
www.solunum.org.tr

T
ürkiye Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i (TÜSAD)'›n 

kuruluflunun “40. Y›l›na”na

rastlayan 2010 y›l›, tüm dünyada

“Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l›” ilan edildi. 

Dünyada yüz milyonlarca kiflinin

akci¤er hastal›klar›na ba¤l› olarak 

solunum problemleri yaflad›¤›, bir

ço¤unun akci¤er hastal›klar›n›n y›k›c›

etkisinin henüz fark›nda olmad›¤› ve

akci¤er sa¤l›¤› konusunda toplumu

bilgilendirici çal›flmalar›n uzun

süredir ihmal edildi¤i vurgulanarak,

akci¤er hastal›klar› ile ilgili olarak

fark›ndal›¤› art›rmak için 2010 y›l›

‘Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l›’ olarak ilan 

edildi.

“Uluslararas› Solunum

Dernekleri Forumu”nun ortak

giriflimi ile tüm dünyada bafllat›lan

“2010 The Year Of The Lung”

etkinli¤i, akci¤er sa¤l›¤›n›n önemi

konusunda fark›ndal›¤› art›rmak,

akci¤er hastal›klar›ndan korunma ve

tedavi ile ilgili olarak yap›lan

faaliyetlere sosyal ve politik destek

oluflturmak, bireysel çal›flmalar

yapan farkl› sa¤l›k 

kurulufllar›n›n bir eylem

plan› etraf›nda 

toplanmalar›n› sa¤lamak

amac›n› tafl›yor.

6 Aral›k 2009'da

Cancun, Meksika'da

gerçeklefltirilen

Uluslararas› Solunum

Dernekleri Forumu

(FIRS)’nun 40. Dünya Akci¤er

Sa¤l›¤› Konferans›'nda ilan edilen

“2010 Dünya Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l›”

kapsam›nda bir y›l boyunca 160

ulusal derne¤in kat›l›m›yla çeflitli

aktiviteler gerçeklefltirilecek.

Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l›'n›n yol 

haritas›n› belirlemek ve amaçlar›n›

vurgulamak amac›yla “2010 The Year

Of The Lung” deklarasyonu da

yay›nland›.

TÜSAD da, kuruluflunun 40.

y›l›na rastlayan “2010 Akci¤er Sa¤l›¤›

Y›l›” içerisinde, toplumumuzda

akci¤er sa¤l›¤› konusunda fark›ndal›¤›

art›rmak ve bilinçlendirmek amac›yla

çal›flmalar gerçeklefltirecektir. Baflta

tütün kontrolü olmak üzere, KOAH,

Ast›m, akci¤er kanseri gibi toplumun

önemli bir k›sm›n› etkileyen

hastal›klar›n vurgulanmas› ve 

koruyucu önlemlerin etkinlefltirilmesi

yönünde yap›lacak aktivitelerle

TÜSAD, tüm dünyada oldu¤u gibi

2010 y›l›n›n gelecekteki nesillerin

daha sa¤l›kl› akci¤erlere sahip olmas›

yönünde önemli bir bafllang›ç

olaca¤›na inanmaktad›r.

Editörden

"De¤erli Meslektafllar›m›z,

De¤erli Solunum Aktüel

okurları, Solunum Aktüel

gazetesi sizlerle ilk kez 

SOLUNUM 2009 

kongresinde bulufltu.

Gazetemizin 
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Akci¤er Sa¤l›¤› ‹çin GÜÇB‹RL‹⁄‹
TÜSAD Akademi
Kurslar› Bafllad›

TÜSAD'›n 40. Y›l›, Dünya
Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l› 

‹le Birlikte Kutlan›yor

Türkiye Solunum Araflt›rmalar› Derne¤i
(TÜSAD) 40. Y›l Bilim Ödülleri Veriyor

n TÜSAD kuruluflunun 40. y›l›n›

hem bilimsel hem de halka

yönelik faaliyetlerle kutluyor. Halka

yönelik olarak TÜSAD'›

kamuoyunda daha bilinir hale

getirmek amac›yla, gö¤üs

hastal›klar›n›n alan›na giren KOAH,

akci¤er kanseri, sigara ile ilgili 

konularda çeflitli bilinçlendirme

faaliyetleri yapacak olan TÜSAD,

bilimsel faaliyetler de düzenleyecek.

Bunlardan biri de, genç araflt›r›c›lar›,

solunum alan›nda çal›flan bilim

insanlar›n› desteklemek, onlar›n

baflar›lar›n› kamuoyu ile paylaflmak

ve daha büyük baflar›lara imza

atmalar›n› sa¤layabilmek için 

ödüllendirmek. Bu amaçla TÜSAD,

solunum ile ilgili temel bilimler

alan›nda “Prof. Dr. Meliha
Terzio¤lu Bilim Ödülü”ve klinik

çal›flmalar alan›nda “Prof. Dr. Rauf
Sayg›n Bilim Ödülü” ad›yla iki ayr›

ödül verilecektir. 

