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ASM YASAM’DA BU Av...
B DOGAL GUZELLIKLERI VE TARiHI B ADANAHED VE
BiRiKiMIYLE DIYARBAKIR DIYABETO1 PROJESI
B CENNETTEN BIiR KOSE: B ORAL ANTIAGREGAN
SIRINCE ILACLAR

B BiR TERAPI SEKLi: FOTOGRAF GEKMEK [l TUKENMISLIK
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Herkese merhaba...

ASM  Yasam temmuz
sayisina hos geldiniz... Yeni
sayimizda da kiiltiirden sanata,
geziden, bilime farkli alanlarda
dolu ve zengin bir icerik suna-
bilmeyi amagladik.

Bu sayida Tiirkiyedeki
binlerce aile hekiminin temmuz
ayinda Cumhurbagkan: Recep
Tayyip Erdogana CIMER iize-
rinden gonderdigi ikinci mek-
tubu kapak konusu olarak ele
aldik. Aile hekimlerinin, uygu-
lanan saglik politikalar1 ve sag-
lik sisteminden kaynakli sorun-
lar1 dile getirdigi ve sorunlarin
¢oziimiinde onemli bir adim
olarak kabul edilen mektup ye-
rel ve ulusal basinda genis yer
buldu. AHEF Y.X. Uyesi Dr. Ta-
ner Balbay, Cumhurbagkani Er-
dogana gonderilen ikinci mek-
tubu ve eylemsellik siirecini ana
hatlaryla ele ald1.

ASM Yasam Dergisinde
her ay bir ilimizi daha yakindan
taniyoruz... Bu sayida Diyar-
bakira gidiyoruz. Diyarbakir'in
tarihini ve 6nemli turizm mer-
kezlerini Dr. Mural Oralin ya-
zisinda okuyacaksiniz. Dr. Bur-
han Giiglii, an1 yakalama sanati
olan fotograf cekmenin ayni za-
manda bir terapi sekli oldugunu
objektifine takilan ozel anlarla
birlikte kaleme aldi. Bu sayida
ayni zamanda cennet kosesi Si-

EDITORDEN

Nurcihan BAHTIYAR

AHEF Basin Danismani

rince’ye de ugruyoruz. Dr. Halil
Aktagin yazist ve ozel fotograf-
larinda Sirince’nin giizellikleri-
ni bulabileceksiniz.

ASM Yagsam'in temmuz
sayisinda ayrica ADANAHED
tarafindan baglatilan Diyabet01
projesi de yer aliyor. Dr. Oguz-
han Ergicanin yazisinda pro-
jenin amacini, uygulanisini ve
sonuglarin1  okuyabileceksiniz.
Bilim kosesinde Kardiyoloji Uz-
mani Prof. Dr. Hiiseyin Oflaz
oral antiagregan ilaglar1 sizler
i¢cin yazdi. Uzm. Dr. Siiheyla
Atalay Kahraman ise tiikenmis-
ligi ¢ok yonlii olarak ele aliyor.
Dr. Hamza Gilingormez, ‘Galak-
siler, Hiilya Avsar ve Aile He-
kimligi’ baslikli yazisinda aile
hekimlerinin yasadig1 sorunlari
one ¢ikariyor.

ASM Yasam temmuz sa-
yisinin Kitap tanitim sayfalarin-
da Dr. Yiicel Gizdegin kaleme
aldig1 Mor Yemeni var. Dr. Giz-
des, kitabini, ASM Yagam okur-
lar1 i¢in anlatti. Cevizli, visneli,
browni tarifini ise Damak tad1
kosesinde bulabilirsiniz.

Ozetle;, ASM  Yasam
temmuz sayist zengin igerigiyle
bu ay da sizlerle... Yazilariyla
ASM Yasam'in daha zengin bir
icerikle sizlere ulagmasina katki
sunan herkese tesekkiir ediyo-
ruz... Keyifli okumalar diliyo-

ruz...
AHEF 3
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B Turkiye'deki binlerce aile hekimi Cumhurbaskani Recep Tayyip
Erdogan’a CIMER Uzerinden mektup génderdi. Mektupta saglik
politikalari ve saglik sisteminden kaynaklanan sorunlar dile

getirilerek acil ¢ozim bulunmasi ¢cagrisi yapildi. 42 - 49
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B AHEF Y.K Uyesi Dr. Taner Balbay,
aile hekimlerin tarafindan
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Segon Cembslafarens
W Mant 2022 1anibls agblamaryda aile belimbids bak ediglerindeli Temel eret antbndacal dewiqtiniy. 84 milyon
vatandarp Lt Tman eden SS bin aile belimlifi calgpnn olanale 16l badardids Tarslpmdin sorumbormga yime-
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Habde smerilerimiy diddate alormadade igin som 1 gl igrininde 10 gion g boradms, 3 bisgich miting ve adsprny basun
novm badnolara gomege baglamay, bingol aile
bebimi ASM linasim édesemedids igin saglbe merkeyini bapatma arifesine gelbmintin.
W Mant 2022 1rible Helimlere ysmelide yattofonay
Segon bl
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Apnca b durwm 84 wilyon vitandaynda moral, motivasyon ve sadlud
Avrvsmine thilemelitedin.

Siylere;
1-Saglegme ve Odeme Yimctmelidimin disgenlermesi
2-Tomel badiediq ve cani giden sdemelerinde iyileginme yaplmarn

Aile hekimleri Cumhurbaskani
Recep Tayyip Erdogan’a mektupla ulas-
maya ¢alisiyor. AHEF Baskani Dr. Kemal
Noyan’in kaleme aldigi mektup, Turki-
ye’deki aile hekimleri tarafindan Cum-
hurbaskani Erdogan’a CIMER iizerinden
gonderildi. Mektupta aile hekimligi sis-
teminde yasanan sorunlar ve dncelikli
talepler dile getirildi.

Cumhurbaskani Recep Tayyip Er-
dogan’in 14 Mart 2022 tarihli konusma-

6  AHEF

Taleplorimiyi yemiliyon.
Sagglarmgla ary ederiy.

sindaki aile hekimligi hak edislerindeki
temel Ucretlerin attirilacagl yonindeki
sozlerine dikkat cekilen mektupta, bu
sozlere ragmen higbir iyilestirmeye gi-
dilmedigi, var olan ekonomik tabloda
aile hekimlerinin ASM’lerin giderlerini
karsilayamaz duruma geldigi, S6zlesme
ve Odeme Yénetmeligi'nde diizenleme
yapilmadig, birinci basamak saglik hiz-
metlerinin idare edilemedigi
vurgulaniyor

Cumhurbaskani Recep Tayyip Erdogan’a
Gonderilen Mektup:

Sayin Cumhurbaskanim;
14 Mart 2022 tarihli agiklamanizda aile hekimligi hak edislerindeki
temel Ucret arttirilacak demistiniz.

84 milyon vatandasa direkt temas eden 55 bin aile hekimligi calisani olarak
saglik bakanhgi tarafindan sorunlarimiza yonelik bir ¢6ziim anlayisi goremedik.
Mensubu oldugumuz Aile Hekimleri Dernekleri Federasyonu (AHEF) bir¢ok
konuda bircok defa bakanlik yetkilileri ile gbriiserek sorunlarimizi dile
getirmistir.Ulkemizde koruyucu saglik hizmetlerine yénelik hicbir faydasi
olmayan, hicbir kurumda 6rnegi bulunmayan, 42 madde ile hekimlerin
sozlesmelerinin feshini kolaylastiran, aile hekimleri kadar, olusturdugu
motivasyon kaybi ile 84 milyon vatandasi da olumsuz etkileyen S6zlesme ve
odeme yonetmeligi hakkinda tiim 6nerilerimize ragmen herhangi bir diizenleme
yapilmamistir.Ozellikle pandemi déneminde yogun bakimlar hari¢ saghk
hizmetinin devamini saglayan aile saghgi merkezleri maalesef, kiralarini
odeyemez, temel masraflari karsilayamaz noktadadir. Buglin itibariyle Aile
hekimleri yoksulluk hatta bir¢ok aile hekimi aglik sinirinin altinda hakedis
almaktadir.Hakli 6nerilerimiz dikkate alinmadigi icin son 1 yil icerisinde 10 giin is
birakma, 3 blylk miting ve sayisiz basin agiklamasi yaptik, haklarimiz igin
miicadele ettik.Birgok aile hekimi ve aile saghgi calisani asli kadrolarindan
ayrilarak norm kadrolarina gegmeye baslamis, bir¢ok aile hekimi ASM kirasini
odeyemedigi icin saglik merkezini kapatma arifesine gelmistir.

14 Mart 2022 tarihli Hekimlere yonelik yaptiginiz agiklamada, aile hekimliklerine
yapilmasini istediginiz iyilestirme 5 ay gegmesine ragmen
maalesef henliz yapilmamistir.

Sayin Cumhurbaskanim;

84 milyon vatandasa sirekli saglik hizmeti veren biz aile hekimleri birinci basa-
mak saglik hizmetlerinin iyi idare edilmedigini distiniyoruz. Ayrica bu durum 84
milyon vatandasinda moral, motivasyon ve saglik durumunu etkilemektedir.
Sizlere;
1-Sdzlesme ve Odeme Yénetmeliginin diizenlenmesi
2-Temel hakedis ve cari gider 6demelerinde iyilestirme yapilmasi
taleplerimizi yeniliyor.

Saygilarimizla arz ederiz.



YAZI: Dr. Taner BALBAY
AHEF Y.K. UYESI

Hakli micadelemizde,
her zaman yanimizda
olan Aile hekimlerimize,
Aile saghgi
calisanlarimiza,
STK’lara, odalara,
derneklere tesekkiir
ediyoruz.

CUMHURBASKANI’'NA
IKINCI MEKTUP

Aile Hekimleri Dernekleri Federasyonu ola-
rak pandemi doneminde en 6nde biitlin giliciimiizle
calistik ve calismaya devam ediyoruz. Saglik ordu-
sunun hastalar ve hastaliklarla ilk temas yeri olan
aile saglig1 merkezleri, bir ¢cok kez 2. basamak hat-
ta 3. basamak hastalarina da bakmak zorunda kal-
maktadir. Dis hastaneleri, devlet hastaneleri, {ini-
versite hastanelerinde randevu bulamayan hastalar
careyi aile hekimlerinde aramaktadir.

Bir¢ok kurumun talep ettigi, belli bir kriter-
leri olmayan, bir cogunun uzmanlarca degerlendi-
rilmesi gereken rapor talepleri de aile hekimlerinin
en biiylik sikintilarindan biridir.

Bu kadar is yogunlugunun arasinda Tiirkiye’nin
tiim poliklinik yiikiinlin %35°ni aile hekimleri kar-
silamaktadir.

Pandemi doneminde ve hala devam eden
stiregte Covid asilarinin en ¢ok yapildig yer aile
saglig1 merkezleridir.

Tim bu miicadelemizin ortasinda, tesekkiir
ve haklarimizda iyilestirme beklerken 30 Haziran
2021°de birden Aile Hekimligi Odeme ve Sozles-
me Yonetmeligi ¢ikti ve 1 Temmuz 2021°den itiba-
ren yirirlige girdi.

Inanilacak gibi degildi. Birakin hukuka ay-
kir1 yonlerini, insan haklarina aykir1 bir gok madde-
leri vardi.

