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Degerli meslektaslarim,

Ulkemiz acisindan pek cok olumsuzlukla gecen 2018 yilini geride
biraktik. 2018'in &zellikle ikinci yarisi Ulkemizde ekonomik dalga-
lanmalarin basrolde oldugu bir dénem oldu. Hizla yukselen déviz
kurlari ve faizler is cevrelerinde endiseye sebep olmustur. Yuksek
enflasyonla beraber hem vatandasin hem de isyerlerinin masraf-
lart hizli bir sekilde artmis, artan bu masraflara karsi siki tedbir-
ler alinmak durumunda kalinmistir. Devletimiz tarafindan gerekli
adimlar atilmis olup, toparlanma surecinin; isverenler, calisanlar,
kisacasl tum toplum icin hizli olmasini temenni ediyorum.

2018 yili sektdérimuz agisindan da getin bir yil oldu diyebiliriz.
Artan faiz oranlar ve enflasyon rakamlarina karsilik sanayi- da-
gium kanali- eczane- hasta zincirini saglikli bir sekilde muhafaza
etmek kolay olmadi. Artan déviz kurlari ilag sanayini hem Uretim
hem de yurt disindan ila¢ tedarik etme konularinda zorladi. TUm
isyerlerinde oldugu gibi eczanelerimiz de yuksek enflasyondan
ve artan masraflardan etkilendi. Dagitim kanallari her acidan artan
maliyetlerini kendi icinde kompanse ederek eczanelere hizmete
devam etme gayreti icinde oldu. Nevzat Ecza Deposu olarak biz-
ler, tum bu olumsuz ekonomik kosullara ragmen eczanelerimize
ayni kalitede hizmet vermeyi surdurduk.

Gectigimiz Kasim ayinda Ankara'da gergeklesen 14. Turkiye Ec-
zacilik Kongresi'ni ilgiyle izledik. Turk Eczacilari Birligi'nin dlizen-
ledigi bu 6nemli kongrede ilag ve eczacilik sektérunun tum pay-
daslan bir araya geldi ve gerek toplum gerekse sektdr acisindan
hayati konular ele alindi. Yasanan ekonomik krizin sektére yan-
simalari ve alinacak tedbirler masaya yatirildi. Bu zor ekonomik

kosullarin ilag ve eczacilik sektéru paydaslarina olan etkisini mi-
nimuma indirmek i¢in ¢esitli ¢dzum yollan yetkililere sunuldu. Bu
gibi ddnemlerde sanayi, dagitim kanall ve eczanelerimizin el ele
vererek ve birbirine destek olarak ilaca erisimi sekteye ugratma-
yacak sekilde hizmet vermeye devam etmesi en dnemli konudur.

Kurumsal yayinimiz farmaNED'in bu sayisinda, tum dunyada mil-
yonlarca insani etkileyen “Bébrek Sagligi” konusunu ele aliyoruz.
ihmal edildiginde hem bireylere geri dénisi olmayan zararlar
verebilen, hem de tedavi masraflari anlaminda topluma buyuk
yuk getiren bébrek sagligimizi korumak icin dikkat edilmesi ge-
reken noktalara deginiyoruz. Pek ¢ok yasamsal fonksiyonu olan
bobreklerimizle ilgili toplumda yaygin gérulen hastaliklar ve te-
davi ydntemlerini, bobrek hasarina sebep olan kronik hastaliklari
ve organ nakli gibi konularn ¢ok dederli uzmanlarin kaleminden
size aktariyoruz.

2019 yilinin Ulkemiz icin refah, huzur, baris ve en énemilisi saglik
dolu guzel bir yil olmasini diliyor, bu vesileyle tum meslektasla-
rimin ve ailelerinin yeni yilini en i¢ten dileklerimle kutluyorum.

Saygilarimla,
Ecz. Emin KARPUZCU

Nevzat Ecza Deposu
Yoénetim Kurulu Baskani
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ILAC SANAYi

ILKO ila¢ Genel Mudiirii
Hatice Oncel

Glclu Ar-Ge yapisi, tim major tedavi alanlarini
kapsayan ileri teknolojiye dayali ve katma
degerli genis drun portféyd, biyoteknoloji ve
tiketici sagligr alanindaki faaliyetleri ile global
bir ilac sirketi olma ydniinde adimlar atan
ILKO ilag'in Genel Mdidiirti Hatice Oncel ile
sirketin gelecek planlarini, ilac sektérunt ve
kidresel piyasayi konustuk.

NED

ILAC SANAYi ve TICARET A.S.

Sayin Hatice Oncel, uzun yillardir ILKO llag Genel Miidiirii
olarak gbrev yapiyorsunuz. Bu dogrultuda, kendinizden
kisaca bahseder misiniz?

1966 yilinda Konya'da dogup, istanbul'da biydiim. Orta ve lise
egitimimi Avusturya Lisesi'nde tamamladiktan sonra Bogazigi
Universitesi Kimya Muhendisligi boliminden mezun oldum.
Mezuniyetimden itibaren 28 seneyi asan bir suredir ilag sektd-
runun icinde yer aliyorum.

Bir 6nceki aile sirketimizin 2006 yilinda ¢ok uluslu bir ortakliga
satisindan sonra, 2012 yilinda ILKO ila¢'t kurarak, sektordeki fa-
aliyetlerimizi yeniden baslattim.



ILKO llag global bir firma olma hedefiyle yoluna devam
ediyor. Bu kapsamda, ILKO ila¢’in (ir(in portféyiinii ve
sektérdeki stratejisini anlatir misiniz?

ILKO ilag, farkli sektdrlerde faaliyet gdsteren Selcuklu Holding
bunyesinde yer alan bir aile sirketi. En guclu alanlarimizdan biri
olan ilacta; hem yurt icinde hem de yurt disi cografyalarda yay-
gin olarak yer almak Uzere calismalarda bulunuyoruz. 40'a yakin
Ulkede Urun ruhsatlandirma ve ihracat faaliyetlerimiz mevcut.
GUclU bir Ar-Ge yapisina sahibiz ve ileri teknolojiye dayali katma
degerli Urunlerin gelistirilmesi Uzerinde yogunlasiyoruz. Kardi-
yoloji, merkezi sinir sistemi, nadir hastaliklar ve akut Urlnler
basta olmak Uzere butun majdr tedavi alanlarini kapsayan genis
bir drin portféyune sahibiz.

Her yil ivme kaydeden bir sirketin basrol oyuncularindan
birisiniz. Stiphesiz kariyerinizde babaniz merhum Ecz.
Mustafa Oncel'in de bliyiik katkilar olmustur. ILKO ilag’i
bugtinkii noktaya getiren etmenleri sizden dinlemeyi cok
isteriz...

Turkiye'nin ikinci nesil eczacilarindan olan Mustafa Oncel'in Turk
ilac sanayinin kurucularindan biri oldugunu soyleyebilirim. Ken-
disi, 6zellikle ilacta yerli ve milli sanayinin var olmasi zaruretine
inanmis ve milli ilag firmalarinin guc¢lu ve yuksek standartlarda
Uretim tesislerine sahip olmasi gerektigini savunmustur. iLKO
ilac da bu ilkeler Gzerine kuruldu. Avrupa GMP belgesine sa-
hip ve yilda 120 milyon kutuya ulasacak Uretim kapasitesindeki
fabrikamiz, Ar-Ge merkezimizde gelistirerek pazara verdigimiz
UrUnlerle 2012 yilindan beri her yil sektérlin en hizli buyUyen
firmalar arasinda yer aliyoruz.

ILKO ilag son yillarda Ar-Ge yatirimlariyla dikkat ¢ekiyor.
Firmanizin Ar-Ge'ye bakis acisini ve yatirimlarini bizimle
paylasir misiniz?

Bizce ilag sektoruinde etkin olabilmek icin en dnemli iki unsur;
guclu Ar-Ge ve katma degerli Uretim yetkinligine sahip olmaktir.
Bu nedenle kurulusumuzdan itibaren Ar-Ge'ye yogun yatirimlar
yaptik ve halen yatirrmlarimiza devam ediyoruz.

Hacettepe Universitesi Teknoparki icinde yer alan kapali alanli
Ar-Ge binamizda ktucUk molekduller Gzerinde Ar-Ge calisma-
larimizi yUrUtUyoruz. 2013 yilinda ise istanbul Teknopark

blunyesinde yer alan Biyoteknoloji Ar-Ge Merkezimiz devreye
girdi ve burasi Turkiye'nin ilk biyoteknolojik ilag Ar-Ge merke-
zidir. Her iki Ar-Ge merkezimizde odagimizi onkoloji UrUnleri
Uzerine yogunlastirmis durumdayiz.

€@ Kardiyoloji, merkezi sinir sistemi, nadir
hastaliklar ve akut triinler basta olmak lizere
butiin majoér tedavi alanlarini kapsayan genis
bir triin portféyiine sahibiz. 99

ILKO ila¢ biinyesinde, Tiirkiye'nin ilk biyoteknolojik

ilac liretimi yapan markasi ILKOGEN var. ILKOGEN'in
misyonundan ve hedeflerinden bahseder misiniz?

Bildiginiz gibi kuresel ila¢ endustrisinin geleceginde biyotek-
noloji urunleri cok éGnemli bir yere sahip olacak. Bu alanda var
olabilmek icin 2013 yilinda Guney Kore menseli biyoteknoloji
firmasi Genexine ile ortak ILKOGEN firmasini kurduk. Bu ortaklik
kapsaminda global pazarlarda yer alacak biyoustun trtn gelisti-
riyoruz ve ilk Grinumuzun Avrupa‘da 13 klinik merkezde yapilan
Faz Il klinik calismalarini basariyla tamamladik. Klinik calismala-
rimizi kuresel bir vizyon dahilinde, farkli cografyalarda, ulusal ve
uluslararasi regulasyonlarin belirledigi kistaslarla yuruttuk ve bu
Urinumuz 6zelinde global isbirliklerine hazirlaniyoruz.

Sizi biyoteknolojik ila¢ liretimine yénlendiren sebepler
nelerdi? Biyoteknoloji, ila¢ sektériinde nasil bir 5nem teskil
ediyor?

Dunya ilag endustrisi 2017 yiinda 1.10 trilyon USD’a ulasmis
olup, biyoteknoloji ilag pazari dinya ilag pazarinin % 17'sini
olusturmakla birlikte bu oran her gecen gin artmaktadir. ilag
bazinda veriler incelendiginde, yakin bir gelecekte biyotekno-
lojik Urunlerin kuresel 6lcekte ilag endustrisi pazarinin yuzde
50'sine sahip olmasi beklenmekte. Diger yandan, buyuk yatirm
ve bilgi birikimi gerektiren, biyolojik sistemler kullanilarak Gre-
tilen biyoteknolojik ilaglar; kimyasal yontemlerle yapilan ilagla-
rin tedavi edemedigi bircok hastalik icin ise yeni ufuklar aciyor.
Hem yurt ici hem de uluslararasi ila¢ pazarinda rekabet gucune
sahip bir firma olabilmek i¢in biyoteknoloji alanindaki gelisme-
lere ve teknolojilere mutlaka uyum saglamamiz gerekiyor.




ILKO ARGEM Biyoteknoloji Merkezi itk asamada kanser ve
kansere bagli hastaliklara y6nelik biyoteknolojik tirtinler
gelistirmek amaciyla calismalar yapiyor. Bunun yani sira
yapilan calismalardan bahseder misiniz?

Belirttigim gibi, biyoteknolojik ila¢ gelistirilmesi ve Uretimi bu-
yuk yatirrm ve bilgi birikimi gerektiriyor. Kaynaklarimizi ¢cok ve-
rimli kullanarak belli konulara odaklanmanin bizi daha basarili
sonuglara ulastiracagini dustnuyoruz. Bu nedenle, ilk asamada
kanser ve kansere bagli hastaliklara yénelik ilaclar Uzerinde ¢a-
lismalarimizi yurttlyoruz.

Biyoteknolojik ilag sektériine yatirrmlarinizin cironuza ve
globalde bliyiime hiziniza katkisi ne olacak?

Urtinlerimizin tibbin hizmetine sunulmasiyla birlikte ciromuza
yuzde 30 civarinda ilave bir katki saglamasini 6ngoruyoruz. Bu
durum ihracat alaninda ¢ok daha hizli sicramalara imkan vere-
cek.

ILKO llag'in tiiketici sagligi markasi Wellcare'den de séz
etmek isteriz. “Saglikla Yasama Sanati” mottosuyla hayata
gecirilen Wellcare'in ILKO lag icin dneminden ve iiriin
portféylinden bahseder misiniz?

Sektérumuzdeki degisimleri inceledigimizde bir yandan basta
biyoteknoloji olmak Uzere yuUksek teknolojiye dayali, yenilikgi
urunlere dogru kayma devam ederken, diger yandan da yasam
suresinin uzamasi ve yasam sartlarindaki degisimle birlikte, 6n-
leyici ve koruyucu tedaviye yonelik ilaglarin kullaniminin artti-
gini goéruyoruz. Gelismis Ulkelerde, saglik butcelerindeki artisi
dusurmek amacli otoritenin koruyucu ve &nleyici tedaviyi des-
tekledigi alanlar dahi mevcut.

Biz de biyoteknoloji gibi yuksek teknoloji alanlarindaki yatirim-
larimizin yaninda, gunumuzUn yeni ve degisen ihtiya¢larindan
yola ¢ikarak tuketici sagligi markamiz Wellcare ile bu alana id-
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diali bir girig yaptik. Sindirim sagligi, soguk alginligi ve oksuruk,
bebek sagligl, vitamin ve mineraller ile alerji olmak Uzere 5 ana
tedavi kategorisinde Urlnlere sahibiz. 2019 yilinin ikinci yari-
sindan sonra kadin sagligi ve dermatoloji alanlarina da girmeyi
planliyoruz.

ilac tarafindaki saglam altyapimizla, tiketici sagligi tarafinda
da inovatif, bilimsel ve guvenilir tamamlayici tedavi urunleriyle;
dogumdan itibaren yasam dongusunun her asamasinda, saglik
problemlerine ¢cézUm sunmayi ve yasam kalitesini yUkseltmeyi
hedefliyoruz.

Kiiresel rekabetin icinde gti¢li bir firma olmayi hedefliyor
olmak organizasyon yapinizi ve énceliklerinizi nasil etkiliyor?

Kuresel rekabetin icinde yer alabilmek icin sektérumuzin hem
dunya genelindeki gelisimini hem de faaliyet gosterdigimiz cog-
rafyalarin kendine 6zgu dinamiklerini, degisimlerini yakindan ta-
kip etmemiz ve iyi analiz etmemiz gerekiyor. Ozellikle bltcesiyle,
regulasyonlariyla cok fazla devlet politikalarina ve uygulamalari-
na bagli bir sektdr olarak kisa, orta ve uzun vadeli stratejilerimizde
hizli reaksiyon alabilecek sekilde organizasyon yapimizi olustur-
maya ve birkac¢ farkli alanda birden yer alarak olusabilecek risk-
lerde hareket alani olusturmaya dikkat ediyoruz.

ILKO lla¢ olarak yiiriittiigiiniiz sosyal sorumluluk projeleri
nelerdir?

GUnumuzde toplumun refah duzeyinin gelistirilmesi ve gelisi-
min ekonomik, sosyal ve cevresel acidan sturdurulebilir kiinmasi
icin kurumlara dnemli goérevler dusmektedir. Bu nedenle sosyal
ve kulturel alanlardaki sosyal sorumluluklarimizi yerine getir-
mek icin ¢esitli calismalar yapmaktayiz.

Sosyal sorumluluk faaliyetlerimizi agirlikli olarak bagli oldugumuz
Selcuklu Holding bunyesinde yurutuyoruz. Bunlarin basinda egi-
time destek, kultUrel hizmetler ve ¢evrenin korunmasina yénelik



faaliyetler geliyor. Mustafa Oncel ilkégretim Okulu, Kamer On-
cel Saglik Meslek Lisesi, Mustafa Oncel Kultiir ve Spor Kompleksi
egitim alanindaki yatirnmlarimiza érnektir. Her yit 100°Un Gzerinde
ogrenciye burs veriyoruz. Tema ve Tohum Otizm Vakfi gibi vakif
ve derneklerle ortak calismalar yurUtuyoruz.

Cevrenin korunmasi ve gelistirilmesine ydnelik calismalarimiza
ornek vermem gerekirse; Konya'da bir hatira ormani olusturduk
ve her yil belli miktarda fidan dikiyoruz. Ayrica uretim tesisleri-
mizin bahcesinde tum calisanlarimizin adina dikilmis fidanlari-
miz var ve aramiza yeni katilan arkadaslarimiz icin de bu calis-
maya devam ediyoruz.

Tuirk firmalarinin kiiresel ila¢ sektériindeki konumunu nasil
degerlendiriyorsunuz?

2017 yili verilerine gore Turkiye, dlinya ilag endustrisi siralama-
sinda 17. sirada, Avrupa’da ise 7. sirada yer aliyor. Turkiye ilac
EnduUstrisi, uluslararasi kalite standartlarinda ve yuksek kapasi-
tede Uretim tesislerine sahip, guclu altyapisi ve nitelikli insan
gucuyle gelismis Ulkelerle rekabet edebilecek potansiyelde bir
endustridir. DUnya genelinde yasanan degisiklikler, ulusal ilag
sektérumuz acisindan zorluklar ile birlikte firsatlar da iceriyor.
Dogru ve istikrarli politikalarin olusturulmasinin yani sira, fir-
malarin da dogru stratejiler ile hareket etmesi halinde Turkiye,
ilag Uretim ve ihracat potansiyelini artirarak bolgesel bir mer-
kez olma ve sektérun buyuk oyuncularindan biri haline gelme
imkanina sahiptir.

Ancak &zellikle son Ug¢ yildir gerceklestirilen global butce uygu-
lamasi ve bunun icin duzenli olarak ilac fiyat indirimlerine gidil-
mesi sektdérumuzu olumsuz etkiledi. Artan fiyat baskisi, uzayan
geri 6deme surecleri, yasadigimiz ekonomik kriz ve Turk Lirasi'nin

€€ jlac tarafindaki saglam altyapimizia, tiiketici
sagligi tarafinda da inovatif, bilimsel ve glivenilir
tamamlayici tedavi Urtinleriyle; dogumdan itibaren
yasam ddénglstiniin her asamasinda, saglik
problemlerine ¢6ziim sunmayi ve yasam kalitesini
yukseltmeyi hedefliyoruz. ¢ ¢

deger kaybi, operasyonel kisitlamalarin yani sira Ar-Ge ve is-
tihdam giderlerinin de azaltilmasi zorunlulugunu getiriyor. Bu
durumun henuz kuresel rekabet gucune sahip olmayan sekt6-
rumuzun gelisiminde duraklama yaratacagi asikar.

Diger yandan, global ila¢ sanayindeki gelismeler dogrultusunda
yerli sektérumuz icin Ar-Ge daha dnemli bir noktaya geldi. Bu
nedenle Ar-Ge ve katma degerli Uretim yetkinligini ilag sektori-
nun hedefine koyan ve destekleyen, sektérin strdurulebilir bu-
yUmesine yardim eden politikalar olusturulmasi ve politikalarin
icraata konulmasi son derece dnemlidir.

2019 / KIS
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SEKTORDEN HABERLER

Drogsan llaglari
Bir Ilke Imza Atti

1975 yilindan beri “Sagliga Saygi” mottosuyla, yerli ilag en-
dustrisine ve halk sagligina buyuk katki saglayan Drogsan
ilaclari, yerli ve milli iretim adina bir ilke daha imza atti.

Turkiye'de ilk kez bir tip fakultesi bunyesinde gelistirilen pa-
tentli formulasyon, yerli bir ilag firmasi tarafindan kullanima
sunuldu. Sivas Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiltesi Derma-
toloji BolumuU o6gretim uyeleri tarafindan gelistirilen, Stron-
siyum + Likoris icerikli “Storice”, % 100 yerli sermayeli ilag
firmasi Drogsan ilaclari tarafindan ticari Griin haline getiri-
lerek saglik sektérine kazandirildi. Kuruluga bagli gelisen,
tahris nedenli, cilt ve sa¢ derisinde meydana gelen kasinti
ve hassasiyet icin gelistirilen Storice, kasinti ve kabuklanma
sorunu yasanan ciltlerde tahris dnleyici ve guclu nemlendi-
rici etki gosteren 4 farkli formuyla piyasaya ¢ikti.

31 Ekim'de Universite Rektorligundn ev sahipligi yaptigi t&-
renle, Cumhuriyet Universitesi ve Drogsan ilaclari arasinda
“Patentli Formulasyon Ticarilestirme Anlasmasi” imzalan-
di. Rektodr Prof. Dr. Alim Yildiz; térene katilan TITCK Bas-
kan Yardimcisi Recep Uslu, Tibbi Cihaz ve Kozmetik Urlnler
Kurum Daire Baskani Yiicel Dener, Drogsan ilaglari CEQ'su
Mustafa Karpuzcu, Drogsan ilaclari Genel Mdiir(i Dr. Ersan
Kicuk, Sivas Cumhuriyet Universitesi Dermatoloji BalUm
ogretim uyesi Prof. Dr. Melih Akyol ve Teknokent Muduru
Dr. Serdar Mercan’a tesekkur plaketlerini takdim etti.

Yerli ve milli uretime daha ¢ok ihtiya¢ duydugumuz su gun-
lerde hakkini verir bir atiim gerceklestiren Drogsan ilaclari;
ilag, tibbi cihaz, kozmetik sektdrlerinde %100 yerli ve inova-
tif saglik ¢6zumleri sunmaya devam ediyor.

[drogizly



Sanofi Tiirkiye'de Ust Diizey Atama

Dlnyanin onde gelen ilag sirketlerinden Sanofi'de Ust diizey bir atama gerceklesti. Cem Ozturk,
Sanofi Turkiye Ulke Baskani ve Yerlesik Regeteli llaclar (Rx) Genel Muduru olarak atandi.

Galatasaray Universitesi isletme B&lUmU mezunu ve Sorbonne Universitesi MBA yiiksek lisans de-
recesine sahip olan Oztirk, kariyerine 2000 yilinda Kurumsal Pazarlama alaninda bankacilik sektd-
riinde basladi. Sanofi biinyesine 2002 yilinda katilan Oztlirk, hem yurt ici hem de yurt disinda, finans
alaninda cesitli gérevlerde bulundu. Aralik 2016'da bircok (ilkenin dahil oldugu TMS Coklu Ulke
Organizasyonu'nu kuran Oztlrk, o tarihten itibaren farkli kiltirlerden gelen 750 Sanofi calisaninin
yer aldigi bir organizasyona liderlik etti.

1 Kasim 2018 itibariyle yeni gérevine baslayan Cem Oztirk, yeni gérevinde Avrasya ve Orta Dodu
Bolge Baskani David Khougazian‘a raporlama yapacak.

Dev Ortaklik: Jannsen & Abdi ibrahim

Dunyanin lider saglik sirketlerinden biri olan Johnson & Johnson'in ilac sirketi J T { F S
Janssen, yenilikci portféyunun yerellesmesi surecinde stratejik ortak olarak Abdi
ibrahim ile guiclerini birlestirdi. Yerli ilac Gretim kapasitesinin artirilmasi ve kiresel
pazarda daha rekabetci olmak hedefli bu is birligi, farkli kanser turlerinin ve nadir
hastaliklarin tedavilerini kapsiyor.

is birligi, 2018 Kasim ayinda gerceklestirilen ve Janssen Gelisen Pazarlar Genel
MUdUr0 Luis Diaz Rubio, Janssen Turkiye Genel Mudurt Maria Fernanda Prado
ve Abdi ibrahim CEO’su Stiha Taspolatoglu'nun katildigi imza téreniyle resmiyet
kazandi. Bu proje kapsaminda, ilk olarak prostat kanseri ve pulmoner arteriyel hi-
pertansiyon tedavileri icin gelistirilen iki Urtn yerellestirilecek. Sonrasinda da yine
farkli kanser tedavilerinde kullanilan yenilik¢i GrUnler ile yerellesme sureci devam
edecek. Janssen, yerellesme projesinin ilk ayagini tamamladiginda, yerli Uretim
kapasitesini iki katina cikaracak.

Turkiye'nin kuresel pazardaki rekabetciligini artirmayi da hedefleyen is birliginin yerel

ayadi Abdi ibrahim'in CEQ'su Stiha Taspolatoglu, yerellesmenin en buytik destekgisi
olduklarini vurgulayarak, “Turkiye'nin buylme hedeflerinde itici gl¢ olma misyo-
nuyla benzer is birliklerini gelistirmeye devam edecegiz.” aciklamasinda bulundu.

14. Turkiye Eczacilik Kongresi Ankara'da Gergeklesti

Turk Eczacilar Birligi tarafindan duzenlenen Turkiye Eczacilik Kongresi'nin 14. su, 1 - 3 Kasim 2018 tarihlerinde Ankara Sheraton
Otel'de gerceklesti. "Meslektaslarimiza, Hastalarimiza, Topluma S6zUmuz Var!” temasi ile duzenlenen Kongre; akademiden, sek-
torden, siyasetten, burokrasiden, medyadan, meslek érgutlerinden, sivil toplum kuruluslarindan degerli isimleri bir araya getirdi.

Acilis torenine; CHP Genel Baskani Kemal Kilicdaroglu, HDP izmir Milletvekili Serpil Kemalbay Pekgézegi, MHP Adana Mil-
letvekili Ecz. Ayse Sibel Ersoy, Kiba Biylkelcisi Luis Alberto Amoros Nunez, Diinya Saglik Orguti Turkiye Temsilcisi Dr. Pavel
Ursu ve Sosyal Guvenlik Kurumu Baskani Dr. Mehmet Selim Bagli gibi pek cok énemli isim katildi.

Ulusal ilac Politikasi Nasil Olmali, Basit Rahatsizliklarda Eczaci Danismanligi, Bitkisel Urtinler ve Eczaci, Yeni Eczacilik Hizmet
Modeli ve Gelecegdin Eczaciligi gibi 6nemli konularin tartisildigi toplam 26 oturum ve 100 konusmacinin yer aldigi kongrede
Basin ve Poster Odllleri de sahiplerini buldu.
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S“ELCUK | |
UNIVERSITESI
ECZACILIK FAKULTESI

Gecmisten Gelen Kulturle Gelecege Dogru...

Selguklu kilturtinin merkezi olan Konya'da, 1975 yilinda kurulan Selguk
Universitesi'nin biinyesinde acilan Selguk Universitesi Eczacilik Fakiiltesi: bilimsel ve
teknﬂIOJlledonanlma sahip, 6grenmeye aglk, arastirmaci ve sorumluluk sahibi eczacilar
- yetistirmeyi hedefliyor.
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FAKULTE

Doktora: Selcuk Universitesi Fen Fakiiltesi, Kimya - 1989

Dogent: Selcuk Universitesi Fen Fakiltesi, Kimya - 2002

Profesor: Selcuk Universitesi Fen Fakiiltesi, Kimya — 2007

Sayin Kara, éncelikle sizi biraz taniyabilir miyiz?
Ne zaman géreve geldiniz ve ne gibi calismalar yiiriittiniiz?

Nisan 2017'de Selcuk Universitesi Eczacilik Fakultesi'ne kurucu
dekan olarak atandim. O tarihten itibaren gdérevimi surdirmek-
teyim. 2017-2018 Ogretim Yilinda fakiiltemize &grenci kabull-
ne basladik. Fakultemizin bazi ana bilim dallarina 6gretim tye ve
yardimcilari olarak surdurulebilir kaliteli egitime basladik. Su anda
akademik ve idari yapilanmamizi titizlikle strdurtyoruz. 3 profe-
sor, 3 dogent, 3 doktor 6gretim Uyesi ve 1 arastirma goreuvlisi ile
egitim-dgretim faaliyetlerine devam ediyoruz. lyi bir egitimin ve
6grenmenin en dSnemli kosulu olumlu egitim ortaminin saglanma-
sidir; biz de bunu saglamaya calisiyoruz. Odrenci sayimiza gdére
yeterli derslik ve laboratuvar imkanlarimiz bulunmaktadir. Géreve
geldikten sonra T.C. Kalkinma Bakanliginin acikladigi 10. Kalkinma
Planinda Ulkemizin 6ncelikli alanlarindan olan ila¢ ve asi konulu bir
calistay duzenledik. Daha sonra bu calistaydan aldigimiz veriler ile
bu alandaki ¢calismalarimizi yénlendirdik ve su anda ikinci bir ¢alis-
tay i¢in hazirliklarimizi srdtrmekteyiz. Buradan aldigimiz bilgilerle
1004 Yuksek Teknoloji projemizi TUBITAK'a sunduk. Projemiz, ilk
asamayl basariyla gecti. Akademik kadromuz ile birlikte su anda
projemizin ikinci agamasi Uzerinde ¢alismaktayiz.

farmaNED

Lisans: Orta Dogu Teknik Universitesi Fen Fakultesi, Kimya - 1982
Yiiksek Lisans: Selcuk Universitesi Fen Fakiltesi, Kimya - 1985

Yardimci Dogent: Selcuk Universitesi Fen Fakiiltesi, Kimya - 1989

Ulkemizin ihtiyaclari dogrultusunda “Uluslararasi ilac Miikem-
meliyet Merkezi'ni kurduk. Kurdugumuz bu merkez buUnye-
sinde ARGE ve URGE faaliyetlerini destekleyerek ve ic Anadolu
Bolgesi basta olmak Uzere Ulkemizin zengin biyogesitliliginden
yararlanarak iceriginde yUksek oranda biyoaktif bilesik bulunan
bitkilerden dogal ilag¢ uretimini saglayarak Ulkemizin ekonomik
ve endustriyel degerlerini artirmaya yonelik calismalar yapmayi
hedefliyoruz.

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakiiltesi'nin akademik
olanaklarindan bahseder misiniz?

Selcuk Universitesi akademik olarak gucli bir Gniversitedir. Uni-
versitemiz YOK tarafindan aday arastirma Gniversitesi olarak ilan
edilmistir. TUBITAK'In yayinladigi Gniversiteler yetkinlik analiz ra-
porunda, Selcuk Universitesi'nin ilac ve kimya alaninda yUksek yet-
kinlige sahip oldugu belirtilmistir. Fakultemizde; bitkilerden farma-
kolojik olarak aktif bilesiklerin izole edilmesi ile bunlarin pre-klinik
calismalarinin yapilmasi, yuksek oranda biyoaktif bilesen iceren
bitkilerin Ulkemiz tarimsal Uretim deseni icerisine alinmasi ve na-
noteknoloji gibi konularda arastirma projeleri fakultemiz akademik
kadrosu tarafindan diger fakulte ve merkezlerin yarttulmektedir.



Ogrencilerinizin kariyer gelisimleri acisindan ne gibi
calismalar yiritiyorsunuz?

Cift ana dal-yan dal programlari ile birlikte Erasmus, Farabi
ve Mevlana gibi degisim programlari sayesinde fakultemiz
ogrencileri yurt ici ve yurt disindaki cesitli Universitelerde
egitim-o6gretim faaliyetlerini sUrdurme firsati yakalamak-
tadir. Bunlara ek olarak, eczacilik meslegini farkli alanlar-
da temsil eden ve bu meslege yon veren degerli insanlari
ogrencilerimiz ile bulusturup 6grencilerimizin bu kisilerden
eczacilik mesledi ile ilgili bilgi edinmelerini saglamaya ¢ali-
slyoruz.

Sosyal acidan 6grencilerinizi nasil bir kampliis hayati
bekliyor?

Selcuk Universitesi Alaeddin Keykubat Kampusinde tim
spor aktivitelerini yerinde gelistirme imkani mevcuttur.
Bunlara ek olarak kongre, sempozyum, calistay, tiyatro ve
konser gibi aktivitelerin yurutuldugu Stleyman Demirel Kul-
tur Merkezi ile &grencilerin ¢gesitli intiyaglarini karsilayabile-
cekleri sosyal alanlar bulunmaktadir. Selcuk Universitesi gibi
koklu bir universitede bulunmamiz 6grencilerimize sosyal
acisindan buyuk avantaj saglamaktadir.

Eczacilik egitimi ve égrencilerin sosyal gelisimleri
acisindan hedefleriniz nelerdir?

Kadim medeniyetlerin sundugu butln evrensel degerleri kendi
bunyesinde barindirmis bir Selgcuklu kultirindn merkezinde,
bu kulturu ileriye tasiyabilme sorumlulugunun bilincinde olan
bir fakulteyiz. Cagdas egitim-o6gretim metotlari kullanarak ka-
dim medeniyetlerin merkezinde kurulan fakultemizde, &gren-
cilerimize her turlt imkani seferber edip, onlarin ufkunu yuka-
rilara ¢ikarmak hedefindeyiz. Bu hedef Ulkemizin kalkinmasina
adina da buyUk 6neme sahiptir.

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakiiltesi oldukca yeni ve
genc bir fakiilte. Bu durum ne gibi avantaj ve dezavantajlari
beraberinde getiriyor?

Yeni bir fakulte olmak gen¢ ve dinamik bir akademik kadro kur-
ma firsatini bize veriyor. Uyumlu, ¢aliskan ve alaninda basarili
arkadaslarimizi fakultemize akademik personel olarak kazan-
dirmaktayiz. Basarili 6grencilerimizi mezun olduklarinda aka-
demik personel olarak fakultemize kazandirmayi da istiyoruz.
Yeni bir fakulte olmanin bize dezavantaj getirdigine inanmi-
yoruz, aksine bize ¢esitli avantajlar sundugunu dustunuyoruz.

Son yillarda tilkemizde sayisi hizla artan eczacilik fakllteleri
arasindan sizi ayristiran 6zellikleriniz nelerdir?

Amacimiz; evrensel bilim ve teknoloji hedefleri dogrultusunda
toplum sagligina katkida bulunacak bilgiler Ureten, etik degerle-
re bagli kalarak bilim dunyasinin yeniliklerine ayak uydurabilen,
kurumsal aidiyet duygusu gelismis, meslek ici egitimini benimse-
mis, ilac arastirma ve gelistirme sUreclerinin her asamasinda etkin
gorev ve sorumluluklar Ustlenecek nitelikte arastirmaci eczacilar
yetistirmektir. Mezunlarimizi klasik eczaci profilinden tamamen
kurtarip Ar-Ge ye destek veren, yeni ilag ve ila¢ ham maddesi Ure-
tebilen, alaninda bilgi ve tecrube sahibi, bilgilerini strekli guncel-
leyen, arastirmaci eczacilar yetistirecegiz. Fakultemiz, ulkemizde
“Uluslararasi ilac Mikemmeliyet Merkezi'ni blinyesinde barin-
diran tek eczacilik fakultesidir. ilerleyen dénemlerde merkez
bunyesinde dgrencilerimize staj ve istihdam imkani sunacagiz.




FAKULTE

Yeni kurulan bircok fakiiltede karsilasilan en blylik sorun
kadro eksikligi ve/veya altyapi yetersizligi. Sizce bu durum
ne gibi sonucglar doguruyor? Bunun éniine ge¢mek adina
neler yapilmali?

Biz Selcuk Universitesi gibi akademik personel ve fiziki altyap!
acisindan son derece gugclu bir Universite bunyesinde yer al-
maktayiz. Bu nedenle, bdyle bir eksikligi hicbir zaman hisset-
medik. Kadro eksikligi ve/veya altyap! yetersizligi konusunda
bir sikintimiz bulunmamasina ragmen yeni kurulacak eczaci-
ik fakultelerinin bu tur sorunlarla karsilasmamasi icin, gerekli
arastirmalarin ve degerlendirmelerin yapilarak, eczacilik fakul-
tesinin yukunu kaldirabilecek Universitelerin bunyesinde yeni
fakultelerin kurulmasi gerektigine inaniyorum.