Ödül esaslar› ve baflvuru flekli

hakk›nda ayr›nt›l› bilgiye TÜSAD

web sitesi www.solunum.org.tr’den

ulaflabilirsiniz.

n TÜSAD, mesleki yaflantılarının

henüz baflında olan ve birçok

zorluklarla mücadele eden genç 

arkadafllarımızın, aktarmak ve

paylaflmak isteyecekleri çok fleyler

oldu¤unu düflünüyoruz. Bu ba¤lamda

sizlerden gelen istekleri daha iyi

duyurabilecek, di¤er arkadaflları ile

paylaflım ve iletiflimi sa¤layabilecek,

birçok platformda bizlerle iliflki 

kurabilecek bir asistan temsilcisi

seçmek istiyoruz. Bu yönde istekli

olan ve uzmanlık e¤itiminin ilk 3 yılı

içinde olan arkadafllarımızın web

sitemizdeki formu doldurarak 

yollamalarını rica ediyoruz.

TÜSAD Merkez Yönetim Kurulu

TÜSAD Asistan
Temsilcisi Seçiyor

Solunum Aktüel
Geri Dönüflümlü
Ka¤›da Bas›l›yor

n Elinizde
tuttu¤unuz

Solunum Aktüel
gazetesi
TÜSAD’›n 
çevreye
duyarl›l›¤›ndan
ötürü geri
dönüflümlü
ka¤›da bas›lm›flt›r.
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T
ÜSAD AKADEM‹

derne¤imizin ulusal kongre

d›fl›ndaki tüm bilimsel

aktivitelerini bir çat› alt›nda 

düzenlemek amac› ile Merkez

Yönetim Kurulu (MYK) karar› ile

kurulmufltur.

TÜSAD, son iki y›l içinde gerek

flube toplant›lar› ve bölgesel 

sempozyumlar gerekse çal›flma 

kollar›n›n yapt›¤› bilimsel 

programlarla, solunum hastal›klar›

e¤itimi yolunda baflar›l› toplant›lara

imza atm›flt›r. Bu yo¤un bilimsel 

programlar›n organizasyonunun daha

ifllevsel hale getirilmesi, tekrarlar›n

engellenmesi ve gruplar aras›nda

homojenizasyonu oluflturacak bir üst

kurul ihtiyac› ortaya ç›km›flt›r. 

TÜSAD AKADEM‹'nin hayata

geçirilmesinde TÜSAD Baflkan

Yard›mc›s› Prof. Dr. Mecit Süerdem

önemli katk›lar sa¤lam›flt›r. TÜSAD 

AKADEM‹ Yönetim Kurulu ilk

toplant›s›n› 19.12.2009 tarihinde

‹stanbul'da yapm›flt›r. 

Bu toplant›da TÜSAD 

AKADEM‹ Yönetim Kurulu görev

da¤›l›m›n› yapm›fl; Prof. Dr. Mecit

Süerdem baflkan, Prof. Dr. Günay

Ayd›n sayman, Prof. Dr. Mustafa

Hikmet Özhan sekreter, Porf. Dr.

Ahmet Ilgazl›, Prof. Dr. Meral

Gülhan, Prof. Dr. Tunçalp Demir ve

Doç. Dr. O¤uzhan Okutan ise üye

olarak görev alm›flt›r.

Çal›flma grubu baflkanlar›, flube

baflkanlar› ve d›fl iliflkiler komitesi

üyesinin kat›l›m›yla ayn› gün 

gerçeklefltirilen TÜSAD AKADEM‹

Dan›flma Kurulu toplant›s›nda, 

2010 ve 2011 y›llar›n›n bilimsel

aktivitelerinin planlamas›n›

gerçeklefltirmifltir.

Bilimsel aktivitelerin uzmanl›k

sonras› e¤itiminde önemli bir yer 

tutmas› gereklili¤i düflünülerek 2010

y›l› içinde de¤iflik bafll›klar alt›nda

TÜSAD AKADEM‹ Kurslar› 

planlanm›flt›r. Öncelikli kurs konular›

daha çok TÜSAD üyelerinin talepleri

do¤rultusunda, uzmanl›k sonras›nda

uygulamada s›k›nt›lar›n yafland›¤›

SFT, toraks ultrasonografisi, radyoloji,

NIMV, bronkoskopi, sigara

b›rakt›rma ve t›p biliflimi olarak 

belirlenmifltir.

Kurslara ek olarak uzman 

hekimlere yönelik e¤itimlerin

verilece¤i AKADEM‹ KAMPLARI

planlanm›flt›r. Bu kampta 

TÜSAD üyeleri gün boyu sürecek

yo¤un bilimsel program›n yan›

s›ra, keyifli sosyal ortam›

paylaflacakt›r. 