Ceza  yoOnetmeligi
dedigimiz bu yonetmelik-
te, i giivencemiz ortadan
kaldiriliyor, yapilacak art
niyetli iki i¢ denetlemeyle
sozlesme feshi gerceklesti-
rilebiliyordu. Aile hekim-
leri ve aile saglig1 calisan-
larmin  kaderleri, saglik
miidiirliigii biinyesinde ku-
rulacak komisyonlara bira-
kilryordu.

Ulkemizin  kosul-
larma uymayan bir kro-
nik hastalik takibi modiilii
olusturularak, normal galis-
ma saatlerinde yetistirile-
meyecek hastalik takipleri
istenmis, aile sagligi mer-
kezlerinde yapilamayacak
tetkiklerin takibini de aile
hekimlerinin yapmasi is-
tenmistir.

Saglikta siddet her
gecen giin hizint artirarak
devam etmekte, alinan On-
lemler yetersiz kalmakta,
etkili bir siddet yasasi ¢i-
karilmamaktaydi. AHEF,
cesitli defalar Saglik Ba-
kanligi’na bu konuda alin-
masi gereken onlemleri ige-
ren dosyalar sunmus higbir
ilerleme kaydedememisti.
Aile hekimlerinin, aile sag-
1181 merkezinin tiim ihtiyac-
larin1 karsiladig1 ve sozles-
meli ¢alisanlarma 6dedigi
ticretlerin karsilandig1 cari
giderler erimis, birgok aile
sagligi merkezi ya sinif dii-
serek sozlesmeli saglik ¢a-

lisanlarin1 isten ¢ikarmak
ya da bir¢ok zorunlu har-
camadan kismak zorunda
kalmistir. Bu da saglik hiz-
metlerinin kalitesini diisiir-
mekteydi.

Ceza  yoOnetmeligi
ciktiktan sonra AHEF, tim
STK’lar1 yanina alarak,
cigliklarimizi  duyurmak
icin 8 giin is birakma karari
almisgtir. Buldugumuz her
firsatta basin agiklamala-
riyla sesimizi duyurmaya
calistik, mitingler yaptik.
Bakanlikta  alabildigimiz
her randevuda dosyalarla
sunumlarimizi yapip ayrin-
til1 anlatmaya ¢alistik.

Higbir ilerleme kay-
dedemiyorduk, Saglik Ba-
kaniyla goriisme talepleri-
miz cevapsiz kaliyordu.

14 Mart 2022°de
Cumhurbagkani, aile he-
kimlerinin temel hak edis-
lerinin artirtlacagini sdyledi
basinin karsisinda.

Bunun {izerine bir ay
bekledikten sonra Cumhur-
baskani’na birinci mektu-
bumuzu yazdik. Mektupta
14 Mart’ta verilen sozlerin
yerine getirilmedigini, hig-
bir ¢alisma yapilmadigini,
sorunlarimizi  ve ¢Ozlim
Onerilerini anlatryorduk.

Odeme sozlesme ydnetme-

liginin y1ldoniimii olan 30
Haziran’da 2 giin is birak-
tik, tim STK temsilcileriy-
le Saglik Bakanlig1 6niinde
basin agiklamasi yaptik.
Sesimizi duyup bizi dinle-
meye davet etmeyen Saglik
Bakani’nin yanina gitmis-
tik.

Tiim bunlardan so-
nu¢ alamayimca AHEF yo-
netim kurulu olarak Cum-
hurbagkani’na  2.mektubu
yazarak kamuoyu Oniinde
sorunlarimiza bir kez daha
dikkat ¢ekmek istedik ve
bunda da basarili olduk.
Ulusal basmin ve birgok
basin-yaym organinin ilk
sayfalarinda yer verdigi
mektubumuzu ASM yasa-
min bu sayisina tasiyarak
tarihe not dustiik.

Dergimizin yayina
hazirlandig1 son saatlerde,
Anayasa Mahkemesi’nden
gelen haber hepimizi se-
vindirdi. 5258 sayili Aile
Hekimligi Soézlesme ve
Odeme Yonetmeligi’nin 8.
Maddesi’nin anayasaya ay-
kir1 olduguna karar verdi.
Hakli miicadelemizde, her
zaman yanimizda olan Aile
hekimlerimize, Aile saglig
calisanlarimiza, STK’lara,
odalara, derneklere tesek-
kiir ediyoruz. Sonu¢ alin-
caya kadar miicadelemize
devam edecegiz.
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Binlerce Yillik Medeniyetlerin izini Tasiyan Sehir:

DIYARBAKIR

YAZI: Dr. Murat ORAL

BiSMIiL-Merkez Fatih ASM
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Anadolu ve Yukari Mezopotamya cografyasinin
en kadim sehri, gecmis, bugtin ve gelecek arasinda
bir zaman tiinelinde bir sehir Diyarbakir. 12500
yillik tarihi gecmisiyle diinyanin en eski
yerlesimlerini bunyesinde barindiran sehrin ilk
sakinlerinin kimler oldugu hakkinda kesin bilgi
yoktur. Hurrilerden Urartululara, Romalilardan
Bizanslilara, Mervanilerden Selcuklulara,
Artuklular, Eyyubiler, Akkoyunlular ve Osmanli
Imparatorluguna kadar pek cok medeniyetin izini
tasiyan bu sehirde adeta tarihe dokunmak.
Tarihin her doneminde jeopolitik konumu
nedeniyle uygarliklarin sahip olmak istedigi sehir
olmustur Diyarbakir.

“Tarihin taglarla yazildi-
g1 kent” olarak nitelenen
Diyarbakir’in  Sur ilge-
si, yapilarin ana malze-
mesi olan bazalt taginin
saglamhiginin  etkisiyle
glinlimlize kadar ulasan
tarthi yapilarniyla dikkat
cekiyor.

UNESCO Diinya Kiiltiir
Miras1 Listesi’nde yer
alan Diyarbakir’in Mer-
kez Sur il¢esinde farkh
medeniyet ve donemlere
ait surlari, camileri, kili-
seleri, hanlari, hamamla-
11, ¢arsilari vs. ile tescilli
612 kiiltiir varligin1 biin-
yesinde barindirmaktadir.

1-Diyarbakar Surlari:

Hurrilerden  baslayarak
Osmanlilara kadar uza-
nan yogun bir tarihi gec-
misi olan Diyarbakir’da
yasayan tiim medeniyet-
ler, donemlerine ait iz-
lerle kenti Ollimsiizles-
tirmislerdir. Bu eserlerin
basinda kusbakisi kalkan
baligin1 andiran ve kenti
bastanbasa kusatan surlar
gelir. Tamamina yakini
glinlimiize ulasan ve bir-
cok medeniyetin izlerini
tagiyan Diyarbakir Kale-
si, yaklasik 5 bin yildir
ayakta durmayi1 basar-
mistir. 3-5 metre kalinligi
ve 8-22 metre yiiksekligi

" Diyarbakir Surlari

ile goriilmeye deger bir
heybete sahiptir. D1s sur-
larin c¢evresi 5200 metre
ve i¢ kaleyle birlikte top-
lam 5800 metre uzunluga
sahiptir. Diyarbakir Ka-
lesi’nin disartya agilan 4
ana kapis1 vardir: Kale,
Dag Kapi (Harput Kapi)
ile kuzeye, Urfa Kap1
(Rum veya Halep Kapr1)
ile batrya, Mardin Kap1
(Tell Kapisi) ile giineye,
Yeni Kapt (Su Kapisi,
Satt veya Dicle Kapi) ile
doguya acilir. Dis surlar
iizerinde 82 adet, I¢c Kale
tizerinde ise 19 adet burg
tespit edilmistir. Bunlar-
dan Dag Kap1, Mardin
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Kap1 ve Urfa Kapt’nin her iki yaninda
bulunan burglar ile Selguklu Burcu, Ulu
Beden Burcu, Yedi Kardes Burcu, Nur
Burcu ve Ke¢i Burcu; yazitlari, formla-
11 ve boyutlariyla en dikkat ¢eken burg-
lardir. 1930’lu yillarda dénemin valisi
tarafindan sehrin ¢ok sicak olmasi ne-
deniyle sehrin i¢inde hava sirkiilasyonu
olmasi i¢in baslatilan surlarin yikim ¢a-
lismalar1 Fransiz Arkeolog Albert Lou-
is Gabriel’in Milli Egitim Bakanligi’na
gondermis oldugu rapor sayesinde dur-
durulmustur.

2-Kentin Beyni I¢ Kale:
Her donem yonetim mer-
kezi olan I¢ Kale’de yer-
lesimin M.O. 7000’lerde
basladig1 yapilan kazi-
larla tespit edilmistir. i¢
Kale’nin etrafinin Hur-
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riler doneminde surlarla
cevrildigine dair ortak
bir gériis mevcuttur. I
Kale surlarinin 349 yi-
linda Bizanshlar tarafin-
dan genisletildigi tahmin
edilmektedir. Artuklular

Diyarbakir Surlari

doneminde 6nemli degi-
siklilere ugramis olan ¢
Kale, 16’inc1 yiizyilda
Osmanli déneminde son
halini almstir.

I¢ Kale nin Saray, Ogrun,
Kiipeli, Fetih adli toplam

4 kapist vardir. Fetih ve Ogrun kapilari
disa; Saray ve Kiipeli kapilari ise kente
acilmaktadir. Tiim medeniyetler done-
minde kentin ydnetim merkezi olan I¢
Kale’de Amida Hoytik, Artuklu Sarayi,
Hz. Siileyman Camii ve 27 Sahabe Tiir-
besi, Saint George Kilisesi, Aslanl1 Ces-
me, Artuklu Kemeri’nin yani1 sira kamu
yapilarindan Jandarma Binasi, Eski Ce-
zaevi (Artuklu Kervansarayi), Kolordu
Binasi, Adliye A ve Adliye B Binalari,
Komutan Atatiirk Miizesi bulunmakta-
dir.

Hz. Siileyman (Nasiriyye) Camii ve
Sahabeler Tiirbesi: 639 yilinda Hz.
Omer’in halifeligi déneminde Iyaz Bin
Ganem’in komutasindaki ordu ile sehir
kusatilmis ve Halid bin Velid’in oglu
Hz. Siileyman’in da aralarinda bulun-
dugu 27 sahabe fetih i¢in agarak sehre
sizarken sehit olmustur. Bu sahabelerin
kabirleri Mervani doneminde yapilan
bu caminin yanindaki tiirbede bulun-
maktadir. Caminin minaresi 1155 yilin-
da camiye eklenmistir.

Artuklu Saray1 ve Amida Héyiik: i¢
Kale’nin kuzeybatisinda yer alan Ami-
da Hoylk, ilkcagdan giliniimiize kadar
yerlesimin kesintisiz olarak devam etti-
g1, dliinyanin ender yerlesim yerlerinden
biridir. Diyarbakir Arkeoloji Miizesi
Midiirligi, Kiiltiir ve Turizm Bakanli-
g1 ve Dicle Universitesi is birligiyle ya-
pilan i¢ Kale Artuklu Saray1 kaz1 ¢alis-
malarinda, sarayin iizerine insa edildigi
Amida Hoylik’te birgcok medeniyete ait
izler ortaya c¢ikarilmistir. Devam eden
kaz1 calismalarinda yeni bilgilerin elde
edilecegi asikardir. I¢ Kale, Artuklu do-
neminde bilimsel ¢alismalarin da mer




kezi olmustur. Bu donemde yasamis
olan El-Cezeri, saray miithendisi olarak
Diyarbakir’da Artuklu Beyligi’nin hiz-
metine girmis, 30’lu yaslarinda sarayin
bas miihendisi olmustur. Sibernetik il-
min babasi sayilan El-Cezeri; robotlar,
saatler, su makineleri, sifreli kilitler,
kasalar, termos, otomatik ¢ocuk oyun-
caklari, otomatik ylizen kayik, su tu-
lumbalar1 gibi ¢ok sayida bulusa imza
atmistir. Dlinyanin ilk insans1 robotlari
el-Cezeri tarafindan bu sarayda yapil-
mis ve padisahin hizmetine sunulmus-
tur.

