (kanama,
enfeksiyon gibi) olduk¢a preterm
bir fetusun dogmasina veya gebelik
kesesinde enfeksiyona, kanamaya
bagli fetus kaybina yol acabilir.
Uriner sistem tikanikliklarina bagli
bébrek genislemelerinin nedeni
tespit edilmeyip sorun prenatal
dénemde degerlendirilmezse,
ileride bobrek yetmezliginin

yani sira amnion sivi azligina

bagl: diger sistemlerde de, bagta
akciger gelisimi olmak {izere
olumsuz etkilenmeler ortaya

cikabilmektedir.”

DOGUM SONRASI
BEBEGINiZDE BU
BELIRTILERE DIKKAT!

Ates

e Idrar renk ve kokusunda
degisiklik

e [drar miktarinda azalma

e Idrar yapma sirasinda
aglama

¢ Kusma

¢ Karinda kitle

HANGI DURUMLARDA
ANTiBIYOTIK TEDAViSINE
BASLANIYOR?

Birinci ayda ya da
haftada genisleme 15 mm
tizerindeyse,

¢ Bobrekte, bobrek dokusunda
incelme varsa,

* Rahatsizlik iki bobregi
birden ilgilendiriyorsa,

e Tek bobreklilik s6z
konusuysa,

e Bobrekle beraber idrar
yollarinda da genisleme
saptanmigsa, anne
karnindaki bebek icin
koruyucu antibiyotik
tedavisine baslanmalidir.

Bir bebege kronik

bdbrek hastalig

teshisini koyabilmek igin
bébreklerde ya da idrar
yollarindaki sikintinin g
aydan fazla devam etmesi
gerekiyor.
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Guatr hastaliginin diinyada en cok gorildigi
tlkelerden biri olmamiz, tiroid kanseri agisindan
da risk dlizeyimizi artirnyor. Ancak erken ve dogru
taniyla baslayan tedavi planinda, cerrahi yontemler
ve radyoaktif iyod tedavisi (atom tedavisi)
sayesinde y(iz gildtren sonuglar aliniyor.

tirkiye, tiroid bezinin

bityiimesi sonucu

gelisen guatr hastaliginin

diinyada en ¢ok
gorildigi tilkelerden biri. Bu kadar
yaygin olmasinin sakincasi ise, kimi
tiroid kanserlerinin de sadece bir
guatr hastaligt olarak diigiintilmesi
ve ihmal edilmesi. Uzmanlar tiroid
kanserinde bir¢ok risk faktdrii ve
kaliumsal unsurun etkili olduguna
dikkat cekerken; rakamlar ise, tiroid
kanserinin bugiin diinyada en sansli
oldugumuz kanser tiitleri arasinda yer
aldigini gosteriyor. Saglik Bakanligt
Kanser Daire Bagkanliginin 2013
raporuna gore, tiroid kanseri
tiplerinin %82.2’lik boliimii iyi
huylu olan “papiller karsinom”u
isaret ediyor. Yasla birlikte goriilme
olasili1 da artan tiroid kanserleri,
insanlarda goriilen kanserlerin
%?2’sinden azini olustursa da son 20
yilda 2-5 kat artmis durumda.

Boynun tiroid bélgesinde olusan
bir yumru, agri ya da seste degisme
gibi belirtilerle kendini gosteren
tiroid kanseri, genellikle hastalar
tarafindan fark edilemiyor. Kanser
riski tastyan nodiiller, daha ziyade
baska nedenlerden dolay: doktora
gidildiginde ve iyi bir fizik muayene
sonucunda saptanabiliyor.

Anadolu Saglik Merkezi Genel
Cerrahi Uzmani Prof. Dr. Metin
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Gakmakgi, her ne kadar iyi huylu

kanser tiirleri arasinda olsa da, olasi
bir tiroid kanseri icin, her nodiiliin

ne oldugunun mutlaka agiklanmast
gerektiginin alunt ¢iziyor. Bunun
icin ise ilk basamak ultrasonografi.
Eger bu inceleme sonunda siipheli
durumda nodiil ya da nodiiller varsa,
patolojik inceleme icin alintyor. Prof.
Dr. Cakmakgi, bu asamadan itibaren
cerrahi tedaviye karar verilene

kadar nasil bir yol izlendigini su
sozlerle 6zetliyor: “Ultrasonografide,
nodiillerin icinde sadece sivi mu var,
kireclenme s6z konusu mu, kan
akimi yiiksek mi ya da boyutlart
bityitk mii (6zellikle 5 mm’den
biiyiik mi) gibi sorular radyolog

Anadolu Saglik Merkezi
Genel Cerrahi Uzmani
Prof. Dr. Metin Cakmakg!i

“Tiroid kanseri

icin, her nodiiliin ne
oldugunun mutlaka
agiklanmas: gerekiyor.
Eger bulgular,
uluslararas: gecerliligi
olan Bethesda risk
raporlama sistemine
gore kanser riskinin
yiiksek’ oldugunu
gosteriyorsa, cerrahi
girisim temel tedavi
yaklasimz olarak one
ctkmaktadr.”
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Anadolu Saglik Merkezi
Nukleer Tip Uzmani
Dr. Kezban Berberoglu

“Yarim asirdan
beri wygulanan
radyoaktif iyod
tedavisi, uzun
donemdeki
etkilerinin ayrintils
olarak arastirildigs
ve tedavi basari
sonuglarimin
degerlendirildigi
bircok bilimsel
makaleyle
destekleniyor.”

Tiroid kanseri, Saglk
Bakanhg Kanser

Daire Baskanhgr’'nin
2013 raporuna gore,
kadinlarda 2008’de tani
konan ilk 7 kanserden
biridir ve kadinlarda
tim kanserlerin
%3’tinli, erkeklerde ise
%1’ini olusturmaktadir.
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tarafindan yanitlantyor. Hastanin
oykiisii ve eldeki bulgular birlikte
degerlendirildiginde kanser olasilig:
soz konusu ise tiroiddeki nodiilden
ince bir igneyle alinan doku 6rnegi
patolog tarafindan degerlendirilip
sonucuna gore bir tedavi énerisi

yapiliyor.”

Her nodiil i¢in cerrahi tedaviye
gerek duyulmuyor. Ancak ince igne
aspirasyon biyopsisi sonucunda
belirlenen, kanser olma ihtimali
“yiiksek” olan hastalar i¢in olmazsa
olmaz tedavi, siiphesiz ki cerrahi
girisim. Prof. Dr. Cakmakgt, tiroid
cerrahisinin oldukea konforlu

ve risk diizeyi ¢ok diisiik bir
ameliyat oldugunu; ses niteliginin
degismesi ya da viicuttaki kalsiyum
metabolizmasini bozma olasiliginin
%3-5 oraninda seyrettigini soyliiyor.
Peki patoloji sonuglarina gore kanser
ihtimali nasil belirleniyor, hangi
kriterler dikkate alintyor ve hangi risk
diizeyindeki hastalar i¢in ameliyat
oneriliyor?

Ince igne aspirasyon biyopsisi,
damardan kan alirken kullanilan
tipte bir ignenin ucuna gelen bir
miktar hiicrenin incelenmesiyle
gerceklestirilen bir islem. Uygulama
sirasinda herhangi bir doku kesiti
alinmadiy icin, incelenen hiicrelerin
cevre dokularla nasil bir iliski icinde
oldugu tam olarak goriilemiyor.
Dolaysiyla ince igne aspirasyon
biyopsisinin sonucu, artik tiim
diinyada “kanserdir” ya da “kanser
degildir” seklinde yorumlanmuyor.
Prof. Dr. Cakmakei, hastadaki
kanser riskinin, diinyanin kabul ettigi
objektif bir raporlama sistemiyle
oletildiigiine dikkat ¢ekiyor.
“Bethesda” adl: sistem, biyopsi
yapilan hastadaki tiroid kanseri

risk parametrelerini 6 farkli grupta
siniflandirarak bu alanda aslinda
ortak bir dil sunuyor. Béylece, “olasi”
kanser tanisini koyacak olan patolog,
elindeki bulgulari uluslararasi alanda
kabul edilmis bu risk siniflamasina

gore degerlendiriyor. Olas diyoruz;
ciinkii, tiroid kanseri tanist almig
her nodiil, %100 tiroid kanseri
ctkmayabiliyor. Ornegin, hastanin

bulgulari, Bethesda sisteminde 1.

ve 2. siniflardaki parametrelere
uygunsa dahiliye ya da endokrinoloji
uzmaninin takip etmesi yeterli
goriilebilirken; 3., 4. ve 5.
siniflamalara uygunsa, kanser riskinin
“yiiksek” olmast nedeniyle cerrahi
girisim temel tedavi yaklagimi olarak
one ctkiyor.

Diferrensiye (farklilagmus) tiroid
kanseri olarak tanimlanan papiller
ve folikiiler karsinom adli tiplerde
one ¢ikan bir ydntem de, halk
arasinda “atom tedavisi” olarak
bilinen radyoaktif iyod tedavisi.
Aslinda, besinlerle aldigimiz iyodun
radyasyonla isaretlenmis hali olarak
tanimlanabilir. Amag; geri kalan
tiroid dokusunu, lenf nodunda
veya viicudun diger kisimlarinda
olan tiroid kanser hiicrelerini yok
etmek. Bu tedavi ayni zamanda gizli
metastazlart gostererek ve tedavi
ederek hastaligin tekrarlamasini
azaltyor ve sagkalim siiresini

uzattyor. Anadolu Saglik Merkezi
Niikleer T1ip Uzmani Dr. Kezban
Berberoglu bu yéntemin, tiroid
kanserlerinde, genellikle tiroid
bezinin tamamen veya tama yakin
cikarildigr ameliyatlardan sonra
uygulandigini soyliyor.

Dr. Berberoglu'nun verdigi
bilgilere gore, agiz yoluyla
uygulanan radyoaktif iyod tedavisi
stvi seklinde ya da hastaya 6zel
hazirlanmig kapsiil formunda
olabiliyor. Verilen kapsiil nedeniyle
viicudunda radyasyon tastyan
hasta, 6zel bir odaya (kursunlu oda)
alinarak tedavi ediliyor. Hastaya
ameliyactan genellikle 4-6 hafta
sonra uygulanabilen bu tedavide Dr.
Berberoglu, 10 -15 giin 6ncesinden
baslayacak iyottan fakir diyetin de
tedavi basarisini oldukea arurdiging
hatirlatyor.

Atom tedavisi taniminin, hastalara
direkt kanser ve kanserin en olumsuz
orneklerini akla getirdigi icin
oldukea korkutucu geldigini ifade

BEN O BILDIiGiNiZ HUCRELERDEN DEGILiM!

BiR KANSER HUCRESININ ANATOMiSi

KONTROLSUZ GOGALIR Diger organ ya da dokulardaki hiicreler gibi,
ihtiya¢ kadar degil, ihtiyactan fazla cogalir.

BASKA YERLERDE TUTUNABILIR (METASTAZ) Kanser hiicresi disinda
higbir hiicre, icinde bulundugu dokudan koptugu zaman bagka bir yere

tutunup canliligini siirdiiremez.

KOMSU DOKULARA ZARAR VERIR Saglikli hiicreler bagska dokularin icine

girmezler. Oysa kanser hiicresinin sinirt yoktur. Komsu dokulari yiyerek

iclerine girebilir.

GOREVLERINI YERINE GETIRMEZ Kanser hiicresi, spesifik olarak yapmast

gereken igleri yerine getirmez.
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ONKOLOJi

eden Dr. Berberoglu buna karsin,
tiroid kanseri tedavisinde hastaya
veriler radyasyon dozunun herhangi
bir kanser tiirtinde uygulanan
radyoterapide verilen radyasyonla
karsilastirildiginda oldukea az bir
kismini olusturdugunun aluni ¢iziyor
ve ekliyor: “Hastanin radyasyon
yaymasi nedeniyle tedavi sonrasinda
alinacak onlemler konuyu karmagik
hale getirmektedir. Hastalarin
doktoru ile kendine uygun olan
plan Gizerinden bilgilendirilmesi
cok 6nemli. Endigelerin yeterince
bilgilenmemekle ilgili oldugunu
akilda tutup dogru bilgi sahibi
olduklarinda bu siireci kolaylikla
asabilecekleri unutulmamalidir.”

YAN ETKILERI KONUSUNDA
SEVIiNDIRiCi BILGILER

Merak edilen konulardan biri de
yontemin yan etkileri. Bu konuda
sevindirici bilgiler paylasan Dr.

Berberoglu, sunlart séylityor:
“Hastaneye yatirilarak uygulanan
tedavide; diger kemoterapi
yontemlerinde izlenen sa¢ dokiilmesi
gorilmiiyor, dogurganlik tizerine yan
etkisi bulunmuyor ve mide-barsak
sistemine bagli olusan yan etkilerin
bu tedavide olusmasi ¢cok nadir
olarak izleniyor. Midede yanma,
bogazda agri olabiliyor. Ancak bu
yan etkiler mide koruyucu ve agr
kesici/inflamasyon azalucr ilaglarla
tedavi edilebiliyor. Verilen tedavinin
titkiiriik bezlerine zarar vermemesi
icin hastaya bazi ydntemler 6neriliyor.
Sakiz ¢igneme, limonlu seker

emme gibi yontemlerle titkiiriik
salgist artrilarak tiikiiriik bezinin
fonksiyonlart korunabiliyor. Ayrica
bol su igilmesi ve her giin dus alinarak
viicut salgilariyla aulan radyasyondan
hastanin temizlenmesi viicuttan
radyasyonun uzaklastirilmasint
kolaylagtirmaktadir.”

KURSUNLU ODADA NELER OLUYOR?