TÜSAD'›n y›llard›r devam

eden ve be¤eni kazanm›fl olan

bölgesel sempozyumlar›na

TÜSAD AKADEM‹ bünyesinde

de devam edilecektir.

Sempozyumlarda Türkiye'nin

farkl› co¤rafyalar›nda birinci 

basamakta çal›flan hekimlerin de 

yer alaca¤› güncel konular›n ele

al›nmas› planlanm›flt›r. 

TÜSAD AKADEM‹'nin çat›s›

alt›na al›nan di¤er bir bafll›k ise flube

bilimsel toplant›lar›n›n planlanmas›d›r.

Bilindi¤i gibi TÜSAD ‹ç Anadolu,

Ege, Do¤u Anadolu ve Karadeniz

fiubelerini oluflturarak faaliyetlerini

bafllatm›flt›r. TÜSAD AKADEM‹ bu

toplant›lar›n organizasyonun ve 

koordinasyonun sa¤lanmas› 

misyonunu da üstlenmifltir.

Önümüzdeki günlerde kurslarla

ilk aktivitelerine bafllayacak olan

TÜSAD AKADEM‹'nin, solunum

hastal›klar› e¤itimine yeni bir ivme

kazand›raca¤› ve baflar›l› toplant›lar

organize ederek alan›m›zdaki 

hekimlerin uzmanl›k sonras› e¤itim

ihtiyaçlar›n› karfl›layaca¤› inanc›n›

tafl›maktay›z.

Prof. Dr. Mustafa 
Hikmet ÖZHAN

TÜSAD AKADEM‹ Sekreteri

Gö¤üs Hastal›klar›

alan›nda çal›flmakta olan

hekimler yayg›n havayolu

hastal›klar›nda, restriktif

akci¤er hastal›klar›nda 

akci¤erlerdeki patolojinin

tipini belirlemede, fliddetini

saptamada, hastal›klar›n ve

özrün sebep oldu¤u

maluliyetin de¤erlendirilmesinde,

nedeni bilinmeyen dispnenin

tan›mlanmas›nda solunum fonksiyon

testi laboratuar›nda elde edilen 

verilerden yararlan›rlar. Solunum

fonksiyon testleri hastan›n aktif

kat›l›m›n› gerektiren testlerdir. Sadece

tekrar edilebilir solunum fonksiyon

testi, hekimler taraf›ndan

de¤erlendirilmelidir. 

Bu nitelikte bir

solunum fonksiyon

testi ise nitelikli bir 

laboratuardan elde edilir.

Böyle bir laboratuar›n en

önemli elemanlar›ndan biri

e¤itilmifl bir solunum

fonksiyon teknisyenidir.

Kursumuzun amac› ülkemiz

laboratuarlar›nda çal›flmakta olan

teknisyenlerimizin bilgi birikimini

artt›rmak, kaliteli, de¤erlendirilebilecek

solunumsal parametrelerinin elde

edildi¤i laboratuar verilerine

ulafl›lmas›na katk›da bulunmakt›r.

Prof. Dr. Nurhayat Y›ld›r›m
‹.Ü. Cerrahpafla T›p Fakültesi 

Gö¤üs Hastal›klar› AD

Editörden

Mutlulukla belirtmeliyim ki, sizlerin yorumları gelecek sayılarımız

için büyük bir motivasyon sa¤ladı.

TÜSAD, 40. yılını kutladı¤ı 2010 yılında bilimsel etkinliklerine

artan bir ivme ile devam etmektedir. Solunum Aktüel'de TÜSAD

Akademi, SOLUNUM 2010 Kongresi, bölgesel kurslar, toplantılar

gibi etkinlikler hakkında bilgileri bulabileceksiniz. TÜSAD 32.

Ulusal Kongresi SOLUNUM 2010 ile ilgili kongre baflkanımızın

görüfllerini ve bilimsel programın ayrıntılarını sizlere aktarıyoruz.

Derne¤imizin bilimsel faaliyetlerinin lokomtifleri olan flube ve

çalıflma gruplarından, bu sayıda Ege flubesi ve Akci¤er Kanseri

çalıflma grubunu daha yakından tanıma flansımız olacak.

TÜSAD tarihinde iz bırakan, kendisini tanımıfl olmanın onurunu

taflıdı¤ım, bir hocamızla sohbetimizi sizlerle paylaflaca¤ız. Yarım

asıra yakın bir süredir faaliyetlerini artan bir ivme ile sürdüren

derne¤imizin uluslararası iliflkilerini, bu alanda yaflanan baflarıları Dıfl

‹liflkiler Komitesi Baflkanı’nın kaleminden sizlerle paylaflaca¤ız.