Eczacilik meslegi son yillarda bircok is koluna dogru
genisledi. Ogrencilerinizi eczaciligin farkli alanlarina
yo6nlendirmek igin neler yapiyorsunuz?

Biz misyonumuz geregdi arastirmaci eczacilar yetistirmeyi he-
defliyoruz. Buna ek olarak &grencilerimize eczacilik mesle-
ginin hemen hemen her kolunda staj imkani sagliyoruz. Ala-
ninda basarili olmus eczacilarimizin égrencilerimiz ile kariyer
gunlerinde bulusmalarini saglayip yeni yonelimlerini gelistiril-
melerini bekliyoruz.

Sizce, fakiilte ve égrencilerinin basariya ulasmalari icin
olmazsa olmazlar neler? Universite 6§renimi boyunca
hangi etmenler basarida blytik rol oynuyor?

Ulkemizin rekabet edebilirligine katki saglayacak ve katma
degeri yuksek urunlerin gelistirilmesine yon verecek fikir ve
projelerin Uretilmesi gerekmektedir. Kaliteli bir egitim-ogre-
tim, surdurulebilir gelisme ve ¢cok calismakla beraber basari-
nin gelmesi ka¢inilmazdir.
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Ulkemizde degisen saglik politikalarini eczacilik meslegi
bakimindan arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?
Meslegin gelecegini nasil gériiyorsunuz?

Eczacl, halkin en yakin saglik danismanidir. ilag konusunda
en yetkin kisidir. Eczacilarimizin fakultelerinde kazandikla-
ri son derece degerli bilgi ve deneyimleri ulkemiz insanina
aktarmalarini son derece énemsiyorum. Bu nedenle, eczane
sahibi olan eczacilarimiz eczanelerinde hastalarina en dogru,
en guncel bilgiyi aktararak halk sagligina daha fazla katkida
bulunmalidir. Yeni saglik politikalari kapsaminda ilki gegen yil
yapilan Eczacilikta Uzmanlik Sinavi (EUS) ile klinik eczaci-
lik ve fitofarmasi alaninda uzmanlasacak eczacilar Turkiye'de
eczacilik meslegdini farkli ve ¢ok etkili bir boyuta tasiyacaklar-
dir. Bu meslegin hem ilerlemesini saglayacak hem de ecza-
cilarin istihdamina katkida bulunacaktir. ilerleyen yillarda uz-
manlik alanlarinin sayisinin artmasi gerektigini disuntyorum.

Son olarak, bu meslegi tercih edecek égrencilere neler
sOylemek istersiniz?

Eczacilik mesledi sadece eczacilik fakultelerinde verilen egi-
tim ile sinirli olmayip mezun olduktan sonra da eczacilarin
arastirmaci ruhla hareket ederek meslekleri konusunda yeni
gelismeleri izlemesi gereken son derece 6nemli bir meslektir.
Eczacilarimizin d&mur boyu &égrenme arzusunda, arastirmaci
ruha sahip ve yeniliklere acik olmasi 6nem arz etmektedir.
Eczacilarin bu ruhla hareket etmesi tulkemizin katma degeri
yuksek urUnler elde etmesine de buyuk katkilar saglayacaktir.



Cengizhan
Ceylan

Klinik Eczacilik Ana Bilim Dali Arastirma Gorevlisi

En Sevdigi Ders: Klinik Eczacilik

En Etkilendigi Akademisyen: Prof. Dr. Aziz Sancar

Akademik kariyer yapma fikri nasil ortaya cikti?

Eczacilik fakultesine basladigim yillarda bilimin yapi ve isleyisini
daha yakindan inceleme firsati buldum. Daha sonrasinda ise ec-
zacilik mesleginin alt disiplinlerini tanidik¢a fikirlerim olgunlasti
ve ilgimi en fazla ¢ceken alanda ilerlemek istedim.

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakdiltesi'ni tercih etme sebebiniz
nedir?

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakultesi, evrensel bilim ve tekno-
loji hedefleri dogrultusunda toplum sagligina katkida bulunacak
bilgiler Ureten, etik degerlere bagli kalarak bilim dunyasinin ye-
niliklerine ayak uydurabilen, kurumsal aidiyet duygusu gelismis,
meslek ici egitimi benimsemis, ilag arastirma ve gelistirme sUre¢-
lerinin her asamasinda etkin gérev ve sorumluluklar Ustlenebile-
cek nitelikte arastirmaci eczacilar yetistirmek misyonuyla kurul-
mustur. Arastirmaci eczacilar yetistirme misyonunun ulkemizin
rekabet edebilirligine ve katma degeri yuksek urunler Uretmesine
katki saglayacagi inanciyla tercihimi gerceklestirdim.

Eczaciligin bugtin geldigi noktayi nasil goriiyorsunuz?

Ulkemizde uygulanmaya baslanan Eczacilikta Uzmanlik Sinavi-
nin(EUS) bu konuda hayati 6neme sahip oldugunu dustyorum.
Alanlarinda uzmanlasan eczacilar sanatlarini daha yukarilara tasi-
yacaklardir. ilerleyen yillarda, eczacilikta yeni uzmanlik alanlarinin
olusturulmasi ve Universitelere uzmanlik icin tahsis edilen kad-
ro sayilarinin da artirilmasi eczacilarin karsilasabilecegi istihdam
probleminin ¢ézumune de yardimci olacaktir.

Bu béliimii tercih etmek isteyen 6grencilere ne tavsiye
edersiniz?

Klinik eczacilik, eczacinin bilgilerini hasta yararina kullandigi has-
ta odakli yaklasimlar ve uygulamalar butunudur. Bunu uygula-
yabilmek icin bilgilerimizin guincel olmasi gerekmektedir. Klinik
eczacllar literatlrt ve guncel tedavi kilavuzlarini takip etmeliler.
Bu nedenle iyi bir yabanci dile sahip olmak gerekiyor (Ben de
kendimi bu alanda sUrekli gelistirmeye calisiyorum). Buna ek ola-
rak égrencilerimiz yeniliklere acik olmali ve arastirmaci bir ruhla
hareket etmelidir.
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Alperen Ayer

Eczacilik Fakiltesi - 2. sinif 6grencisi

En Sevdigi Ders: Biyokimya

En Etkilendigi Akademisyen: Prof. Dr. Bulent Gumusel
Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Eczaci olmaya karar verme surecim sancili bir surecti. Bircok platformda, ec-
zaciligin raftan ilag vermekten ibaret oldugunu dile getiren insanlar sebebiyle
cesitli tereddutler yasadim. Fakat eczaciligin, bir hastanin her zaman yardim
alabilecegi ve bilinglenmek adina her daim danisabilecegdi bir meslek oldugu-
nu bana anlatan ve g&steren insanlar sayesinde bakis acim degisti. insanlara
fayda saglayabilecegim, uretkenlik ve iz birakabilme acgisindan cesitli imkan-
lara sahip olabilecegim bir meslek oldugunu da gérdum. Eczaci olmaya bu
yuzden karar verdim.

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakiiltesi'ni tercih etme sebebiniz nedir?

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakiltesi'ni tercih etme sebeplerim; cografi
konumunun elverisliligi, ilag sanayisinde aktif rol oynayabilecek alt yapiya
sahip bir sehirde bulunmasi, koklU bir Universitenin bunyesinde acilmasi ve
en énemlisi de ilag Mikemmeliyet Merkezi'nin kurulmasi. Bunun yaninda,

Aysenur Kucuk

Eczacilik Fakiiltesi - 2. sinif 6grencisi
En Sevdigi Ders: Patoloji
En Etkilendigi Akademisyen: Cengizhan Ceylan

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Birkac eczaci ile gorustum, eczacilik hakkinda bilgi edindim. Ayni zamanda ailem
de eczacilik okumami énerdi. Hem ailemin hem konustugum eczacilarin fikirleri
aklima epey yatti. Eczaciigin insanliga hizmet etmek misyonunda, 6zel ve guzel
bir meslek olduguna da kanaat getirdikten sonra eczaci olmaya karar verdim.

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakdiltesi'ni tercih etme sebebiniz nedir?

Selcuk Universitesi'nin k&kli ve tercih edilen bir Universite olmasinin yani
sira, Selcuk Universitesi Eczacilik Fakultesi binyesinde ilac Milkemmeliyet Mer-
kezi>nin olmasi ve hedefleri arasinda ilac Uretiminin olmasi tercihimde etkili oldu.
Ayni zamanda Konya'nin barinma ve ulasim yénunden avantajli bir sehir olmasi
da tercihimi etkileyen faktorler arasindaydi.

Mezuniyet sonrasi kariyer planinizdan bahseder misiniz?
Fitofarmasi alaninda uzman eczaci olmak istiyorum.

Eczaciligin gelecegi hakkinda ne dlistiniiyorsunuz?

insanoglu var oldugu siirece beslenme, barinma ve saglik gibi temel ihtiyaclar
devam edecedi icin eczacilik mesleginin gecerliligi strecektir. Fakat son zaman-
larda ¢ok sayida eczacilik fakultesinin acilmasi hem is bulma konusunda hem
de kalitenin disebilecedi konusunda beni endiselendiriyor. Ulkenin ihtiyaclarina
gore planlama yapilmasi ve kontenjanlarin bu dogrultuda belirlenmesinin cok
onemli oldugunu dustuntyorum.



egitim hayatimin tamamlanmasinin ardindan égretim Uyesi olarak kalma sansimin daha fazla olabilecegini 6n goérerek Selcuk
Universitesi Eczacilik Fakultesi'ni tercih ettim.

Mezuniyet sonrasi kariyer planinizdan bahseder misiniz?

Bircok dalda kariyer planlamasi yapmis ve hayaller kurmus olsam da, laboratuvar kisminin tlkemizdeki eczacilik alaninin en buyUk eksik-
liklerinden biri oldugunu dustnUyorum. Bu sebeple ilag Uretim ve gelistirme calismalarinda aktif bir sekilde rol oynamak adina ila¢ sanayisi
Uzerine yogunlasmak ve tlkemizin ilk yerli ilacini tretmek adina arastirmalar yaparak ¢alismalara katkida bulunmak ana planlarim arasinda.
Bunun yaninda, akademisyenlik kimligini kazanmak ve kendi kazanimlarimi gelecekteki meslektaslarima aktarmak da istiyorum.

Eczaciligin gelecegi hakkinda ne dlistiniiyorsunuz?

Ulkemizde, eczaciligin sadece eczane eczaciligi olarak gérildigil ve kullanilan ilaclarin baska meslek gruplari tarafindan yapildig
veya olusturuldugu kanisinin hakim oldugu bir dénemdeyiz. Cesitli sorunlar yasansa da eczacilik meslegi deneyimli eczacilarimizin
kanatlari altinda gelistirilmesi imkanina sahibiz. Ufku gln gegtikce genisleyen bir meslek grubunun mensuplariyiz. Butin olumsuz
dusUncelere ve fikirlere ragmen calisma alanlarimiz gun gectikge artiyor. Her eczacilik 6grencisinin &zel ilgi alaninda ¢alisma imkani
her gecen gun biraz daha artmakta. Bazi zorluklarla karsilasacak olsak da, ben eczaciligin kendi i¢indeki déntsumunden ve buyume
egiliminden fazlasiyla umutluyum. Daha donanimli égrencilerle, daha bilincli ve gulcli bir gelecek insa ettigimize inaniyorum. ister
eczane agIp eczane eczaciligl yapiyor olalim, ister akademisyen olup yeni kusaklar yetistirelim, ister ila¢ Uretiminde yer alalim... Biz,
her kosulda insanlarin ilk elden ulasabilecegdi en yakin saglik danismanlariyiz. Bu misyonumuzun énemi her ge¢en gun daha da arta-
cak ve her gecen gun eczacilik meslegi daha da ileriye taginacak.

Elif KOker

Eczacilik Fakiltesi - 2. sinif 6grencisi
En Sevdigi Ders: Mikrobiyoloji ve immunoloji
En Etkilendigi Akademisyen: Prof. Dr. Osman Tugay

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakiiltesi'ni tercih etme sebebiniz nedir?

Selcuk Universitesi Eczacilik Fakiltesinin yasadigim sehirde acilacagini duydugumda
tercih etmeye karar verdim. Ayrica, Selcuk Universitesini sescmemde diger blytk bir
etken ise Universitemiz bunyesinde ¢cok koklu ve gelismis bir Herbaryum olmasiydi. Tur-
kiye'de ilk kez kurulmasi planlanan ilag Milkemmeliyet ve Arastirma Merkezi de Gniversi-
temizin biyUk projeleri arasindaydi. Selcuk Universitesi Eczacilik Fakdiltesi, gittikce artan
egitim kalitesiyle bizlere caliskan ve iyi birer arastirmaci eczaci olabilmenin ipuglarini
veriyor. Selcuk Universitesi gecen sene ilk dgrencilerini aldi; ben de bu dégrencilerdenim.

Mezuniyet sonrasi kariyer planinizdan bahseder misiniz?

Eczacilik fakultesinden mezun olduktan sonra calisabilecek pek cok alanimiz var. Vete-
riner eczaciligi veya spor eczaciligi alanlarinda galismak isterim. Ayni zamanda, mezun
olduktan sonra girilen EUS sinaviyla klinik eczacilik alaninda uzmanlik yapmak da gele-
cekte dusunulebilir..

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?
Eczacilligin, saglk alaninda vazgecilmez bir ~ Eczaciligin gelecegi hakkinda ne diistiniiyorsunuz?

meslek grubu oldugunu dusundugum igin, Eczacilk mesleginin gelecegi, Snumuze konulan engeller kaldinlir ve istihdam alanlari-
bu bolumu okumaya karar verdim. Hastalik ve  miz artinlirsa, cok daha parlak olabilir. Eczaciligin gelecegi hakkinda sdylenebilecek di-
tedavisi icin dogru ilaci 6grenmek, insan vi-  ger bir sey ise; eczaciligin, eczane eczacisi kalibindan ¢ikarak daha farkl ve ¢esitli alan-
cudunu tanimak, dogadaki tibbi bitkileri 6§-  lara dogru buyuyen bir meslek grubu olmaya baslamasi. Bizler saglik halkasinin olmazsa
renmek ve sonucunda insanlara dogru bilgiyi  olmaz bir meslek grubunda yer aliyoruz ve bu degisime elimizden geldigi kadar ayak
aktarabilmek eczaci olmaya karar vermemde  uydurmaliyiz. Bunun yani sira, meslegimize sahip ¢cikmali ve en yakin saglik danismani
buyuk rol oynayan faktorler arasindaydi. oldugumuzu unutmamalyiz.
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PROF. DR. CEM SUNGUR

MEMORIAL ANKARA HASTANESI
iC HASTALIKLARI VE NEFROLOJi UZMANI

Nefroloji ne demektir? Hangi hastaliklar nefroloji uzmanlik
alaninin kapsaminda tedavi edilmektedir?

Nefroloji uzmanlik dali aslinda i¢ hastaliklarinin bir uzantisi ve
onun bir yan dalidir. Baska bir deyisle i¢c hastaliklari konusun-
da yeterli bir egitim almadan, nefroloji alaninda uzmanlasmak
mumkun degildir. Eski Yunancada nefron yani bdbrek ve logos
yani bilim kelimelerinin birlesimi ile ortaya c¢ikan bir terimdir.
Nefrologlar bobrek hastaliklarinin teshisi ve tedavisi ile ilgilenirler.

Bobrekler vucut icin hayati dneme sahip bircok islevi yerine
getirdiklerinden, nefrologlar sadece bdbrek hastaliklari ile de-
gil, ayni zamanda bdbrek hastaliklarinin vicutta yarattigr genel
sorunlarla da ilgilenirler. Bobrekleri etkileyen ve glomerulonefrit
denilen bobrek sorunlari, bobregdin daha i¢ kisimlarini etkileyen
tubulointerstisyel nefritler ve bobreklerin ince borulari olan tu-
bullerin hastaliklari uzmanlik alanlarina girer. Tani ve tedavide
kullanilan bircok ilag 6rneginde oldugu gibi, bdbrege zarar ve-
ren maddelerin etkilerini 6nlemek icin nefroloji bilgisine gerek
vardir. Hipertansiyon gelisiminde bobrekler rol oynadigindan,
ozellikle direncli hipertansiyonu olan hastalarin tani ve tedavi-
sini nefrologlar Ustlenirler. Diyabet, bazi genetik rahatsizliklar
ve romatizmal hastaliklar gibi sistemik hastaliklar siklikla bob-
reklerde sorun yarattigindan, bu hastalarin tani ve tedavisini
Ustelenen saglik ekiplerinin ayrilmaz bir parcasi nefrologlardir.
Nefrologlar ayni zamanda, kandaki tuzlarin (elektrolitlerin) asit
ve baz dengesindeki bozukluklarin tani ve tedavisini Ustlenen
hekimlerdir. Eger bobrek hastaligr ¢cok ilerlemis ve son donem
boébrek yetmezligi gelismisse, hastalarin diyaliz ve bobrek nakli
tedavilerinin planlanmasi, uygulanmasi ve izlemi ile ilgili tedavi-
ler de nefrolojinin uzmanlik alani igcinde yer alir..

Ulkemizde yaygin olarak gériilen bobrek hastaliklari nelerdir?

Son istatistikler Ulkemiz eriskin nufusunun yaklasik % 10'unda
bir cesit bobrek hastaligr oldugunu géstermektedir. Yuksek ve
orta gelirli tum Ulkelerde oldugu gibi, ulkemizde de en fazla
bobrek hastaligi yaratan saglik sorunlari diyabet (seker hastaligi)
ve hipertansiyondur (ylksek tansiyon). idrar yollarinda gorilen
taslarin neden oldugu bobrek hastaliklar da sik karsilasilan bir
sorundur ve Uroloji uzmani olan meslektaslarimizla ortak olarak
izledigimiz bir hasta grubunu olustururlar. Glomeruler hasta-
liklar, genetik hastaliklar ve sistemik hastaliklarin neden oldugu
bobrek hastaliklari diger dnemli hastalik gruplaridir. Ailesel Ak-
deniz Atesine bagli bdbrek hastaligi da ulkemize 6zgu bir saglik
sorunu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Son 10 yilda ise iki grup
bébrek hastaligi hizla artis gdstermistir. ilki giderek yaslanan nii-
fus ile ortaya cikan ileri yas bobrek hastaliklari, ikincisi de onko-
loji ve hematoloji alaninda gelistirilen basarili ve yeni tedavilerin
sonucu olarak ortaya ¢ikan bobrek hastaliklaridir.

Bébrek hastaliklari nasil erken teshis edilebilir?

Bircok kronik saglik sorununun tani sureci ile karsilastinldigin-
da, bobrek hastaliklarinin erken tanisinda kullanilan yéntemler
goreceli olarak kolay uygulanabilen ve saglik sisteminin her ba-
samaginda gerceklestirilebilen tetkiklerdir. Bir doktor muayene-
sinin ardindan yapilan idrar tetkiki ve kan 6érneginde yapilan bazi
olcumler, bobrek hastaliginin erken teshisinde kullanilan tetkik-
lerdir. Bu tetkiklerin daha isabetli sonuglar vermesi icin yapil-
masli gereken, testlerin ézellikle bobrek hastaligr acisindan risk
altindaki bireylerde uygulanmasini saglamaktir.

Risk altindaki bireyler:
1. Hipertansiyon tanisi olan bireyler,
2. Diyabet tanisi olan bireyler,
3. 65 yas Uzerindeki bireyler,
4

. Vucut kitle indeksi 35'in Uzerinde olan yani vicut agirligi
fazla olan bireyler,

ul

. Ailesinde bdbrek hastaligl tespit edilmis olan bireyler,

6. Gecmiste bir bdbrek hastaligr tanisi almis olan bireyler
(6rn. tag dUsuren veya bobrek ameliyati olmus olan bireyler),

7. Bobrek nakli olmus olan bireylerdir.
Boébrek hastaliklarinda genetigin rolii nedir?

Eriskin cagdaki bireylerde en sik rastlanilan genetik (kalitsal)
hastalik otozomal dominant bobrek hastaligi adindaki bir bob-
rek hastaligidir. Otozomal dominant polikistik bobrek hastaligi
(ODPBH), ortalama olarak toplum genelinde her 5000 kiside 1
karsilasilan bir bobrek hastaligidir. Bazi hipertansiyon turleri ve
vucuttaki elektrolit dengesizlikleri de nefrologlara yéonlendiri-
len genetik hastaliklar arasinda yer alir. Ulkemizde sik rastlanan
Ailesel Akdeniz Atesi de kalitsal bir hastaliktir.

Son yillarda ilgi ve arastirmalar farkli bir alana yéonelmistir. O
da dogrudan nefroloji uzmanlk alanini ilgilendiren glomeruler
hastaliklarin genetik tanisidir. ilk gelisme bir etnik grupta, Afri-
ka kdkenli Amerikalilarda en sik gorulen kronik bébrek hastali-
g1 nedeninin bir genle (APOL-1) iliskilendirilmesi olmustur. Son
iki yilda ise cok daha kapsamli ve hassas ¢alismalarla insanlarin
glomeruler hastaliklara olan genetik yatkinligr arastirilmistir.
Bu calismalarin bir bolumu ¢ocuklara 6zgu glomeruler hasta-
liklarin, bir b&lumU vicudun pihtilasma sistemi ile iliskili olan
glomeruler hastaliklarin anlasilmasinda bUyUk asamalar sagla-
mistir. Son bir yil icindeki arastirmalar ise daha sik karsilasilan
glomeruler hastaliklarin genetik tanisi icin kullanilabilecek ta-
nisal testlerin gelistirilmesine yonelmistir.

19



OZEL DOSYA

Bobrek biyopsisi nedir ve nasil yapilir?

Bobrek biyopsisi bazi bdbrek hastaliklarinin tanisi icin altin stan-
dart ve vazgegilmez tanisal yaklasimdir. Bébrek biyopsisi, buyuk
cogunlukla lokal anestezi ile ve gercek zamanli géruntuleme
(ultrasonografi) esliginde daha kolay ulasilabilen, b&brekten bir
biyopsi ignesi araciligiyla iki veya u¢ tane yeterli uzunlukta or-
nek alinmasidir. Bu biyopsi bir kitleden alinan biyopsiden farklidir.
Ayni bobrek hastalig her iki bébrekte de oldugundan, kolay ula-
silan bir bobrekten bu parcalarin alinmasi yeterlidir. Bobrekleri bir
damar yumagi olarak nitelemek yanlis olmaz ¢unku kani sUzen
organ bobreklerdir. Bu nedenle ultrasonografi esliginde biyopsi
alinsa bile, bébrek biyopsilerinin % 70-80'inden sonra kuguk ka-
namalar olusur. Bu nedenle biyopsi sonrasi hastalarin 8-24 saat
g6zlem altinda tutulmasi gerekir.

Biyopsilerin alinmasi kadar énemli olan konu biyopsilerin ince-
lenmesidir. Bobrek biyopsisi drnekleri, gelismis merkezlerde bu
konuda uzmanlasmis patoloji uzmanlari (nefropatologlar) tara-
findan Ug¢ farkli ydntemle incelenir. Bobrek biyopsisi sonucunda
U¢ 6nemli soru yanitlanmis olur:

1) Bobrek hastaligini yapan hastalik hangisidir?

2) Bu hastalik bobregin dedisik yapilarinda ne derece ve ne
tipte hasar yaratmistir?

3) Bu hastalik i¢cin en uygun tedavi secenekleri ve tedavi plani
ne olacaktir?

Bébrek bliyliimesi (hidronefroz) nedir, belirtileri nelerdir?

Sik karsilastigimiz bu sorunun tani ve tedavisinde rol oynayan sag-
ik ekibinin lideri Grologlardir. Aslinda buUyUyen bdbregdin kendisi
degildir; tam tersine genisleyen kisimlarin baskisi altinda kaldig
icin boébrek dokusu incelmeye ve zaman iginde de hasar gormeye
baslar. BuyUyen veya sisen kisim, bobreklerin Urettigi idrari topla-
yan ve bir huni sistemi ile ucuna bagli bir borudan olusan bosal-
tim sistemidir. Bu tikanikligin nedeni de bu borunun herhangi bir
noktasinda tikaniklik gelismis olmasidir. Tikanikigin en sik rastla-
nan nedeni idrar yollan taslaridir ve bunu her iki cinsiyette Ureme
organlarindaki sorunlar (prostat buylmesi, rahim agzi timorleri
vb.) izler. Agri ile birlikte olan tikanikliklarda tani géreceli olarak ko-
laydir, cunkU agr hastayi bir saglik kurulusuna yénlendirir. Agrisiz
tikanikliklarin fark edilmesi genellikle daha ge¢ ve baska sorunlar
arastirilirken tesadufen olmaktadir (6rn. ultrasonografi cekilmesi).

Cocuklarda daha sik gorulen bir neden ise tikaniklik degil tam ter-
sine, normalde yukaridan asagi tek yonlu idrar taslyan boru siste-
minin mesaneye baglandigi noktada geriye dogru kacak olmasi-
dir. Refll (VUR) olarak adlandirilan bu kacaklar da uzun dénemde
bébrek hasarina yol acabilmektedir. Urologlar tikanikigin veya
kacagin saptanmasi ve tedavisinde basvurulmasi gereken hekim-
lerdir.

2le)| farmaNED

Otozomal polikistik bébrek hastaligi nedir, belirtileri
nelerdir?

ODPBH, daha &nce de belirttigim gibi eriskin yastaki bireylerde
en sik karsilasilan bobrek hastaligidir. Otozomal dominant olmasi
demek kalitsal gegiste, hastaligin ortaya ¢ilkmasina neden olan
genin baskin nitelikte olmasidir. Yani bireyin kalitsal yapisinda yer
alan ve polsistin adi verilen gen ¢iftinden birinde hastaliga neden
olacak degisimin bulunmasi hastaligin gelismesi icin yeterlidir.
Cinsiyet kromozomlari ile gecis olmadigindan, hastaligin anne
veya babada olmasi kalitsal gecis riskini degistirmez. Her gebelik
icin risk %50 olarak kabul edilir. Bu genetik degdisim sonucunda
her iki bébrekte de d&mur boyunca ¢ok sayida kist olusmaya bas-
lar. Zamanla kistler hem hacim hem de sayi olarak arttigindan
normal b&brek dokusunun yerini alarak bobrek yetmezligine ne-
den olurlar. Genellikle bébrekler birkag kat buyur. Hastalik cogu
kez cocukluk ve genclik caglarinda belirti vermez ve sadece aile-
sinde ODPBH olan bireylerde goruntuleme yontemleri veya ge-
netik testlerle tani konulur.

Eriskinlerde ise yUksek tansiyon, idrardaki kanamalar ve idrar yolu
enfeksiyonlari, bluyUyen kist ve bobreklerin olusturdugu belirti-
ler (agri, siskinlik ve ele gelen kitleler) en sik karsilasilan belirti-
leridir. Kistler sadece bdbreklerde olusmaz; karaciger kistlerin
en ¢ok gelistigi ikinci organdir ama bobreklerin aksine karaciger
fonksiyonlari bozulmaz. ODPBH olan bireylerin % 10'unda beyin
damarlarinda baloncuklar (anevrizmalar) vardir. Erken donemde
tespit edildiginde, damar icinden uygulanan tedavilerle basarili
sonug alinmaktadir. Kalp kapaklari bozukluklari da bazi hastalarda
izlenebilir. Bir nefrolog, ODPBH tanisi koyunca hastasina butin
bu sorunlar agisindan butuncul bir yaklasim saglar ve hemen ar-
kasindan da ailesinde yer alan diger tani almamis bireylerin tespiti
icin taramalar baslatir.



Bu hastaligin tedavisinde hangi yéntemler
uygulanmaktadir?

Yil 2018 olduguna goére, etik ve moral sorunlar asilabilirse,
CRISPR teknolojisinin kullanilmasi ile gebelik baslamadan énce
hastaliga neden olan genetik dedisikligin duzeltilme olasiiginin
artik gundemde oldugunu séylemek dogru olacaktir. GUnu-
muzde uygulanan tedavileri, hastaligin ilerleme surecini yavas-
latan tedaviler ve hastaligin ilerlemesine katkida bulunan sorun-
larin (&rn. hipertansiyon, enfeksiyon vb.) tedavisi seklinde iki ana
gruba ayirmak mumkundur.

ilk grupta yer alan tedaviler konusunda son bes yilda cok dnemli
asamalar kaydedilmistir. Bobreklerde normal kosullarda bulu-
nan ve vucuttaki suyun bobreklerden tahliye edilmesinde rol
oynayan kanallari acan ve suyun disari atilmasini saglayan ilag
gruplari (vaptanlar) once vlcuttaki tuz- su dengesini dizelt-
mek i¢in kullanima girmistir. Daha sonra bu ilaglarin, ODPBH'da
kistlerin sayisinin ve boyutlarinin artmasini engelledigi, saglikl
bébrek dokusunun korunmasini sagladigi fark edilmistir. Once,
henlz bobrek fonksiyonlari bozulmamis ODPBH hastalarinda
denenmis ve basarili sonuclar alinmistir. 2017-18 yillarinda da
kistler nedeniyle bobrek fonksiyonlarinin dnemli bir bolumunu
kaybetmis olan hastalarda denenmis ve yine olumlu sonuclar
elde edilmistir.

Ayrica, daha geng yaslarinda, dolayisiyla hastaliklarinin daha er-
ken dénemlerinde tani alan ODPBH hastalarinda bir kolesterol
dusurucu ilag olan pravastatin’in yararli oldugunu gosteren kli-
nik calismalar yayinlandi. Bu konuda buyuk bir ¢calisma da de-
vam ediyor. Gunumuzde ise tolvaptan adli ilag hem hastaligin
erken dénemlerinde hem de ge¢ donemlerinde rutin kullanima
girmis durumda.

Polikistik bébrek hastaliginda ameliyat ile bobrek
kistlerinin alinmasinin yarari var midir?

Her yil sayilari artan ve sayilari binlerce olan kistlerin tedavisin-
de hangi kisti veya kistleri almanin yarari olabilir? Yani hastaligin
ilerlemesinin durdurulmasi acisindan kistleri ameliyatla almanin
veya biyopsi ignesi ile bosaltmanin hicbir yarari yoktur. Ote yan-
dan bazi durumlarda, iyi planlanmis ve bobrek koruyucu urolo-
jik veya radyolojik islemler hayat kurtarici olabilmektedir. Diger
yontemlerle kontrol altina alinamayan idrar yolu kanamalarinin
durdurulmasi, kistlerin icinde gelisen ve apselesen enfeksiyonlar,
hidronefroza yol acan tikanikliklar ve polikistik bodbrek hastala-
rinda biraz daha yuksek oranda gérulen bdbrek tumorlerinin te-
davisinde cerrahi ve radyolojik ydntemler son derece dnemlidir.

Polikistik bobrek hastaligi olanlarin hem beslenme hem
de yasam tarzi agisindan dikkat etmesi gereken hususlar
nelerdir?

Bu 6zel kalitsal hastaligin klinik seyrini, yani yeni kistler olusma-
sini ve Kistlerin gelismesini dogrudan degistiren bir yasam bici-
mi veya beslenme tarzi yoktur. Ote yandan tlkemizde ODPBH
ve diyabet birlikteligi diger Avrupa Ulkelerinden daha fazladir.
Vucut agiriginin kontrold; hem kan basincinin hem de kan se-
kerinin yukselmemesi veya daha kolay denetlenmesi acgisindan
cok dnemlidir. Sigara tuketenlerde hastalik daha hizli ilerlemek-
tedir. Hastalik ilerlemis ve bdbrek fonksiyonlarinda azalma bas-
lamissa, kronik bébrek hastaliginin evresine gére, farkli beslen-
me duzenlemeleri gerekir.

Polikistik bébrek hastaligr olan bir bireyde bébrek
yetmezligi gelismemesi icin neler yapilmalidir?

Oncelikle ODPBH ne kadar erken dénemde teshis edilirse, has-
taligin ilerlemesinin yavaslatilmasi/durdurulmasi agisindan o
kadar fazla imkan oldugunu vurgulamak gerekir. Bu nedenle,
daha énce belirttigim gibi, bir bireye otozomal dominant poli-
kistik bobrek hastaligr tanisi konuldugunda oncelikle aile tara-
masinin yapilmasi; henuz higbir yakinmasi olmayan ve 6zellikle
de daha erken yaslarinda olan bireylerin teshis edilmesini saglar.

Aile taramasinin yapilmasinin baska énemleri de vardir. ODPBH,
genetik sorunun oldugu kromozoma goére birden fazla tipe ay-
rilir. Bu tiplerin klinik seyirleri birbirinden farklidir. Ayrica hasta-
ligin gidisati, ailede ODPBH olan aile Uyeleri ile birbirine benzer
sekilde seyreder. Bu dogrultuda, daha erken yaslarda diyalize
baslanmasini gerektiren bébrek yetmezligi gibi 6zelliklerin bi-
linmesi, henuz bu sorunlari yasamamis aile Uyelerine daha er-
ken ve etkili tedaviler uygulanmasi konusunda yardimci olur.

Bunlarin disinda vucut agiriginin kontrold, kan basinci ve kan
sekeri kontrolu ve sigaranin birakilmasi tedaviye yardimci yasam
bicimi degisiklikleri olarak sayilabilir.
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Seker ve yliksek tansiyon bébrek sagligini nasil etkiler?
Kiside bu hastaliklardan biri varsa nelere dikkat etmelidir?

Gunumuzde dunya genelinde hemodiyalize giren, bébrek nakli
adayi olan kronik bobrek hastalarinin neredeyse % 75'inde, bdb-
rek yetmezligine yol acan hastaliklar diyabet ve hipertansiyon-
dur. Hastalarin ¢cok buyuk bir kisminda bu iki sorun birlikte g&-
rulmektedir. Burada s6z konusu olan diyabetikler, agirlikli olarak
tip 2 diyabet tanisi almis olan eriskinlerdir. ilk kez diyabet tanisi
alan eriskinlerde bdébrek hasarinin gostergesi olan idrarda az
miktarda albumin kacagi olmasi intimali % 25'dir. Yani o birey-
lerde hem diyabet hem de kronik bébrek hastaligi ilk teshis si-
rasinda saptanir. Bu bireylerde ayni zamanda hipertansiyon, kan
yaglarinda dengesizlikler ve vicut yag oraninda artis izlenir. Her
iki saglik sorunu da, kronik hastalik yonetimi gerektiren, sadece
ilaclarla cézumlenemeyen ve mutlaka yasam bicimi degisikligi
gerektiren saglik sorunlaridir. Tedaviyi, tek basina bir hekim de-
gil bir takimin desteklemesi ideal olanidir.

Once yeniliklerden séz edelim. Kan basinci kontroliinde he-
deflenen tedavi degerlerinde son ug¢ yil icinde daha dusuk
seviyeler benimsenmeye baslanmistir. Bu degerlere ulasmak
icin en az iki farkli tansiyon ilacini duzenli olarak kullanmak
gerekir. Hem kan basincini dusuren hem de bébreklerin di-
yabetten olumsuz sekilde etkilenmesini engelleyen tansiyon
ilaglar tedavide ozellikle secilir. Ayni sekilde son U¢ yilda
hem kan sekerini hem de kan basincini dusurebilen diyabet

ilaglari kullanima girmistir. Kalp damar hastaligi riski yuksek
olan, kan basinci yuksekligi direncli olan diyabetik bireylerde,
bu grupta yer alan ilacglarin éncelikle kullanilmasi 6nerilmeye
baslanmistir.