Saint George Kilisesi: M.S. 3’linci
ylizyillda Roma déneminde insa edil-
mistir. Roma mimarisini biitiiniiyle
yansitmaktadir. Artuklu d6neminde
yapinin bati1 tarafina tarafina kubbeli
bolim eklenmistir. Kilisenin Artuklu
doneminde medrese olarak islevlendi-
rildigi tahmin edilmektedir. Gliniimiiz-
de sanat galerisi olarak islevlendiril-
mistir.

Artuklu Kervansarayr: I¢ Kale’de
Amida Hoylik tizerinde bulunan sa-
rayin kervansarayr olarak insa edilen
eser, Osmanli doneminde sehrin Valisi
Hasan Pasa tarafindan tamir edilip ce-
zaevine donistiirilmiistiir. Giris kapi-
st lizerinde bulunan kitabede, yapinin
Melik Salih Mahmud tarafindan 1203
senesinde yaptirildig: bilgisi yer alir.

I¢ Kale’de ayrica goriilmesi gereken
Kent Miizesi, Komutan Atatiirk Miize-
si (Atatiirk 1917°de 2. Kolordu Komu-
tan1 olarak Diyarbakir’da bulunurken
kullanmis oldugu karargah binasi) Ko-
lordu Komutanlik Binasi (gliniimiizde
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* . saint George Kilisesi |

Artuklu Kervansarayi

miize cafe olarak isletil-
mektedir), Artuklu Ke-
meri, Aslanli Cesme bu-
lunmaktadir.

3-Nebi (Peygamber)
Cami:

Akkoyunlular doneminde
XV. yiizyilda insa edil-
mistir.  Ozgiiniinde ¢ok
genis olan bir alana sa-
hip olan camiin 1955 y1-
lindaki Gazi Caddesi’nin

genigletme  caligmalar
sirasinda  hanefiler bo-
liimii ile medresenin bir
kismi tahrip edilmistir.
Gilinlimiize safiler kismu
ve medresenin bir kismi
ulasmustir.

4-Cahit Sitki Taranci
Miizesi ve Evi:
Diyarbakir’in linlii sair-
lerinden biri olan Cahit
Sitk1 Taranci, 1910 yilin-

S
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da Cami-1 Kebir mahal-
lesinde yer alan evinde
diinyaya gelmistir. 35
yas” siiri gibi unutulma-
yacak bir¢ok esere imza
atan sanat¢cinin dogdugu
ve genglik yillarin1 ge-
cirdigi ev, Diyarbakir’in
konut mimarisini en 1y1
yansitan evlerden biridir.
1973 yilinda sairin ani-
sin1 yasatmak ve ismini
ebedilestirmek amaci ile




Kiiltiir Bakanlig: tarafin-
dan miize olarak hizmete
acilmistir. Miize olarak
kullanilan evde saire ait
0zel esyalar, mektuplari,
kitaplar1 ile etnografik
eserler sergilenmektedir.

5-Ahmet Arif Miize
Kiitiiphanesi:

Cahit Sitk1 Taranc1 Mii-
zesi’nden ¢iktiktan sonra
hemen yani basinda bu-
lunan Ahmet Arif Miize
Kiitiiphanesi’ne girelim.
1927 yilinda Diyarba-
kir’da diinyaya gelen sair
Ahmet Arif “’Hasretinden
Prangalar Eskittim” sii-
riyle hafizalarimizdan si-

linmemis sairlerimizden-
dir. 120 yillik konak 2011
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yilinda Kiiltiir ve Turizm
Bakanlig1 tarafindan ede-
biyat miize kiitiiphanesi
olarak islevlendirilmistir.
Miize  kiitiiphanesinde
sairin kisisel esyalari, el
yazistyla yazdigi siirleri
ve fotograflar1 bulunmak-
tadur.

6-Diyarbakir’in Kalbi
Ulu Cami:

I¢c Kale’ye her medeniyet
doneminde yOnetim mer-
kezi olmasi nedeniyle Di-
yarbakir’in beyni demis-
tik. Ayrica Ulu Cami de
Diyarbakir’in kalbi konu-
mundadir. Anadolu’nun
en eski camilerinden olan
Ulu Cami sehirde bulu-
nan tarihi camiler i¢inde

Ahmet Arif Mlze Kitiphanesi

en eski ve en biiylik yap1
toplulugudur. Yap1 639
yilinda Hz. Omer doéne-
minde sehirdeki en biiyiik
mabed olan Mar Toma
Kilisesi’nin bulundu-
gu alana insa edilmistir.
Erken Islam déneminin
iinli Sam Emeviye Ca-
mi’nin Anadolu’ya yansi-
masi olarak yorumlanan
Diyarbakir Ulu Camii, Is-
lam aleminin 5. Harem-i
Serifi olarak kabul edilir.
Farkli donemlerde insa
edilen yapilardan olusan
bir yapt toplulugu olan
Ulu Cami, dogu bat1 dog-
rultusunda dikdortgen bir
alan1 kaplamaktadir. Ulu
Cami yap1 toplulugu iki
cami (Hanefiler ve Safi-

ler cami), ki medrese (Mesudiye ve Zin-
ciriye medreseleri), dogu ve batida iki
katli maksureler ve ortadaki dikdortgen
avludan ibarettir. Camiye 3 kapidan gi-
rilebilmektedir. Kemerli bir forma sahip
ana giris kapisinin iki kosesinde aslanla
boga miicadelesini simgeleyen simetrik
2 figiir bulunmaktadir. Avluda siberneti-
gin babasi olarak kabul edilen El-Cezeri
tarafindan yapilan giines saati mevcuttur.

Mesudiye Medresesi: Ulu Cami’nin
kuzey kanadinin dogu yarisinda bulun-
maktadir. 1198-1223 yillarinda Artuklu-
lar doneminde yapilmistir. Anadolu’nun
ilk {niversitelerinden olan medresenin
kitabesinde dort Siinni mezhebe yone-
lik fikih derslerinin verildigi bir medrese
oldugu anlasilmaktadir. Medresenin i¢
avlusunda mihrabin iki yanina yerlesti-
rilmis doner tag siitunlar, binanin deprem
vb. bir nedenle olabilecek ¢cokme veya
kaymalarini tespit i¢in konulmustur. Gii-
niimiizde meydana gelen kiiciik siddetli
depremlerde bile yikilan binalar1 goriin-
ce 800 yi1l 6nce boyle bir mimariye hay-
ran kalmamak miimkiin degil.

7-Hasan Pasa Hani:

1572-1575 yillarinda Diyarbakir Valisi
Sokullu’nun oglu Vezirzade Hasan Pasa
tarafindan yapimina baslanmistir. Hasan
Pasa bagka goreve ataninca hanin ta-
mamlanmasi Vali Osman Pasa zamanin-
da olmustur. 1612 yilinda Diyarbakir’a
gelen Polonyali Simeon, seyahatname-
sinde ‘handa ¢ok sayida oda ve 500 bey-
giri barindirabilen yer altinda iki biiyiik
ahirin var oldugundan’ bahsetmektedir.
Deliller Hani’ndan sonra Diyarbakir’da-
ki ikinci bliylik handir. Giiniimiizde tu-
ristik bir gezi mekani olan Hasan Pasa

Hasan Pasa Hani




Hani restore edilip ¢esitli
turistik isletme ve cafele-
re ev sahipligi yapmak-
tadir. Daha Once deve ve
atlarmm geceledigi  ahir
olarak yapilmig birimle-
rin bir kismi giinlimiiz-
de kapali restaurant, bir
kismu ise kitap evi olarak
kullanilmaktadr.

8-Siiliiklii Han:

1683 yilinda Hanilioglu
Mahmut Celebi ve kiz
kardesi Atike Hatun ta-
rafindan yapilmistir. Ha-
san Pasa Hami gibi son
donemlerin popiiler me-
kanlar1 arasindadir. Han
icerisinde yer alan kuyu-
da bir donem hekimler ta-
rafindan siiliik ¢ikarildigi
bilinmektedir.
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9-Seyh Mutahhar

Camii ve Dort Ayakh
Minare

Akkoyunlular doneminde
1500 yilinda Sultan Ka-
sim tarafindan yaptirilan
cami daha c¢ok minare-
siyle lin yapmistir. Yapi-
nin Dort Ayakli Minaresi
Anadolu minareleri ice-
risinde tek minare Orne-
gidir. Bu minarenin dort
ayag1 4 Islam mezhebini
simgelemektedir.  Kare
formlu minare 4 yekpa-
re tas siitun {lizerine kare
formlu olarak insa edil-
mistir.

10-Mar Petyun Keldani
Kilisesi:

Dort Ayakli Minare ya-
kinlarindadir. Miilkiyeti

BN Mar Petyun Keldani Kilisesi

Katolik Kilisesi’ne aittir.
Kilise giiniimiizde Kel-
daniler tarafindan aktif
olarak kullanilmaktadir.
Kompleks yapi icerisinde
kilise disinda, lojman ve
ii¢c avlu mevcuttur.

11-Surp Giragos

Ermeni Kilisesi:

Ortodoks  Ermenilerin
kullandigr bir kilisedir.
Ermeni mimari tarihinin
onemli eserlerinden biri-
st olan Surp Giragos Ki-
lisesi, Ortadogu’daki en
biiyiik Ermeni kilisesidir.

12-Fatih Pasa Camii
(Kursunlu Camii):
1516-1520 yillan1 ara-
sinda Diyarbakir’in 1lk
Osmanlt Valisi Biyikh
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Mehmet Pasa tarafindan
yaptirtlmistir.  Caminin
kubbelerinin kursun ile
ortiilmesi nedeniyle halk
arasinda Kursunlu Cami
olarak da bilinir. Merkez-
deki kubbenin etrafinda
dort yarim kubbe ile des-
teklenmis olmasi Mimar
Sinan’a ilham kaynagi
oldugu soOylenmektedir.
Caminin hemen yaninda
Osmanli devri Diyarba-
kir Fatihi Biyikli Mehmet
Pasa ve yine Osmanl Va-
lisi Ozdemiroglu Osman
Pasa’nin  kabri bulun-
maktadir.