Bu sayımızda yine içimizden birini, sanatçı ruhunu gitarının 

telleriyle kula¤ımıza hofl bir tını olarak aktaran, birçok ortamda 

dinleme flansı buldu¤umuz bir arkadaflımızla sizleri buluflturuyoruz.

Türkiye Solunum Arafltırmaları Derne¤i 40. yılının sloganı olan

"Bir Solukta Tam 40 yıl" diyebilmenin mutlulu¤unu yaflarken,

sizlerle daha iyi ve güzele ulaflmak dile¤i ile...

Saygılarımla

Doç. Dr. O¤uzhan Okutan
Solunum Aktüel Editörü

TÜSAD Akademi Kurs Program›

Torasik Ultrasonografi 
ve Ekokardiyografi Kursu

Sigarada bulunan nikotin;

eroin ve kokain kadar güçlü

ba¤›ml›l›k yap›c› bir maddedir.

Yap›lan çal›flmalarda sigara 

içenlerin yaklafl›k %70'inin sigaray›

b›rakmak istedikleri 

görülmektedir. Ancak bunlar›n

çok küçük bir bölümü kendi

bafllar›na sigaray› 

b›rakabilmektedirler. Özellikle

sigaran›n b›rak›lmas›ndan sonra

ortaya ç›kan yoksunluk belirtileri

b›rakma baflar›s›n› olumsuz yönde

etkilemektedir. Oysaki flu anda

elimizde bulunan farmakolojik

tedaviler bu yoksunluk belirtilerinin

ortadan kald›r›lmas›nda oldukça

etkilidirler ve uzun süreli b›rakma

baflar›s› sa¤lamaktad›rlar. 

Ancak hekimlerin önemli bir

k›sm› sigara b›rakma konusunda

yeterli motivasyona ve donan›ma

sahip de¤ildir. 19 Temmuz'da

5727 say›l› yasan›n yürürlü¤e

girmesinden sonra toplumda sigara

b›rakmaya yönelik ilgi artm›flt›r. 

Toplumdaki bu sigara b›rakma

taleplerine yan›t verebilecek

hekimlerin e¤itilmesi amac›yla

TÜSAD Akademi bünyesinde

bölgesel 'Sigara B›rakma

Yöntemleri' kurslar› yap›lmas›

karar› al›nm›fl ve bunlar›n ilkinin 

27-28 fiubat tarihinde ‹zmir'de

yap›lmas› planlanm›flt›r.

Sigara b›rakma konusunda

topluma hizmet vermeyi 

hedefleyen ve bu konuda 

bilgilerini güncellemek isteyen

özellikle Ege Bölgesindeki tüm

hekimleri kursumuza bekliyoruz.

Prof. Dr. Tunçalp Demir
‹.Ü. Cerrahpafla T›p Fakültesi 

Gö¤üs Hastal›klar› AD

TÜSAD Akademi 

kapsam›nda düzenlenen

Torasik Ultrasonografi ve

Ekokardiyografi Kursu, Dr.

Lütfi K›rdar Kartal E¤itim ve

Araflt›rma Hastanesi’nde,

Kofluyolu Yüksek ‹htisas

Hastanesi, Kardiyoloji

Klini¤inin de katk›lar› ile 26-27

Mart 2010 tarihinde yap›lacak.

Son y›llarda Gö¤üs Hastal›klar›

alan›nda giderek daha fazla 

kullan›m alan› bulan torasik 

ultrasonografinin tüm yönleri ile ele

al›naca¤› bu kurs zengin bir teorik

ve pratik programla uygulanacak.

Ultrasonografinin temellerinin

anlat›lmas› ile bafllayacak kursta,

transtorasik ultrasonografinin

Gö¤üs Hastal›klar› alan›ndaki 

uygulama alanlar› ve 

ultrasonografinin gerçek-zamanl›

rehberli¤inde yap›lan giriflimsel

ifllemler teorik olarak ve pratik

uygulamalarla anlat›lacak. Bu

bölümde kursiyerler cihaz bafl›nda

kendileri uygulama yapma olana¤›

bulacaklard›r.

Ekokardiyografi

bölümünde ise alan›nda

uzman Kardiyologlar önce

teorik derslerle Gö¤üs

Hastal›klar› Uzmanlar›na

temel konularda 

konferanslar verecek,

ö¤leden sonraki bölümde hasta 

bafl› Ekokardiyografi pratikleri

yap›lacakt›r.

Bir di¤er bölüm olan endoskopik

ultrasonografi uygulamalar›nda,

radial prob EBUS, konveks prob

EBUS ve EUS bu uygulamalar›

yapan hekimlerce kursiyerlere

anlat›lacak ve pratik uygulamalar

k›sm›nda gerek cihazlar›n tan›t›lmas›

ve gerekse video uygulamalarla 

olgu baz›nda teorik bilgiler 

desteklenecektir. Kurs TÜSAD

üyesi Gö¤üs Hastal›klar›

Uzmanlar›na yönelik olup, 

30 kursiyerle s›n›rl› olacakt›r.