Ag1z yoluyla uygulanan radyoaktif
iyod tedavisi stv geklinde ya da
hastaya 6zel hazirlanmis kapsiil
formunda olabiliyor. Bu kapsiil
nedeniyle viicudunda radyasyon
tastyan hasta, radyoaktif tedavi
odasinda (kursun kapli oda) ortalama
3-5 giin tedavi goriiyor. Bir kisi icin
en az {i¢ giin boyunca tek bagina bir
odada kalmak aslinda son derece gii¢
bir durum. Ancak Anadolu Saglik
Merkezi icinde olusturulan sistem

ve kurulan iletisimle bu giicliigiin
minimuma indirgenmesi amaglantyor.
Hasta son derece konforlu, deniz ve
orman manzarali bir odada tedavisini
stirdiiriiyor. Tedavi esnasinda ziyaretci
kabul edilmese de hastanin tiim
ihtiyaglart saglik personeli kontroliinde
temin ediliyor.
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EN BASARILI KANSER TEDAVISi!
Tedavi sonrasinda kalinan kursunlu
odayla ilgili yanlis bilinenlere de
deginen Dr. Berberoglu; “Hastalarin
bir¢ogunun bu oday: bir hapishane
gibi hayal ettigi ve korkularinin
bityiik kisminin bununla ilgili oldugu
anlagilmaktadir. Merkezimizde

bu oday: diger odalardan ayirt

etmek miimkiin degil; ayni fiziksel
donanima sahip olan bu odada

hasta diger hastalarin aldig tiim

ubbi bakimi aliyor” diyor. Cok
bityiik oranda hastalarda tek doz

ile tedavi saglanabildigini soyleyen
Dr. Berberoglu, ancak metastazlar
olan ve tiimér yayilimi fazla olan
hastalarda ek tedavilere ihtiyag
olabilecegini haurlatiyor ve ekliyor:
“Yaklagik 50 yildan fazla bir siiredir
uygulanan radyoaktif iyod tedavisinin
etkileri net olarak arastirilmis olup bu
kadar yiiksek basarist olan baska bir
kanser tedavisi yoktur.”

—

Tﬂrkiye’de kadinlarda kalp
damar1 hastaliklarina balgll
um orani Gok yksek

&)

ANADOLU VAKFI

Sadece cocuklarm,

lu Saglik Merkezi, kalp sagliginiz
cekiyor ve saglk kontrollerinizi
nli olarak yaptirmanizi 6neriyor.

esimi dedil, kalp
saqllqlml da
dﬂsﬂnmeliyim.

*Turk Eriskinlerinde Kalp Hastaliklari ve Risk Faktorleri (TEKHARF) Calismasi

2009 verilerine gore, 45-74 yasindaki kadinlarda Avrupa'nin en yiksek
kalp damari hastaliklarina bagli 61iim orani Turkiye'dedir.
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OMURGA SAGLIGI

Faset Sendromu

Omurgamizin ~ HAREK
alam S.0.3. verirse...

Yaslanma, kigtk travmalar
ya da asiri yiklenmenin
eklemlerinizde olusturdugu
boyun, sirt ve bel agrilari,
omurga hareket alan
daralmasinin bir isareti
olabilir..

T"

\ k ,.:"I.. .
€\ =
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{in boyu tiim agirligimizi

tastyarak bizi ayakta

tutan omurgamiz,

onlem almadigimizda ve
giinliik yasamimizda belirli hususlara
dikkat etmedigimizde boyun, sirt ve
bel agrilarina neden olan sagliksiz bir
yapiya doniisebiliyor. Bu agrilarin
nedenlerinden biri de, halk arasinda
“kireclenme” olarak bilinen ve
omurgamizin hareketli olmasini
saglayan eklemlerde ortaya ¢ikan
“faset sendromu...”

“FASET SENDROMU” HANGiI
NEDENLERLE OLUSUR?
Omurgamizi olusturan yapilar
icinde yer alan ve boynumuzdan
baslayip bel bolgemize kadar
uzanan eklem grubunun (faset
eklemi) {izerini 6rten kikirdak,
cesitli nedenlerle zaman icinde
ozelligini yitirebiliyor. Anadolu
Saglik Merkezi Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Uzmani Prof.

Dr. Semih Aki, bu siirecin agirt
yiiklenme, romatizmal hastaliklar,
fizyolojik yaslanma veya uzun siire
ayni pozisyonda calisma nedeniyle
olustuguna dikkat ¢ekiyor. Faset
eklemindeki bu bozulmalar “faset
sendromu” olarak adlandirilan
klinik bir tabloya neden oluyor.

Faset eklemi hem omuriligin icinde
yer aldig1 kanala hem de omurilikten
bacaklara veya kollara dogru giden
sinirlerin ¢ikugt kanala oldukga
yakin. Bu nedenle faset eklemindeki
bozulmalar s6z konusu kanallarin
daralmasina da neden olabiliyor.
Prof. Dr. Semih Ak, “eger ana
kanalda bir daralma meydana gelirse
daha agir bir tablo ortaya ¢ikabilir”
diyor ve ekliyor: “Agir sporlar ve

bu sebeple meydana gelen kiiciik
travmalarin birikimi, bel fiug1 ve
disk problemlerinin tetikledigi faset
sendromuna sebep olabiliyor. Bel

fingt nasil belden ¢ikip sinirlerin
gectigi kanallar1 daraltabiliyorsa
faset sendromu da ¢ok ileri yaglarda
kanallara yakin komsulugundan
dolay: fiuk gibi o sinirin gectigi
kanali daralup fiukeaki benzer
sikayetleri beraberinde getirebiliyor.”

POZISYONEL AGRIYA VE
HAREKETSIZ KALMAYA BAGLI
TUTUKLULUGA DiKKAT!

Eklemdeki kikirdagin 6zelligini
yitirmesine bagli olarak ortaya ¢tkan
faset sendromunun en belirgin
belirtisi bas agrilari. Bel ve boyun
bolgesindeki fiuga bagli agrilarda,
agn1 genellikle boyun ve bel 6ne
dogru egildiginde artarken; faset
sendromunda bunun tam tersi soz
konusu. Genellikle hastanin belini
arkaya dogru kivirmasi veya geriye
dogru yaslanmast istendiginde agr1
artist olmasi, faset sendromunun
karakeeristik 6zelliklerinden biri olarak
dikkat ¢ekiyor. Prof. Dr. Aki, bu
durumu soyle acikliyor: “Bel geriye
dogru kivrildiginda faset eklemini ve
eklemi olusturan iki dudak birbirine
yaklastyor ve {ist liste biniyor. Bu da
eklem ara mesafesinin daralmasina
neden oluyor. Bel geriye dogru
yaslandiginda ise yiiklenme daha fazla
oldugu icin agr1 belirgin hale geliyor.”

Faset sendromunun diger 6nemli
belirtisi ise hareketsiz kalmaya bagli
tutukluluk. Harekete baslandig:
zaman bir zorlanma ve tutukluluk
yasanirken; daha sonra hareket siiresi
uzadikea agilma ve yumugsamayla hasta

tekrar rahat hareket eder hale geliyor.

TEDAVISI iCiN NASIL

BiR YOL iZLENiYOR?

Omurgada faset sendromunun tedavi
asamasinda bu bolgeyi agrisiz hareket
stnurlart icinde miimkiin oldugu
kadar aktive etmek gerekiyor. Bunun
icin ise dzelikle hareketliligi arturmak

T

Anadolu Saglik Merkezi
Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Uzmani
Prof. Dr. Semih Aki

“Bel fit1g1 nasil
ki, belden

ctkip sinirlerin
gegtigi kanallar:
daraltabiliyorsa;
[aset sendromu da,
[Jaset ekleminin
kanallara yakin
komsulugundan
dolay: cok ileri
yaglarda, o sinirin
gegtigi kanals
daraltip fitiktakine
benzer sikayetlere
neden olabiliyor.”
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adina hastaya uygun egzersizler
oneriliyor. Prof. Dr. Aki, tam da bu
noktada amacin bélgedeki kaslarin
kuvvetlendirilmesiyle dogal bir
korse meydana getirmek oldugunu
vurguluyor; “Bu bolgedeki kaslar,
kuvvetlendirildiginde, disaridan
verilen korsenin gérevini fazlasiyla
yerine getiriyor. Disaridan
kullanilan korseler zaman icinde
bolgedeki kaslarin hareketsiz
kalmasina sebep olabiliyor. Boylece
hareketsiz hale gelen kaslar:
zayiflatarak daha kotii bir sonuca
neden oluyor. O yiizden ¢ok uzun
stireli korse kullanimini tavsiye
etmiyoruz.”

Belirli dozlarda spor yapmanin
tedavinin asil yéntemi oldugunu
ifade eden Prof. Dr. Aki, pilates

ve yiizme aktivitelerini 6neriyor.
Ozellikle pilates sayesinde omurga

ve gevresindeki yapilar gii¢leniyor.
Medikal tedavi olarak ise, bolgedeki
6demi ¢ozen, sivi birikimini azaltan
ilaclar ve agriy1 azaltacak agr1 kesiciler

kullaniliyor veya réntgen altnda
agriy1 azaltacak birtakim maddeler
igneyle faset ekleminin icine enjekte
ediliyor. Ilk asamada genellikle

ilag tedavisi ve uygun egzersizler
uyguladiklarini ifade eden Prof. Dr.
Ak, faset enjeksiyonlarini ise en son
agamada tercih ettiklerinin altini
giziyor.

KORUNMAK VE OMURGANIZI
GUCLENDiRMEK iCiN

* Klinik Pilates yapin

* Uygun omurga (core) egzersiz
programlarina kaulin

* Yiiziin

FASET EKLEMLERININ HAREKET KABILIYET

Omurganin tiim hareketlerini bélgede bulunan baglar ve kaslarla birlikce
organize eden faset eklemlerinin dizilimi (konfigrasyonu); boyun, sirt ve
bel bélgesinde farklilik gosterir. Tipki diz, dirsek ya da kalca eklemlerinde
oldugu gibi oynar bir yapiya sahip olan faset eklemlerinin dizilimindeki bu
degisiklik boyun, bel ve sirt bélgesinin hareketlerinde farkliliklara neden
olur. Buna gore; boyun bélgesi diger bolgelere gore daha hareketli, sirt
bolgesindeki hareketler oldukea kisicl, bel bélgesinde ise 6ne ve arkaya
dogru hareketin rahat olmasina karsin yanlara dogru hareket daha kisitlidir.

Faset eklemi
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GENCLER DiKKAT!

17 - 25 yas arast erkeklerde veya kizlarda
nadiren goriilen faset sendromuna

bagli agrilarda, bu bolgedeki dogustan
gelen kiriklart mutlaka g6z dniinde
bulundurmak gerekir. Spondilolizis adli
bu 6zel durum, bazen daha da ilerleyerek
iki omurun birbirinin {izerine kaymasina
(spondiolistezis) sebep olabilmektedir.
Halk arasinda bel acikligs ve bel kaymasi
olarak anilan lizis, listezis ve spina bif
ida, faset eklemi ve gevresindeki yapilart
yakindan ilgilendiren bir sorundur.
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‘Seyahatten

once sagllk'

Seyahat 6ncesi saghdinizia ilgili almaniz gereken énlemler ve ihtiya¢ duyacadiniz bilgiler icin
Anadolu Saglik Merkezi Seyahat Danismanligi Klinigi hizmetinizde.

Seyahat Danismanligi Klinigi'ne gelin, uzman hekimler esliginde, gideceginiz yerde
saglik agisindan ortaya cikabilecek risklere karsi 6nleminizi alin. s seyahatleriniz ve biitiin yil
planladiginiz tatiliniz daha saghkli ve keyifli gegsin.

Anadolu Saglik Merkezi Seyahat Danismanligi Klinigi hakkinda bilgi almak icin
web sayfasini ziyaret edin: www.seyahatdanismanligi.org
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ILK YARDIM

Cocugunuzun kazalara

karst “|LK YARDIM"CISI

SIZ OLUN
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Ev ve ev disi mekanlarda
pek ¢ok kaza riskine
maruz kalan gocuklarin,
herhangi bir kaza ya da
beklenmedik olay aninda,
ik yardim uygulamalarini
dogru uygulayacak
ebeveynlere intiyaclar var,

aponlarin atasozii, “Komsuna
ilk yardim 6gret, bir giin isine
yarar” dese de, bizler bagimiza
gelmedikge ilk yardimin
onemini tam olarak
anlayamiyoruz. Yediden yetmige
hepimizin bilinglenmesi gereken
ilk yardim uygulamalarint dogru
yapabilmek, ozellikle evlerde biiyiik
tehlikelere daha fazla maruz kalan
cocuklar agisindan biiyitk 6nem
tastyor. Kaza ya da beklenmedik bir
olay kargisinda profesyonel yardim
gelene kadar yapilan 6n miidahale
olarak tanimlanan ilk yardimi,
cocuklar acisindan ele aldik ve
Anadolu Saglik Merkezi Acil Tip
Uzmanlari Dr. Berrin Aydin ve Dr.
Yesim Ercetin Ozgiirelin goriislerine
bagvurduk. Hi¢ yasamamaniz
dilegiyle; iste cocuklarin ev ve ev dist
ortamlarda baglarina en ¢ok gelen
olaylar ve mutlaka bilmemiz gereken
temel ilk yardim bilgileri. ..

120 bin

Saglik Bakanhgrnin rakamlarina gore,
Turkiye’de son 5 yil icinde 120 bin ¢cocuk
ev kazasi nedeniyle hastaneye basvurdu.




ILK YARDIM

Oncelikle, gocugunuzun biling
durumunu degerlendirin, kusma
olup olmadigini gozlemleyin. ik

2 saat i¢inde, panige kapilmadan
donaniml: bir hastaneye bagvurun.

Anadolu Saglik Merkezi
Acil Tip Uzmani
Dr. Yesim Ergetin Ozgiirel

“Her kazada sakin
olup once durumu
degerlendirmeli,
cocugun o andaki
saglik durumunu
ortaya koyarak
gerekli yerleri
aramalryiz.
Gerekiyorsa kisa bir
degerlendirmeden
hemen sonra
yasam destegine
baslamalzyiz.”

CiSiM YUTMA

Bebeklerde kalp masaiji

Cisim yutmada
bebeklerde yapilacak
miidahale _.-"’

Heimlich manevrasi
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Kuruyemis, boncuk, nohut tanesi ya
da oyuncak parcalart agiz yolundan

kacarak ¢ocuklarin soluk borusunu

tikayabilir. Eger soluk borusu

tamamen kapanmigsa yiiz morarir

ve cocuk hicbir sekilde konusamaz,
oksiiremez. Bu durum bebeginizin (1

yas alt1) bagina gelirse oncelikle sakin
olun. Evde yalniz degilseniz, 112’nin
aranmasini saglayin. Yalnizsaniz ilk
miidahalenizin hemen ardindan
112’yi aray1p yardim isteyin.
Bebeklerde diziistiine yaturmak,
kiirek kemikleri arasina avug

iciyle birka¢ kez vurmak, daha
bityiik ¢ocuklarda klasik Heimlich
manevrast yapmak (hastanin
arkasina gecip iman kemigi altna
bir yumruk koyup diger elimizin
avug iciyle yumrugu hizlica
bastirmak) énemlidir. Bunlarla
sonu¢ alamazsaniz agizdan agza ve
burna solunum destegi vermeli, kalp
masajina ge¢melisiniz.