13-Deliller Ham (Hiis-
rev Pasa Ham) ve Hiis-
rev Pasa Camii

1527 yilinda Diyarba-
kir’in 2. Osmanh Valisi
Hiisrev Pasa tarafindan

arkasindaki medrese ile
birlikte insa edilmistir.
Han, sefere ¢ikan bircok
Osmanli hiikiimdarina ev
sahipligi yapmistir. Glinii-
miizde Kervansaray Oteli
olarak bilinmektedir. Av-
lusu cay bahgesi olarak
isletilmektedir. Insa edi-
len medresenin mescit
kism1 devamli ibadet yeri
olarak kullanilinca 1728
de bir minare eklenerek
cami olarak kullanilmaya
baglanilmistir.  Avlunun
etrafindaki sivri kemer-
li revaklar ve revaklarin
arkasindaki medrese ile
goriilmeye deger eserleri-
miz arasindadir.
Yazimizin sonuna
gelirken Diyarbakir Sur
icinde gezilebilecek daha
bir¢ok tarihi eser varken
kisith sayfalara maale-

Deliller Hani

sef  sigdiramayacagim.
Meryem Ana Kilisesi,
On Gozli Koprii, Gazi
Koskii yer veremedigim
onemli eserlerden bazila-
ridir. Ayrica Sur diginda
bulunan diger tarihi ve
kiiltiirel yerleri (Silvan
Malabadi Kopriisii, Egil
peygamber kabirleri vs.)
ozellikle kazi ¢alisma-
lar1 devam eden Zerze-
van Kalesi (simdiye ka-
dar elde edilen verilerle
onlimiizdeki yillarda bu
kalenin ¢ok onemli turis-
tik bir yer olacagina ina-
niyorum) Diyarbakir’da
goriilmesi gereken yer-
lerdendir. Hasili kelam
Diyarbakir’a bekleriz
efendim, saglicakla
kaln...
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FOTOGRAF: Dr. Burhan GUCLU




YAZI ve FOTOGRAFLAR:
Dr. Burhan GUCLU

BIR TERAPI SEKLI:
FOTOGRAF CEKMEK

Benim i¢in fotograf ¢ekmek ilk baslarda sadece ta-
nidiklarimi ¢ekmek veya manzara fotograflarindan ibaretti.
Ne zaman fotografa kendimi verdim, anladim ki ¢evremde
olusan olumsuzluklara kars1 perspektifim degisti ve tam an-
lami ile fotograf benim i¢in bir terapiye doniistii.

Daha oncesinde Kayseri’ye yolum ¢ok diismemisti
ve bir kis sabahi misafir olarak o sehirde kisithh zamanda
gezdigim yerler siirekli aklimin bir kosesindeydi. Bu yiiz-
den giinlerden bir “Terapi” sabahi solugu Erciyes daginin
eteginde aldim...

Sultan Sazlig1’na ulagsmaya calisirken giinesi arkasina
saklayan o heybetli Erciyes Dagi adeta biiyiilemisti... He-
yecanla sazliga gidip arka fonda Erciyes Dagi ile fotograf
cekmek icin sabirsizlantyordum fakat kotii bir stirpriz beni
bekliyordu; sabah giinesinin yiikselmesi ve 1sinmaya basla-
yan havanin etkisi ile Sultan Sazligi’nin etrafindaki sularin
1sinmasi sonucu olusan sis bulutu koca dagi saklamisti ade-
ta. Erciyes daginin kaybolmasi sirasinda kadrajima alabildi-
gim 1-2 fotograf ve sazlik ilizerine konumlandirilmig ahsap
yolda yaptigim sabah yiiriiylisii ile giine basladim.



Sirada Erciyes dagi etrafinda Hiirmet¢i Koytli’nde “sokaga
terkedilmis™ atlar1 ve koyliilerin besledigi mandalarin suya
giriglerini ¢ekmek vardi... Daha 6nce hi¢bir yerde gormedigim
mandalar bu kdyiin gecim kaynaklarindan birisiydi. Sabahlari
evlerinden ayrilip yesilliklerle dolu sazliklarin arasinda beslenen bu
hayvanlar koyiin girisindeki sulak golciiklere dalip giizel bir dus alip
evlerine dyle doniiyorlardi.
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Boylelikle bir fotograf
tutkunu ya da terapi alan birisi
icin mitkemmel karelerin yaka-
lanabilecegi bir an olusmus olu-
yor.

Sonrasinda gilines batma-
ya yakin atlara gidiyoruz. Bu
arada evet bir Oonceki paragraf-
ta yanlis okumadiniz, ne yazik
ki normalde kedi, kopek, kus
vb. evcil hayvanlar terkedilirdi
tilkemde ama bu sefer terkedi-
lenler atlardi. Anlatilan hikaye-
ler kadar ile bildigim; eskiden
at arabalarinda yolcu esya vs.
tastyan bu canlilar, belediye ta-
rafindan yasak getirilmesi ve
bakim masraflarinin yiiksek ol-
malar yiiziinden dogaya terke-
dilmislerdi. Fakat sansliydilar
clinkii Kayseri gibi miikemmel
dogaya sahip bir yerdi burast...
Normalde iiremeleri zor olan bu
hayvanlar dogada mutlu olduk-
larindan midir bilmiyorum ken-
di kendilerine ¢ogalmaya basla-
mislar ve bunu avantaja ¢eviren

Sosyal medyanin gelismesi

ve iliklerimize kadar islemesi ile
artan bir turizm alani da
fotograf turizmi oldu.

civar koylerdeki dostlarimiz bu atlar
sevmis ve evlerinin etrafindan uzak-
lastirmak yerine onlar1 farkli bir turizm
olayina ¢evirmisler, Fotograf Turizmi.

Sosyal medyanin gelismesi ve ilikleri-
mize kadar islemesi ile artan bir turizm
alan1 da bu oldu ve dogal harikalara sa-
hip diger bircok yer gibi Hormet¢i Ko-
yli’niide etkisi altina almis goriiniiyor.

Aksam iistii glines veda etmeye
hazirlanirken “Kovboy Ali Day1” la-
kapli amcamiz, ¢ocuklar ile birlikte
aliyor evcil atlarmi... Civar kdyler-
de yarim saat kirk dakika at lizerinde
bashiyor kosturmaya ve bolgede dogal
ortaminda bulunan biitiin atlar1 bu se-
kilde siiriiye katiyor.



Diger fotograf¢ilar ve misafirlerle birlikte son
noktada “ne olacak acaba” diyerek bekliyorsunuz.
Yavas yavas giines 15181 hiizmeleri dagdan
gbziiniize dogru gelirken bir toz bulutu beliriyor
ufukta... Evet gelen pesine taktigi 200-250 at ile
birlikte Kovboy Ali Day1 ve ¢ocuklart..

Tam bir gorsel solen, bundan sonrasi size kalmas.
Bana da terapimi almak kaliyor sadece...
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Sirince aslinda eski bir Rum koyii.
1800 haneli, sekiz bin niifuslu. 1924
Tiirkiye — Yunanistan niifus miibadelesi
ile Rumlarin yerini ayni nedenle Balkan-
lardaki kdylerinden koparilan Tiirkler al-
mis. Buradan gidenler Katerinin’in Nea
Efesos koyiine yerlesirler. Selanik’ten ve
Kavala’nin Moustheni kdyiinden gelen-
ler ise Sirince’ye yerlesirler.

Evlerin es yiikseklikteki dizilisleri
giizel bir kadinin gerdanindaki essiz bir
kolye giizelliginde. Evler o kadar giizel
yapilmis ki hicbir ev digerinin manzara-
sin1 kapatmuyor.

Sirince Koyii’'niin kendine has bir
tarz1 var ve bugiine kadar 6zgiin mima-
risini korumay1 basarmis. Aralarinda ot-
larin ¢iktig1 eski evlerin arasindaki tas
doseli dar sokaklar1 gezilmeye deger.

@ @
Koyliiler, bu dar sokaklarda, kendi iiret-
tikleri regellerden, saraplara, cesitli el isi
insan bazen oldugu yerde uru'nler'e kada.r tirettikleri tirlinleri sergi-
leyip ziyaretcilere satiyor.

durmali, ellerini iki yana acip
Allah’a stukretmeli bu

Cennette o kadar cok fotograf cektim ki, gene
de doymadi goziim. Ne kadar yurtidim, ne
kadar gezdim bilmiyorum ama otlu gézlemeyi
yerken anladim ne kadar yoruldugumu.
“Cennetteyim” dedim ya simdi, “ne sagmaliyor
bu adam?” demis olabilirsiniz. Glizelligi o kadar
YAZI: Dr. Halil AKTAS buyuledi beni ki, o ylizden cennet dedim
Sirince’ye.

Evinin 6nilinde kurdugu tezgahta
guzellikler igin... tarhana satan teyzeye yaklasiyorum. Se-
Sirince cennetten bir kose. lam verip yanina oturuyorum. Tarhana
aslinda bahane. Niyetim fotografini ¢ek-
mek, onun dilinden Sirince’yi dinlemek.
Ayse adi, teyzenin. Buralara Selanik’ten
gelmisler, yerlesmisler. Ayse teyze koy-
den hig disa
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riya adim atmamis. Buradan evlenmis.
Sevdalik ettin mi dogru soyle diyorum.
Utanmiyor. Goriicii usulii evlenmis. O za-
manlar sevmek mi varmis, nerde dedi
uzatarak. Ayse teyze evin kapisinin esi-
ginde oturuyordu. Evin i¢i dikkatimi
cekti. Ev iki katli, nerdeyse tiim koy-
deki evler de iki katlh. Alt katlar yigma
tastan, Uist katlarin 6n cephesi ve bazen
yan cepheler sivali ahsaptan ¢it seklin-
de insa edilmis. Alt katta pencere yoktu.
Icinden ahsap merdivenlerle ikinci kata
cikilryordu.

Doktor oldugumu sdyleyince
hastaliklarin1 anlatmaya basladi. Bekle
bir dakika dedi, evin i¢ine girdi iist kata
ciktl, biraz sonra da elinde ilag pose-
tiyle tekrar yanima oturdu. Sekerinden,
tansiyonundan konustuk. Kars1 tezgah-
ta oturan kadin da yanimiza geldi o sira.

Tursu verem mi, ister misin?
dedi. Sonra da muhabbetimize katildi.
Ayse teyze koylin eski zamanlarini uzun
uzun anlattr. Yasadiklarini, evlendirip
kdyden giden ¢ocuklarini, ¢ocuklarinin
vefasizliklarini... Kocasmi kaybede-
li ¢ok olmus. Evlenseydin ya bir daha
deyince, bir tebessiim kondu dudagina.
Iki kilo tarhananin parasini aldu, iizerini
vermek i¢in kesesini karistirirken ge-
rek yok Ayse teyze dedim, {istii kalsin.
[zin verirsen fotograflarin1 cekmek iste-
rim deyince tabi oglum ¢ek dedi. Evin
kapisindan bana bakarken, siipiirge ile
kapinin Oniinii siipiiriirken bana pozlar
verdi. Bir de ayrilirken dontip ona dog-
ru bana el sallamasini ¢ektim.
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Ko6ylin tam ortasinda 15. yiizyil-
dan kalma bir de kilise bulunuyor. Kili-
senin duvarlarindan bagka bir sey ulas-
mamis giintimiize. Kilisenin 1s1k giren
parmakliklt penceresinden Sirince’yi
cektim.

Dar sokaklarinda yiiriirken so-
kaklardaki 1s1k oyunlarini ¢ektim.

Bir sene sonra yine gittim Sirin-
ce’ye. i1k Ayse teyzenin evine gittim. O

yine evinin Oniinde, esikte oturuyordu
tezgahinin baginda. Selam verip yanina
oturdum. Gene giildiirdim onu sohbe-
timle.

Sirince’nin aslinda uzun bir hi-
kayesi var. Kirkincaydi ismi ilk once.
Sonra Cirkince demisler adina, kdyleri-
nin basina bir sey gelmesin diye. Kdye
balkanlardan gelenler burayi goriince
kaziklamiglar bizi diye diisiinmisler
Ayse teyzenin anlatmasina gore.

Cumbhuriyet’in ilk yillarinda da
[zmir Valisi Kazim Dirik’in talimatiyla
Sirince olmus kdyiin adi. Insan bazen
oldugu yerde durmali, ellerini iki yana
acip Allah’a siikretmeli bu giizellikler
icin. Sirince cennetten bir kdse. Gorme-
diyseniz mutlaka gidin, goriin.