Eski ve ama bir o kadar da dnemli bilgilerimizi hatirlayacak
olursak, 6zetle su noktalari bir kez daha vurgulamak dogru
olacaktir: Vicut agirligi kontrolu, egzersiz, sigaranin birakil-
masl ve uygun bir beslenme programi tedavinin temel tas-
landir. Hipertansiyon ve diyabeti olan bireyler kronik bobrek
hastaligi acisindan yuksek risk grubunu olusturduklarr icin
bobrek hasari acisindan kontrollerini yilda bir kez yaptirma-
lidir. Diyabete ve hipertansiyona bagli bébrek hasarinin mu-
ayenede tespit edilmesinin en kolay yolu goz dibi muaye-
nesidir. Her iki grupta yer alan hastalar yilda bir kez ayrintili
g6z muayenesi yaptirmalidir. Kan sekerinin gunluk kontrolu
kadar zaman igindeki kontrolu de ¢cok 6nemlidir. Bu neden-
le diyabetik hastalarin U¢ ayda bir HbA1C (ortalama kan se-
keri duzeyi) testlerini takip etmelerinin buyuk yarari vardir.
Kan basinci kontrolu icin evde yapilan kan basinci dlgumleri
saglik kuruluslarinda yapilan dlcimlerden daha dogru sonug
vermektedir. Bu nedenle imkani olan hastalarin evde kan ba-
singlarini izlemeleri tedaviye olumlu katkida bulunacaktir.
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Organ naklinde, tiim diinyada oldugu gibi tilkemizde de
ilk sirayi1 alan bébrek nakli hakkinda bilgi alabilir miyiz?
Rakamlara bakildiginda tilkemizdeki nakil sayilari sizce
yeterli diizeyde mi?

Son dénem bdbrek yetmezligi sturecinde, yaklasik bobrek filt-
rasyonu 10 ml/dak’in altina indiginde hastalara bdbrek naklini ve
diyaliz yontemlerini tedavi secenegi olarak sunmaktayiz. Bobre-
gin tum islevleri ancak basarili bir bdbrek naklinden sonra geri
ddner, bu nedenle bdbrek nakli en ideal renal replasman tedavi
secenedidir. Bobrek nakli yasam kalitesini artirmasinin yani sira
yasam suresinin de anlamli olarak uzamasini saglar.

Turkiye'de son donem bdbrek yetmezligi tanisi olan hasta sayisi
giderek artmaktadir. Turk Nefroloji Dernegi Bobrek Kayit Sistemi
raporuna gore; 2017 yili sonu itibariyla Turkiye'de 58.635'i he-
modiyaliz, 3.346'sI periton diyalizi ve 15.330'u bdbrek transplan-
tasyonu olmak Uzere renal replasman tedavisi uygulanan top-
lam 77.311 hasta bulunmaktadir.

Ozellikle T.C. Saglk Bakanligi'min yodun cabalari ile 2010 yi-
lindan sonra Turkiye'de bobrek nakli sayisinda belirgin bir artis
saglanmistir. Son Ug¢ yilda yillik b&brek nakli sayisi 3.000°in Uze-
rine ¢ikmistir. 2017 yilinda 3.330 hastaya toplam 3.342 bobrek
nakli yapilmistir. 2002 yili sonrasi dénem dikkate alindiginda
Turkiye, ttm dunyada bdbrek nakli sayisi en fazla artis gosteren
Ulke olmustur. Bu sevindirici bir gelismedir. Ancak, Ulkemizde
bobrek nakillerinin % 80 gibi buyuk ¢cogunlugu canli vericiler-
den yapilmaktadir, kadavradan b&brek nakli ise % 20 civarinda-
dir. Oysa Avrupa ulkelerinin buyuk kisminda bu oranlar tam ter-
sidir. Ulkemizde kadavradan bobrek nakli sayisinin artirilmasina
intiyac vardir.

TUum gelismis ve organ koordinasyon agini etkin kullanabilen Gl-
keler, gunumuzde kadavra naklini tercih etmektedirler. Su anda
Ulkeler arasi, hatta kitalararasi organ transferi ile nakiller yapila-
bilmektedir.

Bébrek naklinde alici ve verici acisindan gerekli sartlar
nelerdir? Kimler bébrek vericisi (donér) olabilir?

Canlidan organ nakli; alicinin en az iki yildan beri fiilen bir-
likte yasadigi esi ile dérdUncu dereceye kadar (doérduncU de-
rece dahil) kan ve kayin hisimlarindan yapilabilir. Eger kisinin
akraba disi bir vericisi varsa; naklin yapilacagi ilde olusturula-
cak etik komisyonun verici ile alici arasinda mevzuata aykiri
herhangi bir hususun bulunmadigini ve etik agcidan organ ba-
gisinin uygunlugunu onaylamasi gerekmektedir. Canli verici-
si olmayan hastalar organ nakil merkezlerinde kadavra nakil
hazirliklari tamamlanarak Ulusal Bébrek Bekleme Listesine
kayit yaptirirlar.

Bobrek vermek igin alici ile kan grubu uyumlulugu (A,B,AB,O)
sarti aranmaktadir. Verici i¢in aranilan sartlar ise 18 yasini
gecmis, herhangi bir baski olmadan verici olmaya istekli, akli
dengesi yerine, operasyon sirasinda risk olusturacak basta
kalp ve solunum sistemi hastaliklarin gibi tedavi edilemeyen
hastaliginin olmamasi, kanser tanisinin olmamasi (ilgili he-
kimce kur kabul edilecek takip suresini tamamlamis olmasi),
bulasici aktif enfeksiyonunun olmamasi istenmektedir. Yine
boébrek vermek isteyen kisinin ileri bébrek yetmezligi riskini
olusturabilecek hastaliklara sahip olmamasi (genetik hasta-
liklar, tekrarlayan bdbrek tasi, protein kagagi veya kanama ile
kendini belli eden nefritler gibi) gerekmektedir.

2019 / KIS

23



24

OZEL DOSYA

Cocuklarda bébrek nakli stireci yetiskinlerdekinden farkli
midir?

Cocuklarda bobrek nakli streci eriskinlere benzemektedir. Co-
cuklarda eriskinlerden farkli olarak bobrek yetmezligi nedeni
dogustan gelen Uriner sistemin anatomik veya fonksiyonel bo-
zukluklari veya genetik gecisli hastaliklar olabilmektedir. Bu du-
rumda nakil dncesi hazirlik ddneminde bazi Urolojik mudahale-
ler gerekebilmekte veya genetik hastaliklarda enzim replasman
tedavisi gibi ek tedaviler baslanabilmektedir. Cok kUcuk cocuk-
larda dondr eriskin ise operasyon sirasinda organlardaki boyut
ve anostamoz edilecek arter, venlerdeki cap farklarindan dogan
Ozel dikkat isteyen teknik beceriler gerekebilmektedir.

Cocuk ve genclerin bagisiklik sistemi ¢cok aktif oldugu icin na-
kil sonrasi rejeksiyon (vicudun yeni organi reddetmesi) riskleri
daha yUksektir ve ilag¢ dozlar ¢cok dikkatli takip edilmelidir. Nakil
sonrasi ¢cocuklarin buyumelerinin hizlanmasi, aktif okul hayati-
na dénebilmeleri, yasitlarini her konuda yakalayabilmeleri s6z
konusudur ve 6nlerinde bekleyen uzun yasam suresi gdéz dnune
alindiginda ¢ocuklarda bobrek nakli dncelikli tedavi olmalidir.

Ameliyat 6ncesinde hasta bébrek nakline nasil hazirlaniyor?

Bobrek nakli dncesi hasta detayli bir degerlendirmeden gecirilir.
Nakil sirasinda veya sonrasinda olusabilecek tum komplikasyon
ve hastaliklar icin gerekli dnlemler alinir. Ornegin, mevcut Griner
sistem anatomik problemleri duzeltilir, aktif enfeksiyon odaklari
bulunur ve tedavi ettirilir, asilari yapilir, gerekli bulunursa kalp ve
dolasim sistemi anjiografi ile degerlendirilir. Bdylece hastanin
bobrek nakline en iyi fiziksel durumda girmesi saglanir.

farmaNED

Canli donérden veya kadavradan bébrek nakli stireclerinde
ne gibi farkliliklar s6z konusu oluyor?

Canli dondrden bobrek naklinin avantajlari; bekleme suresinin
olmamasi, dolayisiyla hastanin diyaliz tedavi surecinde vucu-
dunda olusan yipranmaya maruz kalmadan nakil olmasidir. On
hazirlik asamasinda alicida olusabilecek immunolojik duyarlilik,
enfeksiyon gelisimi gibi olasi komplikasyonlar icin gerekli 6n-
lemler alinir. Planli bir operasyon oldugu icin en iyi kosullarda
bobregin alinarak aliciya yerlestirilmesi saglanir ve dolayisiyla
nakil bébregin d&mru daha uzun olur. Kadavradan bébrek nak-
linde ise; vericinin tibbi kosullari, b&bregdin ¢ikarilmasi ve nakle-
dilmesi suresinde gegen zaman, acil bir islem olmasi nedeniyle
on hazirlik yetersizligi gibi éngdrulemeyen parametreler s6z
konusudur.

Bébrek nakli sonrasinda dikkat edilmesi gereken hususlar
nelerdir? Nekahet evresinden bahseder misiniz?

Bobrek nakli sonrasi bobrek reddini engellemek tzere immu-
nosupressif dedigimiz bagisiklik sistemini baskilayicr ilaglar kul-
lanilir. Hastanin bagisiklik sistemi goéz 6nuine alinarak ilag dozlar
ayarlanir. Yeni bir doku ile tanisildigi icin 6zellikle ilk yil ret ris-
ki daha yuUksektir ve bu nedenle ila¢c dozlari itk yil daha yuk-
sek tutulur. itk yil dzellikle ilk (ic ay hastanin enfeksiyon riskinin
de yuksek oldugu dénemdir. Nakil sonrasi hekim kontrolinde
duzenli ila¢ tedavisi altinda olunacag, ilaglarin yetersiz kulla-
niminin redde, yuksek doz kullaniminin da organ hasarina yol
acabilecegdi bilinmelidir.

Nakil sonrasli, gerek hastaligin ortadan kalkmasi sebebiyle ge-
rekse ilaglarin yan etkisi olarak hastalarda istah artisi ve kilo ali-
mi gdzlemlenir. Bu asamada, ozellikle fazla kilo aimindan sa-
kinmak, dengeli beslenmek, az tuz tUketmek gibi genel saglik
onerilerine uyulmasi dnemlidir. Uzun sureli bagisiklik sistemi
baskilayici ilagc kullanimin cesitli kanser risklerini arttirici etkisi
bulunmaktadir. Hastalarin cilt kanseri riskini arttirmamalari icin
ozellikle uzun sureli direkt gunes isigindan kagcinmalari ve gunes
koruyucu kullanmalari da &nerilir.




Boébrek nakli ameliyatlarinin basari orani nedir? Bébrek
naklinin basarisini etkileyen faktérler nelerdir?

Bobrek naklinde basari orani yuksektir. Dunya genelinde can-
lidan nakilde, bobrek sag kalimi 1 yillik % 95, 5 yillk % 85; ka-
davradan nakillerde ise % 90 ve % 77 olarak bildirilmistir. Alici-
nin yasl, bagisiklik sisteminin aktifligi, bobrek yetmezligine yol
acmis olan hastaligi, kullanilan bagisiklik sistemini baskilayan
ilaclar, hastanin tedaviye uyumu, mevcut diger hastaliklari, si-
gara kullanimi basta olmak Uzere bircok faktor basariyr etkile-
yebilmektedir. Hastanin duzenli kontrolleri aksatmamasi, tedavi
uyumunun maksimumda tutulmasi, gelisebilecek hastalik veya
komplikasyonlarin erken fark edilerek dnlemlerin alinmasi ise
nakil sonrasi uzun dénemki basarida dnemli rol oynar.

Boébrek nakli ameliyati olumlu sonu¢ vermediginde kisiye
yeniden nakil yapilabiliyor mu?

Fircalama ve arayuz temizliginin yer aldigi rutin dis bakimina
ayni sekilde devam edilmelidir. Son zamanlarda kullanimi yay-
ginlasan agiz dusunu da tavsiye edebilirim. Elektrikli dis fircala-
rinin da etkin bir dis temizligi sagladigini séyleyebiliriz. Eger kisi
dogru fircalamayi biliyorsa manuel fircayla da ayni etkili bakimi
saglayabilir.

Pek cok kisi yasamina tek bobrekle devam etmeyi géze
alarak verici oluyor. Peki, tek bébrekle yasamak kisinin
hayatini nasil etkiler?

Verici, nakil 6ncesi bobrek ve diger sistemlerinin saglikli oldu-
gundan emin olmak Uzere bir dizi testten gegirilir. Nakil sira-
sinda veya ileriki yasaminda gelisebilecek herhangi bir bébrek
hastaligi riski saptandigi durumda verici olmasina izin verilmez.

Verici tek bobrek ile kaldiginda; saglikli yasam tarzi prensipleri-
ne uymalari yani kilo alimini kontrol etmeleri, saglikli beslenme-
leri, dUzenli egzersiz yapmalari, sigara ve tuzdan uzak durmalari
onerilir. Bobrek fonksiyonunu bozabilecek agri kesici ve benzeri
ilac, bitkisel destek UrUnleri kullanmamalari konusunda uyarilir-
lar. Yine bobrek vericilerinin dlzenli araliklarla saglik kontrolle-
rini yaptirmalari dnerilir.

Bébregini veren kisilerde ileriye dénlik bébrek yetmezligi
yasama riski olusur mu?

Tek bobrek ile saglikli bir yasam surdurulebilir. Bobrek vericileri
cok ciddi bir degerlendirme ile secildiginden, bir anlamda “en
saglkl” grup olduklarindan, uzun yillar stren takiplerde genel
topluma goére bdbrek hastaligi gelisimi riskinin benzer oldugu
bilinmektedir.

Bobrek vericileri, kendileri gibi ¢cok saglikli gruplarla kiyaslandi-
ginda, bobrek vericilerinde bdbrek hastaligi gelisimi 10000°de
30 iken, saglikli gruplarda bu oran 10000'de 3.9'dur. Bobrek
hastaligi gelisimi intimalinin, bdbrek vericilerinde daha yuksek
oldugunu gosteren bu calismalar dikkat cekmistir. Bu nedenle
bobrek vericisinin 6n degerlendirmesinin dikkatli yapilmasi ve
cok dusuk de olsa uzun donemde bobrek yetmezligi gelisme
olasiliginin mevcudiyeti konusunda uyarilmasi etik olarak dnem
kazanmistir.

Yine prensip olarak, yakin ddnemde cocuk planlayan kadinlarin
bobrek vericisi olmasi, hamileligi riske atmamak adina dogum
sonrasi déneme birakilmaktadir.
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PROF. DR. YUKSEL CEM AYGUN

BASKENT UNIVERSITESIi UROLOJI ANA BiLiM DALI

TURK COCUK UROLOJIiSi DERNEGI BASKANI

I

Uroloji nedir ve hangi hastaliklarla ligilenir?

Uroloji; bobrekustl bezleri, bobrekler, bébrek kanallar, mesane
(idrar kesesi), penis ve testislerin sagligi, hastaliklari, tibbi ve cer-
rahi tedavileri kapsayan tip bolumudur.

Cocuklarda bébrek iltihabi (nefrit) nedir, tiirleri nelerdir?

Nefritler, mikroplarla olusan enfeksiyonlar ya da vucutta kendi
kendine olusan mikrobik olmayan hastaliklardir. itk grup ile cocuk
urolojisi, ikinci grup ile cocuk nefrolojisi ilgilenir.

Mikroplarla olusan nefrite piyelonefrit denir. Piyelonefritler, idrar
yolu enfeksiyonlarinin bébrege kadar uzanan tipidir ve &zellikle
ilk 5 yasta kalici bodbrek hasari yapabildigi icin son derece 6nem-
lidir.

Kimler bébrek iltihabina daha yatkindir?

Cocuklar, kadinlar, yasllar, bagisiklik sistemi zayif olanlar ve id-
rar yollarinda yapisal anormallikler olanlar bdbrek iltihabina daha
fazla yatkindir. Bu anormallikler; alt idrar yolu tikanikliklari, taslar,
bobrek ¢ikisi tikanikliklar, mesaneden bobrege kacak (refll) ol-
masl gibi hastaliklardir.

Bébrek iltihabinin tani ve tedavisinden kisaca bahseder
misiniz?

Mesane enfeksiyonlarindaki (sistit) belirtilere (yanma, sik idra-
ra gitme, karin agrisi, idrarda bulaniklik ve koku, ani sikisma) ek
olarak bulanti, kusma, ates, titreme gibi tum viucudu etkileyen
belirtiler eslik eder. Piyelonefritten kuskulandigimizda yapilmasi
gereken, idrar ve kan tetkikleri ile durumu géstermek ve en kisa
surede mumkunse yatarak genis kapsamli antibiyotik ve destek
(sivi alimi ve ates dusUrlcu) tedavisine baslamaktir. Aksi durumda
bobrek hasari olugsma riski artmaktadir.

farmaNED

Cocuklarda en sik gériilen bébrek rahatsizliklari nelerdir?

Bobrek rahatsizliklarini da cocuk nefrolojisi ve cocuk urolojisinin
ilgi alanlarina giren hastaliklar olarak ikiye ayiralim. Cocuk nefro-
lojisi; bobrek yetmezlidi, diyaliz ve bdbredin tibbi (ic) hastaliklari-
na bakar. Cocuk Urolojisi ise enfeksiyon, tas, tumor, tikaniklik ve
refli (mesaneden bdbrede kagak olmasi) gibi hastaliklara bakar.

Bobrek ve idrar yollari taslari, gelismekte olan Ulkelerde (% 5-15)
bati Ulkelerine (% 1-5) gdre daha sik goérulmektedir. Bunun en
6nemli nedenleri; sicak iklim, beslenme &zellikleri, genetik fak-
torler ve az sivi alimi olarak siralanabilir. Taslar, enfeksiyon ve ti-
kaniklik yaparak bobrege zarar verirler. B&bregin diger hastaliklari
tikanikliklarla ilgilidir. Tikanikliklar cesitli seviyelerde olabilmek-
tedir. Bunlar bobrek cikisi, mesane girisi veya mesane cikisinda
olabilmektedir.

Bébrek refliisti nedir, belirtileri nelerdir?

Boébrekten mesaneye inen kanala Ureter denir. Normalde Ure-
terden mesaneye serbest bir sekilde akim olurken, mesaneden
bobrege geri akim olmaz. Geri akim oldugunda buna reflu denir.
Genellikle refluntn kendine has bir belirtisi yoktur. Siklikla tek-
rarlayan idrar yolu enfeksiyonlari belirtileriyle kendini g&sterir. Bu
belirtiler yanma, sik idrara gitme, karin agrisi, idrarda bulaniklik
ve koku ve ani sikisma, eger bébrege uzanmissa bulanti, kusma,
ates, titremedir.

Bobrek refliisii hangi yas grubunda daha sik gorulir?
Genetik yatkinliktan s6z edilebilir mi?

Bobrek reflust dogumdan itibaren gorulebilir. Yasla birlikte sikuigi
azalir. Genel olarak 100 ¢ocuktan birinde gorulebilmekte iken,
reflu hastalarinin cocuklarinda % 35, kardeslerinde ise % 27 ora-
ninda saptanir. Bu rakamlar bobrek reflisiinde kuvvetli genetik
yatkinlik oldugunu géstermektedir.




Boébrek refliistiinde basvurulan tedavi seceneklerinden
bahseder misiniz? Bu segceneklerin basari sanslari nasildir?

Bobrek reflistnde tedavi secenekleri; izlem, koruyucu antibi-
yotik tedavisi, kapali (enjeksiyon) ve acgik cerrahi tedavi olarak
siniflandirilabilir.

izlem olarak tanimladigimiz tedavide bol sivi alimini saglamak,
hijyene dikkat edilmesi (6nden arkaya temizlik), tuvalet egiti-
mini tamamlamis ¢ocuklarda idrarin ve buyUk tuvaletin bek-
letilmemesi, duzenli araliklarla bosaltilmasi ve belli surelerle
kontrol edilmesidir.

Koruyucu antibiyotik tedavisi butun bu &nlemlere ek olarak
dustuk doz antibiyotigin gece yatmadan verilmesidir. Burada
amaclanan, enfeksiyon gelismeden onlenmesidir. CUnku reflt
beraberinde enfeksiyon olmadan bdbrege zarar vermemek-
tedir. Amacg bobrege zarar verebilecek enfeksiyonlarin 6nune
gecebilmektir.

Bazl 6zel durumlar haricinde ilk tedavi secenekleri bunlardir.
Amag, enfeksiyonlarin bdobrege kalici zarar verebilecegi 5-6
yasina kadar cocugu enfeksiyonlardan korumaktir. Bu iki te-
davi secenegine ragmen atesli idrar yolu enfeksiyonlari tekrar-
larsa kapali ya da acik cerrahi yontemler kullanilmaktadir.

Tedavi secenekleri sirasiyla hafiften siddetliye dogru uygulanir.
Yani basari oranlari elbette acik cerrahide en yuksektir (%95
Uzeri). Ancak hastalik hafifse baslangi¢ tedavilerini, siddetliyse
daha ileri tedavileri kullanmak gerekir.

Bu konudaki yeni gelismeler ¢cok hafif hastaliklari degil tedavi
etmek, tanisini bile koymaya gerek olmadigi yénundedir. Yani
biz reflu hastalarinin cogunu izlem ya da koruyucu antibiyotikli
izlem ile tedavi ederek cerrahi tedaviye gerek kalmadan bob-
reklere zarar vermesini dnlemeye calisiyoruz. Bu iki tedavi de
reflinun yasla birlikte duzelebilmesi bilgisine dayanmaktadir.

Cocuklarda gorulen bobrek taslari, yetiskinlerinkinden farkl
yapida mi olur? Tedavi yontemleri benzerlik gosterir mi?

Cocuklarda bobrek taslarinin yapisi yetiskinlerden farklidir.
Tekrarlayici olma ozelligi yetiskinlere gére daha fazladir. Bu
nedenle altta yatan metabolik faktorlerin ortaya cikarilmasi ve
tedavi edilmesi daha da dnemlidir. Tedavi prensipleri yetigkin-
lerden farkli olarak; mevcut tum taslarin tam olarak temizlen-
mesi ve metabolik bir faktor bulunmasi igin mutlaka tetkiklerin
yapilmasi ve ila¢ ve diyet duzenlemeleriyle bu bozukluklarin
giderilmeye calisilmasidir. Tedavi yontemleri yetiskinlerle ayni
olmakla birlikte, boyut farklari nedeniyle cocuk tas tedavisinde
kullanilan aletlerin daha ince ve hassas olmasi kisitlayici fak-
torlerdir.

Cocuklarda gérilen Wilms tiimoéri nedir, belirtileri ve tedavi
yo6ntemleri nelerdir?

Wilms tumort cocukluk caginin en sik gérulen kétu huylu Uri-
ner sistem tumaorudur. Tum cocukluk ¢cagr tumorlerinin % 5-6'sini
olusturur. Anne karnindaki bdbrek gelisim artiklarindan kaynak-
lanir. Vakalarin % 80'i 5 yastan &nce tani alir. Genellikle ilk belirti
karinda sislik gorulmesidir. Hastaligin evresine gdre cerrahi, ilag
tedavisi ve 1sin tedavisi ile tedavi edilir. Cogunlukla bu tedaviler bir-
likte uygulanir. Bu yéntemlerle basarili sonuglar elde edilmektedir.

Cocuklarda iseme bozukluklari nasil tedavi ediliyor?

Oncelikle iseme bozukluklarini, sinir sistemine ya da yapisal bo-
zukluklara bagli ya da bagli olmayan olarak ikiye ayiralim. Birinci
grupta degerlendirme ve tedavi daha karmasiktir ve daha az go-
rullr. Ben bu soruya daha sik gérulen ikinci grup (fonksiyonel)
iseme bozukluklarini ele alarak yanit verecedim. iseme bozukluk-
larini tek basina gece yatak islatma hastaligindan ayirmak gerekir.
iseme bozuklugu olan cocuklarda belirtiler; gece giindiiz idrar
kacirma, ani sikisma, sik idrara gitme, idrarini bekletme, digki bek-
letme ve kUcuk parcalar halinde kacirma ve tekrarlayan idrar yolu
enfeksiyonlaridir. Reflu ile de birlikteligi sik goéralur. Bu cocuklar-
da tedavinin ana unsurlari; Uroterapi olarak adlandirdigimiz du-
zenli sivi alimi, saatli iseme (idrari gelsin ya da gelmesin 2 saatte
bir ya da 2 teneffuste bir mesaneyi bosaltma), duzenli diskilama
(6zellikle sabahlari), lifli beslenme ile baslar. Gereksinim olanlarda
mesane gevsetici ilaglar, koruyucu antibiyotik tedavisi ve mushil
(kabizlik giderici) ilaclar tedaviye eklenir ve hastalar duzenli ara-
liklarla izleme alinir.

idrar yolu enfeksiyonlari (sistit) hangi durumlarda kroniklesir?

Cocuklarda idrar yolu enfeksiyonlari tekrarlayici olabilir. Bunun
nedeni altta yatan bir durum olmasidir. Fonksiyonel ya da diger
iseme bozukluklari, idrar yolu tikanikliklari, tas hastaligi tekrarla-
yan idrar yolu enfeksiyonlarinin en énemli nedenlerindendir. St-
rekli tekrarladiginda da kroniklesme daha fazla olmaktadir.

Tedavi edilmeyen sistitin bébrek sagligina etkisi nasil olur?

Sistit; atesli olmayan ve sadece alt idrar yollarini etkileyen mikro-
bik (bakterilerle olan) idrar yolu enfeksiyonudur. Atesli olmayan
enfeksiyonlarin bobrek sagligini etkileme olasiigi ¢ok dusuktur,
ancak ¢ok sik gegirilir ve ilerlerse bobrek enfeksiyonuna donebi-
lir. Bu durumda bdébrege zarar verebilir.
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Dogustan gelen faktérlerin yani sira, kisinin yasam bicimi
boébrek sagligini etkiler mi? Ornegin, idrar tutmanin bébrek
sagligina zarari var midir?

Dogumsal bazi hastaliklar bobrek sagligini elbette etkiler. Bun-
larin bazilar hayatla bagdasmazlar, yani kisa sUrede bebegdin
kaybi ile sonuclanir. Ek olarak, ciddi bébrek yetmezliklerine ka-
dar gidebilecek tablolara yol acan dogumsal hastaliklar da var-
dir. Ornegin, spinal disrafizm adini verdigimiz ciddi spinal kanal
patolojileri ile dogan bebekler. Bunun yaninda, Ureteropelvik
bileske darliklari, konjenital veziko-ureteral reflu gibi hastaliklar
da dogru tani ve tedavi edilmezlerse kisa sUrede kronik bdbrek
yetmezligi ile sonuclanabilecek hastaliklardir.

idrar tutmanin da bobrek sagligina zarari vardir. Bu durum, ise-
me disfonksiyonunda bdbrek yetmezligi ile sonlanabilecek bir
tabloyu ihtiva eder. Burada soruna yol acan faktorler; gerek
idrar yolu enfeksiyonlari ve bdbrek iltihaplarini kolaylastirmasi,
gerekse mesane basinclarinin artmasidir. Bu durumlar, surecin
sonunda fonksiyonlarinin bozulmasina sebep olur. Ozetle uzun
sure idrar tutmak son derece tehlikeli bir durumdur ve bu sik-
likla temiz tuvalet arayisi ile beraber seyreder. Genelde anneler
cocuklarina okulda ve disarida tuvalete gitmemelerini tembih-
leyerek bu tablonun gelismesinde rol oynarlar.

Boébrek tasi nedir? Neden olusur? Bébrek tasi olusurken
belirti verir mi?

Bobrek tasi, bizlerin yani Uroloji doktorlarinin en sik karsilastigi ve
hastalarin siklikla acil sartlarda hastanelere basvurdugu tablolarin
basinda gelir. Olusumunda tek bir faktér rol oynamaz; cevresel
faktorler, diyet, iklim sartlari ve genetik yapi gibi pek ¢ok faktor
bdbrek tasi gelisiminde etkilidir. Olusumu sirasinda siklikla belir-
ti vermez. Olustugunda, daha henuz bdbrek iginde iken hafif yan
agnisi ya da idrarda hafif kanamalar ile belirti verebilirken, asil belir-
tisini tasin hareket edip Ureter dedigimiz idrar kanalina dusmesi ile
gOsterir. Bu tabloya renal kolik adi verilir ve insanlarin yasayabile-
cegi en agrili tablodur, kisiyi acil servise getirir.

Ulkemizde bébrek tasi gériilme sikligi nedir?

Bu konuda net bir rakam vermek ¢ok kolay degil tlkemiz icin; an-
cak gelismis Ulke rakamlarina gore tas hastaligi ile cok daha sik
karsilasmaktayiz. 1960l yillarda 100.000'de 54 olan gérulme ora-
ni, gunumuzde 100.000°de 114'lere ulasmistir.

farmaNED

Hangi saglik sorunlari kiside bébrek tasi olusumunu hizlandirir?

Bobrek tasinin olusumunu arttiran ya da hizlandiran durumlarin
basinda kisinin beslenme aliskanliklari ve aldigi sivi miktari gelir.
Fastfood tarzi beslenme tas gelisimi acisindan énemli bir risk fak-
toéradur. Asidik iceceklerin fazla miktarda tuketilmesi de ciddi bir
risk faktoru olarak karsimiza ¢ikar. Suyun az icilmesi, tuz tuketimi-
nin fazla olmasi, asir hayvansal proteinle beslenme, asir cikola-
ta ve kuruyemis tUketilmesi ve asiri oksalat iceren cay icilmesi en
onemli risk faktérlerinden bazilaridir.

Bunlara ek olarak bazi bobrek rahatsizliklar da tas gelisimini artirir.
Kronik ishal ile giden bazi barsak patolojileri olan hastalarda da tas
gelisimi sik gorullr.

Bobrek tasi tedavisinde uygulanan yeni yéntemlerden bahseder
misiniz?

Bobrek tasi tedavisinde uygulanan yontemler ESWL ya da tas kirma
tedavisi, endoskopik tas cerrahileri, laparoskopik tedavi ydntemleri
ve artik nadiren uyguladigimiz acik cerrahi yaklasimlar olarak sira-
lanabilir. Bunlarin icinde en sik basvurulan yéntemler ise tas kirma
tedavisi ve endoskopik tas cerrahileridir.

En yeni yontem nedir sorusunun cevabi ise gelisen teknoloji ile
beraber uygulamaya giren fleksibl yani ucu bdbrek icinde déne-
bilen egilebilen goéruntuleme sistemlerine sahip endoskoplarin
kullanilmasi ve bunlarin iginde ilerletilen ¢ok ince lazer uclari ile
de bobrek icinde taslarin kirlmasi prensibini iceren “retrograt int-
rarenal fleksibl Uretroskopik” olarak adlandirdigimiz yontemdir. Bu
sayede biz hastalar en fazla bir gece hastanede tutarak bu islem-
leri gerceklestirebilmekteyiz. Eskiden gunlerce hastanede yatmasi
gereken, buyuk agik cerrahi kesileri olan, cerrahi sonrasi agri ve
benzeri yakinmalar beraberinde getiren ve kisinin is-gu¢ kaybina
da yol agan tablolar bu sekilde artik bertaraf edilmis durumdadir.
Kisi cogu zaman 1-2 gun iginde isine geri donebilmektedir.




Bobrek taslarina ne zaman miidahale edilmelidir?

Bobregdin icinde yer alan ve kuigUk olarak adlandirabilecegimiz,
ornegin 4 mm'nin altindaki boyutta taslarda bizler ¢ok &zel bir
durum olmadikga islem yapmiyoruz ve bunlari genel &neriler-
le takibe aliyoruz. Takiplerde tas boyutunda artis olmadikga da
ayni takip rutinine devam ediyoruz. Ancak tas boyutlari 6-7 mm
gibi boyutlari asiyorsa tas kirma tedavisine ya da bazi durumlar-
da endoskopik tas cerrahisi ydntemlerine basvuruyoruz.

Ureter taslarinda, yani idrar kanalina diismus taslarda ise genel-
de bir sure bu taslarin kendiliginden dusmesine izin verip bekli-
yoruz. Ancak bu dusme gerceklesmez ise gene benzer sekilde
tas kirma ya da endoskopik tas cerrahisi yontemleri ile muda-
hale etmek gerekiyor. Ureter taslari bizim en cok korktugumuz
durumlar; cunku eger hastalar bu durumdan kurtulmazsa, dok-
tor takibinden cikarsa veya Snemsemezse, tablonun organ yani
boébrek kaybi ile sonuclanmasi mumkuin olabiliyor.

Onceden boébrek tasi tedavisi olmus bir kiside yeniden
bdbrek tasi olusabilir mi?

Elbette; bu oran aslinda sanilanin aksine ¢ok yuksektir. Tas atagi
ile gelen bir hastada takip eden 5 yilda % 30 civarinda, 10 yil
icinde ise hastalarin en az yarisinda gene tas hastaligi gelismek-
tedir. Bu nedenle gerek tasin tipini bilmek, gerekse tas hastali-
gina rol agan risk faktorlerine yonelik &zel incelemeler yapilarak
hastalara bu konuda destek ve tedavi saglamak cok énemlidir.
En &dnemlisi ise hastalarin yeni gelisebilecek taslar agisindan du-
zenli kontrolde kalmalaridir.

Boébrek kanseri nedir? Farkli tiirleri var midir?

Bobrek kanseri dedigimizde kastettigimiz, bobregin epitelinde
kdken alan malign yani kétu karakterli tamorlerdir. Bu kanser
tipi icin olumsuz olan nokta maalesef ¢ok daha sik gérulmekte
olmasidir. lyi nokta ise, daha fazla gorilmesine ragmen, artik
cok daha kucuk boyutlarda ve erken evrelerde iken tani konu-
labiliyor olmasidir. Bunun nedeni, degisik sebeplerle uygulanan
karin ultrasonografi ve bilgisayarli tomografi uygulamalari sira-
sinda kanserin de tanisinin konulabilmesidir. Yani hastada hicbir
belirti vermeden, erken evrede ve kucuk boyutlarda hastalig
fark etmek mumkun hale gelmistir.

Bobrek kanserinin farkl tipleri vardir, ancak en sik gérulen tip
bizim renal hucreli adenokanser olarak adlandirdigimiz tipidir.

Bobrek kanseri nasil tespit edilir?

Daha 6nce de belirttigim Gzere gunumuzde siklikla herhangi bir
semptom vermeden, baska nedenlerle ya da check-up prog-
ramlari sirasinda yapilan radyolojik goéruntulemeler sirasinda
tanilari konmaktadir. Bu nedenle de cogu zaman daha kuguk
boyutta iken, yani daha erken evrede tedavisi gerceklestirilmek-
tedir. Ancak kimi zaman agri, kanama gibi yakinmalarla gelen
hastalarda da tanisi yapilabilmektedir. Tanisi, ultrasonografi ve
daha sonrasinda yapilan bilgisayarli tomografi ve manyetik re-
zonans incelemelerle konmaktadir.

Bobrek kanserinde hangi tedavi yéntemleriuygulanmaktadir?