BURUN KANAMASI

Cocugunuzun bagini 6ne egin

ve burun kanallarint (kemigin
bittigi yerden) siki bir sekilde iki
parmaginizla tutarak, 10-15 dakika
bekleyin. Kanama devam ederse ayni
islemi iki kez daha tekrarlayin. Bu
sirada alin bolgesine buz koyarak
kilcal damarlarin daralmasini ve
kanamanin azalmasini saglayin.
Kanama durmazsa, en yakin saglik
kurulusuna bagvurun.

Yanik olan bolgeyi ¢esme suyuna
tutun ve 15-20 dakika bekletin.
Daha sonra yanik bélgesini temiz
bir havluya sararak en yakin

saglik kuruluguna bagvurun. El,
yiiz ve genital bolge yaniklarinda
komplikasyon agisindan 6zellikli
durum s6z konusu oldugu icin vakit
kaybetmeden mutlaka bir uzmana
gidin. Unutmadan! Dis macunu ya
da yogurdun yaniklara hicbir etkisi
yok.

KESi KANAMALARI

Cocugunuzun hangi bolgesinin
kanadigini tespit etmek i¢in tiim
elbiselerini ¢ikarin. Kanamay:

GOZ, BURUN YA DA KULAGA
YABANCI CiSiM KACMASI
Goze kagan, toz ya da kimyasal bir
maddeyse ilk yapilacak miidahale,

gozleri bol suyla yikamak olacakur.

Eger bir metal parcasi kagtiysa bu

durdurmak icin temiz bir bezi
kanayan bélgeye bastirin. Eger
durmazsa genis ve yumusak bir

bezle sarin. Kanayan bolge ozellikle
kafa iizerindeyse, ilk miidahalenin
ardindan vakit kaybetmeden en yakin
saglik kurulusuna gidin. Eger catal ya
da bicak gibi aletlerin batmasi sonucu
bir kanama s6z konusuysa saplanan
aleti yerinden ¢ikarmayin. Hemen
etrafini temiz bir bezle ya da havluyla
sarip en yakin saglik kurulusuna
bagvurun.

durumda gozii ¢izme riskine karsin
cocugunuzun gozlerini kapali tutun
ve bir uzmana bagvurun. Eger
¢ocugunuzun burnuna bir cisim
kagtiysa (ozellikle 3-5 yas arasinda
stklikla goriiliir) ve on tarafta
goriiniiyorsa, diger burun kanalin:
parmaginizla kapatp ¢ocugunuzun
siimkiirmesini isteyin. Fakat cisim
ok ilerideyse hicbir sey yapmadan
en yakin saglik kurulusuna bagvurun.
Béyle bir durum bebeginizin

basina gelmis ve sizin haberiniz
olmamus olabilir. Burnundan kanli,
kotii kokulu tek tarafli bir akintt
geliyorsa, burnuna bir cisim ka¢mig
olabilecegini diisiinebilirsiniz. Kulaga
kacan cisimlerde de, eger cisim kulak
kepeesinin icindeyse hicbir miidahale
yapmadan en yakin saglik kurulusuna
gitmenizde fayda var.

BOCEK ISIRMALARI VE ALERJILER

Isirilan bélgede, drnegin ari
sokmasinda eger batan igneyi
gorebiliyorsaniz bir cimbiz
yardimiyla ¢ikarin ve tizerine buz
koyun. Sonrasinda ise en yakin saglik

Anadolu Saglik Merkezi
Acil Tip Uzmani
Dr. Berrin Aydin

“Uk yardimda
oncelik panik
yapmamaktr.
Cevre tedbirleri
dogru alinmazsa,
soluk alip
vermedigi ve kalp
atisinin olup
olmadigs iyice
anlasilmazsa,
cocuga verilebilecek
yardimin kalitesi
ve etkinligi de

. . »
kurulusuna bagvurun. Art sokmasi d%}' ec €k 117,
sonrasi ozellikle bas cevresinde
sislik, soluk borusunu tikayacak
kadar kiiciik dilin sismesi sonucu
Kirik, ¢ikik ya da burkulmalar
sislikten, morarmadan ve agridan
anlayabilirsiniz. Ancak kirtkta "'K YARDIMDA 3 AI'TIN KURAI'
bunlara ilave olarak bir de sekil Sakin olun.
bozuklugu séz konusudur. * Kendinizin ve ¢evrenizin glivenligini saglayarak ilk
Yapilacak ilk sey, zarar goren miidahaleyi yapin.

bolgeyi oynatmamak ve ¢evresini en ¢ DProfesyonel yardim isteyin.
yakinimizda buldugumuz sert bir
cisimle destekleyerek sarmakuir.
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anaflaksi adli tehlikeli bir durum s6z
konusu olabilir. Bu noktada hemen
112’yi aramak ya da en yakin saglik
kurulusuna gitmek en dogrusudur.

ZEHIRLENMELER

[lag ya da kimyevi maddeler gocuklar
icin tehlikelidir. Cocugunuz eger

ilag icmigse, bagint 6ne dogru

egerek kusturun. Kimyevi bir

madde (camagir suyu gibi) ictiyse
kusturmaktan kesinlikle kacinin.
Ciinkii kimyevi madde, tekrar
gececegi yemek borusuna ciddi zarar
verebilir. Vakit kaybetmeden doktora
bagvurun.

ELEKTRIK CARPMASI

Elekerik carpmalarinda ritim
bozukluklar: olusabileceginden
hemen monitorize edilmesi gereken
cocuklari derhal bir hastaneye
gotiirmekte fayda vardir. Boyle bir
durumla karsilastiginizda dnce kendi

gilivenliginizi saglayarak ¢ocugunuzun
elektrikle iligkisini sonlandirmaniz

gerekmekeedir.

BOGULMALAR

Cocuklar i¢in evdeki en bityiik
tehlikelerden biri de ici su dolu
temizlik kovalari ve kiivetlerdir.

Temizlik kovalarint ¢cocugunuzla
yalniz birakmayin. Isiniz bittikten
sonra mutlaka icini bosaltun. Béyle
bir durum baginiza geldiginde ilk
miidahaleniz, hava yolunu agip suni
solunum yapmak olmalidir.

GUVENLI BIR EV ORTAMI iiN...

Ocakta yemek yaparken, tencereyi mutlaka duvara yakin taraftaki

gozlere alin. Eger bir tava varsa, kulp kismint duvara dogru cevirin.
Cocugunuz kucaginizdayken asla ocagin basinda olmayin. Bu
durum ¢ocugunuzun zihnine, “bu alana girebilirim” seklinde

yerlesecektir.

Evinizde ozellikle koseli sehpa ya da masa kullanmamaya 6zen
gosterin. Cocuklariniz i¢in bir oyun alani belirleyin.
Banyonuzdaki temizlik malzemelerini mutlaka yiiksekte bir dolapta

kilitli tutun.

Korumali elekerik prizleri kullanin.
Merdiven inis ve ¢tkis baslangic noktalarina korunak koyun.

YAS

0-1 yas arasli bebeklere

KALP MASAJI

iki parmakla bastirarak

SUNi SOLUNUM

Ayni anda agiz ve burundan

1-8 yas aras! gocuklara

Tek elle bastirarak

Sadece agizdan
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Kalp krizi riskinin
farkinda olun!

Yas, Cinsiyet

Yasam tarzi

Kalp krizi gecirme riskinizi
SHAPE (Kalp Krizini Onleme ve Ortadan Kaldirma) Programi ile
Ol¢liyoruz.

ile hikayesi
Seker hast:

Yuksek tansiyon

SHAPE nedir?

SHAPE, Society for Heart Attack Prevention and Eradication (Kalp Krizini Onleme ve Ortadan Kaldirma)
kelimelerinden olusan bir akronimdir ve hem s6z konusu bilimsel dernegi, hem de bu dernek tarafindan onciiliigii
yapilan kalp krizi riski belirleme algoritmasini ve bu algoritmaya dayanarak kalp krizi riski belirleme konusunda
sertifikasyon almis merkezleri belirtir.

W SHAPE

ANADOLU"”

In Afhiliation with
JOHNS HOPKINS MEDICINE

~
= Ozel Anadolu Saglik Merkezi Ozel Anadolu Saglik

Joint Commission” N . .
ANADOLU VAKFI  INTERNATIONAL Hastanesi Atasehir Tip Merkezi

44 44 276 ‘

www.anadolusaglik.org
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DOSYA
|

edavisi zor birgok
hastaliga sebep olmasi
nedeniyle son yillarda
Saglik Bakanligrnin
da giindemine daha fazla aldig:
obezitede bilindigi gibi; ilag, diyet ya
da egzersiz programlariyla tedavinin,
cesitli nedenlerle herhangi bir sonug
vermemesi durumunda cerrahi
coziimler devreye giriyor. Eger
obezite bir hastalik halini almuissa,
diyet, egzersiz, yasam sekli degisikligi
gibi yaklagimlarla kontrol aluna
alinamiyorsa; hastanin diyabet ve
hipertansiyon gibi ek hastaliklari

varsa ameliyat karari alinabiliyor.

Cerrahi 6ncesi ve sonrasinda hastanin
tiim takibinin multidisipliner bir
yaklagim iginde yiirtitildtigiint
syleyen Anadolu Saglik Merkezi
Endokrinoloji Uzmani Dr. Erdem
Tiiremen, obezitenin kronik bir
hastalik oldugunu ve tedavisinde

mulddisipliner yaklasimin énemli
oldugunu vurguluyor: “Bu tip
hastalarda obezitenin yaratug:
hormonal bozukluklar olabilecegi
gibi, birtakim hormonal hastaliklarin
(tiroid gibi) getirdigi bir obeziteyle de
kargilagabiliyoruz. Her iki durumda
da kendi alanimiza yonelik bir

tedavi plani uygulayarak hastay:

alt1 ay boyunca takip ediyoruz. Bu
siire icinde elbette hastamizin bir
diyetisyen kontroliinde olmasina

da ozen gosteriyoruz. Eger alu ay
sonunda cesitli nedenlerle tedavi
sonug vermemisse, ilgili tiim
branglarin yer aldigi bir konsey
toplanusinda cerrahi miidahale icin
karar veriliyor. Dolayistyla cerrahi
miidahale tek bir brangin ya da
doktorun verdigi bir karar olmuyor.”

Dr. Tiiremen, hasta 6zellikle
diyabetliyse, ameliyat sonrasinda bu
agidan ciddi diizelmeler olduguna ve

Anadolu Saglik Merkezi
Endokrinoloji Uzmani
Dr. Erdem Tiiremen

“Kronik bir

hastalik olarak

obezite, tedavisinin
her asamasinda
multidisipliner bir
yaklasimla ele alinmas
gereken ciddi bir siireci
kapsar.”
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¢ok daha rahat kontrol edilebilir bir
diyabet tablosu olustuguna dikkat
cekiyor. Bu olumlu etki insiilin
kullanma dénemindeki diyabetlilerde
de ayn1 oranda goriiliiyor.

1980’li yillarda laparoskopik (kapalr)
cerrahinin ortaya ¢ikmasiyla daha
cok hastada uygulanabilir hale gelen
obezite cerrahisinde ¢ok sayida
ameliyat ydntemi mevcut. Anadolu
Saglik Merkezi Genel Cerrahi
Uzmani Dog. Dr. Tugrul Tansug,
laparoskopik cerrahinin hastada

cok fazla travma olusturmadig;

icin tercih edildigini ve bunun da
ameliyat sayisini arturdigini soyliyor.
Ameliyatlart artiran bir diger

onemli faktor ise kuskusuz ki obez
sayisindaki artig. Saglik Bakanligr'nin
ve Diinya Saglik Orgiitirniin giincel
rakamlari da bunu dogruluyor...

Bel cevresinin erkeklerde 94,
kadinlarda ise 80 cm’den fazla
olmast obezite riskini isaret ederken;
bu degerlerin erkeklerde 102 cm,

kadinda ise 88 cm ve daha fazla
olmasi obezite hastaliginin varlig
anlamina geliyor. Obezitenin
tanisinda kullanilan ve obezite
cerrahisi icin de 6nemli olan bir
diger parametre Viicut Kitle Indeksi
(VKI) ise, kilogram olarak viicut
agirhiginin metre cinsinden boyun
karesine boliinmesiyle hesaplaniyor.
Ancak son yillarda bilim diinyas: bu
parametrenin obezite cerrahisi icin
tek basina yeterli olup olmadigini
tartigtyor. 2013 yilt Ekim ayinda
yapilan Diinya Obezite Cerrahisi
Kongresinde Uluslararasi Obezite
Cerrahisi Dernekleri Federasyonu

tam da bu is icin bir misyon tstlendi;

bagka kriterler kullanarak yeni bir
indeks olusturmak icin ¢alismalar

'4' U J
=

Anadolu Saglik Merkezi
Genel Cerrahi Uzmani
Dog. Dr. Tugrul Tansug

“Obezitenin

tedavisi icin en

uygun ameliyat,

en miikemmel

sekilde yapmanizia
oviinebilirsiniz fakat
hasta wywmlu olmadig
takdirde basaris
olamazsiniz.”

Belcikali matematikgi

Adolphe Quetélet tarafindan 1832’de ortaya konulan bir formiil olan
VKI, kilogram olarak viicut agirliginin metre cinsinden boyun karesine
boliinmesiyle hesaplaniyor. VKI, 25’in iizerindeyse fazla kiloluluk;
30’un iizerinde ise obezite s6z konusu oluyor. VKI'nin 35-40 arasinda
olmasi ciddi obezite olarak kabul ediliyor ve diyabet, hipertansiyon gibi
bir ek hastalik da varsa kisi obezite cerrahisi igin uygun oluyor. VKI'nin
40’1n iizerinde olmasi (gok ciddi obezite) durumunda ise, ek hastalik
aranmaksizin kisi ameliyat icin uygun bulunabiliyor.
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Obezitede Psikoterapi;

dirtiilerin kontrol
edilememesi ve aile baskist nedeniyle
zor gegmeketedir.

daha hizli

sonug vermektedir.

genellikle
begenilme arzusunun azalmastyla
ortaya ¢tkan depresyona yonelik
yontemler devreye girmektedir.
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baslad: bile. Dog. Dr. Tugrul
Tansug, bu ¢alismada en dikkat
edilecek fakedrlerin cinsiyet, yas

ve diyabet varligi oldugunun altini
giziyor ve VKI'nin obezite tanisindaki
yetersizligini, tatmin edici 6rneklerle
acikliyor: “Cok kasli, boyu uzun ve
VK1 yiiksek bir sporcuyu diisiiniin.
Viicudunda yag fazlasi ve diyabeti
yok. Béyle bir kisiyi yalnizca VKI
yiiksekligine bakarak obezite cerrahisi
igin aday olarak ele alamay1z. Ote
yandan, Uzak Dogulular viicut
yapilari nedeniyle, Batlilardan daha
diisiik VKI degerlerinde yiiksek riskli
obez olarak kabul ediliyor ve obezite
cerrahisine uygun bulunuyor. Bu
tablolara bakarak yalnizca VKI degeri
ile karar vermenin hatali sonuglara
yol acabilecegini kabul etmemiz
gerekiyor.”