Ayse teyzeyi de gorilirseniz ben-
den selam sdyleyin.
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YAZI: Dr. Oguzhan Ergican

DIYABETO1 PROJESI

Adana Aile Hekimleri Dernegi olarak 2021
yilinda, Adana Baskent Universitesi
Endokrinoloji Kliniginden Prof. Dr.Okan Sefa
Bakiner hocamiz dnciligiinde Adana’da
‘Diyabet01’ ismiyle bir proje baslattik.
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Egitimler her ay 2
saat olmak Uzere
toplamda 6 aylik bir
zaman icinde devam

etmektedir.

Proje; Adana’da goérev yapan
aile hekimlerine diyabet hakkinda giin-
cel bilgiler ve tedaviler konusunda egi-
tim verilirken, Ozellikle diyabet risk
grubunda bulunan kisilerin taranmasi,
prediyabet olanlarin tespiti ve takibi ile
diyabetli kisilerin izlemlerinin yapila-
rak durumlarinin degerlendirilmesi ve
tedavilerinin diizenlenmesini kapsiyor-

du.

Egitimler her ay 2 saat olmak
lizere toplamda 6 aylik bir zaman i¢in-
de devam etmektedir. ilk planda egiti-
me Adana genelinde 50 aile hekimi ile
baslandi. Her 10 aile hekimine, devlet
hastaneleri ve Cukurova Universitesi
Balcali Hastanesinde gorev yapan dahi-
liye uzmanlarindan bir danigsman hoca
belirlendi. Hekimler hastalarin dykiile-
rini alip, fizik muayene ve tetkiklerini
diyabet izlem formuna kaydederek da-
nisman hocasimnin bulundugu What-
sApp grubunda paylasiyor. Danigsman
hoca, formu inceleyerek gerekirse ilag
ve raporlarinin diizenlenmesi i¢in belir-
lenen hastanedeki ilgili uzmana yonlen-

diriyor.



Projenin  basladigi
tarihten bugiine gecen yak-
lagik dort aylik siirede, aile
sagligt  merkezlerimizde
diyabet risk grubunda bulu-
nan hastalara ogtt testi yap-
maya basladik. Ben, kendi
niifusum icerisinden yakla-
stk 70 hastamda yaptigim
calismada, bir¢cok hastama
prediyabet tanis1 koyarak
takip altina aldim. Ayrica
bu siiregte ozellikle covid
19 pandemisi nedeniyle
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izlemleri aksayan diyabet-
i hastalarimin izlemlerini
etkin bir sekilde yapma, te-
davilerini diizenleme konu-
sunda ¢ok verimli oldu.

Bu hastalarimdan biri,
57 yasinda yaklasik 10 yil-
dir diyabet tanis1 ile Glikla-
zid, Pioglitazon ve Vidag-
liptintMetformin kullanan
Mustafa BOZBAS. Hasta-
miz1 izlem igin aile saglig
merkezimize davet ettigi-

mizde, yaptigimiz tetkikle-
rinde aclik kan sekeri:196,
HbA1C:12.0 idi. Hastaya
danismanimizla gorliserek
Adana Sehir Hastanesi’'n-
de projemizde bizimle bir-
likte calisan i¢ hastaliklar
uzmanimiza yOnlendirdim.
Hastanin tedavisi Insiilin
Glarjin ve Vidagliptin+-
Metformin olarak diizen-
lendi. Bu tedaviden sonra
hastanin kan sekerleri nor-
male dondii. Mustafa Bey

hem tetkik hem de tedavisi-
nin diizenlenmesi asamala-
rinda siirecin ¢ok hizli isle-
mesi ve hastanede gecirdigi
zamanin kisa olmasi sebe-
biyle ¢ok mutlu. Tabii ben
de hekimi olarak ¢ok mutlu
oldum.

Biz Adana Aile He-
kimleri Dernegi olarak
proje kapsaminda ikinci
50 aile hekiminin egitimi-

ne bagladik. Bu arada pro-
jemiz genisleyerek cevre
iller Mersin ve Osmaniye’
de wuygulanmaya basladi.
Umudumuz ve beklentimiz
projemizin tim Tiirkiye’ de
uygulanmaya baglanmasi-
dir.

Proje ile tim aile
hekimlerimizin diyabet ve
prediyabet konusunda egi-
time alinarak, eksik ve unu-

tulan bilgilerinin tamam-
lanmas1 ve miimkiin oldugu
kadar ¢ok niifusa ulasarak
komplikasyonlar baslama-
dan hastalarimizin izlem
ve kontrollerinin diizenli
yapilmasi1 ve tedavilerinin
diizenlenmesi  konusunda
hekim hekimlerde hem de
hastalarda farkindalik olus-
turmaktir.
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ORAL
ANTIAGREGAN iLACLAR

YAZI: Prof. Dr. Hiiseyin OFLAZ

Kardiyoloji Uzmani

Yillarca kalp krizi ve primer PCI ile ugrasan ve hala
ugrasmakta olan bir kardiyolog olarak bu yazimda koroner,
karotis ve tiim arteryal sistemde aterosklerotik zeminde ge-
lisen aterom plagmin {lizerinde olusan trombiislin olusum
mekanizmasi ve tiplerini, trombiise baglh mekanik olarak
basta koroner arterin tikanmasi nedeniyle gelisen akut
myokard infarktiisiinii (AMI) (tip 1 MI) olusum mekaniz-
masini ve tiplerini ve akut Mi’da antiagregan tedavi neden
onemli kisaca 6zetlemek istedim.

Insanlarin en sik 6liim sebebi (yaklasik %40°1) akut
myokard infarktiisiine (AMI), %20’isi ise iskemik inmeye
baglidir. AMI ve iskemik inme bir vaskiiler hastalik olup
biz tiimiine kardiyovaskiiler (KV) hastalik olarak 6zetliyo-

. ruz.
Insanlarin en sik

oliim sebebi
(vaklasik %40')
akut myokard
infarkttistine
(AMI), %20’isi ise
iskemik inmeye
baglidir.

Akut Mi ve inme her ikiside deprem gibi aniden ge-
ligir. Ciinkii arteryel sisteminizde aterom plaginiz varsa ar-
tik fay hatt1 lizerinde deprem bolgesinde oturuyor yani KV
hastalik gelisebilecek en riskli gruptasiniz demektir.

Kalp krizi ve iskemik inme vb. KV hastaliklar nasil
oluyor da deprem gibi aniden gelisiyor. Bunu anlamak i¢in
aterom plag1 lizerinde trombiis olusumunu anlamaliy1z.
Aslinda oncelikle trombiis nasil olusuyora baktigimizda
ornegin parmaginiz kesildiginde o bolgede endotel hasari
oluyor ve hasarli bélgeden VWF ve kollajen salgilaniyor,
bunlarda trombositleri kanama bolgesindeki endotel cagirip
bu bolgede dnce adezyon/agregasyonunu saglayarak trom-
bilis olusumu (p1ht1 tikagi) bashiyor ve kanama bu seklide
duruyor. Bu faydali bir trombiis. Ama arteryel sistemdeki

aterom plagi riiptiire olursa
viicut bu riiptiire bolgeden
vWF ve kollajen salgiliyor
ve vucut rupture aterom
plagi bolgesini  kesilmis
parmak gibi algilayip bu-
raya trombositleri gondere-
rek adezyon/agregasyon ile
burada trombiis olusturuyor
ve bu yanlis alarm ve zarali
bir duruma yol agryor. Yani
kesilmis parmakta olusan
trombiis kanamayr dur-
dururken, riiptiire aterom
plagi iizerindeki trombiis
koroneri vb tikayip kalp
krizine yol agryor.

Aterom plagi arter-
yel sistemde cocukluktan
itibaren olusur ve hayatin
herhangi bir doneminde
basta infeksiyonlarin neden

oldugu artmis inflamasyon
veya stres vb. neden oldugu
shear strese vb. nedenlerle
koroner arter, karotis veya
diger arterlerdeki aterom
plaginin tizerindeki fibroz
kilif riiptiire olur ve riiptii-
re olan bu yerde viicut akut
bozulmus endotel hasari
bolgesini kesilmis parmak-
taki endotel gibi algilar ve
hemen bu aterom plagi bol-
gesinden salgilanan kol-
lajen ve vWF araciligiyla
trombositler riiptiire aterom
plagi  bolgesine yapisir.
ilk yapisan trombositlere
adezyon diyoruz. Adezyo-
na ugrayan trombositler
artik pihtinin (trombiisiin)
ilk temelini atarlar ve ken-
dileri diger trombositleri
cagirmak icin bir takim ke-

motaktik madde salgilar. Ve
trombositlerde hizla buraya
gelip yogun bir kiime yani
pihtt olustururlar ki buna
agregasyon diyoruz. Riip-
tiire aterom plagi lizerinde
adezyon ve agregasyon ile
olusan ilk trombiis 1-2 da-
kika icerisinde olusur ve
bu olusan trombiis trom-
bositten zengin ama fibrin
ve eritrositten fakir oldugu
icin BEYAZ TROMBUS
diyoruz. Olusan beyaz
trombiis daha ¢ok nonSTE-
MI gériiliir ve bu trombiis
fibrinden fakir oldugu icin
dayaniksizdir, koroneri tam
tikayamaz ve bu nedenle
nonSTEMI olur. NonSTE-
MIde fibrinolitik( trombo-
litik) verilmeme sebebide
bu MI tiiriinde olusan
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beyaz trombiisde fibrinden
fakir olmasidir. NonSTEMI
hastalar1 bu nedenle fibri-
nolitik kontrendikedir.

NonSTEMI  hasta-
larinda sadece trombosit
bloke edici aspirin ve ek
olarak diger P2Y12 inhibi-
torlerinden birisi (tikagre-
lor, prasugrel, klopidogrel)

A

verilmesi yeterlidir. Hatta
2020 Avrupa nonSTEMI
kilavuzuna goére nonSTE-
Mi hastasina tan1 konul-
duktan sonraki ilk 24 saat
icerisinde anjlografi yapi-
lacaksa hastaya ilk tan1 ko-
yan doktor aspirin ve enok-
soparin yapip sevk etmesi
yeterlidir. Hatta hasta he-
men anjlografiye alinacak-
sa sadece aspirin verilmesi
yeterlidir. Yani ASM vb ilk
tan1 ve sevk gerektirecek
merkezlerde nonSTEMI ta-
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nist konuldugunda enterik
kapli olmayan 300 mg as-
pirin ¢ignetilmesi yeterlidir
ve hasta sevk edilmelidir.
Ama bu merkezlerde anteri-
or veya inferior vb STEMI
tanis1 konulursa aspirine ek
olarak P2Y12 inhibitorle-
rinden biriside yiikleme ya-
pilmal1 ve heparin verilme-
li, sonrada primer PCI sevk

edilmell.

Beyaz trombiis i¢in-
de az fibrin oldugu icin
dayaniksiz oldugundan
damardaki kan akiminin
Oniinde tam duramaz, da-
mar1 tam tikayamaz ama
tamama yakin tikayarak
koroner ya da diger perifer
arterlerde de benzer meka-
nizma ile ciddi darliklara
ve semptomlara yol agabi-
lir, ani darlik artis1 yaptigi
icinde hastada yeni bas-

layan kisa mesafede veya
istirahatte gelen 3-5 dk sii-
ren tipik koroner iskemik
tipte gogiis agrilart olus-
maya baglar. Bazi nonS-
TEMI vakalarinda olusan
beyaz trombiise koagiilas-
yon faktorlerininde pihtiya
katilmasiyla piht1 igerisin-
de fibrin eklenir (kirmizi
trombiis) ve koroner arteri

tam tikaylp STEMI’ye yol
acarlar. Iste nonSTEMI gibi
olan hastalarda hemen tani
konulup antiagregan basla-
nirsa hastada ST segment
elevasyonlu Mi (STEMI)
gelismesi ve bdylece myo-
kardda ciddi hasar gelisimi
kismen Onlenmis olur.