Doç. Dr. Benan Ça¤layan 
Dr. Lütfi K›rdar E¤itim 

Araflt›rma Hastanesi  

Sigara B›rakma Yöntemleri Kursu 27-28 fiubat 
‹zmir

27-28 Mart
‹stanbul

TÜSAD AKADEM‹ KURULDU

Teknisyenler için Solunum
Fonksiyon Testleri Kursu

Dr.Lütfi K›rdar 
Kartal E¤itim ve 

Araflt›rma Hastanesi 
26-27 Mart ‹stanbul
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ö¤üs Hastal›klar› Uzmanl›k Dal›nda

Türkiye'nin en eski derne¤i olan

TÜSAD olarak her geçen y›l kendimizi

aflma gayreti içinde sizlere bu y›l da bilimsel ve

sosyal içerik bak›m›ndan derne¤imizin 40. y›l›na

yak›fl›r bir kongre haz›rlama çabas›nday›z.

SOLUNUM 2009 sonras› bize ulaflan

olumlu geri bildirimler ve hem kongreye kat›lan

misafirlerimizin hem de kendi yapt›¤›m›z

özelefltiriler ›fl›¤›nda TÜSAD'›n 32.Ulusal

Kongresi SOLUNUM 2010'u haz›rl›yoruz.

SOLUNUM 2010'un temel hedeflerimize

uygun bir flekilde öncelikle sahada çal›flan

hekimlerin istekleriyle örtüflen ve da¤›n›k

olmayan bir bilimsel programla 

nitelikli bir sosyal program›n birleflti¤i bir

toplant› olmas›n› arzu ediyoruz.

20-24 Ekim 2010’da gerçeklefltirece¤imiz

SOLUNUM 2010’u sizlerden gelen öneriler

do¤rultusunda Antalya - Gloria Golf Resort

Otel'de düzenlemeyi uygun bulduk.

Bilimsel program içinde e¤itici kurslar,

panel, konferans, karfl›t görüfl toplant›lar›, 

güncelleme toplant›lar›, uzmanl›k ö¤rencisi 

oturumu, olgu sunumu oturumlar›n›n yer

almas› planlanm›flt›r. Ayr›ca hekimlik mesle¤i ve

uzmanl›k alan›m›z› ilgilendiren paramedikal

konulara da yer vermeyi, bunlar›, kendi

alanlar›nda deneyimli hocalar›m›z›n

rehberli¤inde ve mümkün oldu¤unca genç 

meslektafllar›m›za kendilerini ifade etme imkan›

sunarak sizlerle paylaflmay› planl›yoruz.

SOLUNUM 2010 içinde de kongre 

oturumlar›n› 4 paralel salonda gerçeklefltirmeyi 

düflünüyoruz. 4. Salonu mümkün oldu¤unca

sözel bildiriler, paramedikal konular ve sosyal 

konulara ay›rmay› hedefliyoruz. Bu y›l da geçen

y›l oldu¤u gibi kat›l›mc›lara haz›rlama ve sunum

kolayl›¤› sa¤layan; video gibi görsellerin

sunumuna imkan veren e-poster uygulamas›n›n

devam edece¤ini hat›rlatmak istiyoruz.

Geçti¤imiz y›llara benzer flekilde bu y›l da, 

bilimsel içerik aç›s›ndan temelde kendi uzmanl›k

alan›m›z olan Gö¤üs Hastal›klar› ile birlikte,

Gö¤üs Cerrahisi, Çocuk Sa¤l›¤› ve Hastal›klar›,

Rehabilitasyon, Fizyoloji

gibi birçok disiplini içine

alan ortak oturumlarla

tart›flma ve görüfl

al›flveriflinde bulunma

imkan›n› yakalamay› arzu

etmekteyiz.

Dünya Akci¤er Sa¤l›¤›

Y›l› olan 2010 y›l› içinde

ve TÜSAD'›n her 

kongrede gelenekselleflmifl

olan belli konularda

toplumsal duyarl›l›¤›

artt›rma gayretinin bir

parças› olarak iflledi¤imiz

sosyal tema bu y›l da “Küresel ‹klim

De¤ifliklikleri ve Akci¤er Sa¤l›¤›na Olan

Etkileri” olarak devam edecektir.