Obezitenin dikkatle ele alinmasi
gereken boyutlarindan biri de
kuskusuz hasta psikolojisi. Sorunun
psikolojik tedavisinde asil sebebini
anlamaya yonelik bir yaklagim 6ne
cikarken; hastanin neden kendini
kontrol edemedigi, neden tokluk
veya doyma hissinin olmadig tizerine
odaklanilmasi hasta agisindan da
daha zor bir siireci isaret ediyor.

Obezitede ailenin yagam sekli,
beslenme sartlar: ve aliskanligy,
yemek diizeni, kiiltiirii veya spor
aliskanliklarinin olup olmadig;

gibi cevresel faktorlerin etkisinin
oldukea fazla oldugunu belirten
Anadolu Saglik Merkezinden Uzm.
Psk. Aylin Sezer, konuya psikolojik
agidan bakildiginda ¢ok daha farkli
etmenlerin kargimiza ¢ikugin
anlatiyor: “Davranislarimizin
arkasinda her zaman bir diirtii vardir.
Bizi harekete gegiren, ihtiyagtan
dogan dirtiidiir. Bilimsel arasurma

sonuglari dzellikle cocuklarda diirtii
kontrol problemlerinin daha fazla
oldugunu gosteriyor. Cocuk bir
seyi yapmaketa 1srar ettiginde ve

aile boyle bir durumda kurallarint
net koyamadiginda, ¢ocukta bir
diirtii problemi olusuyor. Obezite
hastalarinin hepsinde olmasa da pek
¢ogunun temelinde bu hikaye var.”

Psk. Aylin Sezer'e gore bir bagka
onemli husus ise, yeme eyleminin
neyin yerine koyulduguyla ilgili.
“Obezitede kilo verememek bir
iradesizlik degil aslinda” diyen Sezer,
bazi insanlarin hastaya, “tut kendini,
yeme” gibi 6giitler vermesini
de dogru bulmadigini
soyliiyor. Ciinkii bu aslinda

o kadar da kolay degil. Kisiyi
zayif iradeli olarak suclamak
yerine, hangi karsilanmayan
ihtiyacin yerine yemek
yediginin tespit edilmesi
yoluna gidilmesi daha saglikls
bir ydntem olarak gosteriliyor.

Psikolojik tedavide en 6nemli
yontemlerden biri de davranis ve
diisiince degistirme programlar.
“Bilissel davranisct terapi” olarak da
adlandirilan bu tedavide zihindeki
eslesmelere miidahale edilebiliyor.

SAKINCALI HALLER

Obezite; tiroid bezi tembelligi,
kortizon kullanimi veya
benzeri bir endokrin organ
hastaligina bagliysa, ila¢ gibi
bir bagimlilik varsa ve ciddi
psikiyatrik bir rahatsizlik soz
konusuysa kisi obez de olsa
ameliyat olamaz.

Sezer, bunu birka¢ 6rnekle soyle
acikliyor: “Acikum, yemek
yemeliyim veya biraz cikolata yersem
kendimi iyi hissederim diigtincesi

bir eslesmedir. Burada, hastanin
actkuginda yemek yemesi dogru bir
eslesmeyken, cikolata yemesi sagliksiz
bir eglesmedir. Dolaystyla bilissel
davranisci terapide, saglikli eslesme
tutulup sagliksiz olani degistirmeye
yonelik bir ¢calisma yapilmakreadir.
Bu 6rnege gore hasta, ikolatanin
mutluluk olmadigina ikna edilecek
ve onun yerine mutlulugu saglayacak
baska bir sey bulunacakuir.”

[lag tedavileri, egzersiz ya da diyet.
Uzun bir tedavi siireci ve yine

de verilemeyen kilolar... Cerrahi
miidahale kacinilmaz oldugunda,
fazla kilolarindan kurtulabilmek icin
ameliyata gidecek hastaya yaklagim
da 6nemli bir nokta. Sezer'e gore, bu
nokrtada hastada kaygt veya depresif
bir durum olugsmamast adina tiim
bilinmeyenlerin agik¢a hastaya
anlatilmasi biiyiik 6nem tastyor.

Anadolu Saglik Merkezi
Uzm. Psk. Aylin Sezer

“Obezite yasayan kisilerin
9%505inde klinik
anlamda depresyon teshis
edilmektedir. Bu, oldukca

yiiksek bir oran. Cok uzun

bir siire, depresyonun
obeziteye

sebep oldugu
diistiniildii. Fakat
depresyon, nedenden

cok bir sonugtur.

Crinkii hasta kilo alwr

ve sosyal hayatindan
uzaklasir. Kendine

giiveni ve ilgisi azal,

kendini begenmemeye
baslar, kilo vermeye

¢alisir ve verememenin
basarisizligini yasar.
Boylece cok agir bir
depresyon yasar. Dolayistyla
mutlaka miidahale

edilmesi gerelemektedir. ”
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OBEZITE CERRAHISINDE KULLANILAN BAZI YONTEMLERIN KARSILASTIRILMASI

isleme sekli, etkisi

Kime uygulanabilir?

Hasta acisindan zorluklan

ise doniis siiresi
Beslenme

Avantajlan

Dezavantajlar

Kilo kayhi oranlari
Diyabette diizelme/iyilesme orani

Uzun siireli sonuglar

Sonug istenildigi gibi olmazsa
yapilacaklar
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Mide Bypassi

20-30 ml'lik kiiglik bir mide balimd ile ince
barsaklarin baglangicindan 1-1,5 m uzagindan
ayriimis olan ince barsak ucu arasinda baglanti yapilir.
Bdylece gidalar ile sindirim enzimleri ince barsaklarin
baslangig bollimiinde karsilasmazlar; gidalarin emilimi
kismen bozulur. Kiiglik mide pogunun ince barsaga
baglanmasiyla ayni zamanda alinabilecek gida miktari
da kisitlanir.

VKI 40 kg/m? tizerindeki ve 35-40 kg/ m? arasinda olup
diyabet gibi obeziteyle iligkili hastaligi olanlarda uygulanir.
Ozellikle diyabetli hastalarda diyabetin kontroliinde tiip
mide ve gastrik banda gore daha etkilidir. VK| 50-55

kg/ m? arasinda olanlarda da kalici zayiflama elde etmek
icin tek seans ameliyat olarak etkilidir. Ergenlerde de
uygulanmaktadir; eksikligi olusabilecek besin maddeleri
destegine dikkat edilmelidir.

Karin iginde mide-barsak, barsak-barsak baglantilari
yapildigi igin komplikasyon oranlari daha yiksektir.
Tatli ve yagh gidalardan uzak durmaya 6zen
gosterilmelidir. Vitamin destegi alinmas gerekir.

2-3 hafta

Giinde 5-6 6gtin yenebilir. Yagh gidalar ve tatlilardan
kaginilmalidir. Kalsiyum, B12 vitamini ve demir destegi
gerekir.

Daha iyi diyabet kontrolii saglar. Hastalarin sik aralarla
su igmelerine gerek yoktur. Kilo verme hizi ve oranlari
gastrik band ve tiip mideden daha yiiksektir.

Dumping ve diyare gortlebilir. Karin iginde birden fazla
baglanti vardir.

Hastalar fazla kilolarinin %70 kadarini hizla verirler.
%70-80. Uzun siirelidir.

Hizli kilo vermenin yani sira hastalar indikleri kiloda
uzun siire kalabilirler.

Mide barsak baglantisinda genisleme olursa bu bélime
bir halka konulabilir. Baglantilarda darlik olugmasi
durumunda endoskopik olarak veya tekrar ameliyatla
duizeltilebilir. Gerekirse ameliyat timilyle geri gevrilebilir.

Gidalar iyi sindirilmez ve emilmez. Midenin bir

kismi gikarilir ve kalan mide kismi ince barsagin son
bolimii olan ileuma baglanir. Boylece gidalar ile
sindirim enzimleri ok kisa bir ince barsak bolimiinde
kargilagir, gidalarin emilimi gok azalir. BPD ve DS
arasinda midenin gikarilan bélimd ve mide ile
onikiparmak barsaginin arasindaki pilor bdltimiintin
birakilmasi farki vardir.

VKI 50 kg/m? iizerinde olanlar igin uygundur. Gok
yuksek kilolu ve riskli hastalarda ilk asamasi tiip mide
ameliyati olmak iizere iki asamali olarak yapilabilir.

Yagli veya karbonhidratli gidalar tiiketildiginde agiri
gaz, ishal ve koku olmasi, vitamin destegi alma
zorunlulugu, komplikasyon oranlarinin yiiksekligi s6z
konusudur.

3-4 hafta

Yagli gidalar ve karbonhidratlarin dikkatli tiiketilmesi
gerekir. Proteinden zengin bir diyet alinmalidir.
Kalsiyum, B12 vitamini, A, D, E, K vitaminleri, demir
destegi gerekir.

Gok iyi diyabet kontroli, yiiksek oranda ve kalici kilo
kaybi saglar.

Diyare, gaz, koku. Ameliyatin yalnizca bir bolimdinin
geri dondriilmesi mimkiindir. Vitamin ve mineral
destegi gerekir. Komplikasyonlar diger ameliyat
yontemlerinden daha fazladir.

Hastalar fazla kilolarinin %75-80 kadarini verirler.

%85-100. Uzun sirelidir.

Kilo kaybinin ve diyabet kontroliiniin en kalici oldugu
yontemdir.

Kismi olarak geri déndtirme mimk(indr. ince barsak
baglantilan eski sekline getirilebilir fakat gikarilan mide
bélimi nedeniyle kisitllik devam edebilir. Bu durumda
uzun stirede mide genislerse tekrar kilo alimi olabilir.

Obezite cerrahisinde kullanilan birgok yontem var. Anadolu Saglik
Merkezi Genel Cerrahi Uzmani Dog. Dr. Tugrul Tansug, bazi yontemlerle Vo

ilgili merak edilen her seyi bu tabloda paylasti.

Kisitlayici bir yontemdir. Midenin yemek borusu ile
birlesim yerinden asagiya dogru dar bir boru haline
getirilmesidir. Midenin hacmi 100-150 ml’ye iner.
Kiigtilmiig mide ok az miktarda gida ile doldugundan
iyi bir kisitlama saglar. Midenin bilyik bir kismi
¢lkarldigr igin ghrelin (istah hormonu) salgilanmasi
azaldigindan kiginin yeme arzusu da azalir.

VKI 40 kg/m? tizerindeki ve 35-40 kg/ m? arasinda
olup diyabet gibi obeziteyle iliskili hastaligi olanlarda
uygulanir. Gok yiiksek VKI olan hastalarda (VKI>60 kg/
m?) planli iki ameliyat asamasindan birincisi olarak
uygulanabilir. Gocuk ve ergenler icin segilebilecek bir
yontemdir.

Ameliyat sonrasi ginlik sivi aliminin ayarlanmasi ve
kiigk miktarlarda yemeye aligma zorunlulugu stz
konusudur.

1 hafta

Dustik kalorili sivi ve yumusak gidayla beslenmek
gerekir. Daralmis midenin icinde tikama yapabilecek
sert ve sindirimi gii¢ gidalar alinmamalidir. Giinde ii¢
dgun yenilir. Ogdnler sirasinda su icilmemelidir. Giin
boyunca kiigiik yudumlar halinde bol su igmek gerekir.

Komplikasyon oranlar distiktir. Gidalarin gegis
yolunda bir degisiklik yoktur; mide-barsak veya
barsak-barsak arasinda bir baglanti gerektirmez.
Viicutta kalan yabanci bir cisim s6z konusu degildir.

Ayarlamalar gerekmez. Dumping veya diyare goriilmez.

Mide uzun donemde tekrar genisleyebilir. Yiksek
kalorili sivilar alindiginda kilo verilemeyebilir veya
tekrar kilo alinabilir.

Hastalar 1 yil iginde fazla kilolarinin % 60-70 kadarini
kaybedebilir.

%60-80

Hasta yeni beslenme sekline uyum saglayip eski yeme
aliskanligina donmezse indigi kiloda uzun donem
kalabilir. Bazi hastalarda (i yildan sonra tiip seklindeki
midede genisleme olabilir ve kilo alma gorilebilir.

Uygun kiloya inmeden kilo verme durursa veya tekrar
kilo alinirsa bypass yontemlerinden birine gevrilebilir.
Midenin genislemesi durumunda genisleyen kisim

¢lkanilarak tekrar tiip mide ameliyati da uygulanabilir.

Kisitlayici bir yéntemdir. Midenin en dst kismina
yerlestirilerek yukarisinda 20-30 ml'lik bir mide cebi
olusturur. Gidalarin mideye ve daha asagi gegisini
engelleyerek etki eder. Kismen doyma hissi verir.

Viicut Kitle indeksi (VKI) 40 kg/m? tizerindeki ve 35-40
kg/m? arasinda olup diyabet gibi obeziteyle iligkili
hastaligi olanlarda uygulanir.

Ameliyat sonras| gidalarin tiirii ve kalorisi yoniinden
ciddi bir diyet uygulamas oldugundan hastanin
kararliligi ok 6nemlidir. Band asin daraltilirsa suyun
gecisi bile zorlasacag igin viicut susuz kalabilir.

1 hafta

Dustik kalorili sivi ve yumusak gidayla beslenmek
gerekir. Kelepgenin bulundugu bélgeden gegemeyecek
yapiskan ve sert gidalar alinmamalidir. Bunlar kusmaya
neden olur. Giinde i 6gin yenilir. Ogiinler sirasinda
su igilmemelidir. Giin boyunca kiigtik yudumlar halinde
bol su igmek gerekir.

Kisa stiren bir ameliyatla kolaylikla uygulanabilir.
Gidalarin gegis yolunda bir degisiklik yoktur; mide-
barsak veya barsak-barsak arasinda bir baglant
gerektirmez. Midede olugturulan darlik ayarlanabilir.

Yabanc! bir cisim olarak bandin viicutta kalmasi ve
bandin kayabilmesi, uzun dénemde midenin igine
gogebilmesi, kalici darliga neden olabilmesi, mide
cebinin ve yemek borusunun genigleyebilmesi, yiksek
kalorili sivilar alindiginda kilo verilememesi veya tekrar
kilo alinmasi, bandin daraltilmasi veya genisletilmesi
igin yeniden doktora gitme ihtiyacinin olmasl.