NonSTEMI  vaka-
larinin  bir kismi beyaz
trombiise fibrininde katil-
mastyla (¢imento konmus
gibi) trombiis sertlesir, sert-

lesen trombiis daha viskoz
oldugu i¢in kan akiminin
oniinde daha direngli durur
ve damar1 tam tikayarak
STEMI’ye yol acar. Iste
STEMI’ye yol agan bu ya-
piskan, fibrin ve eritrositten
zengin trombilise KIRMIZI
TROMBUS diyoruz. STE-
MI’de streptokinaz vb fib-
rinolitik verilir, ¢iinkii fib-
rinden zengindir. STEMI
hastalarinda olusan trom-
biislin daha da biiylimeme-
si i¢in hastaya tani konu-
lur kon olmaz hemen 300
mg enterik kapli olmayan
aspirin ¢ignetilecek ve ek
olarak P2Y12 inhibitorle-
rinden birisi (tikagrelor 180
mg veya prasugrel 60 mg
veya klopidogrel 600 mg)
yiiklenilecek ve ek olarak
heparin yapilacak ve hasta

primer PCI ya da trombo-
litik yapilmak {izere sevk
edilecek.

Yukarida akut ko-
roner sendrom ya da diger
periferik arterdeki aterom
plagi lizerinde trombiis
olusum mekanizmalarini,
trombiis tiplerini ve anti-
agreganlarin  kullanimini
anlattik. Burada akut MI
veya inme vb hastanin en
az hasar gormesi i¢in basta
aspirin olmak iizere hemen
vereceginiz antiagreganla-
rin hasar1 en aza indirdigi-
ni ve sonrasinda da hasta-
nin hayatinda omiir boyu
bir veya iki antiagreganin
neden olmast gerektigini
mekanizmalari ile anlatmig
olduk.

Eger depremi yani
kalp Krizini veya inmeyi
en az hasarla atlatmak ya
da olmasini dnlemek isti-
yorsak neler yapmalhyiz?

1-Basta aterom plagi
olan, stent, by-pass, karotis
darlik vb KV hastaligi olan
hastalara(sekonder  koru-
ma) aspirin, P2Y 12 inhibi-
torii ve statini dogru doz ve
stirede vermek gerekir.

2-Asemptomatik ve
bilinen aterosklerozu olma-
yan ama SCORE risk in-
deksine gore sigara, hiper-
tansiyon, diyabet vb major
aterosklerotik KV yiiksek
(10 yilda bir KV olay ge



lisme riski %5-10) veya
cok yiiksek risk (risk pua-
n1 %10 ve istii) grubunda
olanlara (primer koruma)
miimkiinse aspirin ve gere-
kirse statin Omiir boyu ver-
mek gerekir.

Avrupa kardiyoloji
SCORE risk indeksine gore
risk yiikli %5 ve {istii olan-
larda veya ABD preventif
Society Onerdigi aspirin
guide adli (bakiniz Google)
uygulamaya gore hastalar-
da kanama riski ytiksek de-
gilse primer koruma amach
aspirin verilebilir. Ozellikle
20 yilt asmus diyabeti veya
organ tutulumu olan diya-
betli hastalar ya da diyabeti
olmayan ama SCORE risk
indeksine gore risk yiiki
%35 ve Ustli olan (yiiksek
KV risk gelisme ihtimali

olan) gruba aspirin primer
koruma amagl verebiliriz.
Primer koruma igin verile-
cek gruplarda gastrointes-
tinal kanama riski yiiksek
olursa aspirin veya diger
antigareganlar1 veremeyiz.
Cok yiiksek risk grubunda
baz1 vakalarda olanlara as-
pirin yerine primer koruma
amaglt klopidogrel verile-
bilir.

Aspiringuide  adh
uygulamaya Google bakip
girerseniz basit olarak 8-9
soru ile size en sonunda sa-
tirm ilk basinda PRIMER
KORUMA i¢in aspirin tav-
siye edilir ya da edilmez
diye yaziyor, aspirin ko-
ruyucu veya kanama riski
oranini veriyor. Cok faydali
bir uygulama. 75 yas istii-
ne uygulanmiyor. 75 yas

istiine primer koruma igin
yani Dbilinen KV hastali-
g1 olmayanlar i¢in aspirin
Onermiyor.

Primer koruma
amach KV yiiksek ve ¢ok
yiiksek risk gruplarinda ve-
rilecek 81-100 mg 1x1 aspi-
rin gergekten hastada akut
MI veya inmeyi dnlemede
plaseboya gore faydali ve
tistlin olduklar1 gosterilmis-
tir.

Atrial fibrilasyonu
olan bir hastada inmeyi 6n-
lemek i¢in aspirin verilmez,
aspirinin  A.fibrilasyonda
faydas1 yoktur, bu hastalar-
da Coumadin, apiksaban
vb oral antikoagiilan veril-
meli.

Primer koruma

amacli aspirin alan hasta-
larda akut MI daha az ol-
makta veya akut Mi olsa
da hasar daha az olmak-
tadir. Ciinkii tim akut MI
veya arter trombiislerinde
ilk olusan trombiis cekir-
deginin trombosit adezyon
ve agregasyonul oldugu-
nu unutmayalim ve aspirin
veya klopidogrel bu trom-
bositlerin riiptiire aterom
plag1 iizerine yapismasini
Onliiyor veya en az ya-
pismasini  sagliyor, pihti
(trombiis) yiikli boylece as-
pirin alirken akut MI gegi-
rende daha az oluyor.

Antiagreganlarin
farmakolojik ozellikleri;

Aspirin;  antiagre-
gan etkisi trombositlerdeki
COX-1 enziminin blokaj1
ile olur. Akut koroner send-
romlar, iskemik inme vb

akut durumlar basta olmak
lizere stabil hastalarda dahil
verilecek ilk aspirin dozu
300 mg olmali, enterik kap-
I1 olmayan ve ¢igneme for-
munda olmali ve ilk yiikle-
me doz aspirin hizli emilim
ve hizli etki i¢in ¢ignetilme-
li. Bu sekilde enterik kapl
olmayan ¢igneme formun-
da verirsek antiagregan et-
kisi 15-20 dakika igerisinde
basliyor ve unutmayalim ki
akut MI basta olmak iizere
antiagregan etki ne kadar
hizl1 baslarsa hasar daha az
ve prognoz daha 1yi. Aspi-
rin 300 mg yiikleme sonrasi
genelde idame antiagregan
etki i¢cin 81-100 mg 1x1
yeterli. Ozellikle stent, by-
pass vb sekonder koruma
amacli aspirin alanlarda
dis cekimi, katarakt, kartal
tiinel sendromu vb az ka-
namal1 veya kanama olursa
bastirilabilir girisimlerden

once aspirin kesilmemeli,
ama kafa i¢i operasyonla-
rindan 6nce en az 7-9 giin
once, toraks ve batin ici ka-
nama riski yliksek, kontrol
edilmesi zor ve kanama du-
rumunda kan transfiizyonu
gerektirecek bazi operas-
yonlardan 7 gilin 6nce aspi-
rin kesilebilir.

Tikagrelor; P2Y12 inhibi-
tor (ADP reseptor antago-
nisti), akut Ml durumlarin-
da ilk doz 180 mg yiikleme
yapilir ve oral etkisi en hizli
baslayan P2Y 12 inhibitorii-
diir. Etkisi 20-30 dk iceri-
sinde baglar. Klopidogrelde
ilk etki 2 saat sonra, prasug-
relde ise 30 dk sonra baslar.
Ozellikle ST segment ele-
vasyonlu MI (STEMI) va-
kalarinda hizli antiagregan
etki i¢in enterik kapli olma-
yan aspirin 300 mg ¢igne-
me tabletine



ek olarak P2Y12 inhibito-
ri olarak etkisi hizla 30 dk
icerisinde baslayan varsa
tikagrelor 180 mg veya pra-
sugrel 60 mg oral yiikleme
ile baglamali. Bu ikisi yok-
sa klopidogrel 600 mg oral
yiikleme yapilabilir. Ti-
kagrelor 180 mg yiikleme
sonrasinda idame dozu 90
mg’dan 2x1 olarak devam
edilir. Tikagrelor alanlar-
da ozellikle ilk giinlerde
astim benzeri nefes darlig

ve hava acglig1 seklinde bir
sikintt olabilir ve hastada
tikagrelorii  kesip yerine
prasugrel ya da klopidogrel
vermek gerekebilir. Hasta-
lar nefes darlig1 olabilecegi
konusunda uyarilmali ve
olursa doktorunuza haber
vermesi sOylenmeli. Kalp
dis1 operasyonlarda preo-
peratif donemde tikagrelor
kesilecekse preoperatif 3-4
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giin onceden kesmek yeter-
li.

Prasugrel; hizli etki-
li diger P2Y12 inhibitorii-
diir. Oral etkisi yiikleme 60
mg verildiginde 30 dakika-
da baslar. Idame dozu 10
mg’dan 1x1 olarak devam
edilir. Preoperatif donem-
lerde prasugrel kesilecekse
5-7 giin 6nceden kesilir.

Klopidogrel; P2Y12
inhibitoriidiir. Oral yiikleme

dozu 600 mg, idame ise 75
mg’dan 1x1°dir. Oral ytik-
lemede etkisi 2 saat sonra
baslar. Bu nedenle akut Mi
vb durumlarda miimkiinse
tikagrelor ya da prasugrel
ilk tercih olmalidir. Preo-
peratif klopidogrel kesile-
cekse 5 glin 6nce kesilme-
st yeterlidir. Proton pompa
inhibitor ~ (PPI)alanlarda
klopidogrelin etkisi zayifla-

yabilir, bu etkilesimi en aza
indirmek i¢in PPI sabah a¢
alimmali, klopidogrelde ak-
sam saat 21 gibi alinmali ki
birbirinden uzak saatlerde
olsunlar. PPI olarak lansop-
razol disindakiler (6rnegin
pantoprazol vb) tercih edil-
meli.

Ozellikle stent, by-
pass veya akut Mi geciren
vakalarda kalp dis1 cerrahi
oncesi gereksiz yere antiag-

reganlar kesilmemeli, ke-
sildiginde bunlarin yerine
verilen antikoagiilan olan
enoksoparine  gilivenilme-
meli, unutmamali ki ortak
paydalar1 olsa da antiag-
reagn bagka antikoagiilan
bagkasir. Stent trombozu
ve akut koroner sendrom-
da bizi koruyacak olan
ilk planda antikoagiilan
enoksoparin degil aspirin

ve diger P2Y12 inhibitor-
leridir. Aterom plagina ilk
yapisanlarin  trombositler
oldugunu ve bu zeminde
beyaz trombiis ve daha gec
donemde kirmizi trombiis
olustugunu, ilk olusan be-
yaz trombiisiinde trombo-
sitten zengin oldugunu ve
beyaz trombiis olusumunu
Onlemek i¢in trombositleri
bloke etmek amaciyla an-
titrombosit  (antiagregan)
etkili ilaclar olan aspirin ve
P2Y 12 inhibitorlerini he-
men vermenin Oonemini ak-
limizdan c¢ikarmamaliyiz.
Enoksoparin beyaz trom-
bosit olusumdan korumada
zayiftir. Preoperatif antiag-
regan kesilenlerde enokso-
parin vermek hastayr akut
Mi veya stent trombozun-
dan tam korumaz.