Bobrek kanserlerinde cerrahi yontemler uygulanmaktadir. Bu
yontem; tarihsel surecte acik yontemle, bobregin ve etraf do-
kusunun cikartilmasi olarak tarif edebilecedimiz, bizim radikal
nefrektomi dedigimiz yontemdir. Gelisen teknoloji ile bu cerra-
hi, hem laparoskopik yontemle uygulanmaya baslamis hem de
erken tani ve klguk boyutlu kanser teshisi ile ttm bobregin alin-
madigl, sadece bobregin hastalikli kisminin ¢ikarildigi bir cerrahi
seklini almistir. Bu cerrahi yaklasimin adi ise parsiyel nefrektomi
ya da nefron koruyucu cerrahidir. Bu yeni yaklasim ile tim béb-
rek alinmamakta ve dolayisi ile bé&brek rezervi hastanin hayatini
tehdit etmeyecek sekilde korunabilmektedir. Bu yeni yaklasim
da benzer sekilde acik yontemle ya da laparoskopik yéontemle
uygulanabilmektedir. Hatta robot yardimli uygulamalar da dun-
yada ve Ulkemizde yerini almistir.
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Bébrek yetmezligi nedir?

Bdébreklerimiz; vlicutta metabolizma sonucu ortaya ¢ikan za-
rarli ve toksik maddeleri, fazla siviyl, disaridan alinan ilaglari
vUcuttan uzaklastirmak, kan basincini duzenlemek gibi bircok
islevden sorumludur. Bébrek yetmezligi, bdbregin bu islevle-
rinden bir veya daha fazlasini yapamaz hale gelmesi durumu-
dur. Bu durumun neticesinde, vucutta Ure ve kreatinin basta
olmak uUzere istenmeyen maddelerin birikimi, hipertansiyon,
ilag yan etkilerinde artis, tehlikeli seviyelere ulasabilen elekt-
rolit bozukluklari, vicutta asiri sivi birikimi (6dem) gibi sorunlar
ortaya cikar. Ayrica hastalarda kansizlik ve kemiklerde zayiflik
basta olmak Uzere degisik komplikasyonlara yol acgar.

Bébrek yetmezliginde erken teshisin 6neminden bahseder
misiniz?

DB&brek hastaligi ilerleyici bir sire¢ olup, iyi tedavi edilmeyen
hastalarda zamanla bdbreklerin islevlerini tamamen kaybet-
mesi neticesinde diyaliz tedavisine ihtiyac ortaya c¢ikar. Bob-
rek yetmezliginin ilerlemesini yavaslatacak dnlemler bobrek
yetmezliginin erken dénemlerinde daha etkilidir. Bu nedenle
boébrek hastaligi acisindan risk altinda olan kisilerde belli aralik-
larla basit idrar ve kan tetkikleriyle bobreklerde bir sorun olup
olmadigi degerlendirilmelidir.

Akut bébrek yetmezligi ve kronik bébrek yetmezligi
arasindaki farklar nelerdir?

Akut bobrek hasari bobrek fonksiyonlarinin saatler veya gunler
icinde bozulmasi; kronik bdbrek hastaligi ise yillar icerisinde
yavas yavas bobreklerde bozuklugun gelismesi seklinde tarif
edilir. Akut bdbrek hasari; hem uygun tedavi ile tamamen béb-
rek islevlerinin normale gelme ihtimali hem de tedavi edile-
mediginde ¢cok kisa surede hastayi kalici diyaliz hastasi haline
getirme riski nedeniyle cok onemlidir. Kronik bobrek hastaligi
ise genellikle yavas ilerleyici bir hastalik olup tedavi ile bobrek
islevlerinin tamamen normale gelmesi mumkun degildir. Bu
hastalarda amac, uygun tedavi ile diyalize gidis surecini ge-
ciktirmek ya da onlemek ve hastalarin karsi karsiya olduklari
yUksek kalp hastaligi riskini azaltmaktir.

e{o) farmaNED

Akut bébrek yetmezliginde uygulanan tedavi yéntemleri
nelerdir?

TUm akut bdbrek hasari olan hastalardaki ilk yaklasimimiz
boébregdin daha fazla hasar gérmesini engellemektir. Bu amacla
hastalarin kan basin¢larinin normal seviyede tutulmasi, yeteri
kadar sivi aliminin saglanmasi, bobrege zarar verebilecek ilag-
lardan ve ilacli tomografi, anjiyografi gibi islemlerden mumkun
oldugunca uzak durulmasi ve hastanin kullandigi tum ilaglarin
dozlarinin boébrek fonksiyon bozuklugunun derecesine gdre
azaltilmasi gerekir. Altta yatan nedene bagli olarak bazi du-
rumlarda bdbrekteki bozuklugu tedavi etmek icin bagisiklik
sistemini baskilayan ilaglar verilirken, cogu durumda bobregdin
zamanla kendiliginden duzelecegi bilinir.

Kronik bébrek yetmezliginin nedenleri ve belirtileri
nelerdir?

Erigkin yastaki hastalarda kronik bobrek hastaliginin tim dun-
yadaki en sik sebebi seker hastaligidir. Hipertansiyon ve nef-
ritler diger sik nedenlerdir. Cocuklarda ise en sik neden idrar
yollarindaki anormalliklerdir. Kronik bobrek hastaligi bircok
hastada herhangi bir sikayete yol agcmadan, baska bir nedenle
hastaneye basvuru esnasinda yapilan tetkiklerde saptanmak-
tadir. Bunun yani sira halsizlik, istahsizlik, bulanti, kusma ve
kasinti en sik belirtileri arasinda yer alir.




Ulkemizde kronik bébrek yetmezligi gériilme sikligi nedir?
Kimler bu hastaliga daha yatkindir?

Ulkemizde her 6-7 kisiden birinde kronik bdbrek hastaligi var-
dir. Seker, hipertansiyon, kalp hastalari, ileri yastaki kisiler, aile-
sinde bobrek hastaligi olanlar, yogun agri kesici ve antibiyotik
kullananlar, bobrek tasi olanlar ve sik idrar yolu enfeksiyonu
geciren kisiler bu hastaliga daha yatkinlardir.

Diyaliz nedir? Hangi durumlarda diyalize baslanmalidir?

Diyaliz, yeterli islev gobrmeyen bdébreklerin isini yapay yollarla
yerine getirmeye yarayan yontemlerdir. Diyaliz ile bobrek yet-
mezligine bagli olarak vucutta biriken zararli maddeler uzak-
lastirilir. Hem akut bdbrek hasari hem de kronik bébrek has-
taliginda bdbrek islevlerinin ciddi sekilde bozuldugu ve hayati
tehdit eden metabolik anormalliklerin ortaya c¢iktigr durumlar-
da diyaliz yontemleri gindeme gelir.

Diyalizin tiirleri nelerdir?

Hemodiyaliz ve periton diyalizi seklinde iki farkli diyaliz yon-
temi vardir. Hemodiyaliz saglik kuruluslarinda, egitimli hem-
sireler tarafindan yapilir ve hastadan alinan kan bir makineden
gecirilerek hastaya tekrar verilir. Bu islem dort saat sUrer ve
genellikle haftada U¢ kez uygulanir.

Periton diyalizi ise hasta tarafindan evde kendi kendine yapilir.
Hasta karin bosluguna bir sivi koyar ve dnceki seferde konul-
mus siviyl bosatir. Bu islem yaklasik 30 dakika surer ve gunde
4-5 defa tekrarlanir. Periton diyalizi yapan hastalar ayda bir kez
ya da iki ayda bir kez muayene icin hastaneye basvurur.

Tibbi olarak bazi hastalar icin hemodiyaliz bazi hastalar i¢cinse
periton diyalizi uygundur. Her iki ydntemin de tibben uygun
oldugu hastalarda hastaya her iki ydontemin avantaj ve deza-
vantajlari konusunda bilgi verilerek, secimi hastanin yapmasi
istenir.

Bébrek yetmezligi tespit edildikten sonra periton ya da
hemodiyaliz secimi neye gére yapiliyor?

Eslik eden hastaliklara gore, bazi hastalar icin sadece hemodi-
yaliz, bazi hastalar icinse sadece periton diyalizi uygundur. Her
iki yontemin de uygun oldugu hastalarda ise hastaya her iki
yontemin avantaj ve dezavantajlari anlatildiktan sonra hastanin
istegine gore secim yapilir.

Kronik bébrek yetmezligi varsa ilk secenek diyaliz mi yoksa
nakil mi olmalidir?

Eger uygun bir canli verici varsa ve hastanin nakil olmasina
engel bir durum yoksa bobrek nakli tercih edilmelidir. Bobrek
nakli, hemodiyaliz ve periton diyalizine gére hem yasam suresi
hem de yasam kalitesi acisindan cok daha avantajlidir. Ozellik-
le hi¢ diyalize baslamadan yapilan bdbrek nakillerinden en iyi
sonuglar alinmaktadir.

Eger kiside bébrek yetmezligi varsa diyaliz hangi noktaya
kadar etkili olur? Yasam boyu diyalize devam edilebilir mi?

Canli vericisi olmayan kronik bdbrek hastalarinda diyaliz, has-
tanin yasamini surddrmesi icin dmur boyu uygulanmalidir.
Hastalar bu surecte kadavra bdbrek bekleme listesine kay-
dolurlar. Uygun bir kadavra verici ¢cikmasi halinde kadavradan
boébrek nakli olarak yasamlarina diyalizsiz olarak devam etme
imkani yakalayabilirler.
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Sayin Erk, okuyucularimiza bébregin temel
fonksiyonlarindan ve bébrek sagliginin 6neminden kisaca
bahseder misiniz?

Vlucudumuzda iki bobregimiz vardir. Her biri yaklasik 11 cm
buyuklugunde ve yaklasik 125 gram agirligindadir. Gobegdimi-
zin arkasinda, sagda ve solda bulunurlar. Her b&brekte gorev
yapan Uniteye nefron adi verilir. Kani stizen, suzuntuden geri
emilim yapan ve idrar olusturup atan bu nefronlardir. Her béb-
rekte yaklasik 1 milyon adet nefron bulunur. Bébrekler gunde
yaklasik 200 litre sUzUntuyu tuplerinden gegirir, 199 litresini
geri emer ve 1- 1,5 litre idrar cikarir. Bobreklerimiz, fonksiyon-
larinin %90'ninI kaybedene kadar sorun ¢ikarmadan calisabi-
lirler.

Bobrekler, aldigimiz besinler enerji saglamak Uzere vucudu-
muz tarafindan kullanildiktan sonra, aciga ¢ikan atik maddele-
ri temizleyerek idrarla disari atarlar. Bu, bdbreklerin en temel
gorevlerinden sadece biridir. Bunun yani sira bobrekler vicu-
dumuzun sivi dengesini kontrol eder ve tansiyonu duzenler.
Kemik iligine ne kadar kan yapilacagi komutunu verir. Salgila-
nan hormonlar ile kemiklerin saglam olmasini ve gelismesini
saglarlar.

farmaNED

Bébrek sagliginin korunmasi icin 6zellikle dikkat edilmesi
gereken hususlar ve muayene rutinleri nelerdir?

Bobrek sagliginin korunmasi igin bireysel olarak atilabilecek en
onemli adim; yeterli ve dengeli beslenmek ve hareketli bir ya-
sam tarzi benimsemektir. Aileden gelen risk olsa dahi, bireyin
aldigi dnlemler hastaligin ortaya ¢ikmasini engelleyebilir.

Ulkemizde obezitenin gittikce artan bir halk sagligi sorunu ha-
line gelmesi, kronik bobrek hastaligr agisindan tehdit olustur-
maktadir. Ayrica mutfak kultirimuzde tuzun onemli bir yeri-
nin olmasi da, yuksek tansiyon sorununu arttirmakta ve yuksek
tansiyona bagli olarak gelisen kronik bdbrek hastaligina yol
acmaktadir. Diyabet, daha c¢ok bilinen adiyla seker hastaligi,
damarlari buyuk élcude etkileyen bir hastaliktir ve bdbrekleri
de etkileyerek kronik bdbrek hastaliginin nedenlerinden biri
olmaktadir.

Kronik bébrek hastaligina karsi énlem almak icin fazla kilolar
verilmeli ve uygun bir kilo duzeyi korunmalidir. GUnlUk top-
lam 6 gramdan fazla tuz tuketiminden kaginilmali ve tuz yerine
farkli baharatlar veya limon gibi trunler tercih edilmelidir. Pa-
ketli ve seker eklenmis gidalar yerine dogal UrUnler tercih edil-
meli, spor ve hareket gunluk hayatin vazgecilmez bir parcasi
haline getirilmelidir. Bunun yani sira, dizenli tansiyon kontrolu
ve yilda en az bir defa kreatinin ve doktorunuzun uygun gore-
cegi bobrek islevine yonelik testler yaptirilmalidir.




Hem kliltlirimiiz hem de beslenme ve yasam aliskanliklarimiz
acisindan degerlendirdiginizde, Tiirk halkinin bébrek sagligi
acisindan ylz ytize oldugu problemler nelerdir?

Kulturimuz, beslenme ve yasam aliskanliklarimiz acisindan
irdeledigimizde asiri tuzlu ve sekerli yemekleri tercih ettigi-
mizi goéruyoruz. Kisi basi 6 gram gunluk tuz tuketimi yeterli
iken, bundan 10 sene evvel Ulkemizdeki gunluk tuz tuketimi
18 gram idi. Su anda Saglik Bakanliginin ve bizim gibi STK'larin
destegdi ve kampanyalari ile bu miktar 10 grama dusurulmus
durumdadir. Sekerde ise gunluk 50 gram yeterli iken 150 gram
tuketmekteyiz. 3-4 seneden beri yapilan ¢calismalara ragmen
henuz seker tUketiminde gozle gorulur bir azalma saglanama-
mistir.

Asir tuz tuketimi hipertansiyonu, hipertansiyon da bdbrek
sagligini %28 oraninda bozmaktadir. Asiri seker tUketimi ise,
diyabet ve obeziteyi tetiklemekte ve dolayisiyla bobrek sagli-
gini %38 oraninda bozmaktadir.

Kronik bébrek hastaligi nedir? Kimler risk grubundadir?

Kronik bdbrek hastaligi, sebebi ne olursa olsun, en az 3 ay
stren bobrek hasari ve/veya boébreklerin filtre hizinin belli bir
degerin altina inmesidir. Kronik bébrek hastaliginin farkindaligi
ve erken tanisi dusuktur, hastalik ve 6lum oranlari yUuksektir. Bu
durum, bireysel anlamda yasam kalitesini olumsuz etkiler ve
toplumsal anlamda ulke ekonomisine agir bir yuk getirir.

Kronik bdbrek hastaligi acisindan risk tasiyan gruplar; seker
hastalari veya ailesinde seker hastaligi olanlar, yuksek tansiyon
hastalari veya ailesinde yuksek tansiyon hastasi olanlar, asiri
sismanlar (obezler) veya ailelerinde obezite olanlar ile sigara
aliskanligr olanlardir.

Bébrekteki bozulma nasil anlasiliyor? ilk safhalarda neler
hissediliyor?

Kronik bébrek yetmezligi bes kademede gelisme gdstermekte
ve ilk U¢ kademede son derece sinsi seyredip hissedilir belirti
vermemektedir. Bu nedenle ideal olarak 6 ayda bir, en ge¢ se-
nede bir defa idrar ve kan tahlili yaptirip kreatinin duzeyi peri-
yodik olarak takip edilmelidir.

Ulkemizde ne kadar diyaliz hastasi bulunuyor? Bunlarin tedavi
masraflari lilke ekonomisine nasil yansiyor?

Ulkemizde 2017 sonu verilerine gére 63.000 son dénem
kronik bobrek hastasi bulunmakta ve hastalarin butin tedavi
masraflar devlet tarafindan (Sosyal Guvenlik Kurumu) karsi-
lanmaktadir. Bakanlik verilerine gore, ilag ve hastane masraflari
hari¢, 63.000 diyaliz hastasinin yillik tedavi masraflarinin yak-
lasik bedeli 2 Milyar TL'dir.

Ulkemizde bébrek nakli icin sirada bekleyen on binlerce
hasta bulunuyor. Peki, lilkemizdeki organ bagisi orani nedir?
Rakamlara bakildiginda, gelismis Ulkelere kiyasla organ bagisi
konusunda hangi noktadayiz?

Bobrek nakliicin 2017 sonu itibariyle, 23.000 hasta sirada bek-
lemekte olup toplam 3342 bdbrek nakli yapilmistir. Bunlarin
%21'i kadavradan, %79 ise canlidan nakil olarak gergeklesmistir.

Gelismis Ulkelere nazaran organ bagisi konusunda ne yazik ki

oldukca gerilerdeyiz. Ulkemizde ortalama kadavradan bébrek

nakil orani % 22°'lerde iken; Sirbistan’da % 44, Kore Cumhuri-

yeti'nde % 48, ABD'de % 70, ispanya'da %8 7, italya'da % 94'tur.
s
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OZEL DOSYA

Bébrek bekleme listesinde bulunan hasta sayisinin giderek
artmasi, canli vericili bébrek naklinin 6nemini ortaya
koyuyor diyebilir miyiz? Bu dogrultuda, laparoskopik donér
nefrektomiden kisaca bahseder misiniz?

Laparoskopik donér nefrektomi bizim 10 yildir uyguladigimiz
bir ydntem. Bu sayede dondr bir gece hastanede yatip ertesi
gun cikiyor ve yasamina ¢cok cabuk dénuyor. Operasyonla ilgili
komplikasyonlar (gaz, agri, kabizlik, enfeksiyon ve yara iyiles-
mesi gibi) ya hi¢c gérulmuyor ya da az géruluyor.

Aslinda, uUlkemizde bobrek bekleme listesinin artmasi, canli
verici oraninin da artmasi gerektigi anlamina gelmiyor. Zaten
Ulkemizde yapilan nakillerin %78 -80'i canlidan yapiliyor ve
canli vericisi olan bu sansini kullaniyor. Ancak Ulkemizde ka-
davra dondérden yapilan nakillerin sayisi son derece az, yillik
ortalama sayisi 3.400'lerde. Bizim canli vericiyi degil, kadavra-
dan organ bagisini artirmamiz lazim.

Organ bagisi konusunda cesitli cekinceler olabiliyor. Bunlari
asabilmek ve insanlari organ bagisina yénlendirmek icin neler
yapilmali?

Diyanet isleri periyodik olarak bunun yapilabilecek en iyi se-
vaplar arasinda yer aldigini devamli belirtmeli, cuma vaaz ve
hutbelerinde de konu devamli islenmelidir.

Ayrica beyin olumu ile bitkisel hayat kavramlari hakkinda top-
lum bilinglendirilmeli; beyin dlumunun bilimsel tani ile tespit
edildigi ve geri dénulsin olmadigi vurgulanmalidir. ilaveten or-
gan nakli koordinatorligu birincil meslek olarak tanimlanmali
ve bu kisilere kadavradan bagis basina liyakat primi verilmelidir.

farmaNED

Organ bagiscisi olmak isteyenler ne yapmalilar?
Ulkemizdeki organ badisi siirecinden genel hatlariyla
bahseder misiniz?

Organ bagiscisi olmak isteyenlerin her cografi bolgede bulu-
nan Organ Nakli Merkezlerine ve belirlenmis birimlere bas-
vurmalari ve ehliyetlerine bagis¢i olduklarini yazdirmalari ge-
rekmektedir. Ayrica aile yakinlarina bagis¢i oldugunu/ vasiyeti
oldugunu belirtmelilerdir.

Organ yetmezligi nedeniyle tedavi géren bir hastanin hayatini
geri vermek, daha saglikli ve kaliteli bir yasam standarti sagla-
mak icin en seckin tedavi yontemi organ naklidir. Organ bagi-
si ve nakli: Beyin élumu gerceklesmis bireylerin organlarinin,
yasal vasilerinden alinan iznin ardindan, bu organlara ihtiyac
duyan hastalara nakledilmesi islemidir.

Organ bagisi ve naklinin gergeklesebilmesi icin asagidaki ko-
sullarin saglanmasi gerekir:

1-Organ bagisi yapacak kisinin hastanede, yogun bakim
sartlarinda beyin élumu gerceklesmis olmalidir.

2-Hastanin; seker hastaligl, kanser, hepatit gibi ciddi enfek-
siyon ve bunlar gibi i¢ organlara zarar veren bir hastaligi ol-
mamalidir.

3-Hastanin yasal vasilerinin izni olmalidir.

4-Hasta, saglikliyken organlarini bagislamis olsa bile, beyin
olumu gergeklesmesinin ardindan yasal vasilerin izni gerekir.

18 yasin Uzerinde ve akli dengesi yerinde olan herkes, il ve ilce
Saglik Mudurluklerine, devlet ve Universite hastanelerine, or-
gan nakli ile ilgilenen sivil toplum &rgutlerine basvurarak bek-
lenmedik olumleri halinde organlarini bagisladiklarina dair bir
belgeyi iki tanik sahitliginde doldurarak doku ve organ bagisi
belgesi alabilir.

Organ bagisi kartinizin olmasi, sizin bu konuya olan duyarlili-
ginizi gosterir. Beyin 6lumu halinde, organlarinizin bagislan-
mis olup olmamasina bakilmaksizin yasal vasilerin onayi ge-
rekecektir. Bu nedenle kisinin sagliginda ailesini ve ¢evresini
bilgilendirmesi ve beyin 6lumu ile vefat halinde organlarinin
bagislanmasina ikna etmesi dnemlidir.



Tiirk Bobrek Vakfina maddi anlamda katki saglayan pek cok
kisi ve marka var. Elde edilen gelirler nasil degerlendiriliyor?
Destek olmak isteyen kisiler nasil bir yol izlemeli?

Turk Bébrek Vakfinin resmi senedinde yazili olan U¢ ana ama-
c1 vardir. Birincisi, Ulkemizde bdébrek sagliginin korunmasi ve
boébrek hastaliklari ile mUcadele; ikincisi, son dénem kronik
boébrek yetmezligi hastalarina nitelikli hemodiyaliz tedavisi su-
narak yasam surelerinin uzatilmasi; Ucuncusu de son ddénem
kronik bobrek yetmezligi hastalarinin bobrek nakli olabilmesi
icin kadavra donorlerden gerceklestirilen organ bagisinin art-
tirilmasi.

Turk Boébrek Vakfi yukarida yazili her u¢ amag icin faaliyet ve
hizmetlerini en genis sekilde strdirmektedir. Oncelikle bob-
rek sagliginin korunmasina ydnelik ¢alismalar, sahada ¢cocuk-
lardan yetigkinlere kadar, yerinde egitim ve seminerlerden
kamu spotlarina kadar cok cesitli sekilde surdurulmektedir.
Turk Bobrek Vakfi bu faaliyetlerini bagislarla surdirmektedir.
Vakfa yapilan bagislar sartli veya sartsiz olarak ikiye ayrilir. Be-
lirli bir hizmet veya proje, hasta tedavisi, hemodiyaliz cihazi
alimi, dezavantajli diyaliz hastalarina sosyal yardimlar ve deza-
vantajli tip fakultesi 6grencilerine karsiliksiz burs yardimi gibi
belirli bir konu adina yapilan sartli bagislar, ilgili konusunda
harcanir. Herhangi bir sarta bagli olmayan bagislar da, Vakfin
yukarida yaptigi faaliyetlerin giderlerinde harcanir.

Vakfimiza destek olmak isteyen kisiler, vakfimizin iletisim ka-
nallarindan bize ulasarak, yapmak istedigi bagisla ilgili her turlu
bilgiyi, sifahi veya yazili olarak alabilirler.

Tiirk Bébrek Vakfi olarak bébrek sagligi konusunda
toplumu bilgilendirme ve bilinclendirme calismalarina imza
atiyorsunuz. Bu konuyla ilgili gtincel calismalariniz nelerdir?

Bobreklerimiz kompleks organlar olup, ¢esitli nedenlere bagli
olarak gecici veya kalici hasarlar gorebilirler. Bobrek hastali-
ginin nedenlerini sirasi ile belirtirsek; diyabet, hipertansiyon,
obezite, aktif sigara iciciligi, metabolik sendrom, bobrek il-
tihaplari, bobrek tasi ve kumu gibi ana basliklari sayabiliriz.
Bobrek sagligini olumsuz etkileyen bu genis neden yelpaze-
sinde, mevcut enstrumanlarla olabildigince genis kitlelere ula-
sarak, bilin¢lendirme ve farkindalik yaratilmaya ¢alisitmaktadir.

Calismalarimiz surekli guncellenmekte olup, ana basliklar su
sekildedir:

o Cocuk ve yetiskin versiyonlarinda “saglikli beslenme ve ha-
yat tarzi” baslikli, mumkun oldugunca ulke geneline yayil-
maya ¢galisilan, sahada / yerinde egitimler,

e Bobrek hastaliginin nedenlerini anlatan kamu spotlari,

® Konusunda uzmanlarin katildigi, bébrek sagligi hakkinda
duzenlenen ¢esitli paneller ve seminerlerin -ulusal ve yerel
basin yoluyla- halka duyurulmasi,

o Bilgilendirme kampanya ve projelerinin (cocukluk cagi obe-
zitesi vb.) tum basin unsurlari ile genis kitlelere duyurulmasi,

o 1. basamak hekimlere, kronik bébrek yetmezligi hastaligi ile
mucadele kapsaminda egitimler organize edilmesi,

e Okul ve kurumlarin tuvaletlerine idrar ile ilgili bilgilendirici
afislerin asilmasinin saglanmasi,

e Okullara ve kurumlara, iceceklerdeki seker miktarini belirten
afislerin asilmasi,

® Kurumlarda ve Universitelerde “Kadavradan organ bagisi” se-
minerlerinin verilmesi.
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oY HERKES iCiN SAGLIK

Bu Aliskanliklar
BOBREKLERI

Pek cok yasamsal gorev ustlenen
bébreklerimiz kimi zaman hatali beslenme
ve yasam aliskanliklarimizdan dolayi
olumsuz etkilenebiliyor. B&brekler hasar
goérmeden bu duruma mudahale etmek

ve bobrek sagligini destekleyen yeni
aliskanliklar edinmek ise hayati 6nem
tasiyor. Peki, hangi faktorlere dikkat etmek
gerekiyor? Iste uzmanimizin bébrek sagligi
icin verdigi tavsiyeler...

Bobreklerimiz bizi saglikli tutmak i¢in her gun pek cok yasamsal
gorev Ustleniyor. Vicudumuzdaki atiklari ve fazla siviyr uzaklas-
tirmak igin adeta bir filtre islevi goruyor. Kan basincimizi kontrol
ediyor; icerdigi mekanizmalarla, ihtiyaca gore, kan basincini arti-
riyor veya dusUruyor. Bobreklerimiz ayrica; kemik iliginde alyuvar
yapimini sagliyor, D vitaminini aktif hale getirerek kemik sagligini
destekliyor, vicudumuzda gelisen metabolik islemler sonucunda
olusan asidin vicudumuzdan uzaklastirilmasindan da akcigerle
birlikte sorumlu oluyor. Ancak hayati 6nem tasiyan bdbrekleri-
miz ¢esitli etkenlerle hasar gorup islev yapamaz hale gelebiliyor.
Bobreklerimizde hasar olusturan, hatta bobrek yetmezligine bile
yol acabilen dnemli etkenlerden biri ise hatali aliskanliklarimiz.
Gelin bunlardan bazilarina goz atalim.

farmaNED

Uketiyor

|

Prof. Dr. Tevfik Rifki Evrenkaya
Acibadem Kozyatadi Hastanesi

Nefroloji Uzmani

=» Yetersiz su icmek

Bobreklerimizin islevlerini yerine getirebilmesi icin yeterli su
tuketmek cok onemli. Su; idrar, ter ve diski araciigiyla tok-
sinlerin uzaklastinlmalarini sagliyor, vicut sicakligini ve kanin
yogunlugunu kontrol ediyor. Yeterince sivi almazsak toksinler
kanda birikiyor. Bunun sonucunda da bébrek taslari, cok daha
onemlisi bdbrek yetmezligi gelisebiliyor. Su alimindaki en basit
yaklasim, yazin gunde en az 2 litre, kisinsa en az 1,5 litre sivi
tuketmek. Susama hissi yaninda, idrar rengi de su dengemiz
hakkinda bilgi veriyor. idrar miktari azalip rengi koyulastikca su
icmek gerekiyor.

» jlaclarn bilingsizce kullanmak

ilaclar sagligimizin vazgecilmezi olsa da, bilingsizce tiiketil-
diklerinde tam aksine vUcudumuza zarar verebiliyorlar. Bu
nedenle uzmanlar her firsatta gelisiglzel ila¢ kullanilmamasi
konusunda uyarida bulunuyorlar. Ornegin; dizenli agr kesici
kullanmak, basta bobrekler olmak Uzere bircok organa zarar
verebiliyor. Ozellikle nonsteroidal antienflamatuar ilaclar gibi
recetesiz satilan agr kesiciler bébrek yetmezligine, hipertansi-
yona ve édeme yol acabiliyor. Bunun yani sira, 6zellikle hedef
organi bébrek olan, hipertansiyon ve diyabet tedavisinde kul-

lanilan ilaglarin da mutlaka duzenli olarak alinmasi gerekiyor.

=» Magnezyum igeren besinleri aksatmak

Yeterince magnezyum alinmazsa kalsiyum bdbreklerden geri
emilemedidi i¢in idrarla vUcuttan daha ¢ok atiliyor, bu durum da
bobreklerde kalsiyum tasinin gelismesine neden olabiliyor. DU-
zenli olarak yesil yaprakli sebzeler, fasulye, kabak ile ay ¢ekirdedi,
findik ve badem tuketmek vlcuda yeterince kalsiyum alinmasi-
ni sagliyor. Ornegin, giinde 100 gram kabak cekirdegi tiiketmek
gunluk magnezyum ihtiyacimizin ytzde 100°Unu karsiliyor.

=» Gazli iceceklere diiskiin olmak

Yapilan bir arastirmada, gunde 2 veya daha cok bardak gazli
icecek (diyet veya normal) tuketiminin bobrek hastaligi gelis-
me riskini artirdigi saptandi. Gazli icecek alimi arttikca idrarda
bulunan proteinin de arttigi belirlendi. idrarda bulunan ve béb-
rek hasarinin erken bir belirtisi olan protein (proteinuri) erken
evrelerde tedavi edildiginde geri dontstmli olabiliyor. Ancak
vlcutta miktari artarsa bobrek dok 3 ar sturmasi
kacinilmaz oluyor.




® ideal tuz miktarini asmak

Tuz vucut icin dnemli; ancak asiri tiketimi kan basincini yuksel-
terek bdébreklerde asiri yuk olusturuyor. Ayrica tuz alimi yuksek
oldugunda bobreklerin asiri tuzu atmak i¢in daha fazla ¢alismasi
gerekiyor. Bunlarin sonucunda da bobrek yetmezligine kadar gi-
debilen énemli hasarlar olusabiliyor. Bu nedenle uzmanlar gun-
LUK tuz tuketiminin yaklasik 5 gram olmasi gerektigini belirtiyorlar
ve bu da yaklasik bir cay kasigi tuza denk geliyor. Deniz, kaya ve
digerleri, adi ve kdkeni ne olursa olsun sofra tuzu sodyum klo-
rar oldugu i¢in tum tuz gesitlerini dikkatli tketmek ¢ok dnemli.
Atistirmalik, konserve, abur cubur gibi asir miktarda tuz iceren
islenmis Urunlerin tOketimini mutlaka kisitlayin.

=» Seker tuketimi

Seker tuketimi; obeziteye katkida bulunmasinin yani sira bébrek
hastaliginin ilk iki nedeni olan hipertansiyon ve diyabetin olusma
riskini artiryor. Hipertansiyon da bobreklerin bas dismanlarindan
biri olarak nitelendiriliyor. Seker genellikle “tatli” olarak algilama-
digimiz gidalar ve iceceklerde de bulunuyor. Bu nedenle islenmis
sekerlerin sinsi kaynaklari olan ¢esniler, kahvaltilik tahillar, beyaz
ekmek ve gazli iceceklerden kaginmak gerekiyor. Paketlenmis
UrUnler alirken icerdikleri maddelere mutlaka dikkat edin.

» idrari mesanede tutmak

idrari mesanede tutmak da bébrekleri tehdit ediyor. idrar diizenli
olarak mesanede tutuldugunda idrar yolu enfeksiyonu ve mesa-
ne kaslarinda gevseklik olusabiliyor, bunun sonucunda da bébrek

taslari, hatta bobrek yetmezligi gelisebiliyor.

= Uykusuz kalmak

Bobrek fonksiyonu, boébreklerin is yukinu 24 saat boyunca ko-
ordine etmeye yardimci olan uyku-uyanma dodngusuyle duzen-
leniyor. Bobrek dokusu gece boyunca yenileniyor. Vucut, hasar
gérmus bébrek dokusunu onarmak icin uyurken calisiyor; bu
nedenle vucudu uykusuz birakmak hem saglikli organa zarar ve-
rebiliyor hem de hasar gérmus organda iyilesmeyi guglestiriyor.
Yapilan bir ¢alismada kronik uyku bozuklugunun, bobrek yet-
mezligi olan hastalarda hastaligin seyrini hizlandirdigi saptanmis.
Bunun mekanizmasi ise bilinmiyor.

=»B6 vitamini eksikligi

B6 vitamini eksikligi bdbrek tasi riskini artiriyor. Dolayisiyla bobrek
sagligi icin gunluk olarak en az 1.3 miligram B6 vitamini onerili-
yor. Bu vitaminin en zengin kaynaklari ise balik, nohut, sigir kara-
cigeri, patates ve narenciye disi meyvelerdir.

®Fazla alkol almak

Dusuk miktarda alinan alkolin bébrege cok zarari olmuyor, an-
cak alkolin karaciger ve b&breklerde asiri yuk olusturan bir tok-
sin oldugu unutulmamali. Alkol idrar sokturlcu (ditretik) 6zellige
sahip; asiri tuketilmesi dehidratasyona ve elektrolit bozukluklari-
na neden oluyor. Karacigere verdigi zararla bdbrekleri de dolayli
yoldan olumsuz etkiliyor.

»Kirmizi et tuketimini abartmak

Hayvansal protein yuksek miktarda asit Uretiyor. Bobreklerin bu
asiri miktardaki asidi vucuttan uzaklastirma yuku artinca da boéb-
reklerde doku hasari olusuyor ve bunun sonucunda bdbrekler
islevini yapamaz hale gelebiliyor. Yuksek oranda asit Urettigi i¢in
ozellikle kirmizi et tuketiminde asirlya kagmamak bdbrek sagligi
icin buyUk 6nem tasiyor.

=»Sigara kullanmak

Sigara; kan basincini arttirtyor, kan akisini azaltiyor ve damarlari
daraltiyor. Bu etkileri sonucunda da bdbrek islevlerinin kaybedil-
mesini hizlandirabiliyor ve mevcut bobrek hastaliklarini kdtulesti-
rebiliyor. Yapilan ¢calismalara gore sigara tuketimi bobrek hasarini
artiriyor ve kronik bobrek hastaliginin seyrini en az ytzde 30 ora-
ninda hizlandiriyor.