Hastalar fazla kilolarinin %60 kadarini kaybedebilir.

%60-70

Bandin ¢ok fazla sikilip gevsetilmesi gibi iglemler
yapilmazsa, hasta uygun bir agirlik diizeyine inmigse
ve band ile uyumlu yeni beslenme aligkanligi
oturmugsa ¢ok uzun zaman yerinde birakilabilir.

Band cikarilir ve ayni seansta bir bagka ameliyat
yontemi uygulanir. Bandin mideye hasar vermesi
durumunda diger yontemin uygulanmasi ikinci seansa
birakilabilir.

Kisitlayici bir yontemdir. Midenin genis tarafi midenin
icine dogru iki kat gdmiilerek dikilir. Bdylece mide
yemek borusu ile birlesim yerinden asagiya dogru
daraltilarak hacim kiigiiltiiltir. Kiigiilmiis mide tlip
mide ameliyatinda oldugu gibi gok az miktarda
gidayla dolabilir.

VKI 40 kg/m? lizerindeki ve 35-40 kg/ m? arasinda
olup obeziteyle iligkili ek hastaligi olanlarda
uygulanabilir. Yeni bir yontem oldugundan uygulama
sinirlart heniiz netlesmemistir.

Ameliyat sonrasi giinlik sivi aliminin ayarlanmasi,
bulanti, kusma, reflii olasihigi vardir.

1 hafta

Distik kalorili sivi ve yumusak gidayla beslenmek
gerekir. Daralmis midenin icinde tikama yapabilecek
sert ve sindirimi gii¢ gidalar alinmamalidir. Giinde
iig 8gin yenilir. Ogiinler sirasinda su igilmemelidir.
Giin boyunca kiigiik yudumlar halinde bol su igmek
gerekir.

Maliyeti diistiktiir. Gidalarin gegis yolunda bir
degisiklik yoktur; mide-barsak veya barsak-barsak
arasinda bir baglanti gerektirmez. Viicutta kalan
yabanci bir cisim s6z konusu degildir. Ayarlamalar
gerekmez.

Yeni bir yontem oldudu igin uzun donem sonuglari
tizerine yeterli bilgi yoktur. Mideden cikarilan

bir bdltim olmadig igin ghrelin (istah hormonu)
salgilanmas! devam edebilir. Mide uzun dénemde
tekrar genisleyebilir. Yiiksek kalorili sivilar
alindiginda kilo verilemeyebilir veya tekrar kilo
alinabilir. Midenin gerilmesiyle mideyi gomiili
tutan dikislerden kanama olasiligi vardr.

Sleeve gastrektomi ile benzer oldugu bildirilmektedir.
Sleeve gastrektomi ile karsilastirilabilir oldugu
bildirilmektedir.

Yeterli, uzun sureli sonuglar bildirilen seriler yoktur.
Midenin genislemesi olasiligindan soz edilmektedir.

Kilo verememe veya komplikasyon gériilmesi
durumunda tekrar ameliyatla diger yontemlerden
birine gecis gerekir.
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TUP BEBEK
TEDAVISINDE
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Ik tiip bebegin diinyaya gelmesinin tizerinden tam 36 yil gecti... Yillar
icinde sadece, dogan tlip bebekler bliyimedi; tedavideki gelismeler de her
gecen gun bilyddd. Anadolu Saglik Merkezi Kadin Hastaliklarr ve Tiip Bebek
Uzmani Prof. Dr. Aydin Arici, diinden bugine tiip bebek tedavisinde nelerin
degistigini anlatti. Simdi gelin, gecen zaman iginde ne gibi gelismeler
yasandigina ve bugiin nasil bir noktaya ulastigimiza kisaca bir goz atalim.

DIiLE KOLAY! BASARI

ORANI 3 KAT ARTTI

Giintimiizden 20 y1l 6ncesine kadar,
35 yasindan geng bir cifte yapilan tiip
bebek tedavisindeki basart oran1 %20
iken, bugiin ayni oranin %60’lara
kadar ytikseldigini séyleyen Kadin
Hastaliklari ve Tiip Bebek Uzman:
Prof. Dr. Aydin Arici, bunun pek
cok sebebi oldugunu séyliiyor:
“Ozellikle teknolojinin gelismesiyle
tedavide kullanilan ilaclarin daha
dogal hale getirilmesi, tedaviye
cevabin ne sekilde olmasi gerektigi ve
bunun degerlendirilmesi konusunda
hekimlerin tecriibe kazanip daha
faydali olmaya baglamalari bu
sebeplerin basinda geliyor. Ayrica,
laboratuvar ortaminda embriyolart
beslemek icin kullanilan sivilarin
besin degerinin anlagilmasi,
embriyonun gelisimine yardimct
olabilecek ek agamalarin kesfedilip
kullanilabilmesi de yine basari
oranint artiran en 6nemli sebepler
olarak 6ne ¢ikiyor.”

MUJDEMI iSTERIM!

SPERMINiz VAR

20 yil 6nce sperm sayst ¢ok diisiik,
hatta “0” olan erkeklerin baba
olmalarina hicbir sekilde imkan
olmadigini ifade eden Prof. Dr.
Arici, “bu anlamda giintimiizde

once mikroenjeksiyon tekniginin
kesfedilmesi ve kullanilmasi, spermin
direke testisten alinabilmesi ve
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Anadolu Saglik Merkezi
Kadin Hastaliklar ve
Tip Bebek Uzmani
Prof. Dr. Aydin Arici

“Bundan 20 yil

once ultrasonlar
gintimiizdeki gibi
detayls bilgi vermezken;
artik 2 milimetrelik bir
parcay: dabi ultrasonla
gorebilmek miimbkiin.”
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kullanilabilmesi ciddi boyutta sorunu
olan erkeklere de saglikli cocuk sahibi

olma imkani verdi” diyor

Giiniimiizden 20-30 yil kadar

once ciftlerin tiip bebek yaptirma
sebeplerine bakildiginda ilk sirada
kadinlarin tiiplerindeki tikanikligin
geldigini haurlatan Prof. Dr. Aricy,
“Ozellikle 1970’li yillarda Bats
toplumlarindaki cinsel 8zgiirliigiin
getirdigi bazi bulagici hastaliklarin
ve bunlara bagli olarak kadinlarin
tiplerinde tikanmalarin artmasi en
biiytik kisirlik (infertilite) sebebiydi.
1990’11 yillardan sonra, aile hayatina
doéniik yasam tarzinin daha ¢ok
benimsenmesi ve kisirtligin erken
teshisle iyi tedavi edilmesi sonucu
tiplerdeki tikaniklik da azalmaya
basladi. Bugiinkii rakamlar aruk
tikali tiip nedeniyle yapilan tiip
bebek tedavisinin oldukea azaldigini
(%5-10) gosteriyor” diyor ve bagka
bir noktaya da dikkat ¢ekiyor; “Fakat
bu kez de kisirlik nedenleri icinde
zirveyi ‘ileri anne yagt’ aldi. Bunda
da kuskusuz, kadinlarin sosyal ve
ekonomik yasantidaki rollerinin
artmasi, profesyonel yasantilarinda

"

daha ileri mevkilere geldikten sonra
cocuk sahibi olmay1 diistinmeleri

etkili oldu.”

Giiniimiizden 20 yil 6nce tiip bebek
tedavisinde 4-5 embriyo transfer
edildigini séyleyen Prof. Dr. Arici
bunun sebebini s6yle acikliyor:
“Cunkii embriyolarin hangisinin
saglikli oldugu bilinemiyordu

ve bu nedenle hepsinin birden
transfer edilmesi yoluna gidiliyordu.
Ancak bu durum bazen ¢ogul
gebeliklere neden olurken, erken
veya sakat dogum riskini de oldukca
yiikseltiyordu. Giintimiizde ise gerek
PGT (Preimplantasyon Genetik
Tani) gerek embriyolarin diger
degerlendirme testleri sayesinde en
iyi embriyolar: daha rahat secebilme
imkani ¢ogul gebelik riskini ciddi bir
sekilde azaltei.”

Prof. Dr. Arici devrim niteligindeki
gelismelerden birinin embriyo
dondurma teknigi oldugunu soyliiyor:
“Istatistiklere gore giiniimiizden

5 yil dncesine kadar, dondurulup
¢oziilmiis embriyo transferlerindeki
hamilelik orani, ayni kisilerde taze

embriyo transferlerindeki hamilelik
oraninin yaristydi. Ornegin; taze
embriyo transferinde %40 bir bagar:
orani varsa, dondurulup ¢oziilen
embriyo grubunda bu oran %20’ye
iniyordu. Dondurma yéntemlerinin
son 5 yil i¢inde gelismesiyle

bugiin vitrifikasyon (camlagtirma)
teknigiyle dondurulmus embriyolarin
transferinde, taze embriyo transferine
gore bile bir miktar daha fazla bagar
s6z konusu. Bunun da birkag sebebi
var. Birincisi; embriyolar iyi bir
sekilde dondurulmugsa hicbir sekilde
zarar gormiiyor; hatta ¢oziildiigiinde
sorunlu olanlar yagayamadig icin
giiclii olanlarin transfer edilmesiyle
hamilelik oranlari daha yiiksek
seyrediyor. Ikincisi ise, rahmin
gelisimi daha iyi kontrol edilebildigi
icin dondurulmus embriyolarda daha
iyi bir zamanlamayla bagar1 ytizdesi
artiyor.”

Yillar iginde tiip bebek tedavisine
olan talebin artmasi ve farkls
merkezlerin olusmasinin, bu
merkezlerin birbirleriyle rekabetine

Prof. Dr. Aydin Aricy, tiip bebek tedavisinde heyecanlandiran gelismeleri
paylastyor: “Tiip bebek tedavisinde eger bir kisi de hicbir sekilde sperm
yoksa, bugiiniin sartlarinda tedaviyi sonlandirtyoruz. Iste tam bu noktada
timitle bekledigimiz, kék hiicreden sperm veya yumurta tiretiminin
yapilmasi hepimizi heyecanlandiriyor. Hicbir sekilde spermi olmayan bir
erkegin ya da yumurta {iretimi biten bir kadinin kok hiicrelerinden sperm
ve/veya yumurta {iretimi saglanabilirse tip diinyasinda ¢ok biiyiik bir
miladin da baglangicina tanik olacagiz. Su anda bu yondeki calismalar heniiz
emekleme asamasinda olsa da biiyitk umutlar veriyor. Bir diger 6nemli
konu ise, embriyolardaki genetik sorunlar... Ornegin, kromozomlarinda
sayisal bir hasar, belirli bir gende eksiklik ya da yanlis yapilanma gibi
sorunlarin teghisini koyabiliyoruz ve ‘bu sorunludur’ diyerek o embriyoyu
transfer etmiyoruz. Ancak yakin gelecekte gen tedavisinin embriyolara
uygulanabilecegini ve bunun etik boyutlarinin da arastirilip degerlendirilerek
hayata gegirilebilecegini diisiintiyorum.”

bagli olarak daha iyi tedavi etmeye yumusaklik derecesi degisirken;
yonelik yeni gelismelerin yasanmasini  yumurta toplama igleminde

da beraberinde getirdigini syleyen kullanilan ignelerin kalibresi de
Prof. Dr. Arict, bu noktada yillar daha kullansgli hale geldi. Onemli
oncesinden farkls olarak giiniimiizde  bir gelisme de tiip bebek tedavisinde
tiip bebek tedavisinde kullanilan
malzemelerin de evrim ge¢irdigini
ekliyor: “Ornegin, embriyo
transferinde kullanilan kateter isimli
ince tiiplerin yapildigi madde ve

Vital Mayis 2014 65



TUP BEBEK

ultrason kullanimi oldu. Bundan 20
yil 6nce ultrasonlar giintimiizdeki
gibi detayli bilgi vermezken; artik

2 milimetrelik bir pargay1 dahi
ultrasonla gorebilmek miimkiin.”

BiYOPSi TARIH OLDU

1990’larda laboratuvar ortaminda
ko-kiiltiir adlt bir teknikle rahimden
biyopsi alinip o hiicrelerin yaninda
embriyo beslendigini soyleyen

Prof. Dr. Aricy, bilimsel gelismeler
sayesinde hiicrelerin ne salgiladiginin
analizlerinin yapildigini ve artik bugiin
o swvilarin laboratuvar ortaminda

kullanilmaya baglandigini ifade ediyor.
Béylece bu alanda biyopsi yapmak
tarihe karisirken, enfeksiyona ve

yapisikliklara sebebiyet verme gibi bazt
sakincalar da ortadan kalkiyor.

MILIMETRIK TIRASLA HER SEY
KONTROL ALTINDA!

“Gegmis yillarda, sert kabugu olan
embriyolarin kabugunun delinmesi
(assisted hatching), yani diger

adiyla embriyo kabugu uraglamast
strasinda yumurtaya ve embriyoya
zarar verilebiliyordu” diyor Prof. Dr.
Arici ve ekliyor; “Oysa bugiin lazer

TiiP BEBEK TEDAVISINE HIZLI BAKIS

Nolof

1970-80°LER

ilk tiip bebek tedavileri bu
dénemde yapildi. Ozellikle Bati
toplumlarindaki “cinsel 6zgurlik”
devriminin bir yansimasi olarak
ortaya ¢ikan bazi bulasici
hastaliklar, kadinlarda tlplerin
tikanmasina neden oldu. Bu da,
kadinlardaki kisirlik sebeplerinin
% 50’sini olusturuyordu...

teknolojisi sayesinde, 1 milimetrenin

%1’i kalinligindaki bir duvar higbir

zarar vermeden delinebilir hale geldi.”

ARTIK HER GUN iGNE YOK

Prof. Dr. Arici tiip bebek tedavisinin
en stkinuli yoniiniin, her giin bir veya
iki ignenin yapilmasi oldugunu, ancak
bugiin, tedavide yaklasik 2 ay1 bulan
ignelerin kullanildigs bir siirecten,
daha kisa tedavi protokollerinin tercih
edildigi ve basariyla uygulandigi bir
déneme geldigimizi soyliiyor ve bir
baska 6nemli noktaya dikkat gekiyor:
“Son birkag aydir kullanilan uzun siire
etkili, sadece bir enjeksiyon ile adetin
ikinci gliniinde yapilan, ardindan 8
giin hicbir igne olmadan kullanilan
ilaclar s6z konusu. Tiim bunlar hasta
acisindan cok daha konforlu ve kaliteli
bir tedavi siireci anlamina geliyor.”