NonSTEMI  veya
STEMI geciren bir hasta
anjiografi olsun ya da olma-

sin aspirin ve P2Y 12 inhibi-
torlerinden birisini kombine
(ikili antiagregan) olarak 1
yil alir ve sonra genelde
mide sorunu yoksa P2Y12
inhibitorii kesilir, 1.yildan
sonra aspirin tek basina
omiir boyu kullanir.

Hasta AMI olsun ya
da olmasin ila¢ kapl stent
takilmis ise yine ikili an-
tiagregan mimkiinse 1 yil
alir, sonra aspirin tek basi-
na Omiir boyu devam edilir.
AMI dis1 nedenlerle stent
konulan hastalar kanama
riski yiiksek veya kalp dist
opere olacaksa bazen ikili
antiagregan 3-6 ay vermek-
de yeterli ve 6 aydan sonra
aspirin veya klopidogrel
Oomiir boyu tek basina veri-
lir.

Ozellikle AMI has-
tas1 koroner bypass olursa
ameliyat Oncesi aspirin ke-

silmemeli ama P2Y12 in-
hibitorii aliyorsa bypassdan
4-5 giin Oncesinden kesi-
lir ve bypassdan 1-2 hafta
sonra mimkiinse P2Y12
inhibitori tekrar baslanmali
ve AMI gibi 1 yil ikili an-
tiagregan almali. Genelde
AMI hastas1 bypass olduk-
tan sonra sadece aspirin ile
devam ediliyor ki bu yanlis.
Bypass hastas1 eger AMI
gecirmemis ise bypass On-
cesi ve sonrasi sadece aspi-
rin kullanmak yeterlidir.

Kaynak;

1-Platelet Antiaggregants
in Primary and Secondary
Prevention of Atherothrom-
botic Events. M. V.F. Silva
et all. Clinical update. 2013.

2-ESC Acute Coronary Sy-
ndromes (nonSTEMI) gui-
deline-2020







YAZI: Uzm. Dr. Stiheyla ATALAY KAHRAMAN
DENIZL| - Merkezefendi Saraylar ASM

“Etrafimizi
sariverecek

Bir bosluk ki asla
bitmeyecek

Her sey bir anda
anlamsiz gelecek
Iste biz o giin
tiikenecegiz”

TUKENDIK Mi?

Tam da bir Sezen sarkis1 gibi... Etrafi
sartveren bosluk hissi, keyif alamama, anlam-
sizlik, amagsizlik... Tikenmigligin artik son
evrelerinde oldugumuzu gosterir bize. Yiizles-
memiz gereken gercegi ise ¢ok net soylemis
BMJ. Hekimlerin tiikkenmislik oranlarinin ’ epi-
demik diizeye’ ulastiginm1 belirtmis. (BMJ 2017;
358: 33360 doi: 10.1136/bmj.j3360) Peki nedir
bu tilkkenmislik, nasil dnleyebiliriz?

Ik kez 1974 yilinda psikolog Herbert J.
Freudenberger tarafindan “Staff Burn Out” adli
makalede tiikkenmiglik; “kisinin yasam enerjisi-
nin tilkkenmesi, bagkalarinin asir1 talep ve sorun-
larinin altinda ezilerek bunalma halinin basla-
mas1 durumudur” seklinde tanimlanmas.
Sturgess ve Poulsen tiikenmisligi; “insanla-
ra hizmet veren mesleklerde calisan kisilerin
islerinin bir sonucu olarak deneyimledikleri
ilerleyici bir idealizm, enerji ve amag¢ kayb1”
olarak tariflemis. Cherniss ise tiikenmisligi;
“asir1 adanmislik hastaligi” olarak tanimlamas,
1997°de Isveg’te hastalik tanis1 konularak tes-
cillenmistir. Tiikenmislik sendromu ile depres-
yon karistirilabilir. Her ikisinde de motivasyon
ve zevk alma azalir ancak tiikenmislik sendro-
munda ¢aligsma sartlar1 diizelirse iyilesme sag-

lanabilir.
Tiikenmisligin de evrele-
ri vardir.

Birinci evresi,
idealistlik evresi olarak
tanimlanir. Kisi yiiklen-
digini, zorlandigim1 fark
ettikce kendi giiciinii daha
fazla zorlayarak bu du-
rumdan ¢ikma cabasina
girer. Umut ve enerji ile
doludur. Bu nedenle ken-
di gercegine, kapasitesi-
ne ve sartlarina uymayan
beklentiler i¢ine girer. Bu
evrede kisi, meslegini ya
da o sirada siirdiirdiigii
ugrasist her neyse onu,
her seyin oniinde tutarak
uykusuzluga, gergin ca-
lisma ortamlarina katla-
nir.

Ikinci evre olan
duraganlagsma evresinde;
kisi zamanla isteginin ve
umudunun azaldigini his-
setmeye baslar. Verdigi
cabanin beklentileri kar-
stlamadigin1 goriir. Daha
once umursamadigl ya
da yok saydig1 bazi nok-
talardan giderek rahatsiz
olmaya bagladigin1 gore-
rek duygusal olarak ¢o-
kiis icine girdigini fark
eder. Bu fark edisler ki-
side asir1 engellenmislik
duygusu olusturur.

Engellenme adini
alan ii¢iincii evrede, kisi
karsilastig1 tim olumsuz-
luklar1 degistirmenin zor-
lugu karsisinda kendisini

"

engellenmis ve c¢aresiz
hisseder. Uyum sagla-
maya odakli olarak tiim
savunma mekanizmala-
rin1 harekete gecirse de
yetersiz kalir. Bu donem
kisinin kaginma davranisi
gelistirmesine ve kendini
geri ¢ekmesine, kisilik
ozelliklerine bagl olarak
degisik davranissal tep-
kiler gostermesine neden
olur. Ani oOfkelenmeler,
kars1 ¢ikmalar, umursa-
mama, ya da asir1 tepki
gosterme, stiphecilik gibi
giiven sorunlart ile uyku
- istah bozukluklar1 ve di-
ger fiziksel hastalik belir-
tileri, ozellikle de kaygi
endise halinin olusturdu-
gu solunum ve mide-bar-
sak sistemine ait belirtiler
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gozlenebilir.

Tim cabalarin
bosa ¢ikmasi ise zamanla
kisiyi bir tepkisizlige go-
tiirtir ki, 1ste bu dordiincii
ve son dénem olan apa-
ti evresi’dir. Bu evrede
cevresel olaylara duygu-
sal olarak tepki vermede
azalma, donuklasma ve

duyarsizlasma ortaya ¢i-
kar. Belirgin bir umutsuz-
luk hali ve daha 6nceden
inanilan degerlere karsi
derin bir inangsizlik ha-
kim olur. Kisinin mesle-
ki ve toplumsal iletisim
performanst  tamamen
diisebilir. Bu doénemde
rapor talebi, istifalar, ba-

Orgiitsel Risk Faktorleri;
® jsyerinde sorumluluk ve yetki arasindaki dengesizlik,
® jsyerinde iliskilerin bozuk olmasi, kisiler arasi huzursuzluk ve

baskilarin olmasi.

kim verdigi kisilere karsi
ilgisizlik, gbérevini yerine
getirememe sik goriiliir.

Her hastalifin oldugu
gibi, tiikenmiglik send-
romunun da ortaya ¢ik-
masina zemin hazirlayan
bazi risk faktorleri vardir.

® Gorev taniminin, beklenti ve sorumluluklarin belirsizligi.

® Kendi etik anlayisinizin is yeri etik anlayisiyla uyumlu olmamasi.

® Zamanla yarisarak isi yetistirme kaygisinin olmasi. Kaygi altinda
odaklanmak i¢in daha fazla enerji harcamak zorunda kalmak.

® Cevreden yeterince destek almamak. isyerinde veya 6zel hayatta
gerekli sosyal destegi alamamak

Bireysel Risk Faktorleri
® Her seyi kusursuz yapma istegi

® Hayir deme zorluklari

® Asiri gelismis gorev duygusu

® Karamsar bakis agisi
® Asiri kontrolcultk
® Geng, bekar, bosanmis olmak (cinsiyetler arasinda tiikenmislik riski
acgisindan fark saptanmamis ama erkeklerde kadinlara
gore duyarsizlasma riski yiksek bulunmus.)
®Y{iiksek empati
®Yiiksek beklenti
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Orgiitsel Risk Faktorleriyle Nasil Basa Cikalim?

® Yardimci personel ve ek donanima basvurmak,

® Serbest karar verme imkanlarini ve kararlara katilimi artirmak,

® isin gerektirdigi yetki ve sorumlulugu denklestirmek,

® Adil bir 6dil sistemi gelistirmek,

® s yiikiiniin ayni kisilerde birikmesini nlemek icin zor islerin esit

olarak dagitilmasini saglamak,

® Takim calismalarini desteklemek,

® s arkadaslari arasinda baghhgi saglamak,

® jsyerinde dizenli isleyen bir catisma yénetim sistemi kurmak,

® Gorev tanimlarini acik ve net olarak belirlemek,

® Kisisel gelisim ve dinlenmeye 6nem vermek, calisma saatleri
icerisinde bunlara yeterli zamani ayirmak,

® Ogle yemegi ve dinlenme aralarini rahatlatici ve is ortamindan
uzaklastirici yerlerde vermek,

® Kisileri yeni gorevlere atamak,

® (st yonetimin destegini saglamak,

® Sik sik pozitif geri bildirim vermek,

® Uzun calisma saatlerini kisaltmak,

® Hizmet ici egitimler planlamak,

® Kariyer icin firsat tanimak,

®jsyerinde sosyal destek amacl gruplar kurmak, gibi secenekler
koruyucu olabilir.
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AHEFAHBS

BU YAZILIMDA
COK iS VAR

Aile hekimlerinin ihtiyag duyabilecegi tim yaziim ¢ézamleri tek adreste.
AHEFAHBS yazihm ¢ézumleri ile alisilagelmis AHBS yazilimi ve destek anlayiginiz
cok kisa surede degisecek!

A

Bireysel Olarak Tiikenmislikle Nasil Basa Cikalim?

Yaklasik 2500 yil 6nce Atina sokaklarinda Sokrates’in glinimuze kadar gelmis en

UnlG 6glda olan ve Delphi tapinaginin girisine asilan o iki kelime, insanoglunun

hala en zor 6devlerinden biri;

*Cok ylksek ve gercekci olmayan beklentileri gézden gecirmek

eMolalari etkin kullanmak

eZamani yonetmek

eis nedeni ile iletisim kurdugu insanlarin sorunlarini
icsellestirmemek

eDinlenmek, rahatlamak ve desarj olmak icin zaman ayirmak

eSpor, muzik, meditasyon gibi sosyal aktivitelerle ugrasmak

eCalisma ve aile hayatinda sorumluluk almak istemedigi konularda
sucluluk hissetmeden ‘hayir’ diyebilmek

eHer seyi kontrol altina alma, kusursuz olma, herkes tarafindan
sevilme ve herkesi memnun etme gibi mantiksiz dislince ve algilarin farkin
varmak

eStresli bir durumun Ustesinden gelirken, kendi icinde durum
degerlendirmesi yapmak, olumsuzlara odaklanmak yerine olumlu ve mantikl
kisimlarina odaklanmak

*Mizah duygusunu yitirmemek

eDuygusal ve sosyal zekayi gliclendirmek

eDaha ¢ok calismak yerine, daha verimli calismayi kendine amac edinmek

eTukenmislik belirtilerini tanimak; Gegistirmemek!

eYardim almak.