»Kafeini abartmak

Kafein kan basincini yukseltiyor, bdbrekte kalsiyum taslarina ve
proteinUriye neden olabiliyor. Bu nedenle gunluk izin verilen
kafein miktari 200-300 mg olup, bu da yaklasik 2 buyUk fincan
kahveye karsilik geliyor. Dolayisiyla tukettiginiz iceceklerin kafein
icerigine bakmay! ihmal etmeyin ve mumkunse kafeinsiz olanlar

tuketmeye &zen gosterin.
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DOGRU BILINEN YANLISLAR

ERKEN DOGUM iLE iLGili |
DOGRU BILINEN YANLISLAR L

- TWT

)

Bebek bekleyen ciftlerin agzindan ilk dokulen cumle “Saglikla
dogsun!” olur. Gercekten de bebegin saglikli bir sekilde dunyaya
gelmesi ilk ve en dnemli istektir. Ancak nur topu gibi bir bebek
olmasi icin her seyden dnce anne karninda 9 aylik strecin saglik-
ll tamamlanmasi gerekiyor. Hamileligin 20. haftadan sonra ve 37.
haftadan énce sonlanmasi erken dogum olarak tanimlaniyor. Gu-
numuzde yaklasik her 100 dogumdan 13’0 erken dogum oluyor.
Anne karnindaki ve dogum sonrasi itk 28 gundeki bebek kayiplari-
nin yuzde 80'inin nedeni erken dogum oluyor.

GUnUmuzde tup bebek ydnteminin kullanilmasi ve ¢ogul gebelik-
lerin artmasi erken dogum oranlarinin da artmasina neden oldu.
Bu nedenle anne adaylarinin erken dogum riskleri konusunda bi-
lingli olmasi ¢cok 6nemli. Zira dinyada her yil 13 milyon prematu-
re bebek doguyor ve bu erken dogumlar bebegin sagligini riske
atacak solunum, beyin ici kanamalari, gérme kaybl, zeka ve motor
fonksiyon bozukluklari, bagirsak problemleri gibi bircok faktdru de
beraberinde getiriyor. Peki, risklerini de beraberinde getiren erken
dogum hakkinda toplumda yaygin olarak bilinen yanlislar neler?

x Yanlis: Rahim agzi dikisi erken dogumun kesin tedavisidir.

J Dogru: Rahim agzina konulan dikisler sadece rahim agzi
yetmezligi veya rahim agzinda anatomik bir problemi olan
kisilerdeki erken dogumu &nlemede faydali oluyor. Erken
dogumun c¢ok farkli sebepleri var ve rahim agzina konulan
dikisler hepsinde etkin degil.

farmaNED

Dog. Dr. Hiilya Dede
Acibadem International Hastanesi

Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani

x Yanlis: Vajinal ultrason dlistiige ve erken doguma neden
olur.

J Dogru: Vajinal ultrason, hamilelik strecinde rahim ve yumur-
taliklardaki degismeler hakkinda daha detayli bilgi edinmek
amaciyla uygulanan bir yontemdir. Ozellikle erken dogum
tanisinda, rahim adzi uzunlugu ve acikliginin élctlmesin-
de oldukga yararli oluyor. Vajinal ultrasonda, probe denilen
ultrason cihazinin ug¢ kismi vajene yerlestiriliyor; dolayisiyla
cocugun vyerlestigi yer olan rahimle hic ilgisi bulunmuyor.
Kisacasl, dusuge neden olmadigi gibi dUsugun ve erken do-
gumun tanisinda kullanilan en énemli ve guvenilir ydbntem.

Yanlis: Yiyecek ve iceceklerin erken dogum ile baglantisi
yoktur.

<« %

Dogru: Hamilelikte beslenme hem anne hem de bebegdin
saglikli olmasi agisindan 6nemli. Bununla beraber hamile-
ligin saglikla devami acisindan da 6nem tasiyor. Sigara, cay
ve kahvenin icinde olan kafein direk olarak rahim kasinda
kasilmaya neden olabiliyor. Ayrica ¢ok faydali olan bitki
caylarindan bazilari, mesela ada cayi; 6kse otu, pelin otu,
rezene, aloe vera, feslegen, ginseng, kekik, meyan koku
gibi bitkiler ve hurma fazla ve devamli tuketildiklerinde ayni
etkiyi yapabiliyor.

Bazi yiyecekler de icinde taslyabilecekleri bazi mikroplar
nedeni ile bagirsaklarda hareketlenmeye, ishale veya uterin
kasilmalara neden olarak erken dogum etkeni olabiliyor. Me-
sela az pismis et ve yumurta, sakatatlar, kabuklu deniz trtin-
leri, pastorize edilmemis sut ve sut UrUnleri gibi. Bu neden-
le gebelik suresince alinan gidalar ve icecekler konusunda
doktorunuzun énerilerine uymaniz buyuk énem tasiyor.

Yanlis: Dis cekimi erken doguma neden olur.

Dogru: Hamilelikte gelisen dis ve dis eti problemleri eger
tedavi edilmezse erken doguma neden olabilir. Bu nedenle
en ideali, hamile kalmayi planlayan anne adaylarinin hamilelik
oncesinde genel kontrollerin yani sira mutlaka dis hekimine
de kontrol olmalari. Hamilelik esnasinda gelisen dis problem-
leri de doktorunuzun kontrolunde olmak kaydi ile en uygun
sekilde hemen tedavi edilmeli.
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Yanlis: Erken dogum agri ile baslar.

« Dogru: Dogum eyleminin basladigini gosteren bazi belirti-

€%

€%

€%

ler vardir. Agri bu belirtiler icinde en sik karsilasilani olsa da,
her dogum agdri ile baslamiyor. Bebegdin suyunun gelmesi de
bir dogum baslangi¢ belirtisi ve agrisiz oluyor. Ayrica kana-
ma olabiliyor ve bu da eylemin basladigini gdsterse de, bu
duruma agri eslik etmeyebiliyor. Rahim agzi yetmezliklerinde
ise erken dogum agrisiz oluyor ve sadece basi hissi olusuyor.

Yanlis: Antibiyotik kullanimi erken doguma neden olur.

Dogru: ilaclar yerinde ve dogru kullanildiklarinda faydals
kimyasallardir. Hamilelikte, gerek goéruldugu durumlarda ve
uygun dozda kullanilan antibiyotik pek cok fayda sagliyor.
Mesela, hamilelik sirasinda olusan genital ve idrar yolu en-
feksiyonlari, uygun antibiyotik ve ilaclarla tedavi edilmezse
erken dogum nedeni olabiliyor. Bu yuzden gebelikte kullani-
lacak tum ilaclar doktor kontrolunde kullanmalisiniz.

Yanlis: Erken dogumu 6nlemek icin kullanilan igneler
haplardan daha etkindir.

Dogru: Erken dogum eylemini durdurmak icin eylemin sebe-
bine ve hamileligin haftasina gére kullanilan ilaclar degisiklik
gosterebiliyor. Kullanilan ilaglarin formu etkinliklerini degistir-
miyor veya birbirinden Ustln degiller. Duruma goére farkli form-
da da olsalar dogum eylemini durdurmada ayni etkiye sahipler.

Yanlis: Yolculuk erken doguma neden olur.

Dogru: Hamilelikte normal toplu tasima araclari ile yolculuk
yapilabiliyor. Hamileligin ilerleyen haftalarina kadar yolculuk
bir problem yaratmiyor. 34. haftadan sonra olasi dogum ihti-
malinin yuksek olmasi nedeni ile beklenmeyen bir zaman ve
ortamda dogumun baslama ihtimali g6z dnune alinarak uzun
seyahatler dnerilmiyor. Bunun disinda, yalnizca erken dogum
belirtileri varsa doktorunuz yolculuk yapmaniza kisitlama ge-
tirebiliyor. Bu kisitlama, risk oldugunda yapilan ve fiziksel akti-
vasyonu azaltmak amaci ile yapilan bir uygulama. Onemli bir
kaza veya yaralanma olmadigi muddetce yolculuk, tek basina
erken dogum sebebi olarak kabul edilmiyor.
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x Yanlis: Gebelikte cinsel iliski erken doguma neden olur.

Dogru: Normal hamilelik suresince anne adayi kendini rahat
hissettigi ve hamilelikte bir sorun olmadigi surece cinsel iliski-
nin bir mahsuru bulunmuyor. Sadece gebelikte bir risk ortaya
Gikarsa, gerekli durumlarda doktorunuz cinsel iliskiye kisitla-
ma getirebiliyor. Bunun disinda cinsel iliski erken dogum ne-
deni degil, erken dogum riski varsa diger fiziksel aktivitelerin
belirli bir sure kisitlandigi gibi cinsel iliski de kisitlanabiliyor.

Yanlis: Stirekli yatmak erken dogumu énler.

Dogru: Erken dogum tehdidi durumunda hastanin fiziksel
aktivasyonunu azaltmasini éneriliyor; ancak bu durum su-
rekli yatakta kalmak ve/veya hi¢ kalkmamak anlamina gelmi-
yor. Tam aksine, surekli hareketsizlik pihtilasma problemle-
rine neden olabilir. Ayrica tum bilimsel kuruluslarin da kabul
ettigi gibi devamli yatak istirahatinin erken dogumu énleme-
deki etkisi son derece tartismali. Bu surecte yapilmasi ge-
reken; spor yapmaktan ve agir fiziksel aktivasyondan kagin-
mak, daha sakin bir yasam surmektir.

Risk faktorlerine dikkat!

Erken dogum icin en buyuk risk tastlyan anneler daha énce
erken dogum o6ykusu olanlar, cogul gebeler ve bebegin
suyu fazla olanlardir. Diger faktorler ise soyle:

@ Anne adayinin kronik hastaliklari (6zellikle yuksek tan-
siyon),

Genital sistem enfeksiyonlari,
idrar yolu enfeksiyonlari,

Dis hastaliklari ve enfeksiyonlari,

Rahim sekil bozukluklari,

»
»
»
& Sigara, alkol, uyusturucu kullanimi, asiri kafein alimi,
»
@ Rahim agz yetersizlikleri,

»

Yetersiz/sagliksiz beslenme vs.

Erken dogumu énlemenin yolu hamileligin ilk gunlerinden
itibaren doktor kontrollerini ihmal etmemekten geciyor.
Bu dénemde; hayat tarzinizdan beslenmenize, kullandigi-
niz ilaclardan seyahatlerinize kadar her konuda doktoru-
nuzla is birligi icinde olmak bu durumun énlenmesi adina
cok dnemli.
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Halk arasinda daha cok eriskin hastaligi
olarak bilinen diyabet cocuklarda hatta 1
yasin altindaki bebeklerde bile gorulebiliyor.
Diyabet cocuklarda genellikle insulin
eksikligine bagli olarak tip 1 diyabet sekliyle
ortaya cikiyor ve zamaninda teshis edildigi
zaman olusabilecek tum sorunlarin 6nine
gecilebiliyor. Peki, diyabetin belirtileri ve
tedavi yontemleri neler? Gelin, konunun
detaylarini uzmanimizdan alalim.

NED
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BELIRTILERI NELERDIR?

Cocuk Endokrinolojisi Uzmani

Diyabet, insulin salgilanmasindaki bozulma veya salgilanan in-
sulinin is gérememesi sonucu, kan sekerinin aclik ve tokluk-
ta yuksek bulunmasidir. Kabaca iki tip diyabet vardir. Cocukluk
c¢aginda insulin eksikligi sonucu ile olusan tip 1 diyabet ve co-
Junlukla yetiskinlerde, seyrek olarak sisman ergenlerde insulinin
etki etmemesi (insulin direnci) nedeni ile gorulen tip 2 diyabettir.
Cocukluk cagindaki diyabetin buyuk kismi tip 1 diyabettir. Siklig
5-7 yas ve ergenlik doneminde zirve yapmakla birlikte son yillar-
da daha kucuk yaslarda gérulme sikligi artmistir. Tip 1 diyabetin
nedeni tam bilinmemekle birlikte; genetik yatkinlik, otoimmunite
(vicudun kendi hicrelerine karsi savas baslatmasi) ve cevresel
faktorler suclanmaktadir. Genetik yatkinligi olan bir cocukta sik
viral enfeksiyonlar, inek sutune ve gluten iceren gidalara erken
baslanmasi, D vitamini eksikligi (bebeklik déneminde), kimyasal
maddeler/katki maddeleri (nitrat), stres diyabet gelismesinde hiz-
landirici olarak rol alabilir.

Cocuklarda diyabet belirtileri nelerdir?
e Surekli susama hissi/agiz kurulugu

o Cok ve sik idrar yapma

e Gece idrara ¢cikma ve yatagini islatma

o lstah artmasi (kliclik cocuklarda gérilmeyebilir)

« lstah artisina ragmen kilo kaybi

» Kolay yorulma, halsizlik, bitkinlik

» Okula devamda aksamalar ve derslerde basarisizlik
e Karin agrisi

o Nefeste koku

Bu sikayetlerden suphelenerek uzmana basvuruldugunda kan
sekeri yuksekligi saptanip diyabet tanisi konulur. Ancak tani
gecikirse "diyabetik ketoasidoz ve diyabet(seker) komasi” ge-
lisebilir.



Cocuklarda Diyabet Tedavisi ve Onemi

Tip 1 diyabette temel tedavi &mur boyu suren insulin tedavisidir.
Teknolojik gelismelerle insulin uygulanmasi ve kan sekeri 6lgu-
mUnu kolaylastiran cihazlar Uretilmistir(instlin pompasi, i-port,
sensorll kan sekeri 6lgum cihazlari...). Tip 2 diyabet tedavisinde
ise ilaglar ya da insulin arti ilag tedavileri kullanilmaktadir.

Her iki tipte de beslenme plani, dUzenli egzersiz ve yasam tar-
z1 degisiklikleri gerekmektedir. lyi kontrol edilmeyen uzun siireli
diyabet baslica; bébrek, gdz, sinir sistemi tzerinde olumsuz yan
etkiler ve hastaliklar olusturur.

Cocuklarda Diyabet Gelisimini Onlemek

Maalesef tip 1 diyabetin gelisimini engellemek su anki tibbi bil-
gilerle mumkun degildir. Genetik yatkinida mudahale etme
sansl da yok. Ancak bahsettigimiz cevresel faktorler acisindan
mumkun oldugunca énlem almaya calisilabilir. Sadece diyabet
acisindan degil butin ¢ocuklar icin saglikli beslenme, katkili gida
maddelerini tiketmeme, meyve ve sebzeleri mevsiminde yeme
gibi temel kurallara uymak énemlidir.

Diyabet Olusumunda Risk Faktérleri

Tip 2 diyabet icin genetik yatkinligin yaninda en énemli risk fak-
toru obezitedir. Cocuklarda obezite sikligi ve siddeti ciddi oran-
da artmakta, bu da cocuk ve ergenlerde tip 2 diyabet gérulme
oranini da arttirmaktadir. 6-16 yas grubunda obezite sikligi son
10 yilda 2-3 kat artis gdstermis olup, bu ¢ocuklarin en az 1/3'0
eriskin dénemde obezite ve diyabet riski tasimaktadir. Ergenlik
ddéneminde obez olanlarin eriskinlikte obez kalma sansi %80’lere
yUkselmektedir. Bagka bir deyisle erigskin obezitesinin temelleri
cocuklukta atilmaktadir. Eriskin obezitesinin tedavi basarisi ¢ok
dusuktur. Obezite ile etkili bir savas ancak ¢ocukluk ¢aginda
baslayan dnlemler ile mumkundur. Eriskin dénemdeki obezite
ve diyabetin édnlenmesinin temeli cocukluk ve ergenlik déne-
mindeki obezitenin 6nlenmesi, saglikli beslenme ve hareketli
yasam tarzinin benimsetilmesi girisimlere baglidir.

instilin Direnci

insulin direnci viicuttaki sekeri kontrol etmek icin salgilanan
insulinin etkisini gostermesindeki zorluk ve buna bagli vicutta
gereginden fazla insulin salgilanmasi olarak tanimlanabilir. Tum
dunyada ve ulkemizde giderek artan obezite ve diyabet gérulme
sikligl, insulin direnci sorununu da arttirmistir.

instilin direncinin baslica belirtileri:

* Adir bir yemek veya sekerli gida yedikten sonra gereginden
fazla agirlik hissi, uyku hali olusmasi,

* Kilo almanin kontrol edilememesi,

* Yemekten sonra sekerin dusmeye baslamasina bagli el titre-
mesi, terleme,

o Sik tatl yeme istegi (tatli krizi),
* Bel cevresinin artmasi,

» Boyun, koltuk alti ve kasik bélgelerinde cildin koyu renkli bo-
yanmasi(akantozis nigrikans),

o Kizlarda adet duzensizligi.

instilin direnci; kilo alimina, kilo verememeye, karaciger yaglan-
masina, kalp ve damar hastaliklarina, hiperlipidemi ve hipertan-
siyona neden olabilir. Bu hastaliklarin kimelenmesi “metabolik
sendrom” olarak adlandirlir. Artik metabolik sendrom ve bu bi-
lesenlerin birgogu cocuklarda ve ergenlerde de gérulmektedir.
Cocuklarda ve ergenlerde insulin direncinin erken bulgularinin
saptanmasi, insulin direnci ile iliskili hastaliklarin gelisiminden
koruyucu bir etkiye sahip olabilir. Bu nedenle ailelerin, cocukla-
rinda insulin direncinin erken fark etmesi tedavinin basarisi icin
cok onemlidir.
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E /o ECZACIM

ALPEREN ECZANESi / ADANA

Ecz. Alperen Gurakar

. - !
Marmara Universitesi Eczacilik Fakultesi

1999 yili mezunu.

Eczanenizi ne zaman actiniz?

Eczanemi 2001 yilinin Kasim ayinda Adana’'da actim.
Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Eczaci olmamda en buyUk etken, insanlarin saglik ihtiyaclarini kar-
silamak adina duydugum yogun istekti. Aslinda benim igin doktor-
luk meslegdinin yeri cok ayriydi, ancak kader beni yapmaktan onur
ve gurur duydugum eczacilik meslegi ile bulusturdu.

Serbest eczaciligi arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?

Eczacilk meslegi, toplumsal nabzin tutulmasi acisindan buyuk
onem teskil etmektedir. Bazen hastalarimizin ve yakinlarinin hos-
gorult tutumlariyla karsilastigimiz gibi, bazen de tam tersi durum-
lar olabiliyor. SUrecin yasattigi sikintilarin son duragi olan eczane-
lerimiz bir patlama noktasi haline gelebiliyor.

Etik, meslegimiz acisindan en dnemli seylerden biridir. Ne var ki
ticari kaygilarin neden oldugu mesleki etik erozyon her gegcen gun
daha acik ortaya cikmaktadir. Bu durum meslektaslar arasi saygi ve
sevgiyi de sekteye ugratmaktadir.

ideal bir eczacida bulunmasi gereken ézellikler nelerdir?

ideal eczac; birlikte calistigi personelinin hak ve hukukuna saygl,
hastalarin kisisel verilerini glvende tutan, hastasini bir musteri gibi
degil saglik hizmeti alan bir danisan olarak géren, bulundugu cev-
rede s6zUne guvenilen, itibar sahibi ve saygin olmayi amag edinen
bir kisi olmalidir.

Ulkemizdeki degisen saglik politikalar hakkinda neler
distintiyorsunuz?

Ulkemizdeki saglik politikalari cok derin bir konu, fakat bizim isleyi-
simiz hususunda birka¢ saptama yapmak istiyorum. Hastalar veya
hasta adina ilag teslim ettigimiz yakinlarinin, eczanelerden birkag
kalemde alinan (muayene Ucreti, muayene katilim Ucreti, ilag fiyat
farki Ucreti vs.) Ucretler hakkinda bilgileri olmadigindan veya ta-
kipte zorluk yasadiklarindan éturu akillarinda soru isareti kalmakta,
eczanelerde tartismaya neden olmakta ve meslegimize duyulan
guveni sarsmaktadir. Bu konularda kamu spotlari hazirlanmali ve
vatandaslar bilgilendirilmelidir diye dusuntyorum.

farmaNED



RUMEYSA ECZANESI / ANKARA

Ecz. Fatma Rumeysa Korkmazgoz

Gazi Universitesi Eczacilik Fak{ltesi
2015 yili mezunu.

Eczanenizi ne zaman actiniz?
Eczanemi, 14 Kasim 2016 tarihinde Ankara Mamak'ta agtim.

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Cocuklugumdan beri saglik sektortinde bir meslek hayal ettim. Ken-
di isimin patronu olma istegi ise beni eczacilik Uzerinde yogunlastir-
di. Cok sukur ki hedeflerime ulastim.

Serbest eczaciligi arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?

Oncelikle mesleki hazzi tadabileceginiz tek alan bence serbest ec-
zacilik. Saglik acisindan insanlarin ilk danistigi kisi sizsiniz. insan-
lara yardim edebilmek, onlarin dertlerini paylasabilmek ve kismen
derman olabilmek... Bu agidan dustundugunuzde eczacilikta bunu
tadabileceginiz baska bir alan yok. Bunu yaparken kimsenin boyun-
durugu altina girmemek ve karisaninizin olmamasi da ¢cok guzel.
Eksilerine bakarsak; eczanenin tum sorumlulugu sizin Uzerinizde ve
bir sUrl prosedur var, bunlarla tek basina ilgilenmek stresli ve yoru-
cu olabiliyor.

ideal bir eczacida bulunmasi gereken ézellikler nelerdir?

ideal eczacida olmasi gereken en dnemli seyler sabir ve gliler yliz
bence. Bunun yaninda hastalara yardimci olabilmek adina eczaci
kendini devamli glincelleyebilmelidir. Tabii ki, gerekli bilgi ve dona-
nima da sahip olmalidir.

Ulkemizdeki degisen saglik politikalari hakkinda neler
dlstintiyorsunuz?

Ulkemiz saglik alaninda bircok yenilik yapti ama bunlar hen(iz yeterli
degil maalesef. Hala hastanelerde birgok eksiklik var.

Meslegimizi ilgilendiren en buyuk sorun ise, recetelerde ortaya ¢i-
kan ilag fiyat farki ve muayene Ucretleri. Bunlari hastalari kirmadan
izah etmek ¢ok zor olabiliyor. Bu durumun bizden kaynakli olma-
masi fakat tek muhatabinin bizler olmasi en buyuk sorun diyebilirim.

HIZIRBEY ECZANESI / ISPARTA

Ege Universitesi Eczacilik Fakultesi
2003 yil mezunu.

Eczanenizi ne zaman actiniz?

Eczanemi 9 Temmuz 2004'te Isparta’nin Sarkikaraagac ilgesinde
actim.

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Aslinda eczaci olmak adina bir hayalim yoktu. Universite tercih-
lerimde, dnce muhendislik fakultelerini sonrasinda ise tek ecza-
cilik fakiltesi tercihim olan Ege Universitesi Eczacilik FakUltesi'ni
yazmistim. Yerlestirme sonuclarinin ardindan da bu Universiteye
basladim. Ama meslegde basladiktan sonra fark ettim ki, insan sag-
ligina faydali bir meslek grubunda yer aldigim igin cok sansliyim.

Serbest eczaciligi arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?

Serbest eczacilik, guven ve sosyal iliskiler Uzerine kurulu bir mes-
lek. Bu temelleri oturtabilmek adina kendinizi gelistirmeniz, iki-
li-sosyal iliskilerinizi gl¢lendirmeniz gerekiyor. Hastalarla olusan
diyaloglar sayesinde size o aileden danisan bircok kisi oluyor ve
isin sonunda bu buyuk ailenin saglik danismanligini yapan Kisi
oluyorsunuz.

ideal bir eczacida bulunmasi gereken Szellikler nelerdir?

ideal eczaci; sabirli, hosgoruli ve sosyal anlamda kendini gelis-
tiren biri olmalidr.

Ulkemizdeki degisen saglik politikalari hakkinda neler
diisiindyorsunuz?

Saglik uygulamalarinda siklikla yapilan degisiklikler, 6deme ko-
sullari, fiyat farklari ve muayene Ucretleri bizleri zor durumda
birakabiliyor. Bu durum da yukarida bahsettigim, meslegimizin
temelini olusturan glven ortamini zedeleyebiliyor.

2019 / KIS
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E /o ECZACIM

GUVEN ECZANESi / ERZURUM

Ecz. A. Caner

Ataturk UniversitesirEczamh‘k Fakudltesi
2002 yil mezunu.

Eczanenizi ne zaman acgtiniz?

Eczanemi 2002 yilinin Haziran ayinda Erzurum’da actim.

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

isin asli asil tercinim hekim olmakti. Ancak ailevi nedenlerle
butln tercihlerimi silerek, Atatlirk Universitesi Eczacilik Fakul-
tesi'ne tek tercih yaparak girdim

Serbest eczaciligi arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?

Serbest eczaciligin; kendi isinin patronu olma, insanlarla ¢ok
daha yakin iletisim kurma, eczaciligin diger seceneklerine na-
zaran ortalama gelirinin daha yuksek olmasi gibi artilari mevcut.
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Ancak bugun geldigimiz noktada; strekli degisen SUT kurallari,
fiyat dususleri, dusen ilag fiyatlarina nazaran artan giderler, ec-
zane kanalini terk eden ya da farkli kanallara yénelen UrlUnlerin
neden oldugu kayiplar, ilgili kanun g6z 6nune alindiginda yillik
izin-tatil gibi imkanlarin kisitli olmasi, personel istihdamindaki
guclukler, muayene Ucreti tahsilati, strekli degisen fiyatlandir-
ma politikalarindan kaynakli hasta ve hasta yakinlari ile yasanan
olumsuzluklar, yeni ilag uretmek yerine kombinasyon ve jene-
rik Uretme yoluna giden ilag sanayi nedeniyle stok yUkumuzun
artmasi gibi bircok husus maalesef eczaciligi gézde bir meslek
olmaktan cikarmistir.

ideal bir eczacida bulunmasi gereken Szellikler nelerdir?

ideal bir eczaci, eczacilik yapan eczacidir. Eczaci degisimlerden
ve donusumlerden haberdar olmali, kendini surekli guncel tut-
mall, isine her ydnuyle hakim olmali, hastalari ile birebir temas
kurabilmeli ve yeniliklere acik olmalidir. Eczaci baska is alanlari-
na yonelmek istediginde ya da yoneldiginde, asil isinin eczacilik
oldugunu unutmamalidir.

Ulkemizdeki degisen saglik politikalari hakkinda neler
diistintiyorsunuz?

Ulkemizde degisen saglik politikalari ve dzellikle son birkac yil-
dir ekonomide yasanan bir takim gelismeler ile birlikte sektorun
degisim ve donusumunu dogru okumak gerekiyor. Devletin en
buyuk ve gdrece tek alicisi oldugu ila¢ Uzerinde olusturdugu
fiyat baskisi maalesef artik icinden cikilmaz bir hal almistir. Euro
kurunun 2.69 TL karsiligina sabitlenmesi ve dalgalanmanin énu-
ne gecmek icin Euro artisinin kagit ustinde kisitlanmis olmasi,
isleri eczacilar acisindan icinden ¢ikilmaz bir hale getirmistir.




AKSOY ECZANESI / ALANYA-ANTALYA

Ecz. Erdal Aksoy

Atatlrk Universitesi Eczacilik Fakultesi
2011 yi mezunu.

Eczanenizi ne zaman actiniz?

Eczanemi 22 Aralik 2011 tarihinde Alanya’nin Mahmutlar belde-
sinde agtim.

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Lise yillarima kadar iyi bir egitimci olma hayalim vardi. Ancak
lisenin son yillarinda gerek kendi arastirmalarim gerekse es ve
dostlarimin tavsiyesi ile eczacilik mesleginin benim ve gelece-
gim icin en uygun meslek olduguna karar verdim. 7 yillik meslek
hayatim boyunca, bu kararimda pek de yanilmadigimi anladim.

Serbest eczaciligi arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?

Serbest eczaciigin en iyi yonu kendi isinin patronu olmak ve
calisma programinin kendin tarafindan olusturulabilmesi. Ay-
rica insanlarla birebir iletisim kurmak, onlarla gulup eglenmek,
iyi iliskiler icinde olabilmek, insanlarin saglik problemleriyle ilgili
sorunlarina ¢6zum bulmalarina yardimci olmak ve yol goster-
mek meslegin guzel yanlari.

YUz yUze oldugumuz en buyuk sikinti ise, artan masraflar kar-
sisinda ila¢ fiyatlarindaki dususler ve yeterli olmayan yillik zam
oranlari. Bir de bunlara surekli degisen SUT ve haksiz kesintiler
de eklenince, is icinden cikilmaz bir hale geliyor. Muayene uc-
reti tahsilati ve emekliler ile yasadigimiz fiyat farki tartismalan

ise bazen isi meslekten sogutma derecesine kadar getirebiliyor.

Ancak tum olumsuzluklara ragmen serbest eczaciligin, eczaci-
ugin diger calisma alanlarindan daha iyi oldugu kanaatindeyim.

ideal bir eczacida bulunmasi gereken Szellikler nelerdir?

ideal bir eczaci; mesleki olarak yeterli bilgi birikimine sahip,
guler yuzlu, sabirli ve deontoji kurallarina uyan biri olmalidir.
Surekli degisen ve yenilenen eczacilik meslegine uyum sagla-
yabilmelidir. Her daim isinin basinda durmall, recetesinden has-
tasina, satin almasindan muhasebesine isini iyi takip eden biri
olmalidir.

Ulkemizdeki degisen saglik politikalari hakkinda neler
distintiyorsunuz?

Saglik alaninda dunyanin bircok yerinde hizla degisen ve gelisen
seyler oldugu gibi, Ulkemizde de ¢ok dnemli degisiklikler yasan-
di. Eczacilik alanindaki en dnemli gelisme bana gore e-recete
sistemi. Sistem sikintisiz calistigi zaman, zamandan ciddi an-
lamda tasarruf etmemizi sagliyor. Ancak daha da gelistirilmeli;
ozellikle surekli degisen SUT kurallari konusunda sistemde ge-
rekli guncellemeler yapilarak, sistemin 6dedigi her ilaci rahatlik-
la verebilmeliyiz.

Yanlis ¢ikarilan bir rapordan bizler kadar doktorlar da sorumlu
olmali diye dusuntyorum. Muayene Ucreti tahsilati gibi gereksiz
bir uygulamanin ve emeklilerden alinan fiyat farkinin da bir an
o6nce kaldirilmasi gerektigi kanaatindeyim.

45




E /o ECZACIM

ZENGIN ECZANESI/ ANKARA

Ecz. M. Anil Zengin

-

Yakin Dogu Universitesi Eczacilik Fakiltesi
2018 yili mezunu.

Eczanenizi ne zaman actiniz?
Eczanemi 2018 Eylul ayinda Eryaman’da agtim.

Eczaci olmaya nasil karar verdiniz?

Lise donemlerinde gelisen bir karardi ve ailede saglik sektoru
mensuplarinin olmasi bu kararda dnemli bir etkendi. Kendi isimi
kurabilme firsatimin da olmasi beni eczaci olmaya tesvik etti.

Serbest eczaciligi arti ve eksileriyle degerlendirir misiniz?

Kendinize gore yon verebilme firsati her meslekte olmayan bir
ozelliktir. Serbest eczacilik, eczacinin kendi istedigi dogrultuda
hem eczaneye hem cevresine yon vermesine olanak sagliyor.
Hastalarin sizinle olan iletisimi ve beklentilerinin sizin belirledi-
giniz sinirlar dahilinde olabilmesi cok énemli.

Ote yandan tek olumsuz tarafi, bu meslekte tecribeli hale gel-
menin ¢ok uzun yillar almasi. Tabii bu olay her meslek grubu
icin gegerli bir durum, fakat eczacilik icin durum biraz daha
farkli. Bunu bir eksi yon olarak degerlendiriyorum ¢unku zaman
esittir tecrube, tecrube esittir basarili bir eczane.

ideal bir eczacida bulunmasi gereken &zellikler nelerdir?

Fakulte egitimlerinin haricinde olmasi gereken en dnemli &zel-
likler bence sabir ve kendini gelistirmeye acik olmak. Cunku

el ‘armalNED

eczane her gun size farkli bir insan tanima imkani sagliyor. Bu
da eczaci icin, kendini gelistirmek ve ayni zamanda sabirli biri
olmak adina mukemmel bir firsat.

Ayrica bir eczacinin asla kapilmamasi gereken hissiyatin hirs ol-
dugunu dusunuyorum. Ne hastaya, ne doktora, ne de baska bir
eczaclya. Cunku hirs insana hata yaptirir ve bu meslek grubun-
da hataya cok yer yok.

Ulkemizdeki degisen saglik politikalari hakkinda neler
distnlyorsunuz?

Saglik mensuplarinin daha ¢ok korunmaya ihtiyaci oldugunu
dusunuyorum. Eczanelerde ve hastanelerde hem doktorlar ve
eczacilarin hem de diger saglik personellerinin siddet gérmesi
bugun bile gindem konusu. Bu konularda koruma politikasi ol-
masi gerektigini dustnenlerdenim.

Onun haricinde yapilan saglik reformlari glizel olsa bile hala ge-
listirilmesi gereken konular var. Ornegin ilac fiyat farklari gibi
konular. Ayrica, ulkemizde maddi durumu yetersiz hastalarimiza
yardimci olmak adina daha ¢ok ¢alisma yapilmali.
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& KADIN

- MIYOM
DEYIP GECMEYIN

Rahimdeki iyi huylu biyiumeler olarak
tanimlanan miyom, her 3 kadindan
birinde goérdltyor. Olusum nedeni kesin
olarak bilinmeyen ve cogu zaman belirti
vermeyen miyomlar, buyuduklerinde
vucutta cesitli sorunlara sebep olabiliyor.
Yaygin bir sorun olan miyomlarla ilgili
onemli bilgileri degerli hekimimizden
égreniyoruz.

Yas fark etmeksizin hemen her kadinda ortaya ¢ikabilen miyomla-
rin olusum nedenleri konusunda hala kesin bir bilgi bulunmuyor.
Ancak &Ozellikle 35-40 yas araligindaki kadinlarda daha sik ortaya
ciktigr gozleniyor. Rahimin hem i¢c duvarinda hem de dis yuzeyinde,
bir ya da birden fazla miyom ortaya cikabiliyor. Ozellikle bazi sika-
yetlere neden olan turlerinde ilag ve cerrahi gibi farkli tedavi sece-
nekleri gundeme geliyor. Bu tedavilerin basinda ise, hastaya kesin
¢6zUm sunan, miyomlarin cikarilmasi islemi yani “miyomektomi”
yer aliyor. Hem acik, hem de laparoskopik olarak yapilabilen cerrahi
sonrasinda kadinin ureme fonksiyonlari da korunabiliyor.

Alinmazsa sorunlar artiyor.

Miyomlar alinmadigi takdirde hastanin organlarinda basi yapabili-
yor. Boyutu ¢ok buyurse de karin icerisinde ciddi bir hacim olus-
turabildigi icin hayati dnem tasiyan bagirsak fonksiyonlari bozu-
labiliyor. Bununla birlikte idrar torbasi Uzerinde de basi olusturan
miyomlar nedeniyle hasta strekli ve sik sik tuvalete gitmek zorunda
kalabiliyor. Sonugta kadinin yasam kalitesinin dismesinin yaninda,
bdbreklerde de hasar olusabiliyor.

Ne zaman cerrahi miidahale gerekiyor?

Miyomlarda tani ultrason araciligiyla konuluyor. Tani sonrasinda
hastanin cerrahiye ihtiya¢ duyup duymadigini gdsteren bazi kistas-
lar ise su sekilde:

1- Hastanin sikdyetleri: Miyomlarin kadinlarda yarattigi sikintilarin
basinda diizensiz adet kanamasi geliyor. ilac tedavileriyle kontrol
edilemeyen yogun kanamanin varlidinda cerrahi tedavi tercih
ediliyor.