Meslektafllar›m›zla günlük prati¤imize

uygun olarak özenle haz›rlama gayreti

içinde oldu¤umuz SOLUNUM 2010'da

buluflmak, bilgi ve güzellikleri birlikte

paylaflmak dile¤iyle.

www.solunum.org.tr/solunum2010

Doç. Dr. Filiz Koşar
TÜSAD Genel Sekreteri

SOLUNUM 2010 Kongre Organizasyon
Komitesi Başkanı

SOLUNUM 2010 ORGANİZASYON KOMİTESİ

KONGRE II. BAŞKANI

Doç. Dr. O¤uzhan
Okutan

1965 yılında doğdu.
Tıp eğitimini GATA’da
tamamladıktan sonra
Eskişehir'de 1. Ana Jet
Üs komutanlığında Uçuş
Tabibi olarak göreve başladı.
Buradaki zorunlu hizmetinin
ardından GATA Haydarpaşa
Eğitim Hastanesi Göğüs
Hastalıkları AD’da uzmanlık
eğitimine başladı. Aynı birimde
uzman, yardımcı doçent ve

doçent olarak çalışan 
Doç. Dr. Oğuzhan
Okutan bu sürede
GATA Psikiyatri AD'da
Uyku Bozuklukları
Kursunu tamamladı.
Doç. Dr. Okutan,
TÜSAD Difüz
Parankimal Akciğer

Hastalıkları ve Pulmoner
Vasküler Hastalıklar ÇG 
yönetim kurulu üyesi, TÜSAD
Akademi yönetim kurulu üyesi,
TÜSAD İletişim Koordinatörü
ve Solunum Aktüel gazetesi
editörüdür.

Kongre Sekreteri

Doç. Dr. Ülkü
Y›lmaz Turay

Tıp eğitimini
1982-1988 yılları
arasında Gazi 
Üniversitesi TF'sinde 
tamamladı. Göğüs Hastalıkları
ve Tüberküloz Uzmanlık
Eğitimi İhtisasını 1988-93
Tarihleri arasında Atatürk Göğüs
Hastalıkları ve Göğüs Cerrahi

Merkezi'nde yaptı. 2003
yılında doçent oldu. Dr.
Turay, 2004-06 Tarihleri
arasında TÜSAD Yönetim
Kurulu Üyeliği, 2006-08
yılları arasında da TÜSAD
Genel Sekreterliği görevini

yürüttü. Halen TÜSAD yönetim
kurulu üyeliği sürüyor ve
Atatürk Göğüs Hastalıkları ve
Göğüs Cerrahi Merkezi’nde 7.
servis klinik başasistanı olarak
görev yapıyor.

Kongre Bilimsel 
Komite Başkanı

Prof. Dr. 
Ahmet Ilgazl›

1957 yılında İzmit'te
doğdu. Atatürk Üniversitesi
Tıp Fakültesi'nden mezun
oldu. 2 yıllık zorunlu hizmetini Samsun
Havza Verem Savaş Dispanseri'nde
yaptı. Heybeliada Sanatoryumu

Göğüs Hastalıkları ve Göğüs
Cerrahi Merkezi'nde Göğüs
Hastalıkları ve Tüberküloz ihtisasını
bitirdi. Askerliğini Ankara Etimesgut
Hava Hastanesi'nde yaptıktan
sonra, Heybeliada'da çalışmaya
başladı. 1996 yılında Kocaeli
Üniversitesi Tıp Fakültesi Göğüs

Hastalıkları AD'nda göreve başladı.
2005 yılında Profesör olan 
Dr. Ilgazlı, halen aynı AD'nda çalışıyor. 

Kongre Mali İşler
Sorumlusu 

Prof. Dr. 
Günay Ayd›n

Yüksek öğrenimine
Cerrahpaşa Tıp Fakültesi
bünyesinde eğitim yaptığı
dönemde Trakya Üniversitesi Edirne
Tıp Fakültesi'nde devam etti. Zorunlu
hizmetini 1983-85 yılları arasında

Sultanhanı-Aksaray Sağlık
Ocağında tamamladı. 1985-90
yılları arasında İ.Ü. Cerrahpaşa Tıp
Fakültesi Göğüs Hastalıkları
AD'nda asistan doktor olarak
çalıştı. Aynı klinikte 1990 yılında
uzman, 1994'te Doçent, 2000
yılında Prof. Dr. ünvanını aldı. Halen

İstanbul Üniversitesi Cerrahpaşa Tıp
Fakültesi Göğüs Hastalıkları Anabilim
Dalı'nda çalışmaktadır.

Kongre Sosyal
Komitesi

Dr. Cenk
K›rakl›

1972 yılında
Ankara da doğdu.
İzmir Özel
Çamlaraltı Koleji'ni
bitirdikten sonra Ege 
Üniversitesi Tıp
Fakültesi'nden mezun oldu.
1997 yılında İzmir Dr. Suat
Seren Göğüs Hastalıkları ve
Cerrahisi Eğitim ve Araştırma
Hastanesi'nde Göğüs
Hastalıkları ihtisasına başladı.
2001 yılında uzman oldu ve o
tarihten bu yana aynı 
hastanenin Yoğun Bakım
Ünitesi’nde görev yapıyor.