Tiim meslektaslarima tilkkenmeden calisabilecekleri bir
ortam ve saghkl, uzun yillar dilerim... N

www.ahefahbs.com




YAZI: Dr. Hamza GUNGORMEZ
KOCAELI - AILE HEKIMI

Ve sen bu yaziyi
okuyan, her seye
ragmen bazi
seyleri unutmamak
icin direnen
Meslektasim!
Egme basini!

GALAKSILER,
HULYA AVSAR,

VE AILE HEKIMLIGI

“Insan dogumu” nun mucizesinden bahsediyor
kitaplar, gectigimiz milyonlarca spermden, sayisiz
dogru olasiligin gerceklesmesindeki

hikmetten...

“Evrendeki kiigtikligiimiiz'den bahsediyor kitap-
lar, diinyanin evrende bir kum tanesi bile olmadi-
gindan, yaptiklarimizin anlamsizligindan; fezanin
baska bir ucunda farkli bir sesin olup olmadigini
merakla sorguluyorlar...

Her seyin bizim i¢in yaratilmis olmasi degeri ile
toz bulutlarinin arasindaki degersizligimiz ara-
sinda sikisirken, {izerimize binen sorumlulukla-
rimiz1 kisa vakitlerimiz icerisinde tamamlamaya
calistyoruz.

Kapilarimizin ardinda, bagka kapilarin ardindaki
sorular1 sorup, ayni yanitsizliklarla boguluyoruz
A sinifi metre kareye sahip ASM odalarimizda.
Zamani gelince evrenin farkli yerlerinde farkli
seylere doniisecegimizi bildigimiz ama aklimiza
getirmek istemedigimiz duygularla, daha fazlasini
arzulamakla tamamliyoruz mesailerimizi.

Ahlaksizligin, haksizhigin, zalimligin unutuldu-
gu ama acizligin her firsatta itinayla hatirlatilarak
unutulmadig bu diinyada, biraz “dogru’dan, bi-
raz “merhamet”ten, biraz “adalet”ten bahsedebil-

me cesaretini gostereme-
yip, kalbimizde bugzetme
mertebesinde kahraman-
lik oyunlar1 oynuyoruz.

Farkli diinyalarin insan-
lar1 yaptilar bizi. Sosyal
medyalarimizin  15181nda
hepimiz kendimizi 90’la-
rin Hiilya Avsar’lar: Sibel
Can’lar1 olarak goriip, bii-
yik hiirmetler bekleme
noktasina getirdiler. Eme-
gin, hak talep etmenin,

dogru yerde durmanin
onurunu  unutturdular.
Basar1 odakli hedefler-
le, yolda olmanin keyfini
unuttuk.

Ve sen bu yaziyl
okuyan, her seye ragmen
bazi seyleri unutmamak
icin direnen Meslektagim!
Egme bagini!

Bizler biitlin traje-

dilere ragmen umudun
daha fazla oldugu toprak-
larday1z. Umudumuz ise
afaki hayaller yerine, ken-
dimize ve mesleki onu-

runa sahip c¢ikan senin
gibi arkadaglarimiza da-
yanmaktadir. Her firsatta
haykirdik, yine tekrarli-
yoruz;

KAZANACAGIZ!
BILIYORUZ!



MOR YEMENI

YAZI: Dr. Yiicel GiZDES
Selenay Tip Merkezi

Sevgili Meslektaslarim;

Ben Dr.Yiicel Gizdes 1965 yilinda Bursa’da dogdum.
Bursa Erkek Lisesi’nde okudum. Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi’nden 1988 yilinda mezun oldum. Sonraki yillar
Mus ili Boyuncuk koyt Saglik Ocaginda mecburi hizmet
yaparak, Oltu ve Silopi’de askerlik yaparak gecti. 1992
yilinda Bursa’ya memleketime dondiim. O yil
tiniversiteden arkadasim Ecz. Betiil Gizdes ile evlendim.
1995 yilinda Ipek ve Buket adinda ikiz kizlarim diinya-
ya geldi. Bursa’da ¢esitli Saglik Ocaklarinda, 112 Acil
ambulanslarinda ve Devlet Hastanesi Acil Servislerinde
uzun yillar Pratisyen Hekim olarak calistim. Aile he-
kimligini tercih etmedim. 2016 yilinda emekli oldum. O
giinden bu yana ortagi oldugum Selenay Tip Merkezi nin
yoneticiligini yapmaktayim.

Corono salgin

giinlerinde kendi Kirkli yaslarimda yamag parasiitii yapmay1 6grendim.

ic diinyamda bir Tatillerimde Fethiye Babadag’dan ve firsat buldukga ya-
yolculuga ciktim ve kinimizdaki yamaglardan u¢tum. Bir dénem resim yap-
bu ilk kitabimi tim. Tuval tizerine akrilik ve suluboya ¢alismalarim oldu.
bir-bucuk yilda Tabip odasi sergilerine katildim. Amator yelkenli yat kap-
tamamladim. tantyim. Son yillarda yelkenli tekne kiralayarak tiim aile
Gokova ve Hisaronii’nde profesyonel kaptan almadan
mavi yolculuga ¢ikiyoruz.

22/02/2022 tarihinde saat 22 civari ipek kizim beni Face-
time’dan arad1. “Baba arkadasim {lhan’dan evlilik teklifi
aldim. Bende kabul ettim. Ilk seni bilgilendirmek iste-
dim” dedi. Kizim ¢ok mutluydu, Tektas yiiziigiinli par-
magina takmisti. Bize gosterdi. Esimle beraber bu mutlu

anin1 paylastik, hep beraber duygulandik.
Ertesi giinii daha 6nce yaptirmis oldugum
Gastroskopi patoloji raporumun ¢iktig1 6g-
rendim. Sonra gidip raporumu aldim. O
giin bende esime “Tagh Yiiziikk Hiicreli”
Mide Ca raporumu istemeyerek verdim.
Bir anda Mide kanseri oldugum ortaya
cikti. Hastaligimi 6grendigim ilk hafta zor
gecti. Sonra hastaligi kabullendim ve tibbi
bir telas basladi. Ameliyatimi1 oldum, mi-
demin tamami, metastatik karaciger bolge-
leri ve bolge lenfleri ¢ikarilda.

Kemoterapilerim su anda devam
ediyor. Yirmi kilo verdim. Sonras1 Radyo-
terapi olacak. Her seye ragmen hayat gii-
zel ve devam ediyor. Pozitif bir insanim,
bardagin dolu tarafina bakmay1 severim.
Negativizmden beslenenlere kizarim. Bu-
nalim gezenlerle pek fazla goriigmem.
Moralim yerinde, bu hastalig1 yenecegimi
diisiiniyorum. Sizler gibi ben de ne zaman
Olecegimi bilmiyorum. Hastaliga yenik
diisersem zaten hatirlamayacagim. Bun-
dan dolay1 sonsuza kadar yasayacagim.
Romanim toplum yagsamini ve toplumdaki
sosyal problemleri anlatan bir kurgu ro-
man olarak tasarlandi.
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Traji-komik taraflar1 var. Ikinci bo-
liimde bilim-kurgu destegi aldim. Bu ne-
denden dolay1 romanimi bir Sosyal bilim-
kurgu romani olarak goriiyorum. Corono
salgin giinlerinde kendi i¢ diinyamda bir
yolculuga ¢iktim ve bu ilk kitabimi1 bir-bu-
cuk yilda tamamladim. Keyifli okumalar
dilerim.

(Romanin igerigi: Romanin kahra-
mani1 olan Murat’in hikayesi dort yasinda
1987 yilinda anlatilmaya baslanir. 2015 y1-
linda 32 yasina kadar devam eder. Roman
iki boliimden olusmaktadir. Birinci bo-
liimde roman kahramanin ¢ocukluk cagi,
okul caglari, tiniversite yasami, askerlik,
is arayislar1 ve hayata tutunma miicadelesi
anlatilir. Bu tarihler arasindaki iilkemizin
gergekleri tartisihr. Ikinci béliimde 6gret-
men olan Murat’in toplumdaki sosyal mii-
cadelesi ve yerlesik diizene gecme cabalari
vardir. Kiiciik yastan itibaren yasadigi psi-
kolojik travmalarve dénence giinleri tarih-
leri hi¢ pesini birakmaz. Ozel giinlerinde
o tarihler hep karsisina ¢ikar. Bu tarihlerin
onun i¢in sembolik anlamlar1 vardir.

Sayg1 ve Sevgilerimi sunarim.
(Temmuz-2022
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Gegmis veya gelecek yoktur.
Sonsuz bir simdi vardir.
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GEREKLi MALZEMELER § Cevizli visneli

150g tereyagi

200g bitter cikolata

3 adet yumurta

1 su bardagi toz seker

1 su bardagi un

1 paket vanilya

Ceyrek cay kasigi tuz

2 yemek kasigi ceviz

1 su bardagi visne
Yarim cay bardagi ceviz

B

. brownie'’yi nasil
yaptim?

1. ilk olarak 150 g tereyagini
tencereye alarak yavasca yagin
yanmamasina dikkat ederek
erittim.

2. Yag tamamen eridikten

sonra fazla bekletmeden tencereyi
ocaktan aldim ve bitter gikolatalari
kirarak tencereye ilave ettim. Bir
spatula ile karistirarak sicak yagin
icerisinde gikolatayi erittim.

3. Robotta 3 yumurtay yuksek
devirde ¢irptim.(mikserle karistirma
kabinda da yapabilirsiniz.)

4. Koplrmeye baslayan yumurtaya 1
su bardagi toz sekeri ilave ettim
koplrip beyazlasincaya kadar
robotta ¢cirpmaya devam ettim.

5. lyice képiirdiikten sonra ilk sicagl
¢ikmis olan tereyagl gikolata
karisimini da yumurtali karisima ilave
ederek tamamen karisincaya kadar
¢irpmaya devam ettim.

6. Brownie harcimiza 1 su bardagi un, 1
paket vanilya ve ceyrek cay kasigi tuzu da
ekleyip yavasca karistirdim. Bu asamada
cok fazla karistirmamaya 6zen gostere-
lim.

7. Son olarak iki yemek kasigi dolusu
cevizi de ekleyerek karistirmaya
devam ettim.

8. Tezgaha pisirme kagidini aldim Gzerine
kare borcamimi koyarak o6l¢tsinu alip,
kagidin fazla kisimlarini kestim, pisirme
kagidini borcamimin icine serdim. (Boy-
lelikle browniem piserken hem kabimiz
kirlenmeyecek hem de brownieyi rahatca
cikartabilecegiz.)

9. Brownie harcini borcama bosalttim ve
Uzerini dizledim.

10. Uzerine visneleri aralikl olarak
dizdim.

11. Son olarak cevizleri de aralarina
yerlestirdim.

12. Hazirladigim brownieyi dnceden
Isithgimiz 165° firinda yaklasik 40 dakika
pismeye biraktim.

13. Tam kivaminda pismis ici gayet
nemli visneli ve cevizli browniemiz
servise hazir.

Deneyeceklere simdiden afiyet olsun.

Not: Keklerinizde yumurta kokusundan
rahatsiz oluyorsaniz bir ¢cimdik kadar tuz
ilave etmeniz faydali olacaktir. Dilerseniz
ceviz yerine findikta kullanabilirsiniz.
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