2000’LER

Ozellikle kadinlardaki kisirligin
birinci sebebi tikali tipler, yerini
“ileri yag” a birakti. Kadinin is
hayatindaki roliiniin artmasiyla
gelen “cocuk da yaparim kariyer
de” sOylemi kadinlarda annelik
yasini geciktirdi. 2000’ler, ayni
zamanda daha konforlu ve
kaliteli bir tedavi déneminin de
baslangiciydi...
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1990°LAR

Tum dinyada tip bebek
tedavisine talebin artmasiyla
yeni merkezler agildi. Bu
alandaki rekabetin artmasi,
teknik gelismelere ve Ar-Ge
calismalarina da yansidi.
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ANADOLU VAKFI'NDAN HABERLER

Anadolu Vakfi’'ndan

"Sﬂﬁllk"h projeler

Anadolu Egitim ve Sosyal Yardim Vakfi, saglikli bir toplum yaratma hedefiyle
yepyeni projeleri hayata gecirmeye devam ediyor. Vakfin, Sosyal Sorumluluk
Projeleri Direktorii Necmettin Ozcelik'ten aldigimiz bilgilere gre, 2014 yilinin
ilk (ic ayinda dort yeni saglik projesi hayata gegirildi. Iste o projeler. ..

ENGELLERI BIiRLIKTE ASIYORUZ!
Anadolu Egjtim ve Sosyal Yardim Vakfi
ile Bedensel Engellilerle Dayanisma
Dernegi (BEDD), bitlikte yapuklar:
calismalarla engellilere destek olmaya
devam ediyor. Engelli bireylere ve
ailelerine psiko-sosyal destek vermek
amactyla gelistirilen yeni projede ilk
adimlar, Anadolu Saglik Merkezi
Psikiyatri Uzmani Dr. Zafer Atasoy'un
onderliginde gerceklestirilen egitimlerle
atildi. Bedensel engellerin kisilerde ortaya
cikardig reddetme, act ¢ekme, depresyon,
sucluluk duyma, kararsizlik, kizginlik
duyma ve utanma gibi duygu durumlari
ile bag etmelerine yonelik psikolojik
destek verilmesi ve bireylerin topluma
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BEDD Genel
Bagkani
Kemal Demirel

kazandirilmalarinin hedeflendigi projeye,
BEDD iiyesi 20 kisi ve aileleri katild:.

BEDD Genel Bagkani1 Kemal Demirel,
“Bedensel Engelli Birey ve Ailesine
Psiko-Sosyal Destek Verilmesi” konulu
projenin, katlimer engelli genglere
biiyiik fayda saglayacagina inandigini
belirterek, Anadolu Egitim ve Sosyal
Yardim Vakfrna desteklerinden dolay:

F -
’g‘é
i
g o
@ Anadolu Saglik
(N Merkezi Psikiyatri
| W— | Uzmani
AR/ Dr. Zafer Atasoy

tesekkiir etti. Dr. Atasoy ise projeyle
ilgili fikirlerini soyle ozetledi: “Engelli
olmanin farkinda olabilmek icin,

sahip olunan becerinin kaybolmast
gerekebilir ya da engelli olmanin ne
oldugunu bize, engellinin yaninda olmak,
onunla paylagsmak &gretir. Bedensel
engelli kisi ve aileleriyle meslegim
geregi tp egitimimin her asamasinda
kargilasgmama ragmen, Anadolu Egitim
ve Sosyal Yardim Vakfrnin etkinligine
kaularak; goz ard: edilen, saklanan
engelli cocuk, geng ve aileleriyle yeniden
yiiz yiize geldim. Kendilerine uzanan
elleri gdrmeleri, yanlarinda birilerinin
oldugunu hissetmeleri, duygu ve
diisiincelerini anlatabilmeleri, cok
onemli bir destegin paylagildigin ve
paylasildik¢a biiytidiigiinii gosteriyor.
[ki paylasim oturumu sonrasinda bir
sonraki bulusmanin giin ve saatinin

i | ANADOLU" |

11r Aiation wois
[FEEE S OHNS BOPRIMNS MEDHCING

konusuldugu, hangi konunun éncelikli
olarak paylasilacaginin belirlendigi
dakikalarda ortaya ¢ikan cosku, bu
degerlendirmenin ne kadar dogru
oldugunu ortaya koyuyor.”

GOZ GORE GORE G0z

SAGLIGINIZDAN OLMAYIN!

2014 yilinda ¢ocuk sagliginin
korunmasina yénelik projeler gelistirmeyi
hedefleyen Sosyal Sorumluluk Projeleri
Direkeérliigii, Mart ayinda ¢ocuklarla
ilgili bir baska kurumsal sosyal
sorumluluk projesini, goz saglig1 alaninda
gergeklestirdi. Ozellikle Anadolu Saglik
Merkezi'nin bulundugu ¢evreye yonelik
projeler gelistirmeye calisan direkedrliik,
Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligrna
bagli Yakacik Hatice Abbas Halim
Cocuk Yuvas'nin bakim ve korumast
alunda olan 35 gocugun, goz sagligi ve
hastaliklar1 muayenelerini gerceklestirdi.
Dr. Ibrahim Gékgen onderliginde
ylriitiilen projede gocuklar, gbz hijyeni,
yakin ve uygun aydinlatmalt ortamda
kitap okuma ve dogru mesafede bilgisayar
ekranina bakma hakkinda bilgilendirildi.
Boyama etkinliklerinin de yapildig1 proje
sonunda, sekiz ¢ocukta goz problemi
oldugu tespit edildi ve uygun tedaviler
planlandi. Yakacik Hatice Abbas Halim
Cocuk Yuvasi yetkilileri ise, cok onemli
bir saglik ihtiyacinin Anadolu Egitim

ve Sosyal Yardim Vakfi tarafindan
giderilmesinden duyduklari memnuniyeti
dile getirdiler.

SAGLIKLI KADIN, SAGLIKLI

TOPLUM DEMEKTIR!

Anadolu Saglik Merkezi Kanser Komitesi
Sosyal A¢ilim Koordinatorliigii gorevini
tistlenen Sosyal Sorumluluk Projeleri
Direkeorliigii, 8 Mart Diinya Kadinlar
Giinirnde bir ay boyunca devam

eden “Kadin Saglig1” projesini hayata
gecirdi. Anadolu Saglik Merkezi, Kadin
Hastaliklari ve Dogum Uzmanlari, Dr.
Zeynep Yilmaz ve Dr. Nuri Ceydelinin
destek oldugu projede, kanser gesitleri
arasinda kadinlarda sikca rastlanan rahim
agz1 kanserine kargt alinmasi gereken
onlemler ile erken tani ve tedavide

rutin kontrollerin 6nemine deginildi.
Kocaeli iline bagli Cayirova ve Dilovast
ilcelerinde ikamet eden, toplam 25
ihtiyag sahibi kadinin dahil oldugu
projede katilimailara, kadin hastaliklart

muayenesi ve Smear testi yapildi.

SAGLIKLI COCUKLAR

MUTLU YARINLAR

Anadolu Vakfi Sosyal Sorumluluk
Projeleri Direkeérliigii, Anadolu Saglik
Merkezinin bulundugu Gebze ilgesi ve
cevre ilcelerde ikamet eden ihtiyag sahibi
ailelerin cocuklarina yonelik gelistirdigi
“Saglikli Cocuklar Mutlu Yarinlar”
projesini 30 Ocak 2014 tarihinde
hayata gegirdi. Dr. N. Kemal Akpinar,
Dr. Ibrahim Gékgen, Dr. Murat Sirin
ve Dr. A. Nadir Tosyali tarafindan,
cocuk saglig1 ve hastaliklari muayenesi,
g6z muayenesi, KBB muayenesi ile

Anadolu Egitim ve Sosyal Yardim Vakfi
Sosyal Sorumluluk Projeleri Direktorl
Necmettin Ozcelik

“En biiyiik motivasyon
kaynagimiz;

hayata gegirdigimiz
projelerimizle farkls
sosyokiiltiirel seviyedeki
ihtiyag sabiplerine
ulasmanin ve

onlarin beklentilerini
karsilamanin verdigi
biiyiik mutluluktur.”

cocuk cerrahisi muayeneleri yapilarak
hastaliklarin erken dénemde tespiti ve
tedavisi hedeflendi. Muayene éncesinde
cocuklara, Enfeksiyon Kontrol
Yéneticisi [pek Deger Kahraman ve
Enfeksiyon Kontrol Hemsiresi Sadiye
Akarcay tarafindan el hijyeniyle ilgili “El
Yikama Teknikleri” egitimi verildi.

Hemsgirelik ve Hasta Bakim
Hizmetleri Direktorligiinde Acil

Tip Teknisyeni olarak gérev yapan
Melike Aydin, Sosyal Sorumluluk
Projeleri Direktorliigii tarafindan
Ocak ayinda kullanima agilan emzirme
odasinda, bebek bakimi hakkinda
emziren annelere egitim verdi ve yeni
annelerin bebek sagligt konusunda
bilinglenmelerine yardimer oldu.
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BiZDEN HABERLER

“U¢ kusaktir Anadoluluyuz”

19 Mart'ta Anadolu Saglik Merkezi'nde diinyaya gelen ikiz
bebekler Deren ve Yaman bir anda tlim calisanlarin ilgi odag
oldu. Betiil ve Mentes Albayrak'in bu bebeklerini daha dzel kilan
ise sadece babalarinin degil, dedelerinin bile Anadolulu olmasi. ..

Anadolu Endiistri Holding Denetim
Koordinatorit Mentes Albayrak (40)
yaklagik 20 yildir Anadolu Grubu'nda
calistyor. Ikizlerin dedesi, yani Mentes
Albayrak'in babast Tuncay Albayrak
ise toplam 30 yil Anadolu Grubu'na
hizmet etmis bir isim. Tiim aile
olarak toplamda neredeyse 50 yildur
bu grubun bir pargast olduklarin
soyleyen Mentes Albayrak ve esi Betiil
Hanim ile Anadolulu olmay: ve ikiz
bebek sahibi olmanin ayricaliklarint
konugtuk...

Anadolu Grubu yillardyr aileniz
gibi olmus...

Mentes A.: Evet, babam 1973’te
Anadolu Grubu'na girmis, ben

ise 1995’ten bu yana Anadolu
Grubu'ndayim. Yillardir huzurlu, mutlu
ve gururla ¢alisugim bir kurum. Babam
ok caliskan bir insand1. Grupta benim
gibi ¢ok goniilden ¢aligirdi. Ondan
ogrendigim {i¢ sey var: Caliskanlik,
diiriistiik ve tutumlu olmak. ..

Tkizler de artik “Anadoluln” degil mi?
Mentes A.: Kesinlikle. Tkizlerimizin

de Anadolu grubunun hastanesi olan
Anadolu Saglik Merkezi'nde diinyaya
gelmeleri ve giydikleri ilk tulumun
tizerinde “Anadolu” yazmasi ¢ok
hosumuza gitti. Bu da “Ug kusakuir
Anadoluluyuz” fikrini aklima getirdi.

Tkizlerinizin olacagin
ogrendiginizde neler hissettiniz?
Betiil A.: 35 yasinda ikiz anneligini
tattim. Doktorumuz ultrasonda “Bu,
bebegin kesesi, bir tane de yaninda
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var” dediginde ben ilk olarak “Esimi
cagirabilir misiniz?” demistim. Esim
de gelip bakuginda “Nasil yani,
bildigimiz ikiz mi?” dedi. Inanamadik
o an. Cok sevindim tabii ama ikiz
gebeligin risklerini de diistindiim.

[k ti¢ ay sitkintili gegti. Fakat daha
sonra hamilelik keyifliydi. Dogum da,
doktorumuz Op. Dr. Nuri Ceydeli ve
Anadolu Saglik Merkezi sayesinde ¢ok
rahatt1.

Mentes A.: Cok sasirdim. Sagliklari,
egitimleri, gelecekleri gibi pek cok
konu film seridi gibi gozlerimin
oniinden gecti. Ancak bu
disiincelerin yerini kisa stirede bityik
bir mutluluk aldi tabii. Bebeklerimi
ilk ben kucagima aldim. Harika bir

duyguydu!

“Ileride, oglumla maglara gidecegim
ya da kizemla aligveris yapacagim”
gibi hayalleriniz var ma?

Mentes A.: Bende gengligimden beri
ciddi bir otomobil meraki var. Ileride
oglumla da bu hobimi paylasabilmek
isterim. Kizimla ise bag basa yemege
gitmeyi, baba-kiz sohbet etmeyi
sabirsizlikla bekliyorum.

Betiil A.: Gegen giin ilk defa bebekleri
kisa stireligine evde birakip kuafére
gitme firsatim oldu ve “Ingallah
kizimla beraber de giiniin birinde
kuafére geliriz” diye hayal ettim.

Dogum oncesi egitici kitaplardan
yararlandimiz mi?
Betiil A.: Evet, ¢ok kitap okuduk

Gururlu anne-baba
Betll ve Mentes Albayrak’a gére ikiz bebek
sahibi olmak ¢ok biyik sans...

30 yillik sadakat

Mentes Albayrak’in babasi Tuncay
Albayrak, 1973-2003 yillarinda Anadolu
Grubu’nda galisti. Yani ilk kusak...

bu konuda. Ancak dogumdan

sonra kitaplarda yazilanlar bir anda
unutuldu; ¢ocuklar kendi kitaplarini
yazdilar. Neyse ki esim ve cici
annemiz ¢ocuk bakimi konusunda
bana ¢ok yardimcilar.

Hastanemizde 23 Nisan coskusu!

23 Nisan Egemenlik ve Cocuk
Bayramrni, Anadolu Saglik
Merkezi'nde IVF tedavisi sonucu
¢ocuk sahibi olan ailelerle birlikte
kutladik. Yizlerce kisinin katlimiyla
gerceklestirdigimiz coskulu
kutlamada ¢ocuklar, unutulmaz

bir giin yasarken, onlara hediye
ettigimiz vigne fidanlari sayesinde
saglikli bir cevre i¢in ilk adimlarini
da atmis oldular. Ayrica bir uzman
esliginde ¢ocuklara fidan dikimi

ve bakimi konusunda da egitim
verilerek, cocuklarin gevre bilincinin
gelistirilmesi hedeflendi. “Minik
Melekler Nese Dolu Evler” isimli
etkinligimize yaklasik 300 aile
kaaldi. Etkinlikte cocuklar icin

boyamadan, ugurtma ugurmaya,
kukla tiyatrosundan, illiizyon
gosterisine kadar bircok farkli aktivite
organize edildi. Eglencenin yant sira
bilinglendirme ¢alismalarinin da

yer aldigy etkinlige kaalan aileler,
cocuklarinin sagligiyla ilgili akillarina
takilanlar1 “Doktorunuza Sorun”
kosesinde Anadolu Saglik Merkezi
doktorlarina sorma imkani buldular.