2- Miyomlarin yerlesimi: Rahim icerisine dodru buyumus
miyomlar daha fazla kanama yapiyor. Ayni zamanda hamile kalma

konusunda sikinti yaratabiliyor. Bu nedenle rahim icine dogmus
miyomlar zaman kaybedilmeden cerrahi yontem ile tedavi ediliyor.

3- Miyomlarin biiyiime hizi: Normal sartlarda miyomlar, buyume

Dog¢. Dr. Rana Karayal¢in

Acibadem Ankara Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum
Uzmani

hizlar degisebilen ve kanser olmayan yani iyi huylu olusumlardir.
Ancak bir miyom senede 2-3 cm’'den fazla buyUyorsa kansere
dénusum endisesi yaratabiliyor. Bu durumda miyomlarin alinmasi,
olasi kanser riskini de ortadan kaldiriyor. Bu nedenle miyomlarin
hicbir sikayet yaratmasa bile duzenli olarak kontrol edilmesi buyuk
onem tasiyor.

4- Miyomlarin kapladigr yer: Miyom, pelvis legen kemiginin
icinden daha yukari ¢ikarsa, 10 haftalik gebelik élgusinden daha
buyukse ve agr yapiyorsa bu tip miyomlarin da alinmasi gerekiyor.
Bazen tum karni kaplayan, 10-11 kilograma varan dev miyomlar
olusabiliyor. Bunlar da mutlaka cerrahi tedaviyle alinmalilar.

Laparoskopik cerrahi

Laparoskopik ve acgik cerrahi olmak Uzere iki sekilde gerceklestiri-
len ameliyatlarda, tumoérun boyutu ve yerlesim yeri tercihi belirli-
yor. Bugln yaygin olarak kullanilan laparoskopik cerrahinin hastaya
6nemli kazanimlari oldugunun altini cizmek gerekiyor.

Laparoskopik cerrahi; gébek deliginden agilan 1 cm'lik kesiden,
karin icerisindeki organlari gérmeye yarayan teleskop adi verilen
bir alet yerlestirilerek gerceklestiriliyor. Kesilerin kiicuk olmasi 6n-
celikle estetik acidan hastaya buyuk avantaj sagliyor. Daha az agri
oldugu i¢in agn kesici intiyaci da azaliyor ve hasta ayni gun tabur-
cu edilebiliyor. Bu sayede, hizli bir sekilde gunluk hayata dénmek
mumkun oluyor.

Miyom tedavisinde mumkun oldugunca Ureme organlarini koru-
maktan yana hareket ediliyor. Ancak miyomlar c¢ikartildiktan sonra
olusan kanama durdurulamiyorsa, rahim ici dokuda asiri gelisme ya
da rahmin tamaminda buyume varsa, miyomektomi ameliyati ya-
pilamiyorsa veya kisi dogurganlik yasini gecirmisse rahmin alinmasi
da tercih edilebiliyor.

Hamilelikte miyom tedauvisi

Hamilelik déneminde eger anne adayinda miyom varsa; sayisi-
na, yerlesim yerine ve buyuklugune bagli olarak erken dogum,
sezaryenle dogum yapma ihtimali veya dogum sonrasi kanama
gibi cesitli risklerin olusmasina yol acabiliyor. Miyomlar, &strojene
bagiml oldugu icin hamilelik sirasinda buyuyor ve bu bazen deje-
nerasyon denilen agriya sebep olabiliyor. Bu agrinin erken dogum
sancisindan ayirt edilmesi cok 6nemli. Hamilelik sirasinda gdzlenen
miyomlar, dogum eger sezaryen ile gerceklestirilecekse sezaryen
sirasinda alinabiliyor. Bazen de, yerlesim yeri ve buyuklugune gore
kanama riski fazla ise daha sonra tedavi edilmesi tercih edilebiliyor.

2019 / KIS

47



fﬁ* AILE

ERGENLIKTE S TRES|
AZALTABILECEK
SETKILI ONERI

Ergenlik débneminde bircok degisim
sureciyle mucadele icinde olanlar
yalnizca ¢cocuklar degil. Onlarla bu
sureci ayni evde paylasan ailelerin de
bu evreleri ve stresi iyi ydnetmek adina
mucadele vermesi gerekiyor. Peki, bu
sureci saglikli bicimde yadratebilmenin
puf noktalari neler? Aileler, ergenlik
dénemindeki ¢cocuklarina karsi nasil
bir tavirda olmalilar? Bu slrecte

stresi minimize edebilmenin yollarini
uzmanimizdan dinliyoruz.

ke farmaNED

Prof. Dr. Miijgan Alikasifoglu

Acibadem Altunizade
Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Uzmani

Hani denir ya "Azi karar, codu zarar"... iste 7'den 70'e herkes icin
modern ¢agin ayrilmaz bir pargasi olan stres; dozunda ve hede-
fe yonelik oldugunda, kisinin etkinligini artirarak performansinin
yukselmesini saglayabiliyor ve kisiyi olasi risklere karsi uyanik tu-
tarak koruyabiliyor. Ancak asir ve ydnetilemeyen stres, hem fi-
ziksel hem psikolojik sorunlara yol acarak kisinin sagligini tehdit
etmesinin yani sira, yasam kalitesini de ciddi élgude dusuruyor.
Hele bir de ergenlik dénemiyse! 10-19 yaslari arasinda ergen-
lik cagindaki gengler; fiziksel, cinsel ve psikososyal alanlarda pek
cok gelisim/degisim yasiyor ve bu yasanan degisimlerin etkisiyle
ortaya cikan stresle bas etmek durumunda kaliyorlar. Ergenler
bu dénemde; bedenlerinde olusan hizli degisime uyum sagla-
ma, ebeveynleri ile iliskilerini yeniden sekillendirerek bagimsiz
bir birey olma, akademik gereklilikleri yerine getirip kendileri i¢in
bir meslek secme, akranlari ve diger bireylerle etkilesime gece-
rek bulunduklari sosyal ortamlara uygun sosyal rolleri edinme ve
kendilerine 6zgu bir degerler sistemi olusturarak “Ben kimim?”
sorusuna yanit bulma ¢abasi i¢inde oluyor. Bu sureclerin her biri
ergen i¢in ayri bir stres kaynagdi olabiliyor.

Bas agrisindan depresyona!

Gencin stresle bas etme becerileri gelistirmesi, gerek ergenlik
gerekse yetiskinlik déneminde ona buyuk yararlar saglar; kont-
rol edebildigi takdirde stres sayesinde hem fiziksel hem psiko-
lojik kazanimlar elde eder. Stresi ydnetme becerisi edinememis
ergende ise uzun sureli stres pek cok fiziksel, duygusal ve davra-
nissal soruna yol acabilir. Bas, karin ve sirt agrisindan &fke patla-
malarina, asiri kaygidan uyku bozukluklarina, siddet egiliminden
depresyona ve hatta intihar egilimine kadar pek ¢ok ciddi sorun
ortaya cikabilir. Bu sebeple ailelere cok dnemli gorevler dustugu-
nU belirtmekte fayda var. Ergenin stresle bas etme becerilerinin
henuz tam olarak gelismemis oldugunu, bunun icin anne baba-
sinin deneyimlerine ve destegine gereksinimi oldugunu unutma-
yin. Her cocugun 6zerk oldugunu, bazi alanlarda basarili olabile-
cegini kabul edin ve arkadaslari ile kiyaslamayin.



|

Sorun ¢bézmeyi yani sorunu tanimlamayi, ¢6zdm igin uygun 6 Anne babalar zaman zaman cocuklarinin yerine okul édevlerini

secenekleri gdzden gecgirmeyi, yardim alabilecedi kisileri ya da
seyleri saptamayi 6gretin. Kendi ¢6zUm yollarini bulmalarina
olanak verin ve en sonunda sonucu birlikte degerlendirin.

Uyku duzeni olusturmasina yardim edin. Cunku yapilan bilim-
sel calismalar, yeterli ve kaliteli uykunun hem fiziksel ve zi-
hinsel hem de ruhsal a¢idan sagliga olumlu etkilerini acik¢a
ortaya koyuyor.

Gune iyi bir kahvaltiyla baslama ve saglikli beslenme davranisi
kazandirin. Beslenmesinin; B vitamini (tahillar, bezelye, kuru
kayisi vb.), C vitamini (yesil yaprakl, turuncu-kirmizi sebze ve
meyveler), triptofan (tavuk, balik, et), seratonin metabolizma-
sinda rol oynayan demir (kirmizi et, brokoli, domates vb.) ve
magnezyum (muz, avokado, kereviz vb.) agisindan zengin ol-
masina ve yeterli D vitamini almasina &zen gdsterin. Sekerli
gazli iceceklerden, fast-food ve sekerli gidalardan uzak dur-
mas! konusunda yénlendirin. Boylece edinecegi saglikli bes-
lenme davranisi uzun surede bir aliskanliga dénuserek hem
ergenlik hem de yetiskinlik ddneminde stresle daha kolay bas
etmesine yardimci olacaktir.

Hobi edinmesini, yapmaktan zevk aldigi etkinliklere zaman
ayirmasini ve katilmasini saglayin. Ergenler; akranlariyla grup
halinde yaptiklari spor, muzik, sanat ve sosyal etkinliklerden
¢ok hoslanir ve keyif alirlar. Bu etkinlikler bir yandan onlarin
saglikli gelisimini desteklerken, bir yandan bir sey uretme ya
da bir amaca odaklanma duygusunu yasamalarina ve &zde-
netimlerinin gelismesine yardimci olur. Boylelikle stresle bas
etmeleri kolaylasir.

Ekran karsisinda gecirdigi sUreyi (telefon, tablet, oyun konsolu
ve TV dahil) karsilikli anlasarak gunde 2 saatin altina indirme-
si, hareketsizlikten kagcinmasi ve sporla ilgilenmesi konusunda
tesvik edin. Fiziksel etkinlik, &zellikle bireyin zevkle katildigi bir
etkinlik stresin en dnemli ilaci olan endorfin salinimini artirarak
stresle bas etmeyi kolaylastirir. Ayrica bedenin dayanikliligini
artirarak zor islerin yapilmasini da kolay hale getirir ve kisinin
6zguvenini olumlu yonde etkiler.

8

yapmaya kalkabiliyorlar. Oysa bu durum ¢ocugunuzun kendini
yetersiz hissetmesine yol agabilir. Onun asil gereksinimi, ders ¢a-
lisma saatlerinin duzenlenmesine ve ders calismak icin uygun or-
tamin saglanmasina yardim etmeniz. Tek basina ders calismasini
tesvik edin; ancak gereksinim duydugunda yardima hazir olun.
Boylece glven ve dayanisma duygularinin gelismesine destek
olarak akademik yasantisinda karsilasacagi stresin etkilerini azal-
tabilirsiniz.

Ergenlik caginda ebeveynlerden akranlara yonelim olsa da, ebe-
veynlerin sagladigi sosyal destek hem ergenin saglikli gelisme-
si hem de stresli yasam faktorleri ile bas edebilmesi agisindan
Snemlidir.

Elestirmeden, yargilamadan duygu ve dusuncelerini sizinle pay-
lasmasina izin verin. Bir sorunu oldugunda paylasim tercihini ona
birakin, paylasmasi konusunda zorlamayin. Boylece aile iginde
kendisini guvende hissetmesini saglayin. GUven ve dayanisma
duygusunun var oldugu aile iginde yetisen birey dis dinyanin ya-
ratmis oldugu sikinti ve kaygilardan kendisini koruyabilir.

Kendiyle ilgili olumsuz duygularina odaklanmak yerine, sonuca
yonelik cesaretlendirici konusmalar yapin. Strese neden olabile-
cek bir duruma girmeden énce cocugunuzu buna hazirlayin. Or-
negin, sinav dncesi daha énce basarili oldugu sinavlari animsatin.
Basarilarini dUsUnerek kendi kendisini costurmasina destek olun.
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TEKNISYEN KOSESI

Taner Alsancak

Meslege 1987 yilinin Mayis ayinda Adana’'da Boga Eczanesi'nde
cirak olarak basladim. ise alinma strecim ise cok ilgincti. Ne
kadar hizli olabilecegime bakmak icin benden kosmami iste-
mislerdi, cunkl o dénemlerde depolar ilaglari hemen gonder-
miyorlardi ve acil ila¢ istegi oldugunda gidip almamiz gereki-
yordu, o yuzden hiz énemliydi.

ideal eczaci teknisyeni dncelikle bakimli ve temiz olmalidir. Bir
saglik kurumu oldugumuz icin dikkat géstermemiz gereken en
onemli sey hijyen. Ayni sebeple eczane temizligine de dnem
vermeli. Bunun disinda, gelen hastalara karsi guler ytzlu ve ki-
bar olmalidir. Eczanenin resmi islerini dikkatle takip etmeli ve
her daim eczaci ile iletisim i¢cinde olmalidir.

Bu meslege yeni baslayanlar iyi bir egitim almalilar ¢inku dog-
ru bilgiye ulasmanin tek yolu bu. ilaclari daha iyi tanimal, et-
ken maddeleri ve yan etkileri gibi konularda yeterli bilgiye sa-
hip olmalilar. SUT bilgilerine hakim olmalari da ok énemli. En
onemli konu ise hasta psikolojisini ¢cok iyi anlamak ve hastaya
bu bilingle yaklasmak.

Bizi en cok endiselendiren konu bu meslegin gelecegdinin belir-
sizligi ¢unkU bu meslek i¢in gerekli egitim duzeyi Universiteye
yUkseltildi. Ancak bircok arkadasimizin egitimi ilkdgretim ve lise
duzeyinde. Bu sebeple yuksekokul mezunu olmayanlarin iler-
leyen dénemlerde ¢alismalarinin zorlasacagini duyuyoruz. Bu
durum, Adana Teknisyenler Dernedi ve Eczaci Odasi isbirligi ile
sertifika egitimi ile kismen ¢&zUmlenmis durumda.

farmaNED

Selin Basar

Meslege, 5 bucuk yil &dnce, okulu bitirdikten sonra bir akrabamin
onerisi ile basladim.

Bu iste basarili olmak icin, hakkiyla yapmanin yani sira, en
6nemli faktorler sabir ve guler yuz. Tabii ki, farmakolojik bilgi
ve deneyim de ¢cok dnemli. Teknisyenler, kendilerini gelistirmek
adina "Eczane Teknisyenleri ve Teknikerleri Dernegi’nin duzen-
ledigi egitimlere mutlaka katilmalilar. Mutlu, saglikli ve din¢ go-
rinmek ¢cok dnemli ve etkili oldugu icin, her daim bu gérunuste
ve zinde olmalilar.

Bu meslekte bizlere sikinti yaratan durum SUT degisiklikleri. Bu-
nunla birlikte, ilaglarin piyasada bulunmamasi, hastalarin mag-
dur olmasi ve bu durumda hastalarla karsi karsiya gelmemiz de
6nemli sorunlar. Kendimizi surekli guncellemek adina degisen
SUT bilgisini iyi takip etmek gerekiyor. Ayni zamanda kendimizi
ihmal etmemek ve daha mutlu olmak icin sosyal yasantimiza
6nem vermekte fayda var.



Bu meslege 2002 yilinda Yuksel Eczanesi'nde basladim. Cocuk-
lugumda gecirdigim bir hastalik nedeniyle ila¢ kullanmak zorun-
da kalmistim ve babamla birlikte ilk defa bir eczaneye gittigimde
atmosfer ve ilaglar bende bUyUk bir ilgi uyandirmisti. Boyle kiiguk
kutulardan muazzam bir sifa kaynagdi cikmasi beni ¢ok buyulemisti.
Bir glin bir yakinim eczanede calismak isteyip istemedigimi sor-
dugunda hi¢ dusunmeden kabul ettim. O gunden beri meslegimi
severek ve isteyerek yapmaya devam ediyorum.

lyi bir eczane teknisyeni éncelikle cok sabirli ve dzverili olmalidir.
Hastayl sonuna kadar dinlemeli ve yardimci olmaya ¢alismalidir.
Eczacisi ne soylerse dikkatle takip etmeli, elinden gelenin en iyi-
sini yapmaya calismali ve eczacisina yardim ederken ¢ok dikkatli
olmalidir. Bunun yani sira, calistigr eczanede bir farklilik yaratabil-
melidir. Bu meslege baslamak isteyen arkadaslarima bilgisayar kul-
lanimi, diksiyon, yabanci dil ve acil ilkyardim gibi saglik sektorunu
de ilgilendiren sertifikalari bir an 6nce almalarini tavsiye ederim.

Eczacisi, doktoru, saglik memuru, veteriner hekimi gibi bizler de
bu sektérin bir pargaslyiz. Saglik alaninda hizmet veren diger
meslek gruplar gibi bizi de en ¢ok dustnduren konu sahip oldu-
gumuz resmi haklarin korunmasi ve iyilestirilmesi hususu. Meslek
unvanimizin koruma altina alinmasini ve diger mesleklere verilen
ylpranma payinin yogun calisma tempomuz goéz énunde bulun-
durularak bizlere de verilmesini bekliyoruz.

Oncelikle meslektaslarima saglik, huzur ve mutluluk dolu basarili
bir hayat diliyorum. Mesleki sorunlarimizin ¢6zimu icin bolgesel
birlikteliklerden ziyade Ulke capinda bir meslek odasinin kurulmasi
gerektigini dusunuyorum.

Serdar Yilmaz
— ——_—

15 yil dnce Ankara Balgat'ta bir eczaneye yardim amacli girerek
ise basladim. Her zaman saglik sektorunun bir mensubu olmak
bana glUzel geldigi icin meslegimi severek yapmaya basladim ve
yillardir da sektorun icindeyim.

Bu meslekte sabir ve empati en 6nemli iki 6zellik. Hastayla em-
pati yapmak, onu anlamak, sorununu dinlemek, ikna edebilmek,
durusuyla bir danisman olabildigini karsidakine hissettirebilmek
de cok dnemli. Ayrica surekli 6grenmeye ve kendini gelistirme-
ye acik olmak da gerekli. Meslege yeni baslayan meslektasla-
rimin dermokozmetik ve supplement alanlarinda kendilerini
gelistirmesi cok 6nemli cunku Ulkemizde bu iki alan her gecen
gun gelismekte ve sinirlarini buyutmekte. Eczane icin de ciddi
maddi kazanc¢ saglayabilecek bir potansiyeli var. Tabi bunu ba-
sarabilmek icin teknisyenin karsiya bilgisini tam anlamiyla geci-
rebilmesi lazim, bunun da yolu egitimden geger.

Eczanelerin temposu ve calisma saatleri olduk¢a yogun oldu-
gundan bizlerin ailemizle ve sosyal hayatimizla ilgilenme firsa-
tini azaltiyor.

Eczane disi alanlarda kendinizi ne kadar gelistirirseniz eczanede
o kadar daha basarili olacaginizi unutmayin. Elinizden geldigin-
ce stresinizi azaltacak aktiviteler yapin; ¢Unku i¢inde bulundu-
gumuz sektdr kolay degil ve hataya cok yer yok. Bunun sizi ger-
gin bir insan haline getirmesinden kagcinmanizi tavsiye ederim.
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BITKILERLE SAGLIK

¢¢ Sagliga yararli etkileri de

Dikkat; tarcinli su zayiflatmaz!

NED

olan bir baharat.

Internet efsanesi! 99

Prof. Dr. Ekrem Sezik
Fitoterapi Dernegi Baskani

Tar¢in tozu; sutlu tatlilarin, salebin Uzerine hos bir aroma ver-
sin diye serpilir. Tar¢inli kurabiyelerin tadi ise bir baskadir. Tarcin
sadece degisik amaclar icin kullanilan hos kokulu bir baharat
degil, sagliga pek ¢ok yararlari da bulunmakta.

Piyasada Seylan ve Cin tarcini olmak Uzere 2 cesit tarcin bu-
lunur. Ulkemizde Seylan tarcini, tarcin olarak bilinir. Cin tarcini
nadiren bazi saticilarda bulunmaktadir. Avrupa Ulkelerinde Sey-
lan, ABD'de ise Cin tarcini kullanilmaktadir. Tar¢in hakkindaki
bilgileri kisaca nakledelim.

Seylan Targ¢ini

Vatani Hindistan ve Sri Lanka. Bu bélgelerin yaninda Endonezya,
Afrika'nin bazi bolgeleri ve Guney Amerika'da da kulturu yapil-
maktadir. Su sekilde elde edilmektedir: Kesilmis aga¢ goévde-
lerinden cikan dallar kesilir, dis kabuk cikarilir, sadece i¢c kismi
birakilir, kurutulur. Kabuklar kururken ice dogru kivrilir ve Seylan
tarcininin tipik gérunumu ortaya ¢ikar.

Kimyasal yapi
Seylan tarcini % 0.5-2.5 ucucu yad, proantosiyanidinler, vd
maddeleri tasir.

Kullanilisi

Avrupa ilac Kurumu Seylan tarcininin 2 geleneksel kullanimini
kabul etmistir:

1 -Bulanti ve kusma ile seyreden sancili sindirim sistemi
rahatsizliklarinin belirtilerini giderici,

2 - Hafif ishallerde belirtileri giderici.

Yukarida belirtilen amaclar icin 0,5-1 g toz edilmis Seylan tar-
¢inindan gunde 3-4 defa cay hazirlanarak icilmesi tavsiye edil-
mektedir. Bilinen firmalarin poset ¢aylari da ayni amag igin kul-
lanilabilir. Diger taraftan, Seylan targini ugucu yagdi da cok dusuk
miktarlarda ayni etkileri saglamaktadir. Seylan tar¢cin ugucu yagi
kullanilarak yapilan arastirmalarda tarcin yaginin mikroorganiz-
malarin Uremesini durdurucu, spazm ¢ozucu gibi etkilerinin de
bulundugu tespit edilmistir.



Seylan Targini

Cin Targini

Vatani Cin'dir. Endonezya ve Vietnam’da kulturu yapilir. Cin tarcin
agacinin gévde kabuklari veya yasl dallar soyulur, kabuk kismi
¢ikarilir, dis kabuktan kismen kurtarilir ve kurutulur.

Kimyasal yapi

Cin tarcinl % 1-3 ucucu yag, proantosiyanidinler, kumarinler vd
maddeleri tasimaktadir. Cin tarcininin ucucu yagin sinnamil al-
dehit miktari, Seylan tarcinindan daha fazladir ve kimyasal yapisi
da farklidir. Onemli bir fark da Cin tarcininin tasidigi kumarinleri
Seylan tarcininin eser miktarda tasimasidir.

Kullanilisi

Avrupa ilac Kurumu, Cin tarcini icin heniiz herhangi bir bilgi bel-
gesi yayinlamamistir. Yapilan arastirmalar Cin tarcininin mikroor-
ganizmalarin Uremesini durdurucu gibi sagliga yararli etkilerinin
bir kisminin Seylan targinina benzedigini gostermektedir. Cin tar-
¢ini 6zutleri kullanilarak deney hayvanlari Uzerinde yapilan aras-
tirmalarda ise enflamasyona karsi ve ates dusurucu etkilerinin de
bulundugu ortaya ¢ikarilmistir.

Cin tarcini geleneksel olarak bulanti, kusma, sanci gibi sindirim
sistemi rahatsizliklarinda, soguk alginliginda, ishale karsi ve istah
acicl olarak kullanilmaktadir.

Cin tarcini ve seker hastaligi

Cin tarcini Uzerinde son yillarda yapilan arastirmalar cok énemli bir
etkisini ortaya cikarmistir: Cin tarcini tozunun ve ézutlerinin seker
hastaliginda kan sekerini dusurmeye yardimci oldugu bulunmus-
tur. Tip-2 diyabette kan glikoz miktarini dusurmeye yardimci olarak
kullanilmasi tavsiye edilmektedir. Bu konuda pek ¢ok calisma bu-
lunmaktadir. Calismalarin cogu, Cin tarcininin Tip-2 diyabette etkili
oldugunu gostermektedir. Etki gdrulebilmesi icin glnde 6 g toz tar-
¢inin kullanilmasi gerektigi de arastirmalardan ¢ikan énemli bir so-
nuctur. Toz, 6zutten daha etkilidir. CUnku 6zUt elde edilirken, ucucu
yag kaybi olmaktadir. Seylan tarcinin da benzer etkiye sahip oldugu
son yillarda yapilan arastirmalar ile ortaya cikarilmistir.

Cin tarcini kabuk tozundan hazirlanmis preparatlar piyasada bu-
lunmaktadir.

Kullanimda en kolay yol: Sabah ve aksam yemeklerinden sonra,
bir miktar yogurt Uzerine 1 tatli kasigi toz tarcin ilave edilerek
tuketilmesidir.

DIKKAT !

» Cin Tarcini henuz ilag degildir. En cok, kullanilan ilaca yardimci
olabilir. Kullanilan diyabet ilaci hekime sorulmadan birakilma-
malidir. ilave olarak kullanilacaksa, muhakkak hekime danisil-
malidir. Gunde en ¢ok 6 g toz tarcin kullanilacagi da unutul-
mamalidir.

e Kan seyreltici ilag aliniyorsa, Cin tarcininin tasidigr kumarinler-
den dolay! bu ilaglarin etkisini artirabilecegi hususu géz ardi
edilmemelidir. Kanama olabilir.

Piyasadaki caylar etkili mi?

Evet. Poset halindeki bitki caylarinda daha ¢cok Seylan tar-
¢ini kullanilir. Uygun miktarda targin
bulunan bu c¢aylar, sindirim
sistemi rahatsizliklarinda, is-
hal kesici olarak ve soguk
alginliginda yardimci olarak
kullanilabilir.

internet tibbina dikkat

internette “tarcinin faydalari” diye yazildiginda, inanilmaz sayi-
da fayda ve kullanilis bicimi ortaya cikmaktadir. iste bunlardan
birkagi: Yuksek sekeri dusurur, kolesterolu duzenler ve kétu
kolesterolu iyilestirir, hafizaylr guglendirir ve unutkanliga iyi
gelir, kanser hucreleri ile savasir ve ¢cogalmalarini énler, kan
dolasimini duzenler, adet sancilarini hafifletir ve kanamayi du-
zenler, yag yakarak kilo vermeyi destekler, migren agrilarini
azaltir... internet tibbina inanmayiniz. Bir de son zamanlarda
moda olan tarcinli su var.

Tarcinli su

Bir surahi icine birkac¢ Seylan targini parcasi konuyor, bir stre
bekletiliyor ve gun boyu icilirse zayiflatacagdi bilgisi internette
geziyor. Surahideki 1-1,5 litre suya tarcin kabugundan, yaglar
yakan maddeler(!) veya istah kesen maddeler gegecek ve icen
zayiflayacak. Tam bir internet efsanesi! Sakin, inanmayiniz.

SONUC

Tarcin, sadece hos koku ve aromasindan dolayi degil, cay ola-
rak icildiginde sagliga yararli etkileri de bulunan, tozu diyabet-
te yardimci olarak kullanilabilecek bir baharat olarak degerlen-
dirmekte yarar var.

Mutlu ve saglikli bir yil gecirmenizi icten temenni ederim.
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MODERN DUNYANIN YENi TRENDI:

GI.UIENSiZ BESLENME

n,

Modern dunyanin kosturmacasi icinde
saglikli kalabilmek adina kendimize yeni
beslenme rutinleri olusturuyoruz. Son
dénemde bunlardan en popdtiler olani
glutensiz beslenme. Peki, kulaktan dolma
bilgilerle edindigimiz bu yeni aliskanliklar
ne kadar gerekli ve saglikli? Glutensiz
beslenmenin puf noktalarindan, gluten
diyeti uygulamamasi gerekenlere; ¢colyak
hastaligindan, gluten intoleransina kadar
konunun tum detaylari uzmanimizdan
ogreniyoruz.

d

5 farmaNED

Ayse Tugba Sengel
Diyetisyen
Gluten nedir?

Yasam ve cevre kosullarinin degismesi ile birlikte beslenme alis-
kanliklari da degismektedir. Besin tuketim aliskanliklar farklilik
gostermesine ragmen tahil grubundaki gidalar beslenmedeki
6nemini korumaktadir. Bu sebeple; bulgur, piring, ekmek gibi ta-
hil grubunda yer alan besinlerin vicuda etkileri en sik arastirilan
konular arasindadir.

Gluten kisaca, tahillarda bulunan proteinlere verilen isim olarak
tanimlanabilir. Tahil depo proteinleri; etanolde ¢dzunebilen pro-
laminler ve polimerik gluteninler olmak Uzere baslica iki gruba
ayrilir. Prolaminler; bugdayda gliadinler, cavdarda sekalinler, ar-
pada hordeinler, yulafta ise aveninler olarak adlandirilir. Gluten
proteinleri ise tahil tanesindeki depo proteinlerin prolaminler alt
sinifina dahildir. Tahil grubunun &nemli bir Gyesi olan bugdayin
toplam proteinlerinin %80-85'ini gluten proteinleri olusturur.

Tahil grubunun proteini olan glutenin besinlerin yapisi Uzerinde
de etkisi vardir. En fazla etkisi ekmek kalitesi Uzerindedir. Gluten,
ekmek yapimi esnasinda olusan hamurun agsi yapisindan so-
rumludur. Bu sebeple gluten olmadiginda ekmek mayalanmaz.
Gluten, havanin ve mayalar tarafindan olusturulan karbondioksit
gazinin hamur icinde tutulmasini saglar ve bu sayede ekmek ka-
barir. Ayni zamanda ekmegin gézenekli yapisinin olusmasina da
katkisi vardir.

Colyak hastaligi ve glutensiz beslenme programi

Gluten, mide ve bagirsak kanali yoluyla sindirimi kolay olan bir
protein ¢esididir; fakat gluten bazi bireylerin bagirsak sisteminde
hassasiyet yaratabilir ve sindirilemeyebilir. Siskinlik, hazimsizlik,
bas agrisi ve gaz sikayeti gibi saglik problemleri yasanabilir. Glu-
tenin sindirilememesi durumu ise Colyak Hastaligi olarak tanim-
lanir. Colyakta, glutenin ince bagirsagin zarlarina olumsuz etkileri
vardir ve olusan bu zarar akabinde besinlerin emilimini de olum-
suz etkiler.

Saglik problemlerinin yasanmamasi ve vicudun besin maddele-
rinden yararlanabilmesi icin bagirsak hassasiyeti bulunan kisilerin
diyetinden gluten iceren besinler ¢ikartilmali ve yeni bir beslen-
me plani olusturulmalidir. Semptomlar gecene kadar glutensiz
beslenmeye devam edilmelidir.



Gluten iceren yiyecekler nelerdir?

Asagidaki besinler gluten icerdiginden, glutensiz beslenme prog-
raminda bunlardan uzak durulmalidir:

® Budday, arpa, cavdar ve yulaf (bazi durumlarda ve bireylerde
vucutta tolere edilebilme durumuna gore yulaf tUketimi tercih
edilebilir.)

® Vitamin ve mineraller ile zenginlestirilmis unlar

¢ Sosis, salam gibi gidalar

® Pastanelerde satilan kek, pogaca ve bdrek gibi hamur isleri
* Tam bugday unu, graham unlari, kepekli un, galeta unu
* Hazir corba ve hazir bulyonlar

e Musli, kahvaltilk gevrekler, baharatli piring karisimlarn ve kra-
kerler

e Malt, malt aromasi iceren bira, votka gibi icecekler

o Ogutilmis bugday parcalari bulunmasi sebebiyle irmik, ma-
karna, noodle, bulgur, sehriye ve kuskus

* Ayrica bugday nisastasi ve gluten bazi ilaclarin yapisinda da yer
alabilmektedir.

Gluten intoleransi

Gluten intoleransinin nedenleri tam olarak bilinmemekle birlikte,
¢olyak hastaligindan daha sik gérildiga dustnilmektedir. Ozel-
likle ¢colyak hastaligi ile benzerlik gdsteren gluten intoleransinin
ayrica bir tanimi bulunmamaktadir.

Colyak hastaligi ve bugdday alerjisi teshisi bulunmayan bireyler
diyetlerinden gluten igeren gidalari ¢ikardiginda sikayetler gerili-
yorsa ve bu besinler tekrar tuketildiginde yeniden ayni sikayetler
goruluyor ise kiside gluten intoleransi var denilebilir.

Gluten intoleransinda, gluten iceren besinler tUketildigi zaman
kisilerin kendilerinde fark edebilecegdi saglik sorunlari sik yasanir.
Karin agrisi, ishal, kabizlik, bulanti, kusma, bas agrisi, gérmede
bulaniklik, ellerde ve ayaklarda uyusma hissi, yorgunluk hali ve
kilo kaybi gluten iceren besinlerin tUketimi sonrasinda en sik ya-
sanan saglik sorunlari arasindadir. Yasanan bu sorunlarin gluten-
siz beslenme duzeninde de gorulup gérulmedigine dikkat edil-
melidir. Gluten iceren diyete tekrar baslandiginda semptomlarin
yeniden gorulmesi, gluten intoleransinin varligina dair 6nemli bir
tani kriteri sayilabilir.

Glutensiz diyet neden 6nemli?

Gluten intoleransinin sebep oldugu sikayetler kisileri hem fiziksel
hem de psikolojik agidan olumsuz etkileyebilir. Bagirsak ve sindi-
rim sorunlarinin sik yasanmasi kisileri sosyal ortamlarda rahatsiz
edebilir. Sik gorulen bas agrisi ve bulanik gérme de kisilerin ruh
halini ve psikolojik durumunu olumsuz etkileyebilir. Yasanan tim
bu saglik sorunlari; calisma ve 6grenim hayatinda konsantras-

yon azligi, dikkatsizlik ve unutkanlik gibi sonuglara neden olabi-
lir. Gluten diyeti uygulanmasi &zellikle bu bireyler icin daha fazla
onem tasir.

Glutensiz beslenmenin zararlari var midir?

Glutensiz beslenme veya gluten diyetinde pek ¢cok besinin tike-
timi sinirlandirilir. Yasaklanan bu besinlerden en dnemilisi de tahil
grubunda bulunan ekmektir. B grubu vitamini agisindan zengin
olan ekmek cesitleri ozellikle bilissel saglik ve sinir iletimi icin
6nemlidir. B vitaminlerinin yetersizliginde unutkanlik ve halsizlik
hali cok sik gorulebilir. Ekmek gesitleri ayni zamanda iyi bir lif kay-
nagidir. Midede doygunluk hissinin olusmasinda ve bagirsaklarin
duzgun calismasinda énemli rolu vardir.

Glutensiz beslenme veya gluten diyeti uygulandiginda vUcutta
tiamin, niasin, B2 vitamini, riboflavin ve folat eksikligi gorulebi-
lir. ilerleyen dénemlerde daha bulylk saglik sorunlarinin yasan-
mamasl icin beslenme planindan cikartilan besinlerin yerine ayni
besin degderine sahip gidalar eklenmelidir. Ornegin diyet planinda
glutensiz ekmek, karabugday, kinoa ve keten tohumu gibi tahil
cesitleri yer alabilir.

Kimler glutensiz beslenme diyeti uygulamamali?