Kongre Sosyal
Komitesi

Doç. Dr. 
Bahar Ulubafl

1983 yılında
Dicle Üniversitesi
Tıp Fakültesi'nden

mezun oldu.1991-95 yıllarında
Ankara Atatürk Göğüs
Hastalıkları ve Göğüs Cerrahisi
Merkezi'nde Göğüs
Hastalıkları asistanı olarak
görev yaptı. 2000 yılına kadar
aynı merkezde Göğüs
Hastalıkları uzmanı olarak
çalıştı. 2000-2004 yılları
arasında Mersin Üniversitesi
Tıp Fakültesi Göğüs
Hastalıkları AD'nda yardımcı
doçent olarak görev yaptı.
2004 yılından bu yana aynı
merkezde çalışıyor. 

Bilimsel Komite
Sekreteri

Prof. Dr.
Tunçalp Demir

1990 yılında 
İstanbul Tıp
Fakültesi'ni bitirdi. 1994'te 
İ. Ü. Cerrahpaşa Tıp
Fakültesi Göğüs Hastalıkları
AD’nda uzmanlık eğitimini 
tamamladı. Zorunlu hizmetini
Heybeliada Göğüs Hastalıkları
ve Göğüs Cerrahisi
Merkezi'nde yaptı. 
1997 yılında İ. Ü. Akciğer

Hastalıkları ve
Tüberküloz
Enstitüsü'ne atandı.
1998 yılından bu yana
Cerrahpaşa Tıp
Fakültesi Göğüs
Hastalıkları AD'nda

çalışıyor. İlgilendiği alanlar,
Sigara ve Sigara Bırakma,
KOAH, Solunum
Fonksiyonları ve Uykuda
Solunum Bozukluklarıdır.
Halen TÜSAD Tütün
Kontrolü Çalışma Grubu
Başkanı ve TÜSAD Akademi
Yönetim Kurulu üyesidir.

Kongre Dış İlişkiler
Komite Sekreteri

Doç. Dr. Semra
Bilaçero¤lu

Ege Üniversitesi Tıp
Fakültesi'nden 1984'te
mezun oldu. Zorunlu
hizmetini, Ekim 1984-Nisan 
1987 arasında Yozgat'ın

Boğazlıyan ilçesi Verem Savaş
Dispanseri Başhekimi olarak
yerine getirdi. 1987'de İzmir Dr.
Suat Seren Göğüs Hastalıkları
ve Cerrahisi Eğitim ve
Araştırma Hastanesi'nde
göğüs hastalıkları asistanı
olarak çalışmaya başladı.

Halen, bu hastanede göğüs
hastalıkları servisinde çalışmaktadır.

Üye

Dr. Sevda 
fiener Cömert

1989-1996 İ.Ü.
Cerrahpaşa Tıp Fakültesi
İngilizce Tıp Bölümü'nü bitiren
Dr. Cömert, uzmanlık eğitimini
1996-2002 yılları arasında İ.Ü.
Cerrahpaşa Tıp Fakültesi Göğüs

Hastalıkları AD'da 
tamamladı. Alman
Hastanesi ve Akyazı Devlet
Hastanesi’nde Göğüs
Hastalıkları Uzmanı olarak
görev yaptı. Eylül 2007'den
bu yana Dr. Lütfi Kırdar
Kartal EAH’de Göğüs

Hastalıkları Uzmanı olarak 
görev yapıyor. 

KONGRE BAŞKANI

Doç. Dr. Filiz Koflar
İstanbul'da doğdu. 

İstanbul Üniversitesi İstanbul
Tıp Fakültesi'ni bitirdi. Zorunlu
hizmetini Van Başkale Merkez
Sağlık Ocağı ve Van Aile
Planlaması Merkezi'nde
tamamladı. Uzmanlık 

Eğitimini, 1992'de İstanbul
Yedikule Göğüs Hastalıkları ve
Göğüs Cerrahisi Eğitim ve
Araştırma Hastanesi'nde
yaptı. Halen Yedikule Göğüs
Hastalıkları ve Göğüs
Cerrahisi Eğitim ve Araştırma
Hastanesinde 6. Klinik Şefi
olarak görev yapıyor. 2000
yılından bu yana aynı 

hastanenin Solunum Yoğun
Bakım Ünitesi Sorumlusu
olarak ikincil bir görevi
yürütüyor. 2008 yılından bu
yana TÜSAD Genel sekreteri
olarak çalışıyor. Doç. Dr.
Koşar,  aynı zamanda Türk
Göğüs Hastalıkları Yeterlilik
Kurulu Genel Kurulu'nun Genel
Sekreteri olarak görev yapıyor.