“Katil Hayata" serqisi biiyiik ilgi gordii

Tiim diinyada 1-7 Nisan tarihlerinde
kutlanan Kanser Haftasi kapsaminda
Anadolu Saglik Merkezinde acilan
“Kaul Hayata” adli sergi, bir ay
boyunca hastanemizde ziyaret edildi.
Pembe Hanim Kanserli Hastalar ve
Yakinlariyla Dayanisma Derneginin,
Boehringer Ingelheim ve Anadolu
Saglik Merkezi'nin destekleriyle
hayata gecirilen sergide, 25 kanser

hastasinin yasama nasil tutundugu
Kiibra Sakman’in ¢ektigi fotograflarla
gozler oniine serildi. Sergi acilisinda
bir konusma yapan Anadolu Saglik
Merkezi Idari Hizmetler Direktorii
Tiirkan Ozilhan sunlari soyledi:
“Alaninda uzman bir hastane olarak,
hem Tiirkiye'den hem de Ingiltere

ve Amerika dahil 67 farkli tilkeden
hastalara hizmet veriyoruz. Bu

kapsamda hastanemizde tedavi géren
9 hastamiz, fotograflar1 ve yasam
oykiileriyle projede yer aldi. Bu
serginin hem hastanemizde tedavi
olan hastalara ve yakinlarina hem de
diger tiim kanser hastalarina umut
olmasini diliyoruz.”

Bulmacanin ¢oziimii
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“Kendine iyi bakan
kadinlara ihtiyacimiz var”

anatla ilgili islerin dogustan
hamurumuzda olduguna
inanlardanim. Sanki DNA’ya
o yerlestirilmis gibi. Kendimi

bildim bileli bir seyler ¢izerim. Annem
halen saklar; kiiciikken kagit bebekler
icin ¢izdigim kagittan elbiseleri. ..

Lise cagimda bu yetenegim ve ilgim
giderek daha belirgin hale geldi, resim
ogretmenim ise insan figiirlerinde
daha basarili oldugumu gorerek
modayla ilgilenmem gerektigini
soylemisti o yillar. Yildizlara bakip
hayal kuruyordum, ben bir giin bu
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isi yapacagim... Heniiz moda diye

bir alan dahi yokken ben, insanlart
giydirmek istedigimi, ¢tinkii onlara
anlatmak istedigim seyler oldugunu
fark ettim. Moda tasarimi okumak
istiyordum ama Tiirkiye'de boyle bir
béliim yoktu. Paris'te yasayan teyzemin
yanina gitmeyi, calisip para biriktirerek
bir okula kayit olmay: diisiiniirken
Vakko'nun stilist aradigina dair ilanini
gordiim. Vitali Hakko hayatima béyle
girdi ve ben {iniversite okumamak

gibi radikal bir karar verdim. Boylece
yaklasik 8 y1l boyunca benim i¢in

Asiriya giden isler ve bitmek bilmeyen
projeler iginde yitip giderken zaman,
0, hayati yepyeni bir “ben”le yakalad..
Her seyden Once bir anne olan

Bahar Korcan, var olusu resimleri

ve siirleriyle her defasinda yeniden
kesfederken tam intiyacimiz olang;
hep yenilenen, miicadele ederken
mutlu olmay! bilen kadinlara biyik
bir drnek. .. Daha saglikli bir toplum
kaltdrd icin varim diyen “kadin”
sanatcl ve moda diinyasinin basarill
tasarimcisi, hem moda hem de saglik
lizerine deneyimlerini paylasiyor.

hem tiniversite hem de master diye
adlandirdigim Vakko ile hikayem
basladi. Daha sonra ise Bahar Korcan
markast dogdu.

“IGiNi BILMEYEN BiRINiN DISINA BEN
NE GiYDIiREBILIRiM Ki?”
Tasarimlarimda tamamen evrenden
besleniyorum. Biitiin olustan, insana

ve hayata dair her seyden... Insant

ve evreni algilama macerast hosuma
gidiyor. Asla hicbir sey birbirinden
bagimsiz degil; ilk 6nce sozciikler
geliyor, sonra cizimler resimleri

olugturuyor. Hiicreler, gezegenler,
galaksi, giines sistemi... Hepsi beni ¢ok
heyecanlandiriyor. Insan, olaganiistii bir
varlik aslinda. Tanr’nin dedigi gibi “siz
benden birer parcasiniz.” Evet, her sey
bizim icimizde, her seyi biz yapiyoruz.

Evrene ve dolayistyla insana olan

bakis acimi en sade sekilde yansitmaya
calistyorum. Bu yiizden iiriinlerim

cok yalin ve derin. Kendi iginde bir
derinligi olsa da insana ait durur; “mis”
gibi durmaz, ¢iinkii beden 6nemlidir
ve beden icin de dogru segimi yapmak,
bedenin onu tagimast ok 6nemli.
Onun i¢in hep soyledigim bir sey var;
icini bilmeyen birinin digina ben ne
giydirebilirim ki? Bana soruyorlar,

bu yil ne moda diye. Ben de “Siz ne
istiyorsunuz, kendinizle ilgili kesfiniz
nedir?” diye kargilik veriyorum.

“BU KADAR CiDDIYE ALINACAK

BIR SEY DEGIL HAYAT. BURASI

BiR OYUN...”

Defalarca New York Moda Haftast,
yurtdisinda pek ¢ok ¢alisma derken agirt
yogun ve stresli donemler gecirdim.
Sonunda da panikatak ve tansiyon
hastast oldum. Sonra sordum kendi
kendime, “ben ne yapiyorum” diye.
Bu kadar ciddiye alinacak bir sey degil
hayat. Burast bir oyun... Onemli bir
sorgulamaydi bu benim i¢in. Ciinkii
moda diglidir ve carklari ¢ok serttir,
sizi ¢ok hzli dgitiir. Cok giiglii ve
saglam olmanizi gerektirir. Bir sey
yaratiyorsunuz; o, marka oluyor ve
onun esiri oluyorsunuz. Simdi kurumsal
projelerde danigmanliklar yapryorum.
O esnada evrendeki tozlardan
esinlenerek gelistirdigim “Toz” isimli
resim koleksiyonu ¢alismam devam
ediyor. Mayis ayinda resim, igek, taki
gibi farkli tasarimeilarin yer alacag:
karma bir sergi olacak. Bir de beni ¢ok
mutlu eden, keyifle calistigim, Vavana
ile beraber koku tizerine bir projeyi
hayata gegiriyoruz. Tatl Telag, Yalin

Sezgi, Makul Kusko gibi isimleri olan,
ruh hallerine gore bir kolonya serisi
yapuk. Dokusundan, insani sevk ettigi
duygulara kadar detaylica diisiiniilmiig
bir proje. Ornegin, ruh halleri iin bir
psikolog arkadagimin danigmanligint
aldim. Béylece hep aklimda olan bu fikri
adim adim hayata gecirdim.

“AILENIN TEMELI KADIN”

Hayata gecirdigim ve lizerinde
calisugim tiim projelerde hep

sagligima ozen gosterdim. Ozellikle
beslenme konusunda hep hassas ve
ozenli davrandim. Hatta sebzelerimi
bile kendi bahgemde yetistiriyorum.
Giinde belirli bir oranda su icmeyi
ihmal etmem. Elmami, kuruyemigimi
yer, antioksidanimi alirim. Peynirin

her gesidiyle iyi bir ekmek, yaninda

da bir meyve ve bir kadeh sarapla
omriimiin sonuna kadar yagayabilirim.
Sebze agurlikli besleniyorum, et ise
viicudumun ihtiyact kadar tiiketiyorum.
Ve en 6nemlisi hayaumda hig sigara
icmedim. Haftada ii¢ giin ylizityorum.
Bu bana ¢ok iyi geldi ve beni her sekilde
tedavi etti.

Kadin kendine dikkat ederse ona
baglt olarak biitiin aile bireylerinin,
is yasantisindaki arkadaglarinin da iyi
olduguna inantyorum. Ciinkii kadin
kendine iyi davranmadiginda etrafindaki
herkes bundan olumsuz etkileniyor.
Babalar alinmasin ama ailenin temeli
kadin. Ciinkii o, dogurgan ve yaratci

bir temel. Ozellikle kadina siddet

konusunda hep sosyal sorumluluklar

projeleri tizerinde ¢alisum. Bu esnada
gordiim ki, siddet uygulayan erkegi
degil, o erkegi yetistiren kadint
incelemek gerektigi sonucuna variliyor.
Bu nedenle fedadan kér beklemeyen
ve kendine iyi bakan kadinlara
ihtiyacimiz var.
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Brezﬂya

—-ﬁﬁlya nin Rio de Janeiro ve

Sao Pﬁb‘mien kmw ﬁ

aklasik beg yiiz yillik

bir ge¢misi olan tilke,

her irktan ve kiiltiirden

insaninin rahat ve 6zgiir
yasam tarziyla kargiliyor gezginleri.
Hal boyleyken hosgoriiniin, rahatligin
oldugu ve onyargilardan uzak
kozmopolit yapisi, keyif ve eglence
sevenlerin vazgecilmez rotast oldu.
Gokytiziiniin maviligi ile okyanus
cizgisini ayiramayacaginiz bir
ortamda, dylece uzanip dinlenirken
arkanizda birakuginiz yesil dogay1
ve hemen ardinda merak uyandiran
hareketli kent yagamini gérmek icin
size ozel notlar hazirladik. ..
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RIO DE JANEIRO

Subat sonu veya Mart baginda bu
schre yolunuz diiserse, rengarenk,
coskulu miizikle adeta hipnoz
olmuscasina, sanatin kurallarini bir
kenara birakip dzgiirce dans eden
bir halkla karsilagabilirsiniz. Sehri
gece giindiiz saran bu karnaval

sizi kolunuzdan tutup igine alacak
muazzam bir manzara...

Ziyaretgilerini, Corcovado Tepesinin
zirvesinde kollarini agmus Isa heykeli
ile kucaklayan Rio, Brezilyanin

en hizli gelisen ve 10 milyondan
fazla niifusa sahip gehri. 700 metre

yiiksekligi olan Corcovado Tepesinde
muhtegem bir manzaranin birkac
karesini aldiktan sonra Sao Corado,
Leblon, Ipanema, Copacobana
plajlarini mutlaka dolasmalisiniz.
Mavi ile ve yesilin iginde tropik
iklimin bunaluct sicakligini attktan
sonra diger duraginiz, sehrin
mutfagini tadacaginiz bir restoran
olabilir. Tiirk damak tadina yakin olan
yemek kiiltiiriinde, deniz tiriinleri

ve et en bagta geliyor. Bu gidalara
duyulan sevda ile bol soslu yemekleri
oldukea lezzetli olsa da kullanilan
Hindistan cevizi ve palmiye yagt
tadini biraz farkli bulabilirsiniz.

SAO PAULO

Kiiltiirel gesitliligin ve insanlarin
karistgs Sao Paulo, Giiney
Amerikanin en biiyiik sehri. Her
tarafi gokdelenlerle kapli bir cevreye
sahip olsa da yesilligi, silinmeyen
tarihi dokusu ve kiiltiirel zenginligiyle
tam bir cazibe noktasi. Ayni zamanda
Brezilya'nin eski baskenti olan ve
yaklagik 20 milyon niifuslu Sao
Paulo’da, endiistriyel gelisimi de net
bir sekilde gormek miimkiin. Ulkenin
tarih ve turizm alaninda en basta gelen
sehrinde, klasik sanata dair Picasso,
Rembrandt, Van Gogh ve Monet

gibi 6nemli isimlerden muhtesem
calismalart Muse de Arte Sao Paulo
miizesinde gorebilirsiniz.

IGUAGU (IGUAZU) SELALELERI
UNESCO tarafindan “Diinya Mirast”
listesine alinan doga harikasi Iguazu
Selaleleri, Brezilya tarafinda Foz do
Iguacu, Arjantin tarafinda ise Puerto
Iguazu sehirlerini birlegtiren ve cesitli
boylarda 275 selaleden olusan bir
koprii. Bu konumu nedeniyle iki farkls
dilde, adin: da farkli duyabileceginiz
selalenin en biiytik 6zelligi, birka¢
kilometre 6ncesindeki selaleleridir.
Oyle ki, ormanin iginden bolgeye
dogru ilerlerken once selalelerin sesi
karsiliyor ziyaretcilerini. Alana varir
varmaz ise, panoramik goriintiiye
sahip bu manzara karsisinda hayret

ve saskinlikla, doganin giiclii
hacminin etkisinden gezi boyunca
ctkamiyorsunuz. Selaleyi en dogru
sekilde gezmek icin alanda bulunan
haritalar gezginlere rehberlik ediyor.
Diinyada ender rastlayacaginiz bu
tabloya daha yakindan bakmak
istiyorsaniz, gelalelerin cogkulu su
esintileriyle 1slanmaniza 6nlem olarak,
yaninizda yedek kiyafet tasimanizda
fayda var. Yagmur ormanlarinin
icinde yer alan ve koruma altina alinan
dogada, hi¢ gérmediginiz hayvanlarla
ve onlarin sempatik davranislariyla

da karsilasmaniz miimkiin. Alanin
onemli bir kurali da hayvanlari,

tiim sevimli hareketlerine ragmen
kesinlikle beslememeniz. Onlar
sizden gelen tiim kirinular icin, bir
sirkteymiscesine tiim ilgiyi kendilerine
cekse de, bu muhtesem doga zincirini
korumak ve bu mirast asirlara tagimak
adina kurallardan taviz vermemeniz

gerekiyor.

DUNYANIN EN BiYiK
FUTBOL SOLENINE SAYILI
GUNLER!

Futbolun
kutsal
sehri Rio,

diinyanin
en biiyiik stadi olan Maracana
Stadyumu’na ev sahipligi yapiyor.
Taraftarlari ve ziyaretcileri,
giristeki efsane kaptanlar:
Bellici'nin bir elinde futbol topu
diger elinde diinya kupasini tutan
heykeli ile kargilayan stadyumda
ayrica bu yil Haziran ay: itibariyle
2014 FIFA Diinya Kupasi
maglari bagliyor. Biiyiik gésteriye
sayilt giinler kala stadyum, 20.si
yapilacak Diinya Kupas’'na
heyecanla hazirlaniyor.