Glutensiz beslenme diyeti zayiflama amacindan ziyade tedavi
amacli uygulanmalidir. ishal, karin agrisi, kabizlik, siskinlik, bas
agrisi gibi sikayetler cok sik yasaniyorsa bu semptomlarin gide-
rilmesi amaciyla glutensiz beslenme planlari denenebilir. Gluten
iceren besinlerin cogunun B grubu vitaminleri bakimindan ve
posadan zengin oldugu unutulmamalidir. Hem bilissel fonksi-
yonlar hem de bagirsak sagligi icin bu vitaminlerin &nemi fazladir.
Bu yuzden gluten hassasiyeti gorulmuyor ise gelisme ¢agindaki
gengler, cocuklar, hamileler, yaslilar ve ¢cok zayif bireyler gluten
diyeti uygulamamalidir.
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Oksijen kaynagiyaylalari.yesille mavinin i¢ ice oldugu |
manzaralari, degal kelimesinin-hakkini veren bozulmamig. 5 <
dogasi ve kilturiyle hayran birakan-Dogu Karadeniz... .
Rotamizi; Dogu Karadeniz'in en meshur gizelliklerinden,
adeta bir tablo gorinimunde ziyaretcilerini bekleyen ve
adini muhtesem gaélinden alan Uzungal'e geviriyoruz.
Dinlenmek ve kendini dinlemek isteyenleri dingin bir
yolculuga davet eden Uzungdl ve gevre rotalarina dogru
seyre clkiyoruz.
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YURT REHBERI '

Uzungdl

Bir doga mucizesi gerceklesmeden 6nce sadece ormanlik bir
alandan olusan Uzungol, tarihte ilk olarak 1586 yilinda Rumca
“Saraho” ismiyle gérullyor. Zamanla “Serah” ismini alacak olan
bu boélgeye ilk yerlesimin 1650°li yillarda basladigi tahmin edili-
yor. Resmi belgelere gore, 1681 yilinda 12 hane yerlesik nufusun
yasadidi bilinen bu bolgede, ilerleyen 200 yil icinde hane sayisi
229a yUkselmis. 1800'lU yillarda yapilan nufus sayimina gore ise
Serah, Caykara’'nin en kalabalik ikinci yerlesim birimi haline gel-
mis. Bélgede éncesinde Rumlarin sonrasinda ise agirlikli olarak
Tarklerin yasadigi biliniyor.

Uzungol'e adini veren gol, vadinin ortasinda bulunan ve yamag-
lardan dusen kayalarin Haldizen Deresi'nin dnunu kapatmasi so-
nucu olusmus. Bu sebeple, eski donemlerde sadece ormanlik
alandan olusan bu boélgede yesil maviyle harmanlanmis ve tam
anlamiyla bir doga harikasina dénusmus. Dogal bir mucize olan
Uzungél, Trabzon'un Caykara ilgesine bagli bir turistik beldedir.
Deniz seviyesinden 1090 metre yukseklikte konumlanan Uzun-
gol, Trabzon'a 99 km, Caykara'ya ise 19 km uzakliktadir. Soganli
ve Kackar Siradaglarinin birlestigi yerde bulunan Uzungdl, dun-
yada iliman boélgede bulunan en yasli ormanlara da ev sahipligi
yapmaktadir.

Dogal guzelligi ile turistlerin de yakin markajinda olan Uzungél;
bozulmamis dogasli, gur ve ug¢suz bucaksiz ormanlari, kartpos-
tallarr aratmayan manzarasi, ¢evre yaylalari, kaplicalari ve yoresel
lezzetleriyle Karadeniz bolgesinin essiz rotalari arasindaki yerini
koruyor. Gelin doganin ve dogalligin kalbine dogru yola ¢ikalim.

Uzungdél Cami

Uzungol'e ait cogu fotografta yer alan Uzungdl Cami 2002 yilin-
da insa edilmis. Tarihi bir degeri bulunmamasina ragmen, camiyi
bu denli 6zel kilan ise muhtesem Uzungol manzarasiyla harman-
lanmis ve butunlesmis olmasi. Uzungdl ile Haldizen Deresi'nin tek
gecis koprusu olan Kemer Kopru ile Serah Koyd'nin hemen asagi-
sinda konumlanan bu cami, minareleriyle birlikte 600 metre uzak-
liktan dahi gorilebiliyor. Ozellikle aksamUistii etkileyici bir manza-
ranin basrolu olan Uzungdl Cami, fotograf tutkunlari icin oldukca
ilgi cekici detaylar arasinda.




Yedi Géller

Haldizen Yaylasi

1960 yilinda Demirkapi Yaylasi adini alan Haldizen Yaylasina
ilk yerlesenlerin, Kavimler Go¢U sonunda yoreye gelen Turkle-
rin Haldi boyundan olduklari biliniyor. Adini bu boydan alan ve
Dogu Karadeniz'in en can alici noktalarindan biri olarak tanim-
lanabilecek Haldizen Yaylasi'na, Uzungdél'an bulundugu Serah
Koyunden vadi icinde ilerleyen 16 kilometrelik orman yoluyla
ulasim saglaniyor. Denizden 2050 metre yuksekte konumla-
nan bu yaylanin sirtini dayadigi Haldizen Daglari'nda pek ¢cok
dag golu bulunuyor. Dogu Karadeniz turizmine hareketlilik
kazandiran yayla, dag ciceklerinin susledigi asirlik ahsap ev-
leriyle u¢ mahalleden olusuyor. Havasi ve suyu ayricalikli olan
bu yayla, Ozel Cevre Koruma Alani ve SiT Alani statllerinin de
sahibi.

Uzungdl
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Yedi Géller

Haldizen Yaylasinda; Balikli Gol, Aygir Goélu, Piromer Golu,
Karagol, Saricicek Golu, Dipsiz Gol ve Cifte Goller isimleriyle
bilinen krater golleri bulunuyor. “Yedi Goller” olarak adlan-
dirilan bu bdlge, yemyesil dogasi ve tertemiz havasi ile her
mevsim yerli ve yabanci turistlere ev sahipligi yapiyor. Bu
goller icerisinde en bilineni olan Balikli Gol'de, gdl bisikleti
yapma imkani da mevcut.

Garester Yaylasi

Dogu Karadeniz'in en temiz ve duzenli yaylalari arasinda ka-
bul edilen Garester Yaylasi, Uzungoél'e 14 km uzaklikta. De-
nizden 2270 metre yukseklikteki bu yaylanin halki, gecimini
agirlikli olarak hayvanciliktan sagliyor. Ziyaretcilerine huzur
ve dinginlik vadeden Garester Yaylasi, kuzey yamacindan go-
riunen Uzungdl manzarasiyla da oldukga meshur.
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YURT REHBERI

Gornek Tabiat Parki

Sultan Murat Yaylasi

Uzungol'e yaklasik 38 km uzaklkta ve denizden 2000 metre
yukseklikte olan Sultan Murat Yaylasi; sadece dogaslyla degil, ev
sahipligi yaptigi tarihi hikayesiyle de oldukga dikkat cekiyor. 1635
yilinda iran seferinden dénen 4. Muratin ordusuyla birlikte bu
yaylada konaklamis olmasi sebebiyle Un kazanan yayla, adini da
bu &zel hikayeden aliyor. Yaylada ayrica 1. Dunya Savasi'nda Rus
ordularina karsi savasan Osmanli ordularinin bir sehitligi bulunu-
yor. Hem sahip oldugu tarihi degerleri hem de her yil Agustos
ayinda duzenlenen senlikleriyle her yil binlerce turisti agirliyor.

Gornek Tabiat Parki

Uzungol'e yaklasik 40 km uzaklikta olan bu doda harikasi, 11
Temmuz 2011 tarihinde Tabiat Parki ilan edilmis. 51 hektarlik bu
alanin tamami ormandan olusuyor ve gorenleri florasiyla buyulu-
yor. Yuzlerce bitkiye ve hayvana ev sahipligi yapan bu park; doga
yurayUsu, yaban hayati gozlemciligi, cadirli kampgilik ve fotog-
rafcilik icin ¢ok tercih edilen rotalar arasinda yer aliyor.

Sekersu Yaylasi

Caykara'nin en buUyuk yaylalarindan olan Sekersu, Uzungél'e 18
km uzaklikta ve denizden yaklasik 2400 metre yuksekte bulunu-
yor. Eskisi kadar olmasa da yayladaki en buyUk gecim kaynadi
hayvancilik. 5 mahalleden olusan bu yayla, yaz aylarinda bircogu
endemik olmak Uzere sayisiz cicekle kaplaniyor ve ziya-
retcilerine rengarenk bir manzara armagan ediyor.

Papa (tHas)

Not Defteri

» Uzungo{ tipik Karadeniz ikflimine sahipfir. Bu sebepfe,
ytlin her mevsimi bof yagis aftv.

. Uzungil'de en sojuk ay Subaf, en sicak ay ise
Temmuz'dur.

i bc:}yu yagis afmasi sebebiy{e her mevsim yemye§i{
ofan Uzungol'iin, renk ciimbiigii agisindan ideal zaman
ise sonbahar ay{andur.

« Trabzon merkezden Uzungof'e ulasim yaklagik | saat
20 dakika siirmekfedir.

« Uzungof, Dogaf Sit Afant, Ozel Koruma Cevresi ve
Tabiat Parki gibi koruma statiilerine sahipftir.

« Doja yiiriiyiisii igin ideaf votafar arasinda yer afan
Uzungif'de; ATV turu, yamag parasiitii, hefiski
(hefikopterfi kayak), sa{ari 9ibi aktivitefer yapmak
miimkiindiir.

« Dogay derinfemesine kesfe ¢ikmak isterseniz,
Uzungsl'iin gevresine diizenfenen kus gozlemcifiji ve
botanik gozfemcifigi turlarina katifabifirsiniz.

« Uzungol'iin muhtesem dogasint 10-15 dakika
kusbakist izfeme sans yaka(a/acaélmz yamag
parasiiti sezonu [hayis-Eyful aylart avasidir.

« Kis aylarinda yaylafava wlagim zor ofdugundan, yayla
seyahati planfayanfar igin ideal donemfer Mayis-Ekim
aylan avasidur.

«Uzungil'e seyahatinizi planfarken, bolgede yapifan
yayla senfikferi ve ozef festivaflerin farihferine oz
atarak, yoresel ve eglenceli bir etkinligin pargast
ofabifivsiniz.

« Uzungof'de konaklama igin en gok fercih edifen
atfernatif ahsap bungafoviar. Eder kamp yapmak
isferseniz, Uzungofl de kamp afanfart da meveut.

» Uzungof seyahatinizi feziz afabaligin ardindan meshur
Hamsikdy siitlactyla faglandirmayr unutmayin.

Yovese{ Lezzetler

Mikfama ve kuymaktan farkli ofarak, sadece misir unu ve yoresef fereyaginin
birliktelijiyle fezzetlenen papa, ozeflikle kahvattifarin vazgegilmezferi avasinda.

g Hogig (Sebzefli Ekmek)

Ispanak ve paztyla yaptlan i¢ hodig, sagliklt ve ofdukga doyurucu bir ekmek tiirii. Giiniin
her Ggjiiniinde fercih edifebifen i¢ hogig, yemegjin yaninda ekmekten vazgegemeyenfer

igin mutlaka fadifmast gereken fezzetferden.

NED
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Fame Dans Stiidyolari Kurucusu &
TDSF Dans Sporu Antrenéri

Dans; kimimiz icin sporun en keyifli hali, kKimimiz
icinse izole olmanin alternatif yollarindan biri.
Dansin felsefesiyle blyulenmis ve tutkuya
donustirmus olanlar icin ise bir yasam bicimi.
Hem fiziksel hem de sosyal kazanimlariyla
hayatl yeni bastan kesfetmeye olanak taniyan
ve kisiye disiplini eglenceyle birlikte asilayan bir
spor dall...

Universite ddneminde edinmis oldugu hobiyi
profesyonel bir kariyere hatta yasamin ta
kendisine donustlren Simge Mentes Ersoy

ile dans ve egitimi Uzerine keyifli bir sohbet
gerceklestirdik.

Sayin Mentes, 6ncelikle sizi taniyabilir miyiz?

1983 Ankara dogumluyum. Ortaokul ve liseyi Ankara Gazi Anadolu
Lisesi'nde okudum. Daha sonra lisans egitimime ODTU iktisat B&-
limd’'nde devam ettim. ODTU'ye basladigim sene ayni zamanda
ODTU E's«t'i"'ljaﬁslér Toplulugu’'na da katildim ve esli dansla hatta dans
partnerim, esim, Fame Dans'i beraber kurdugumuz sevgili ortagim
Ozgiin Caglar Ersoy ile de burada tanistim. Dans, yarismalar, gdsteri-
ler derken bir yandan da akademik egitimime yine ODTU' de isletme
Yuksek Lisansi (MBA) ile devam ettim. Daha sonra mezuniyet ve is
hayati derken, 2010 yilinda esim ile Fame Dans Studyosu’'nu kurduk.
Daha sonra zaman nasil gecti inanin bilmiyorum. iste buradayiz...
2019 olmus!

Dans etmek sizin icin ne ifade ediyor? Dans ederken neler hissedi-
yorsunuz?

Dans etmek sadece hareket ettiginiz o andan ibaret degil. Bence
dans etmek bir yasam tarzi. Ne hissediyorum derseniz eger, 6zgur
hissediyorum; 6zgur ve mutlu.

€€ Dans etmek sadece hareket ettiginiz o andan
ibaret degil. Dans etmek bir yasam tarzi. 99
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ODTU Iktisat Fakiiltesini bitirmenizin ardindan danismanlik
sirketlerinde calistiniz. Daha sonra radikal bir karar alarak
profesyonel kariyerinizi tamamen dansa yonelttiniz ve Fame
Dans Studyosunu kurdunuz. Bize bu yolculugunuzdan
bahseder misiniz?

Mezun olduktan sonra énce ODTU Teknokent'te bir yazilim sir-
ketinde proje yonetiminde, daha sonra da uluslararasi bir danis-
manlik sirketinde calismaya basladim. Universitedeyken hayal
ettigim mukemmel is hayati danismanlik sektériinde beni bekli-
yor diye dusunuyordum. Fakat gordum ki, hayalimdeki is aslinda
hayalimdeki gibi degilmis. Uzun mesai saatleri ve bitmeyen top-
lantilardan dans antrenmanlarina zaman kalmiyormus. Tam da o
an dansta islerin iyi gittigi, milli takima girmeye hak kazandigimiz
sene idi. Ya dans ya is olacaksa hayatimizda, hangisinden vazge-
cebiliriz diye dusunduk Caglar ile. Her ikimiz de islerimizi biraktik
ve dansi sectik.

Stiidyolariniz biinyesinde hangi yas gruplarina, hangi dans
tirlerinde egitim veriliyor?

En minik égrencilerimiz 3 yasinda, bebek balesi égrencilerimiz.
Ust yas sininmiz ise yok. Bizce her zaman, her yasta dans etmek
mumkun.

Fame Dans Studyosu olarak klasik bale, jazz dans, hip hop, esli
salon danslar, dans sporu baslica dans branslarimiz. Buna ek
olarak, bir de Fame Muzik Okulu olusturduk bunyemizde. Muzik
bolumu olarak da; bateri, piyano, gitar gibi enstruman dersleri ve
san egitimlerimiz devam etmekte.

NED

Dansla ilgilenmek isteyen fakat hangi tarza yonelmesi
gerektigini bilmeyen okurlarimiz icin soralim; bu noktada nasil
tercih yapilmali? Hangi noktalara dikkat edilmeli?

ilk soru, esli olarak mi dans etmek isterler, yoksa grup esliginde
ama partnersiz bir dansi mi tercih ederler, olmali. Eger esli dans
ise istenen; dnerim, ilk etapta sosyal salon danslari ile baslamalari
olur. Bu sayede hem esli dansin teknigini 6grenme sanslari olur
hem de her ay yeni bir dansa gecildigi icin hangi dans turlerini
sevdiklerini kesfetme sanslari olur. Eger grup esliginde dans et-
mek istiyorlarsa Jazz dansi oneririm, eglenceli ve hizli bir baslan-
gi¢c yapmak icin uygun bir dans. Daha once dans etmistim ama
paslandim artik diyenler icin ise yetiskin balesini dnerebilirim.
Klasik muzikle terapi yaparken spor yapmak gibi tanimlayabilirim
sanirm yetiskin balesini.

Uyelerinizin biiyiik bir béliimiinii 3-12 yas arasi cocuklar
olusturuyor. Cocuklarin erken yasta dansla ilgilenmeleri
onlarin hayatini nasil etkiliyor?

Her seyden 6nce hareket ediyorlar ve dans, aktif ve saglikli kal-
malarini sagliyor. Cagimizin en buyuk sorunlarindan biri hare-
ketsizlik santyorum. Fiziksel kazanimlarin yani sira, dansin sos-
yal kazanimlarini da cok net bir sekilde gézlemlemek mumkuin.
Dans eden cocuklar daha 6zguvenli oluyor ve kendini yasitla-
rina gore daha iyi ifade edebiliyor bence. Ustelik unutmamak
gerekir ki, sadece eglenceden ibaret degdil bu is; dans zordur.
Zoru basarmak icin surekli hedefler koyup, bu hedef ugrunda
calismaya devam etmek ve sonucunda disiplin kazanmak yine
dansin en 6nemli kazanimlari arasinda.

Kuctlik cocuklarin 6zellikle kizlarin siklikla bale dersi aldigini
duyuyoruz. Peki, kiiclik yaslardan itibaren baslayan bale
egitiminin pif noktalari nelerdir? Gerek fiziksel gerekse
mental olarak bireye neler katar?

Klasik bale tum dans branslarinin alt yapisidir. Kuguk yastan iti-
baren yapildiginda, oncelikle cocuklara kendilerini, vucutlarini
tanima ve saglikli, estetik bir sekilde vUcutlarini gelistirebilme
olanagi verir. Hayat boyu dogru bir posture ve dik bir durusa
sahip olmak klasik balenin en guzel hediyesidir bence. Bunla-
rin yani sira, 6zellikle kuguk yasta baleye baslamak ¢cocuklarin
hayal gucunu gelistirir ve cocuga dmur boyu devam edecek
bir sanat sevgisi asilar.



Sporla ilgilenmek veya profesyonel anlamda olmasa bile bu
tarz hobiler edinmek insanin hayatina neler katiyor?

Dans, spor ve sanat hayatin renkleridir. Hobi olarak bir spor/
sanat bransiyla ugrasinca insan neden yasadigini anliyor ve
hayattan tat almayi 6greniyor.

Her dans baska bir felsefe ve mesajin etrafinda sekilleniyor. Bu
da ayri bir kazanim edinmek anlamina geliyor.

Sizin, dans tirleri arasinda ayri tuttugunuz, yapmaktan daha
cok hoslandiginiz bir tir var mi?

Latin salon danslari uzmanlastigim brans; ve bu branstaki her 5
dansi da (samba,cha cha,rumba, paso ve jive) cok severim. En
sevdiklerim ise rumba ve paso doble.

Motivasyonunuzu besleyen, tarziyla size ilham veren danscilar
var mi?

Olmaz mi? Tabii ki var. Basta uzun yillar antrendrumuz olan
Joanne Wilkinson'u sayabilirim.

Ayni zamanda Tiirkiye Dans Sporlari Federasyonu(TDSF)
Hakemi olarak gérev yapiyorsunuz. Dans sporcusu lisansi
almak icin hangi yetkinliklere sahip olmak gerekiyor?

Dans sporcusu olarak lisans alabilmek icin sporcularin bir spor
kullbune bagli olarak calismalarina devam etmesi ve TDSF yaris-
malarinda yarislyor olmasi gerekiyor.

Egitim alan ve yeterli seviyeye ulasan dans severler sonrasinda
TDSF’ye bagli lisansli dans sporculari oluyorlar. Bu asamadan
sonra sporcular icin nasil bir stire¢ basliyor?

iste bu asama dansin artik hobiden ciktigi, bir yasam bicimine dé-
nustugu surec. Haftada 6 gun antrenman, destek guc ve denge
antrenmanlari, yarismalar derken zorlu ve bir o kadar da keyifli bir
surec baslamis oluyor.

ee

92

Bircok uluslararasi turnuvada yarisan sporcular
hazirliyorsunuz. Diger (ilkeler ve (ilke sporculariyla
kiyaslandiginda Tiirkiye'nin dansta bulundugu noktayi nasil
degerlendiriyorsunuz?

Son yillarda dans sporunda Turkiye ¢cok guzel bir ivme elde etmis
bulunmakta. Daha édnce yurt disindan iyi sonuclarla ddnmek ne
yazlk ki Turkiye olarak bizler icin sadece hayal iken, artik DUnya
Kupasina giden sporcularimizdan ceyrek final bekleyerek hazir-
liyoruz onlari. Fame Dans Sporlari Kullbu Sporculari simdiden
Riga, Selanik ve Kiev kentlerinde katildigimiz yarismalardan sam-
piyonluk kupasini tlkemize getirdiler bile...

Hem kisisel hem de kurum olarak basarilarla dolu bir dans
kariyeriniz var. Peki, bundan sonraki hedefleriniz neler?

Bizi din¢ tutan yeniliklerdir, o nedenle neyi basardigimiza degil
daha neleri basarabilecedimize bakmak gerek ki yosun tutma-
yalim. Sporcularimizin yurt disinda daha da iyi islere imza atmasi
icin dncelikle bizlerin disariya acilmasi gerekiyor. Su siralar esimle
beraber uluslararasi hakemlik sertifikasi alarak, World Dance Sport
Federation(WDSF) yarismalarini dederlendirmeye hak kazanmak
icin sinavlara hazirlaniyoruz. Bize sans dileyin!
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IREM YAMAN
%/m/ aelege

HenUz 23 yasinda ve simdiden sonuna kadar
hakkini verdigi bir lakaba sahip: Altin

Avcist. DUnya sampiyonlugu, Grand Slam
sampiyonlugu ve Avrupa sampiyonliugu
dahil olmak Uzere 30 altin madalya
sigdirdigr kariyeri ile bircok sporcunun

rol modeli. Onyargilar kirmanin

dneminin farkinda, mental glictn

ve disiplinin Ustunltgine inanan,

kadinlarin glctnden beslenen

H ve asla pes etmeyen bir sporcu.
Bu yonuyle de bircok insana
ilham kaynagdi olan milli
tekvandocumuz irem

Yaman ile hikayesi, basarilari
ve hedefleri Uzerine keyifli bir
sohbet gerceklestirdik.




irem Hanim, éncelikle sizi biraz taniyabilir miyiz?

23 yasindayim. Ankara'da dogdum. Tekvandoya 8 yasinday-
ken, annemin babami antrendérligumu yapmaya ikna etmesi
sayesinde basladim. Ulusal turnuvalarda ilk altin madalyami 10
yasinda kazandim.15 yillik kariyerimde 30 altin madalyam var;
bunlardan biri 15 yil aradan sonra ulkemize getirmeyi basardi-
gim Dunya sampiyonludu, biri tekvando tarihinin ilk Grand Slam
sampiyonlugu, dérdi de Avrupa sampiyonlugu. Hacettepe Uni-
versitesi mezunuyum. Milli takim kamplarimiz Konya'da oldugu
icin de Selcuk Universitesi'nde ylksek lisans yapiyorum.

Tekvandoya baslama hikayenizi dinleyebilir miyiz? Bu
yetenek nasil kesfedildi?

Babam cok uzun yillar profesyonel olarak tekvando yapmis, ben
dogdugumda da hakemlik yapmaya baslamisti. Simdi hikayeyi
boyle anlatmaya basladigimda, bircok insanin aklina ilk gelen
beni tekvandoya baslatan kisinin babam olmasi. Ama aslinda
oyle degdil. Annem babamin tekvando kiyafetlerini Utulerken
hep hayal kurarmis, ileride cocuklarimin en azindan biri babasi
gibi profesyonel sporcu olsun diye. Ablam ve benim tekvandoya
baslamamiz icin annem babama ¢ok baski yapmis ama babam
yillarca annemi duymazdan gelmis. Temkinli davranmis, bize
baskl yapmak istememis. Kendi yolumuzu bulmamizi bekliyor-
mus. Ancak annem tez canli biri oldugu icin bir gun ablami ve
beni elimizden tutup bir tekvando kursuna yazdirdi ve o aksam
yemekte babama rest cekti. "Ben bugun kizlari kursa yazdirdim.
Madem sen &gretmiyorsun, o zaman baskalarindan 6grenecek-
ler!” dedi. Babam sasirmisti, ama belli etmemeye calisiyordu.
O gece hicbir sey demedi ama ertesi gun bir baktim, gelmis
kenardan idmani izliyor. Sonraki gun yine gelmis. Derken bek-
lenen hamle geldi. Anneme, “Federasyon ile konustum, hakem-
ligi birakiyorum. Tekvando salonu aclyoruz. Sen de git, kizlarin
kaydini al o salondan. Ogreneceklerse ben d§retecegim.” dedi.
O gunden beri de antrendrum babamdir. Kazandigim tim ma-
dalyalari babama bor¢luyum; ama kafama bir sey koydugumda
gerceklestirene kadar pes etmeme 6zelligimi de anneme...

Genc yasta cok sayida basariya imza attiniz. Sizi bu noktaya
tasiyan etkenler nelerdi?

Babamin antrendrim olmasinin payi buyuk. Aslinda fizigim uy-
gun oldugu icin okuldaki hocalarim basketbol ve voleybol taki-
mina girmem icin ¢ok israr ettiler. Ama babamla birlikte strdu-
rebilecedim bir bransi se¢mis olmam bana ¢ok buyUk avantaj
sagladi. Her profesyonel sporcu gibi ben de kariyerimde kirilma
anlari yasadim. O anlarda babamin profesyonel destegi, ailemin
manevi destedi beni basariya ulastirdi. Yillar icinde tekvandonun
taktiksel yonunun ne kadar agir bastigini ve mental gucun ne
kadar guclu bir silah oldugunu gérdum.

Ben yapi olarak cok sogukkanliyimdir. Sogukkanli olmanin bu
kadar buyUk avantaj sagladigi cok az spor dali vardir. Basarimda
bunun da etkisi oldugu dusunuyorum. Bir de kariyerimi etkile-
yen her alanda bana destek olan, profesyonellerden olusan bir
ekiple calistyorum. Onlar Uzerimdeki yuku cok hafifletiyor, dog-
ru yolda saglam adimlarla ilerlememi sagliyorlar. Onceliklerimi
belirliyor ve kendimi gelistirmemi saglayacak firsatlar yaratiyor-
lar.

Karsilasmalara hem fiziksel hem zihinsel olarak nasil
hazirlaniyorsunuz? Ayrica 2020 Tokyo Olimpiyatlari icin ne
gibi 6zel hazirliklar yapiyorsunuz?

Sene icinde 10-12 uluslararasi turnuvaya katildigim igin bir yilin
neredeyse 350 gunu Konya'da Milli Takim kampindayim. Kamp-
ta olmak fiziksel disiplinimi; bu kadar ¢ok turnuvaya katilmak
rakiplerimi iyi analiz etmemi sagliyor. Aslinda fiziksel hazirlik st-
recimin en kritik kismi beslenme duzenim. Siklet sporu yapan
sporcular i¢in en kritik konudur bu; gu¢ ve kondisyon kaybi ya-
samadan dovusecekleri kiloda kalabilmek. Benim boyum 1.82,
ideal kilom 62-63. Ancak olimpiyatlarda 57 ya da 67 kiloda do-
vusebiliyorsunuz. Ben boy avantajimi kullanabilmek icin olimpi-
yatlarda 57 kiloda dévusecegdim. Bu nedenle de 2018 basindan
beri surekli 57 kiloda dévustyorum. Her gun cift idman yapmak
zorunda olan bir sporcunun, fiziksel ve psikolojik olarak sagli-
gindan 6dun vermeden ideal kilosunun ¢ok altinda kalmasi zor
bir strec. Bu nedenle profesyonel destek aliyorum.

Zihinsel hazirigimi daha ¢ok babam ile birlikte yuruattyoruz. Bir
dénem hakemlik yaptigr icin maci nasil okumam gerektigini on-
dan égreniyorum. Kendimle ve rakiplerimle ilgili strekli analiz
yaplyoruz. Ust Uste kazandi§im sampiyonluklardan sonra artik
her maca favori olarak ¢ikiyorum. Bu da rakiplerimin savunmaya
agirlik vermesine neden oluyor. Onlari sasirtacak taktikler Uret-
mek ve defanslarini kirmak icin eskisinden ¢cok daha fazla calisi-
yoruz. Her magcta olimpiyat finalindeymisim gibi dévustyorum.
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Babaniz mutlaka rol modeliniz olmustur; onun disinda gerek
disiplini gerek durusuyla ilham aldiginiz sporcular var mi?

Kendi bransimdaki ilham kaynagim Servet Tazegul. Kendisi,
olimpiyatlarda tekvando bransinda ulkemize ilk altin madalya
kazandiran sporcudur biliyorsunuz. Ben de 2020 yilinda ayni
basariyr gésteren ilk kadin olmayi hedefliyorum. Bana bu yol-
da cesaret veriyor. Ayrica dovus stilini de cok begenirim, zaten
dunyanin en estetik dévlsen sporcusu secilmisti. Bir diger ilham
kaynagim: Roger Federer. Yetenegi ve basa-
rilari bir yana, sporcu disiplini ve
karakteriyle her sporcuya 6rnek
olabilecek bir isim. 20 Grand
Slam sampiyonlugu inanilmaz
bir rekor. Ben de tekvando ta-
rininde duzenlenen ilk Grand
Slam turnuvasinin ilk sampi-
yonu oldugum icin, benim
icin dnemli bir rol model.

Her sporun ruhu ve felsefesi farklidir. Peki, tekvando ve irem
Yaman hangi noktalarda kesisiyor?

Tekvando; spor, sanat ve felsefenin harmanlandigi cok &zel bir
brans. 1 mac 6 dakika suruyor. 6 dakika icinde cok sert bir darbe
de gorebilirsiniz, dans koreografisi de gorebilirsiniz, rakibe du-
yulan sayglyi da gorebilirsiniz. Bu yani cok hosuma gidiyor. Hirs
cok itekleyici bir gu¢ ama agresyon neredeyse hic¢ yok. Antren-
manlarimiz genellikle dayanikliligimizi artirmak Uzerine kurulu,
o nedenle ¢ok agir gegiyor; sakatlik, yaralanma ¢ok oluyor. Ama
maclarimiz ¢ok kisa surdugu icin adeta satran¢ turnuvasi gibi
gecer; rakibe acik vermemek ve rakibin agigini buldugun an ka-
zanmani saglayacak puani almak. Maclar ¢ok kisa surdugu icin
her bir saniyeyi iyi degerlendirmek zorundasiniz. Bu da bacak-
larinizdan ¢ok kafanizi calistirmanizi gerektiriyor. Yani zeka ve
disiplin, yetenek ve gucu alt edebiliyor. Bu ¢ok az spor dalinda
mumkun olan bir sey bence. Bir de dedigim gibi mental olarak
guclu olmak ¢cok buyuk bir avantaj sagliyor. Bu yanini da ¢ok
seviyorum.

€ vilar icinde tekvandonun taktiksel
yénunun ne kadar agir bastigini ve
mental glictin ne kadar guclu bir silah
oldugunu gordim. o4

Bir kadin olarak, erkek sporu diye tanimlanan tekvandoda
muhtesem basarilarin sahibisiniz. Bu algiyr ve ényargiyi
kirmak nasil bir stire¢ oldu?

Ne yazik ki bugUn hala sporla, bilimle, sanatla ugrasan kadinlarin
ya da is hayatinda yer edinmeye calisan kadinlarin yasadigi zor-
luklara baktiginizda cok benzer oldugunu goériyorsunuz. On-
yargilar hepimizin hayatinda var. Mesela gecen ay, Nobel Fizik
Odilil tam 55 yil aradan sonra bir kadina verildi. Ve o kadin, bu
odulu tarin boyunca alabilen 3. kadindi. Yani kadin oldugunuzda
sadece 6nunuze bariyerler konulmuyor, o bariyerleri asip basa-
rili olsaniz bile hak ettiginiz takdiri géremiyorsunuz. Kendi adi-
ma sunu soéyleyebilirim: Benim hayattaki en buytk motivasyon
kaynagim bana “Yapamazsin® denilmesi. Bu sporda da bodyle,
okulda da bodyle, sosyal hayatimda da bdyle. Ben hep bunun-
la motive oldum ve ben ve benim gibi basariya ulasan hem-
cinslerimle, sporda firsat esitligi yaratildigi surece, kadinlarin
her bransta basarili olabilecegini gosterdik, gdstermeye devam
edecediz. Bu 6nyargilari kirmak cok degerli; cinkl bunu spor-
da basardiginizda, bilime, sanata, siyasete, is hayatina da ilham
veriyorsunuz. Kucukken herhangi bir spor dalinda basarili olan
kiz cocugu, buytdugunde hayatin her alaninda basarili olabi-
lecegine inaniyor. O nedenle, biz kadin sporculara ¢ok buyuk
gorev dusuyor. Basarilarimiz ile hemcinslerimize umut kaynagi
olmalilyiz. Bizim umutsuzluga dismemiz, onlara ihanet etmek
gibi olur.
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Avrupa sampiyonlugu, Diinya sampiyonlugu, Grand Slam
sampiyonlugu... Bunca basarinin ardindan yeni hedefleriniz
neler?

Bu sene katildigim 8 uluslararasi turnuvada 8 altin madal-
ya kazandim. 4. Avrupa sampiyonlugumu elde ettim. Ust Uste
2 Grand Prix turnuvasindan altin madalya kazanarak da bir ilki
gerceklestirdim. Simdiki hedefim énce 2019 yilinda 2. Dlunya
Sampiyonlugumu elde etmek, ardindan 2020 Tokyo Olimpi-
yatlarinda tekvando bransinda Ulkemize altin madalya getiren
ilk kadin sporcu olarak tarihe gegcmek. Sonra da 2024 yilindaki
Olimpiyatlarda Ulkemize ikinci altin madalyayi getirerek dinya
spor tarihine adimi yazdirabilmek.

Dogasinda gui¢ ve sertlik barindiran bir sporla ugrasiyorsunuz.
Bunun sosyal hayatiniza ve oradaki durusunuza yansimalari
oluyor mu?

Elbette. Kucuk yasta spora baslamak ézgUveni yuksek, sosyal
bir birey olmanizi sagliyor. Ben dogrularimi, dusuncelerimi ve
hislerimi ifade etme 6zgurlugumun oldugu bir ailede buyudim.
Haksizliga, adaletsizlige, kendini bilmezlige tahammulum yok.
Bunlari dile getirmekten de pek ¢ekinmem. Tum bunlar biraz
sert ve bariyerleri olan biri gibi algilanmama neden oluyor ola-
bilir.

€€ Hedefim énce 2019 yilinda 2. Diinya
Sampiyonlugumu elde etmek, ardindan
2020 Olimpiyatlarinda tekvando bransinda
tulkemize altin madalya getiren ilk kadin
sporcu olarak tarihe gegcmek. 99

Yogun antrenman ve turnuva programlarinizdan arta kalan
zamanlarda neler yapmaktan keyif aliyorsunuz? Ozellikle
size motivasyon kaynagi olan seyler neler?

Bu dénem kariyerimin en yogun dénemi oldugu i¢in aslinda
cok fazla bos zamanim kalmiyor. Profesyonel bir sporcu olarak
yedigime, ictigime, uyku saatime ve 6zel hayatima surekli dikkat
etmek zorundayim, bu da sosyal agidan biraz kisitli bir hayatim
olmasina neden oluyor. Bir yandan okulumu ve dil egitimimi ta-
mamlamaya calisiyorum. Her ayin bir haftasi da farkli bir tlkede
turnuvadayim. Neyse ki iletisim, sponsorluk, marka isbirligi, sos-
yal medya, sosyal sorumluluk gibi islerimi yoneten profesyonel
bir ekip oldugu icin spordan arta kalan zamanimi ailemle gegir-
me firsatim oluyor. 3 yasinda bir kardesim var, onunla ilgilenmek
bana ¢ok iyi geliyor. Kitap okumayi ¢ok severim, seyahatlerimi
kitap okuyarak degerlendiriyorum. Kamptayken gunun ikinci
antrenmanindan sonra hi¢c halim kalmadigi i¢in dizi izleyerek
dinlenmeye calisiyorum. istanbul'da oldugum zamanlarda firsat
buldukca da konserlere ve tiyatroya gidiyorum.

Profesyonel kariyer planlayan sporculara, 6zellikle kadin
sporculara neler s6ylemek istersiniz, tavsiyeleriniz var
midir?

Profesyonel spor kariyeri planlayan genglere ilk tavsiyem: Tum
hayatlarini adayabilecek kadar ¢ok sevecekleri bir bransi sec-
sinler ve asla ama asla yeteneklerine givenmesinler. Aile des-
tegi cok dnemli, cunku bu is tek basiniza kaldiramayacaginiz
bir sorumluluk yukluyor insana. Kariyerinizin dogru noktasinda
profesyonellerle calismaya baslamamiz cok énemli. Profesyo-
nel sporcular her seyi bildiklerini ya da yapabileceklerini dusun-
meye meyillidir, bu hataya dusmesinler.

Son olarak ailelere de sesimi duyurmak isterim. Kiz cocuklari-
nin kdcuk yaslarda spora baslamasi, farkli sporlari denemesi ve
en sevdigi ile uzun yillar devam etmesi; 6zguven kazanmalari
ve hayatta karsilasacaklari dnyargilari asabilecek gucu bulma-
lar agisindan o kadar énemli ki. Sporun bir insana iyi gelmesi,
potansiyelini ve gucunu kesfetmesini saglamasi icin profesyo-
nel olarak yapilmasina gerek yok. Hayatinizda ¢ok buyuk bir yer
kaplamak zorunda bile degil. Yeter ki uzun yillar hayatinizin bir
yerinde kalici olarak bulunsun.
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Mistik ve biydleyici sokaklari, her sokag
taniklik ettigi gorkemli hikayeleri ve
hikayelerine bicim kazandiran ihtisami ile tam
bir Endulus disd... Yizlerce yillik tarihi boyunca
sayisiz saltanata ve kilture ev sahipligi
yapan; sentezlenmeden dogan zenginligiyle
buyuleyen; yalnizca mimarisiyle degil dogasiyla
da ovgulerin hakkini veren Granada’yi kesfe
¢ikiyoruz.

L
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Sierra Nevada Dagi

ierra Nevada Dagi'nin eteginde ve dort nehrin kesistigi nok-
@ tada konumlanan, verimli topraklari ve her kose basinda
sakl tarihi dokusuyla hayranlik uyandiran Granada, ispan-
ya'nin Endulus bdlgesinde yer almaktadir. Yuzlerce yili askin
tarihi boyunca islam, Katolik ve Musevi kiiltirlerine ev sahipligi
yapan Granada, tam anlamiyla
bir medeniyet ve kultur mirasi
niteligindedir.
Sayisiz kultirin harmanlanmis
olmasi sebebiyle buyuleyici bir
mimariye sahip olan Grana-
da'ya once Romalilar sonra-
sinda ise Vizigotlar yerlesmistir.
Granada'nin "altin cagdl” kabul
edilen donem ise 1238-1492
yillari arasinda, Nasri Sultanli-
gI'nin yonetimi altinda gegirdigi
donemdir. 1492 yilinda ise Ka-
tolik hukumdarlarin yonetimine
gecen Granada, bu dénemde

¥
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Sierra Nevada Goli
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buyuk olcude degisim gdstermistir. 19. yluzyilda gerileme déne-
mine giren kent, sonrasinda tekrar ilgi odagi haline gelmistir.

Fenikeliler ddneminde bodlgeye yerlesmis olan Yahudilerin isim-

lendirdigi Granada, adini yabancilar tepesi” anlamina gelen gir-
nata (garnata) kelimesinden almistir. Gra-
nada; La Chana, Norte, Beiro, Albaicin,
Centro, Geni, Zaidin ve Ronda olmak
Uzere toplam 8 bolgeye ayrilmistir.

Unlu gitarist Andrés Segovia'nin “Tanrinin
ruhuna muzik tohumunu attigi ruya kent”
ifadesiyle tanimladigi Granada, tarihi ve
kultdrel zenginligin gercek karsiligr niteli-
gindedir. Barselona'dan sonra ispanya’nin
en buyuleyici ikinci sehri olarak bilinen
Granada, ikliminin iiman olmasi sebebiy-
le sadece yaz aylarinda degil kis aylarinda
da turistlerin vazgecilmez rotalari arasin-
dadir. Gelin; tarih, kultdr ve mimarinin gu-
cUnu adim adim hissedeceginiz Granada
sokaklarina dogru yola koyulalim.




Granada'da en ¢ok ziyaret edilen yapi olan El Hamra Sarayi, g6z
kamastiran mimarisi ve gérkemiyle islam mimarisinin zirve nok-
tasi olarak tanimlanmaktadir. islam sanatinin batidaki saheseri El
Hamra; dénemin gérkemini, ruhunu ve dokusunu sonuna kadar
yasatmakta ve bu benzersizligiyle de "UNESCO Dunya Kultur
Mirasi Listesi’nde yer almaktadir.

El Hamra tarihi ile ilgili kesin bilgilere ulasilamiyor olsa da, ilk ta-
rini belgelerin 9. yuzyila ait oldugu ve o ddnemde El Hamra'nin
askeri bir kale olarak kullanildigi biliniyor. Ginumuzdeki sarayin
temelleri ise 1238 yilinda, Girnata Emirligini (Nasiriler Devleti)
kuran 1. Muhammed zamaninda atilmistir. Saray, ayni aileden
gelen cesitli hukimdarlar tarafindan yapilan ilavelerle genisle-
tilmistir. 13. yUzyilin ortalarina dogru kraliyet sarayi ve Granada
mahkemesi olarak kullanilmaya baslanan saray, gunumuzdeki
6zgun yapisina ise yine 13. yuzyilda Granada Emiri Muhammed
Nasir déneminde kavusmustur. Bu adim, El Hamra'nin en ihti-
samli doneminin baslangici olarak kabul edilmektedir.

Sehir 1492 yilinda Katolik hukUmdarlar tarafindan ele gegirildik-
ten sonra, Amerika imparatoru 5. Carlos, El Hamra'yi kendi adini
tastyan ihtisamli bir saraya donusturmek istemis ve kompleksin
belli bir kisminin yikilmasini emretmistir. Yikilmasinin ardindan
yeniden insa edilen bu kisim Carlos V Sarayi adini almistir. Geg-
misten buglne bircok saltanattan izler tasiyan ve bu ozelligiy-
le EndUlUs hikayesinin basrollerinden olan El Hamra Sarayi 18.
yuUzyilda terkedilmistir.
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Saray; ismini, gunesin batisiyla bulusan saray duvarlarinin ortaya
¢ikardigi ve Arapcasi “hamra” olan kizil renginden almistir.

Sadece mimarisiyle degil, dis gdrunUtsUyle de ihtisamli ve bu-
yuleyicidir. Arap DUnyasi Enstitusu eski baskani Edgar Pisani, El
Hamra'nin kusursuzlugunu, “insa edilirken hicbir sey tesadife
birakilmamis.” cumlesiyle; guzelligini ise “Sanki el degince kirilip
dokulecek hissi veren yUksek bir zarafet” tasviriyle vurgulamistir.
1001 Gece Masallari'ndaki ruya saraylarin gergeklikteki izdusu-
mU kabul edilebilecek El Hamra Sarayi; birbiriyle baglantili sayi-
siz odasi ve salonlari, genis avlulari, yemyesil bahce ve parklari,
havuzlari ve akar ¢cesmeleriyle adeta mukemmelligin somutluk
kazanmis halidir.

Sacaklarina kadar her detayi en ince ayrintisina kadar dustuinulen
El Hamra Sarayi'nin mimarisinin gucu ve gizemi hala tam anla-
miyla cozilememistir. Oyle ki, bircok kez kaderine terk edilme-
sine ve bakimsiz birakilmasina ragmen buyuleyiciliginden hicbir
sey kaybetmemistir.
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“Mimarin bahgesi” anlamina gelen Generalife, El Hamra Sa-
ray'na direkt baglantii olarak insa edilmis bir komplekstir.
Erozyonla olusmus bir vadi sebebiyle saraydan bagimsiz bir
kompleks gibi gézUiken Generalife, aslinda El Hamra'nin “"yaz-
lik saray” niteligindeki parcasidir. Hikumdarlarin dinlenmeleri
icin tasarlanan ve 13. yUzyilda yapimina karar verilen bu yazlik
saraylar, zaman igerisinde detaylandirilarak dingin fakat iddiali
bir guzellige kavusturulmustur.

El Hamra'nin intisaminin aksine, Generalife icinde bulunan ya-
pilarda sadelik basroldedir; bu bahceleri bu denli Unlu yapansa
tam da bu yalinligidir. Devasa bahcelerin icinde konumlanan
saraylar, rengarenk manzarasi ve huzur veren sakinligi ile El
Hamra'dan sonra en ¢ok ziyaret edilen rota haline gelmistir. El
Hamra kompleksinin en dikkat ¢ceken avlularindan olan Patio
de la Acequia ve Patio del Ciprés de la Sultana da Generalife
sinirlari igerisindedir.

Generalife
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"UNESCO Dunya Kultur Mirasi Listesi“nde yer alan Albaycin, Orta
Cag'dan kalma Moro mimarisinin dnemli 6rneklerinden kabul edi-
len bir mahalledir. Agirlikli olarak Musluman kulturunun etkisinde
sekillenen bu mahalle, tipki Generalife gibi El Hamra kompleksi-
nin bir parcasi kabul edilmektedir. Saltanatlar sehri Granada'nin
atmosferini soluyabileceginiz ve harmanlanmis kulturlerin parca-
siymis gibi hissedebileceginiz bu mahalle; dar sokaklari, bembe-
yaz Carmenes* evleri ve meyve agaclariyla dolu avlulari ile bUyu-
leyicidir. Bu mahalleyi daha da &zel kilan ise, dillere destan Arap
Hamamlarinin bu mahallede yer almasidir.

*QGranada'ya 6zgu, meyve bahceleri ve cesmelerin yer aldigi unlu
Carmenes evlerinden ziyarete acik ve en populer olani Carmen
de las Martires'dir.

Albaycin mahallesinin icinde bulunan Mirador de San Nicolas,
Granada ruhunu temsil eden muhtesem bir manzaranin seyredil-
digi bir alan. Dillere destan gun batimiyla en cezbedici rotalardan
biri olan bu alan, El Hamra Sarayi ile Sierra Nevada'nin butunlestigi
essiz bir manzara sunuyor. Granada'yl ayaklariniz altinda hisse-
deceginiz bu alanda; hediyelik esya satan dukkanlar, restoran ve
barlar da bulunuyor.

Mirador de San Nicolas

Sehrin en eski merkezi ve kalbi olarak tanimlayabilecegimiz Plaza
Nueva, Granada'nin 6nemli noktalarina yurime mesafesinde ko-
numlanan tarihi bir meydan. ispanya kultirinin en dnemli parca-
larindan olan Tapas barlari, El Hamra Sarayl manzarali teras kafe-
ler, magazalar ve hediye esya dukkanlari bu meydanda yer aliyor.
Sokak sanatgilarinin da bir pargasi oldugu Plaza Nueva meydani,
Granada'nin ritmini dinlemeye ve izlemeye doyabileceginiz ideal
rotalar arasinda.

Plaza Nueva
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Kralice Isabella tarafindan yaptirilan ve insasina 1523 yilinda basla-
nan Granada Katedrali, mimar Enrique Egas’in gorevini Diego de
Siloé'ye devretmesinden dolayi iki farkli mimari bakis agisinin ese-
ridir. Egas’in Gotik tarzda tasarlamaya basladigi bu yapiyl devralan
Siloé, katedrali Rdnesans tarzina dénustirmistir. insasi 181 yilda
tamamlanan ve Ispanya’nin en blyik 2. katedrali unvanina sahip
katedralin 6n cephesi Granada'nin meshur Pasiegas Meydanina
bakmaktadir.

Dunyanin en buyuk katedralleri arasinda kabul edilen Granada Ka-
tedrali; Ana Sapel, Royal Sapel ve Sacristy Muzesi olmak Uzere 3
bolime ayrilir. Gotik tarzda insa edilmis kubbesi ve 3 buyuleyici ka-
pisiyla katedralin en gorkemli kismini olusturan Ana Sapel ziyaret-
cilerini nefes kesen bir yolculuga davet ediyor. Isabella’'nin ailesine
ait mermer heykellerin sergilendigi Royal Sapel ve kraliyet ailesinin
sahsi esyalarinin sergilendigi Sacristy Muzesi ise bu yolculugun di-
ger duraklar arasinda. Kralige Isabella ve Kral Ferdinand'in meza-
rinin bulundugu, gotik mimarisiyle oldukga Unli Granada Kraliyet
Sapeli de Granada Katedralinin hemen yaninda yer almaktadir.

Sezar'in yeri anlamina gelen Arapca “al-Kaysar-ia" kelimesinden
tdreyen Alcaiceria; Plaza Nueva ve Plaza Bib-Rambla caddelerinin
ortasinda konumlanan buUyUk bir pazardir. 15. yUzyilda insa edilen
bu pazar alani, 1843 yilinda ¢ikan yanginda buyuk hasar almis olsa
da hala guzelligini koruyor. Zengin Granada kultUrinun adeta yan-
simasl olan Alcaiceria; orijinal Magdribi ipeklerinden el yapimi sera-
miklere, &zel baharatlardan otantik hediyeliklere bir¢cok seyi bulabi-
leceginiz bir pazar.

farma




Granada’nin eglenceli ylzu Sacromonte, sehrin dogu yakasinda
yer alan ve sehrin geleneksel dokusunun korundugu bir ¢ingene
mahallesidir. Valparaiso Vadisi Uzerinde yer alan ve Darro Nehri
manzarasina sahip Sacromonte’de agirlikli olarak Romanlar ya-
samaktadir. Diinyaya nam salmis Sacromonte, 18. ylzyilda is-
panya‘'da dogdugu bilinen ve Endulus kualttrunun tamamlayici bir
parcasi olan Flamenko'nun felsefesini ve ruhunu tam anlamiyla
deneyimleyebileceginiz nadir bolgelerden biridir.

14. yUzyilda insa edilen ve Araplardan kalan en eski anit kabul edilen
Corral del Carbdn, o ddnemde tuccarlarin depo olarak kullanmasi
amaciyla yapilmistir. 16. yuzyilin sonlarina dogru Hristiyan kaltaru-
nun etkisi altinda oldukga degisen bu anit, sahne sanatlarinin da
duzenlendigi muhtesem bir yapiya donusturulmustur. Granada'nin
en iyi korunmus eserlerinden biri olmasi sebebiyle turizme agilmis
bu yapi, basta avlusu olmak Uzere mimarisiyle goz alicl.

1737 ile 1759 yillar arasinda insa edilen ve her kdsesinde Barok do-
neminden izler taslyan bazilika, ihtisam kelimesinin altini dolduran
zengin ve cdmert dekorasyonuyla ziyaretcileri buyuluyor. Altin
ve goérkemli Barok eserleriyle donatilmis bu bazilika, muhtesem
duvar resimleriyle de Granada'nin en iddiali rotalari arasinda yer
aliyor.

Granada'nin en islek caddelerinden olan ve “altin yol” anlamina
gelen Carrera del Darro, Granada'nin en guzel yurUyus yolu kabul
ediliyor. Darro nehrinin kiyisindan yokus yukariya dogru uzanan
bu rota; 16. ve 17. yUzyila ait birgok tarihi yapi ve eski Arap evlerini
kesfe ¢cilkmaniza imkan taniyor. Kafe, bar ve hediyelik esya duk-
kanlarina rastlayacaginiz bu keyifli yolculuga sokak sanatcilari da
ortaklik ediyor.

Not Defteri

* Tim yif Akdeniz ikfliminin hikim oldugu Granada'da,
yaz aylan yasanan yiiksek sicakfikfar gok bunatfict
ofabifdiginden Hisan, (hayzs, Ekim ve Kasim aylari kenti
ziyaret etmek igin en ideal donemferdir.

« Tam bir festivaffer sehri ofan Granada'da neredeyse
her ay bir festival yakafamak miimkiin. Bu festivaffer
iginde en popiifer ofant ise Kafofikferin Granada fethini
kutlamak igin gosterifer diizenfedigi ve her yif 2 Ocak'ta
gergeklesen * Fresta ae ta 7Toma div.

« 1996 yilinda FIS Alp Diinya Kayak Sampiyonast'nin
)/aFl{dlél Sierva Nevada, kayak tatifi yapmak isfeyen{er
igin ideal votafar avasindadiv. Sierva Nevada Kayak
[herkezi, Gvanada'ya 32 km uzak{iktadir.

« Grafiti sanatiyla infii Granada’'nin 6zgiin ve orijinal
sanat eserleri sadece gaferi ve miizelerde dejil, sokak
kaseferinde ve havabe duvarlarda da karsiniza gikabifir.
Ozeflikfe Yahudi mahaffesi ofan Reatejz, her kise basinda
ifham veren duvar vesimferiyfe dofu.

« Bol proteinli sicak fabak Plato Afpujarrerio, fasufyenin
Jambon{a fezzetlendirildigi Habas con Samon ve adeta
bir yemek gibi servis edifen Sacromonte Omfette,
Granada’nin en meshur fezzetferi avasindadiy.

« Sojjuk servis edifen meshur sebzefi gorba Gazpacho,
piring, deniz iiriinferi ve favugun bir arada sunu{dugu
FPaella ve gikolata sosla servis edifen kizartifmis hamur
Churvos Con Chocolate ise Ispanya mutfagini kesfetmek
isteyenferin mutlaka denemesi gereken fezzeflerdendir.

« Yasadigi yiizyifin en bilyiik iki Ispanyof saivinden biri
ofarak bifinen Federico Garcia Lovea'nin efkifeyici
bir miizeye doniistiiriifmiis ofan evini ziyaret edebifiv,
Lorca'nin birgok esyast ve yazifart avasinda vakit
gegirebifirsiniz.

« Birgok akfivifesiyle “inferaktif miize” faniminin hakkint
veren Science Fark'fa insan dofjast ve diinyanin gizemine
dogru fantastik bir yoleufuja gikabilirsiniz.

* Cesmesiyle iinfii Plaza de Bib Rambfa (Plaza de fas

Flores) meydanina ujrayabiliv; hatta meshur bitki ve gigek
pazarint yakalayarak, yorese{ ve rengarenk bir kiiffiiriin
pargas ofabifirsiniz.

« llgi afanfarina gove farkfi indivimferi kapsayan beg
Granada Kart'indan size uyqun ofant edinerek,
seyahatinizi daha hesapli hafe donistiirebifivsiniz. Bu kart
segenekferinden, fopfu fagimantn yant siva E{ Hamva ve
Generalife giris iicretini de karstlayaninin giincef fiyati
ise 40 €.
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Ulkemizin en populer mutfaklarindan Karadeniz mutfagi: agirhkli olarak
cografyasi ve iklimsel 6zellikleri etkisinde sekillenmistir. Daglarin denize
paralel olusu, tarim alanlarinin azhgi ve cok yagis almasi gibi faktérlerden
etkilenen bu mutfak, elverisli olmayan cografyasina ragmen Turkiye'nin en
iddiali ve 6zgin mutfaklari arasinda kabul edilir.

Karadeniz mutfaginin bu denli zengin olmasindaki en buyuk faktérlerden
biri ise Trabzon'dur. Corbasindan bugulamasina, dolmasindan mducverine,
tavasindan tatlisina hamsinin onlarca halinin tadina varacaginiz Trabzon
mutfaginda; misir, misir unu ve karalahana da siklikla tiketilmektedir.
Kendine has yapisini koruyabilen ender mutfaklardan olan Trabzon mutfag,
sebze tursulariyla yapilan yemekleriyle de oldukg¢a Un kazanmistir. Vakfikebir
ilcesinde Uretilen Trabzon tereyadi ve telli peynir, meshur Trabzon pidesi, tas
firinda odun atesiyle pisen Trabzon ekmegi, Turkiye'ye nam salmis Akgaabat
kofte, sttun uzun sure kaynatilmasi ve firinlanmasiyla lezzetlenen Hamsikoy
sutlaci, Trabzon'un Karadeniz mutfagina armagan ettigi essiz tatlardandir.

Yoredeki taptaze durdnlerle hazirlanarak “dogallik” kelimesinin hakkini
sonuna kadar veren bu mutfak; hamsikusu, kaygana ve kuymak gibi birgcok
0zgun secenegiyle kesfedilmesi gereken lezzet duraklari arasindadir.
Yemek yemenin en keyifli halini deneyimleyebileceginiz ve leziz tereyadiyla
hazirlanan yemeklerin tadina varabileceginiz Trabzon mutfaginin en sevilen
tatlarindan bazilarina géz atalim.




Hamsikusu

Malzemeler:

4 yumurta - . « Yarim kilo hamsi 2 adet yumurta
1 su bardagi un - |
1 su bardagi sut
« Maydanoz
Dereotu

« Yesil sogan
¢ Tuz, karabiber

o Pul biber (istege gore)
¢ Kizartmak igin sivi yag

¢ Yarim demet dereotu 1 su bardagi misir unu
¢ Yarim demet maydanoz 1-2 yemek kasigi beyaz un
* 4 dal taze sogan (yalnizca Tuz, karabiber

yesil kisimlari) Kizartmak icin sivi yag

Yapilisi:

Kafa ve kilgiklarindan ayiklanan hamsiler bol suda yikanir ve
havlu kagit yardimiyla fazla suyu alinir. Taze sogan, dereotu
ve maydanoz ince ince dogranir. Hamsiler kiiguk parcgalara
bolunur ve derin bir kasede dogranan sebzelerle karistirilir.
Bu karisima misir unu ve beyaz un ilave edilir. En son asa-
mada, yumurta, tuz ve karabiberin de eklendigi karisim kofte
harci gibi karistiniir. Kizdinlan tavaya bir miktar siviyag konu-
lur. Hazirlanan karisimdan bir yemek kasigi yardimiyla alinan
har¢ olabildigince oval sekilde tavaya

yerlestirilir ve altli UstlU kizartilir.

Kizarmis olan ham-

sikusu havlu kagit

Uzerine  ¢ikarti-

larak fazla yagi

stzdurualtr ve

servis tabagma

alinir.” -

Yapilisi:
Yesillikler ktguk ktguk dogranir. Un, sut ve tuz kar|§t|r|l|r
Bu karisima yumurtalar eklenir ve homojen bir k

olusana kadar ¢irpma islemine devam e
son dogranmis yesillikler eklenir. Ya
kasigr sivi yag alip kizdirilir. Ardindan
hamur dékulur ve arkali énlu kizartilir.
ayni islem tekrarla

Hamsikdy Siitlaci

Malzemeler:

e 1 litre sut * 1su bardagi seker e 1yumurta sarisi » Yarim su bardagi dovulmus findik
e 1cay bardadi piring e« 1tatl kasigi tereyadi e Yarim cay kasidi tuz (Gzeri igin)

Yapilisi:

Ayiklanmis piring yikanir ve stizilir. Uzerine Lsu  sitlaclarin (izerine yumurtali karisimdan 1 yemek
bardagi kadar su ilave edilerek yumusayincaya kasigi eklenir ve cok hafif bir bicimde
kadar haslanir ve tuz ilave edilir. Ayni esnada dagitilir. Hazirlanan sutlaclar firin
sut bir tencereye alinir ve kaynamaya birakilir.  tepsisine  dizildikten sonra
Haslanan piringler hi¢ stzilmeden kaynayan tepsiye firin kaplarinin yari
sute ilave edilir ve 10 dakika kadar birlikte hizasina gelecek sekilde su
pisirilir. Kaynamaya baslayinca icerisine seker eklenir. 230-250 derecelik
ilave edilir ve karistinlir. Tekrar kaynamaya firinda Uzeri kizarana
baslayan sutlag toprak kaselere alinir. Yaklasik kadar yaklasik 10 dakika
1-2 kepge sltlag ise tencerede birakilir ve pisirilir. Hamsikoy sttlacini
icine hizlica ¢irpilmis yumurta sarisi eklenerek  kavrulmus findik ekleyerek
karistirilir.  Akabinde toprak kaplardaki servis edebilirsiniz.
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ATA DEMIRER GAZINOSU

ALEVLI GUNLER

26 Ocak 2019
Congresium, Ankara

Turkiye'nin usta komedyenlerinden Ata Demirer'in son 3 se-
zondur kapali gise sahnelenen sovu “Ata Demirer Gazinosu”, 26
Ocak'ta Ankara'da seyirciyle bulusacak. Essiz bir muzik ziyafetiy-
le stand-up sovunun harmanlandigi Ata Demirer Gazinosu, de-
gisik ve oldukca eglenceli konseptiyle baskent seyircisine unu-
tulmaz bir aksam yasatacak.

EAKONSER

liiay “Baltivar
hiter Engin
gﬁﬂwﬁﬁk 

,

selin
Yemincy

21 Subat 2019
Meb Sura Salonu, Ankara

Irmak Bahgeci'nin kaleminden dokulen ve cagdas bir "Yasar-ya-
samaz” hikayesi olan Alevli Gunler; Cem Davran, Erkan Can ve
Bahtiyar Engin gibi usta oyuncularin performanslariyla 21 Su-
bat'ta Ankara'da sahnelenecek. Cocuklugundan beri ayrilmamis
u¢ arkadasin talihsiz bir olay sonucu adalet duzeniyle karsi kar-
siya geldigi Alevli Gunler, oyuncularin muhtesem performanslari
ve yogun komedisiyle tiyatro severlerin kalbini fethedecek.

MARK ELIYAHU

NED

2 Subat 2019
Meb Sura Salonu, Ankara

Her gittigi Ulkede izleyicilerini buyuleyen unlu kemence virtuo-
zU Mark Eliyahu, 2 Subat'ta Ankara’da muzikseverlerle bulusa-
cak. Henuz dort yasindayken keman calmayi 6grenen fakat ke-
manda aradigini bulamayip Turk, iran ve Azeri muzigine yénelen
Eliyahu; unlU besteci ve kompotizor Piris Eliyahu'nun oglu.
inanilmaz kemence performanslariyla diinyanin en yetenekli
muzisyenleri arasinda kabul edilen Eliyahu, izleyenlere farkli bir
deneyim armagan edecek.



X2 FESTIVAL WMUZIKAL

SONAR 2019 iSTANBUL

8-9 Mart 2019
Zorlu PSM, Istanbul

8 Mart 2019
Congresium, Ankara

Gectigimiz sene Zorlu PSMYyi; muzik, yaraticilk ve teknoloji
merkezine dénistiren Sénar istanbul, bu yil 8-9 Mart tarihle-
rinde yine elektronik muzik dunyasinin devlerine ev sahipligi ya-
pacak. Modeselektor, Bicep, Laurent Garnier, Ben Frost gibi id-
diali isimlerin sahne alacagi Sonar istanbul; muzik, dans ve &zel
sahne performanslariyla izleyicilerine essiz bir festival deneyimi
yasatacak.

ASINEMA

Gectigimiz sezon boyunca begeni toplayan Sertab Erener’'in son
projesi “Sertab’in Muzikali’, yogun ilgi Uzerine 8 Mart'ta baskent
seyircisiyle tekrar bulusacak. 90’'lar ve 2000'ler adi verilen iki bo-
lumden olusan muzikalde, Erener'in muhtesem performansina
profesyonel dans sovu da eklenecek. 37 sarkilik sovun goz ka-
mastiran koreografileri ise Beyhan Murphy imzasi tasiyor.

KARAKOMIK FILMLER 1: KACAMAK & 2 ARADA

THE FAVOURITE (SARAYIN GOZDESi)

Vizyon Tarihi: 15 Mart 2019
Tiir: Komedi

Yénetmen: Cem Yilmaz
Oyuncular: Cem Yilmaz,
Zafer Algéz, Ozkan Ugur
Ulke: Tiirkiye

' Turkiye'nin en usta komedi kalemle-
rinden Cem Yilmaz'in, 6zUne don-
dugunun altini gizerek cekimlerine
basladigi film serisi Karakomik Film-
ler 1, 15 Mart gunu vizyona girecek.
Filmin ilk yarisinda, dort kafadarin
ciktiklart detoks tatilinde baslarina
gelen komik olaylarin konu alindigi

" ki

7 KARMOMIK ¢

1R OCAK'TA RINEMALARDA

“Kacamak” ; ikinci yarisinda ise arabali vapurda gecen daha dra-
matik bir hikaye olan "2 Arada” g&sterilecek. Her biri 60 dakikadan
olusan, bagimsiz iki hikayeyi ayni seansta izleyiciye sunacak olan
bu film ayni zamanda Turkiye'de bir ilk olma niteligine de sahip.

Vizyon Tarihi: 7 Subat 2019

B
et P Tiir: Biyografi, Drama
FAVOURITE Yénetmen: Yorgos Lanthimos
I NTRIGEN Oyuncular: Olivia Colman,
I RRSIN N Emma Stone, Rachel Weisz

Ulke: ABD

ALty BM WA mAaERRid
COLWAN & i w

Film, 18. ylzyilin baslarinda ingilte-
re’de hukum suren Kralice Anne'in
kraliyet entrikalari, intiraslari, kis-
kancliklari ve ihanetlerini igneleyici
bir bicimde konu aliyor. Hikayenin
merkezindeki Kralice’nin  (Olivia
Colman), sirdasi ve gizli sevgilisi
olan Marlborough Dusesi Sarah
Churchill (Rachel Weisz) ile olan

iliskisi, Duses’in geng¢ kuzeni Abigailin (Emma Stone) gelme-
siyle altust olur. Saraydaki gu¢ dengeleri cok gecmeden geri
dénusu olmayan bicimde degisecektir.

\
N\
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MINi TEST

1. Asagidaki vitaminferin hdng'\s'\n'\n eks'\kﬁ\g'\ bsbrek tas: riskini artinr?
a-) B3 vitamini
b-) D vitawmini
c-) B6 vitawmini
d-) K vitamini

. Guintmiizde tibbin babds: ofarak kabul edifen H'\Pokrc\t herede dogmustur?
a-) 'IsPc\nyc\
b-) Yunanistan
c-) Roma
d-) Fransa

. Asagidaki sebzeferden hangisi kanser énfeyici szeffigiyfe de bifinir?

d-) Brokofi f'\!'\z\
b-) Kara{dhana

c-) $akgam yaprag
d-) Kuskonmaz

- Asagidaki tip terimferi- hafk arasindaki karsigr esfestirmeferinden
hangisi yanfistir?

a-) OsteoPoroz— Kemik erimesi
b-) Anewmi- Kansizfik

c-) Verem- Ihce hastalik

d-) Pustif- Akdeniz atesi

; A§c\§]\ddki,()erden hqng‘\s'\ cocukfdrda 36riiz()en diyabetin belirtiferi
arasinda yer afmaz?
a-) Siirekfi susdama hissi
b-) Koday yorufma

-) Kifo art
o) KitpiaoRy A W de € AT
d-) Nefeste koku svpdonsy




Dermatological Care
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KOKIU bir gecmis, yaygin hizmet ag.

ANKARA MERKEZ SUBE: Tel: (0312 287 74 04 Fax: (0312) 287 26 35-36 « Oguzlar Mah. 1370, Sokak Na: 7/1 06520 Balgat - ANKARA « ETIMESGUT BOLGE DEPOSU: Tel;
(0312) 244 84 04 « [stasyon Mah, Tiziin Sokak No:1 708 Etimesgut - ANKARA » BALGAT BOLGE DEPOSU: Tek: (0312) 474 14 20 « Ceviziiders Mah, Gokkusadi Cad. 1252, Sok.
No:25/A-8 Cankaya - ANKARA » KECIOREN BOLGE DEPOSU: Tel: (0312) 360 33 05 « 19 Mayis Mah, 19 Mays Cad, No:S0/A Inciell - ANKARA » CEBECI BOLGE DEPOSU: Tel:
((312) 562 20 20 - Bahceleristi Mah. Orhaneli Sokak No: 19 / 13 Mamak - ANKARA » NEVSEHIR BOLGE DEPOSU: Tel: (03B4) 212 05 04 « Gikrelyurt Mahallesi 80.Y:l Bulvan
Mo:=58/A-B NEVSEHIR » BOLU BOLGE DEPOSU: Tel: (0374) 212 33 00 « Tabaklar Mah. Ferit Talay Cad. Doganay Apt. No:6 BOLU « KASTAMONU IRTIBAT BOROSU: Tel: (0366)
21247 38-39 - Topouaghu Mah. Banka Sokak MNod/d KASTAMORNLU ¢ SAMSUN SUBE: Tel; (0362} 439 20 00 Fax: (0362) 439 20 10 - Buylkkelprar Mah. Sehit Can Sencan Cad
Mo Atakum - SAMSUN = ORDU IRTIBAT BUROSU: Tel: (0452) 225 20 88 - Celebi Isham Yenimahalle Zobeyde Harmm Cad, Noi5% Kat2/8 ORDU « SAMSUN ILKADIM
BOLGE DEPOSU: Tel: (03621 230 15 56 « Hirriyet Mah, Turgut Reis Sokak No:18/A SAMSUN » CORUM BOLGE DEPOSU: Tel: (0364) 333 03 11 - Yavru Turna Mah. Kulaksiz 1,
Sokak Noa25/A CORUM » TOKAT BOLGE DEPOSU: Tel: (0356 232 92 89 « Yeniyurt Mah. Vall Zekal Gimasdis Cad, No-203/B TOKAT « ADANA SUBE: Tel: (0322) 274 00 01
Fax: (D322} 274 00 44-45-46 « SUmer Mah, Kiyiboyu Cad, No:B4 Seyhan - ADANA « MERSIN BOLGE DEPOSU: Tel: (0324) 337 43 53 - Mesudive Mah, 5120, Sok. No:S4/A
Akdeniz - MERSIN = ISKENDERUN IRTIBAT BURDSU: Tel: {0326) 614 B2 19« Barbaros Mah. 1 34.50kak Sankonak Apt. No:l Kat2 lskenderun - HATAY » KAHRAMANMA RAS
IRTIBAT BOROSU: Tel: (0344) 224 07 56-57 - Hayrullah Mah. 25. Sokak No:3 KAHRAMANMARAS » ANTALYA SUBE: Tel: (0242) 244 91 51 Fax: (0242) 24491 B4-85 - Tahil Pazan
Mah. Catalkopri Cad. Nod32/1 ANTALYA « KONYA IRTIBAT BOROSU: Tel: (0332) 237 B9 66 « Feritpasa Mah, Kerkik Cad, Malazgirt Sokak Sama ls Merkes to:1 3/404 KONYA
» ISPARTA BOLGE DEPOSU: Tal: (0246) 232 96 74 Yayla Mah. 171.Cad, No:76/2 ISPARTA « TRABZON SUBE: Tel: (0462) 224 40 00 Fax: [0462) 224 40 24 « Fatih Mah. Betil
Sokak No8/A TRABZON » ERZURUM SUBE: Tel: (04421 317 29 72 Fau: (04421317 29 92 - Yukan Kosk Mah. Malazgirt Sokak Yenisehir Kavsady Dogus Apt. No:T ERZURUM