Vital Mayis 2014 75



SABLIKLI MUTFAK g™y =Sy

Cilek Soslu irmik Tathsi

CILEK SOSU iGiN MALZEMELER

* 500 grcilek

* 1 kahve fincani seker (Cilekler ¢ok tatl: degilse 1,5 kahve
fincani)
1 yemek kagig1 misir ve bugday nisastasi
4 yemek kagig1 su

\ GlLEK SOSU iGiN ADIM ADIM..
2 ‘ = * Yikayip siizdiigiiniiz cilekleri dort parcaya béliin.
] * Su, seker ve dilimlenen cilekleri derin bir tavaya koyarak
. 7 dakika yiiksek ateste pisirin.
J ™ 4 . . . .. o .
A p r’h S N1§asFay1 bir kase icerisinde 2 yemek kagig1 su ile

f inceltin
%t A Cileklerin atesini kisarak incelen nisastay1 karigima yavag
. yavas ekleyin.
' Nisastay: ekledikten sonra cilegin rengi seffaf bir kirmizi [ ' R -
"\ olana kadar yaklagik 7-8 dakika daha pisirin ve atesi L - e 4, Sosuyapmaya
i kapatin. e W baglamadan 6nce
Sicak haldeyken blender ile karistirin. . T ayiklanan gilekleri

bol su ile ytkamay1

IRMIK TATLISI iCiN MALZEMELER . unutmayin!
J o 1 lesiit :
llkyazin tohumlari, yaz * 12 yemek kaggi irmik Jo. - — :
- k. 3 * 12 yemek kagig1 seker [l W CILEGIN SAGLIK KARNESI
MEVSKNIN en gUZG| * 1 paket vanilya 3 4 Kalori  Yag Karbonhidrat Protein

32 0.3 gr 7.7 gr 0.7 gr

meyvelerinin mtljdesini IRMIK TATLISI iGIN ADIM ADIM. .
Vermeye ba§|arken * Siig, irmik ve toz gekeri uygun bir tencereye koyun.

* Karigimi orta ateste kaynayana kadar karisurarak pisirin.

Mevs | m | nsu |tan| gl |ek|e * Kaynayip kivami kaulastiktan sonra ocaktan alin ve

y . vanilya ilave ederek karistirin.
agZ| Nniz tanans | ﬂ' Karisimi hafifce islatilmis kare bir borcama dékiin ve
sogumasini bekleyin.
Soguduktan sonra cilek sosu ilave edin.
Uzerine gilek pargaciklari ve arzuya gore Hindistan
cevizi serperek servis edebilirsiniz.

Degerler, 100 gr taze cilege gére hesaplanmistir.

engi, kokusu ve farkina
D agl ard% b ah gel e rde n varmagdan eksilen her
bir tanesinin lezzetiyle
tadina doyamadigimiz
h gEIe n S a gllk Zirﬁy&z m"eylfes.id.ir gile(li(.fart-ilerin, :
ogum giinlerinin ve daha nice 6ze
zamanlarin vazgecilmezi pastalari,
tim guzeﬁlglyle stisleyen bu benekli,
’ ’ - sirin m1 sirin meyve; en basit tarifleri
I giizelligiyle tamamlarken bedenimize
bol vitamin, mutfagimiza ise renk
katiyor. Bu ¢cok marifetli meyve ile
cilek tadinda bir yaza girmeden 6nce

’ hafif bir tatli yapmaya ne dersiniz? ; .
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SUMMARY

Skin Care

“Efficient” protection against sunrays for
your most valuable mask

en our skins are exposed to sunrays, they absorb
these rays and some of these reflected outside

without making any harm to the skin, while some may
cause certain reactions by harming the cells and tissues.
A specialist at the Dermatology Department of Anadolu
Medical Center, Dr. Figen Akin said the reactions seen in
a person due to the sunray effect include a number of skin
diseases such as acne, seborrheic eczema, acne rosacea,
vitilligo, and psoriasis. Dr. Akin underlines that in order
to cure such diseases especially the elders, children and
pregnant women should be protected against sunrays
efficiently:

* Darticularly during summer time, wear a hat and
sunglasses and also prefer light colored antiperspirant
clothes.

* Apply sun protection lotions 30 minutes before going
out to the sun. Apply them again after your skin
contacts with water in the sea or in the pool.

* Don't be exposed to sun between 11 am and 4 pm
when the sunrays strike the earth perpendicularly.

* Don’t stand too long next to sand, sea and buildings
with reflecting surfaces.

You can get rid of over-sweating with
METS"!

weating in hands, armpits, face and feet at an

uncomfortable and embarrassing level and restraining
his/her daily activities, is defined as “over-sweating”
(hyperhidrosis). There are two approaches, one surgical,
and the other non-surgical, used in the over-sweating
treatment that occurs as a result of the excessive activation

78 Vital Mayis 2014

of a nerves group called
sympathetic nervous system.
However, the conclusive
treatment is the surgical
method, said Assistant Prof.
Altan Kir, an MD at the
Thoracic Surgery Department
of Anadolu Medical Center.
According to Assistant Prof.
Kir, the functionality of the
sympathetic nervous system,
which triggers over-sweating,
should be disrupted and this is possible with the ETS
method (Endoscopic Thoracal Sympathatectomy).
Through this method, the nerves group which stimulates
sweat glands is blocked and the success rate is over 90
percent.

HRan' "
Don't forget” to

— consult your doctor
o early on for your risk

. . ,
. of Alzheimer's

1 It’s possible to take
preventive measures for a

possible Alzheimer’s disease
that might emerge in the future by seeing a doctor at a
time when insignificant forgetfulness has begun. M.D.
Hale Alpsan Gokmen, neurologist at Anadolu Medical
Center, says that a MCI (Mild Cognitive Impairment)
diagnosis that is performed at an early stage would help

monitoring all of the risk factors and enable a healthier
senility.

Prof. Dr. Yasar Kiitiikeii, neurology specialist at the
Anadolu Medical Center, said a memory check-up is very
important in the detection of the causes and treatment of
the dysmnesia complaints of the people especially over 30
as the most of dysmnesia cases detected in the earlier ages
can be treated.

What does a memory check-up include?

* Neurologic Examination

* Blood Tests

* Brain MR

* Neuropsychological Tests and Evaluation

il
What do the patients want?

A:umber of issues from welcoming the patients to the
ommunication skills of the healthcare personnel
introduce the “patient-focused care”, a new approach
for Turkey, to us. Ilkay Baylam, Director of the Patient-
Focused Care Department which was established at the
end of last year at the Anadolu Medical Center, said
addressing other expectations of patients alongside their
clinical needs is also very important. For example, the
studies show that even when the doctor sits next to the
patient, giving the message “I have time for you” rather
than standing up, the patient satisfaction increases
significantly.

Neurosurgery

Early diagnosis saves
lives in brain-vascular
diseases

he vascular diseases in
neurosurgery that can be
treated with surgical methods

today emerge as important
problems that are seen
especially in the middle aged population and partially
caused by some genetic factors. The most frequent
vascular disease is “aneurysms”. This situation which

is usually noticed after a sudden bleeding can result in
sudden deaths in some cases. An MD at the Neurosurgery
Department of the Anadolu Medical Center, Assistant
Prof. Ahmet Hilmi Kaya, said the common symptom of

these diseases, which can now be increasingly diagnosed
thanks to the recently improved radiology techniques,
is headaches in various levels. When such symptoms

are noticed, applying to a doctor immediately for some
potential vascular diseases has “vital” importance.

Blood Donation

Would you like to save three people’s lives
by donating blood?

he Red Crescent, the only authorized body to

collect blood donations in Turkey, is trying to
increase the number of its donors by conducting several
campaigns. When Kizilay’s efforts fall short and in case
of an emergency, the “Blood Banks” or with its formal
name, the “Transfusion Centers” at the hospitals step
in and start collecting blood donations from volunteers
with the approval of the Red Crescent. The cell called
thrombocyte, which drops especially in the blood
diseases, can be gained with two methods. In the first
method called Random, which is implemented by the
Red Crescent, blood is taken from six to eight people in
average to get thrombocyte. An MD at the Microbiology
Department of the Anadolu Medical Center, Prof. Dr.
Salih Tiirkoglu, recommends the apheresis method,
which is safer and more eficient, against the other
method. The blood product prepared with the apheresis
method has more quality, and also it prevents time losses
in the pretest and preparation process since the product is
developed in the related center.
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SUMMARY
Mother-Baby

Something that worries expectant mothers
Kidney enlargement in the fetus

hanks to technological
developments in
medicine, is now possible
to diagnose and treat
some congenital kidney
diseases through detailed
ultrasonography (USG)
performed during pregnancy.
The condition in the kidneys
or in the urinary tract has
to be continuing for more
than 3 months in order

to diagnose the condition

as a chronic kidney disease. M.D. Zeki Sahinoglu,
gynecologist, obstetrician and perinatologist at Anadolu
Medical Center, and M.D. Nese Karaaslan Bryikls,
Assoc. Prof. of Pediatric Nephrology at Anadolu Medical
Center, makes some warnings for the long term kidney
health and higher life quality of your infant:

* Make sure to have regular check-ups

* Don’t forget that medical treatment can be
commenced in risky situations

* Make sure to get information on preventing urinary
tract infections and the risks of kidney damages from
your doctor (The rate of urinary tract infection in
the general population is 1%, and the rate of kidney
enlargement is 8%)

Oncology
Treatment of thyroid cancer
puts smiles on faces

ince we are among the countries

with the highest goiter rates in
the world, our risk level is high in
regards to the thyroid cancer. Prof.
Dr. Metin Cakmakg, a general
surgery specialist at the Anadolu
Medical Center, although this
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disease is among the benign tumors, each nodule should
be explained to avoid the risk of a thyroid cancer. The
first step of doing this is ultrasonography. If a suspicious
nodule or nodules are detected here, then a pathological
evaluation is conducted. No surgical treatment is
required for every nodule. However, there is no doubt
that the treatment for the patients who carry a “high” risk
of a cancer as the fine-needle aspiration biopsy showed
must be the surgical approach. The radioactive iodine
treatment, which is known as “atomic treatment” in the
public, is usually implemented after all or almost all of
the thyroid gland is removed. Dr. Kezban Berberoglu,

a nuclear medicine specialist at the Anadolu Medical
Center, the effects of the radioactive iodine treatment,
which has been used more than 50 years, is being
researched and there is no other cancer treatment as
successful as this method.

Facet Syndrome: If the “movement” area
of backbone sends an $.0.S message...

T he cartilage clothing the joint group (the facet

A joint) that is a piece of the structures making up

the backbone running from the neck to the waist region
may lose its functionality in time. The disease caused by
overloading, rheumatic diseases, physiological aging or
working in the same position for a long time is called

the facet syndrome and is known as arthritis by the
general public. On the treatment of the disease which
causes pain in the neck, back and waist, Prof. Dr. Semih
Aki, Physical Therapy and Rehabilitation Specialist at
the Anadolu Medical Center, said that they create a
natural corset by strengthening the muscles in this region
through exercises customized for
each patient. He recommends the
following exercises to be protected
against diseases and to strengthen

the backbone:

* Do Clinical Pilates \
e Attend the ﬁ

appropriate >

backbone (core)

exercise programs
e Swim

First Aid
Be the “first aid"e of

your children in case of
an accident!

he ability to do the first aid practices accurately, in
which, young and old alike, we all have to become

conscious, is very important in regards to the children
who are more exposed to great dangers especially in

the house. The first aid, defined as the preliminary
intervention undil the professional aid arrives when an
accident or an unexpected thing happens, becomes a
savior against home accidents. Dr. Berrin Aydin and Dr.
Yesim Ergetin Ozgiirel, emergency medicine specialists at
the Anadolu Medical Center, stresses the importance of a
safer home environment:

* While cooking at home, place the pot on the wall side
of the oven. If you are using a pan, place the handle
towards the wall.

* Keep the cleaning supplies in your bathroom in a
locked cabinet placed on a high place.

* Use protected power outlets.

* Dlace barriers on the upper and lower entrances of the
stairs.

For who, when, by which method?

"T he surgery

A decision is made
if obesity becomes a
disease, and cannot
be controlled with
other of approaches
such as diet, exercise
and lifestyle, and

if the patient has

some other additional diseases such as diabetics and
hypertension. All processes involving the patient prior to
and after the surgery are handled in a multidisciplinary
approach, an endocrinology specialist at the Anadolu
Medical Center, Dr. Erdem Tiiremen, said, adding

that there has been significant improvements in the

post-op process for the diabetic patients and as a result

a more manageable diabetic picture emerges. There

are many surgical methods that can be applied in the
obesity treatment which became more available with the
discovery of the laparoscopic surgery (closed) in 1980s.
Assistant Prof Tugrul Tansug, a general surgery specialist
at the Anadolu Medical Center, said the laparoscopic
surgery is preferred by more people since it doesn’t create
any trauma on the patient and as a result, the number of
such surgeries has increased. Another aspect of the obesity
that should be handled sensitively is the psychological
situation of the patient. Aylin Sezer, a psychologist at the
Anadolu Medical Center, undetlines the external factors
such as the lifestyle of the family, nutrition conditions
and habits, eating methods and culture or sports habits
play very important roles in the development of obesity.

In vitro fertilization

Recent history in In vitro fertilization (IVF)
treatment

P he first in vitro baby was born 36 years ago. Over

A the years, while in vitro babies grew up, so did the
developments in IVF treatment. M.D. Aydin Arici,
Professor of Obstetrics and Gynecology at Anadolu

Medical Center, says that a huge progress has been
made in IVF treatment, and remarks
that the success rates in treatment

have increased three times in
comparison to 20 years ago.
Arici, reminds that with
the capabilities

of treatment

today, the

IVF treatment F -

is providing \
successful

results even with

men whose sperm

count is “0” and

says that the most
exciting development

in the near future is \ | /
the production of egg \ - ’
and sperm cells from /

stem cells.
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Uyuyamiyorum!
Ama neden?

Uyku Bozuklugu Check-up’iniz1 yaptirin, 6grenin.

K UYURGEZERLIK |

Siz de gece sik sik uyaniyorsaniz, sabahlan yorgun kalkiyorsaniz ya da
glin icinde uyuma ihtiyaci duyuyorsaniz, uyku bozuklugu yasiyor olabilirsiniz.

Uyku bozuklugu, kalp hastaliklan, hipertansiyon, depresyon, obezite,
cinsel disfonksiyon gibi bircok hastaliga yakalanma riskini artirir.

UYKU BOZUKLUGU CHECK-UP iCERIGi:
Noroloji muayenesi
Tim gece laboratuvarda poligrafik uyku tetkiki (EMG, EOG, EEG, EKG)
Solunum kayitlari + Bacak EMG kaydi

ANADOLU"”
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