n sayfa 3 solunum aktüel güncel

Her Kongrede Bir Ad›m Daha ‹leri:
SOLUNUM 2010'a

haz›rlan›yoruz



n sayfa 4 solunum aktüel güncel

2009 Dünya KOAH Günü TÜSAD Etkinlikleri

DD
ünya Sa¤l›k Örgütü

ve KOAH'a Karfl›

Küresel Giriflim

Grubu’nun öncülü¤ünde 2002

y›l›ndan itibaren her y›l Kas›m

ay›n›n 3. çarflamba günü

Dünya KOAH Günü ve içinde bulunulan 

hafta, Dünya KOAH Haftas› ad› alt›nda an›larak

etkinlikler düzenlenmektedir. Tüm

Dünya'da düzenlenen bu 

etkinliklerin esas amac›n› en çok ölüme

yol açan hastal›klardan birisi olmas›na

ra¤men toplum taraf›ndan iyi 

bilinmeyen KOAH konusunda bilinç

düzeyinin art›r›lmas› oluflturmaktad›r.

TÜSAD olarak biz de gerek bas›n yolu

ile gerekse de bölgelerdeki flubelerimiz

arac›l›¤› ile halka yönelik faaliyetler 

yürütmekteyiz. Genel anlamda 2009

y›l› faaliyetlerimizin geçen y›llardan oldukça

farkl› ve yo¤un geçti¤i söylenebilir. Bu y›lki

faaliyet

stratejimizi

derne¤imizin 

imkânlar›

ölçüsünde

mümkün

oldu¤unca

toplumun

daha büyük bir 

kesimini içine

alacak flekilde

genifl tutmaya

çal›flt›k.

Tercihimizi

daha çok

derne¤imizin

de¤iflik 

bölgelerinde 

düzenlenecek

ve sadece o

bölge halk›n›n

belli bir

k›sm›na

ulaflmam›z›

sa¤layacak 

etkinlikler 

yerine,

toplumun 

geneline k›sa

sürede

ulaflmam›z› 

sa¤layacak 

etkinlikler

yönünde 

kulland›k. Bu

yolla toplumun

KOAH bilinci-

ni daha az maliyetle ve daha h›zl› flekilde

art›rabilece¤imizi düflünüyoruz. Bas›n yolu ile

yapt›¤›m›z faaliyetler bu y›l ki faaliyetlerimizin

iskeletini oluflturmufltur. Önde gelen ulusal

gazetelere verilen Dünya KOAH Günü

ilanlar›n›n yan› s›ra çok say›da bas›l› ve 

elektronik ortamdaki gazete ve dergide TÜSAD

KOAH Çal›flma Grubu ad›na bas›n bildirileri ve

röportajlar yay›nlanm›flt›r. Bas›n yolu ile

yapt›¤›m›z faaliyetler aras›nda en dikkat çekeni ise

birçok ulusal televizyon kanal›nda KOAH

Çal›flma Grubumuz üyeleri ile TÜSAD Baflkan›

Prof. Dr. Can Öztürk'ün yapm›fl oldu¤u

söyleflilerdir. Bu söyleflilerde çal›flma grubumuzun

de¤erli ö¤retim üyeleri KOAH konusunda

toplum bilincini art›rmaya yönelik konuflmalar›n›n

yan› s›ra halktan gelen 

sorular› da

cevaplam›fllard›r. 

Tüm bu söylefliler

esnas›nda toplumun

dikkati birçok hastal›kta

oldu¤u gibi KOAH'›n

da en önemli nedeni

olan sigaraya ve sigara

içme oranlar›n›n

düflürülmesine 

yönelik uygulamalara

çekilmeye çal›fl›lm›flt›r. 

2010 y›l›nda 40.

kurulufl y›l dönümünü

kutlayacak olan

Türkiye'nin ilk ulusal

Gö¤üs Hastal›klar›

Uzmanl›k Derne¤i olan

TÜSAD'›n KOAH'a

yaklafl›m stratejisi, halk›

bilinçlendirme sürecinin

sadece 1 gün veya 1 hafta

ile s›n›rl› b›rak›lmay›p

bu yöndeki faaliyetlerin

h›z kesmeden 365 gün

boyunca devam 

ettirilmesi, olarak 

belirlenmifltir. Biz de

KOAH Çal›flma Grubu

olarak derne¤imizden

ald›¤›m›z destekle

çal›flmalar›m›za devam 

ediyoruz.

Prof. Dr. Hakan GÜNEN
TÜSAD KOAH Çalışma

Grubu Başkanı         

TÜSAD KOAH’LA ‹LG‹L‹ B‹L‹NÇ YARATIYOR

TÜSAD KOAH ÇALIfiMA 
GRUBU 18 KASIM 

2009 DÜNYA KOAH 
GÜNÜ BASIN B‹LD‹R‹S‹

nDünya Sa¤l›k Örgütü 2000 y›l› verilerine göre KOAH 

dünyadaki en önemli 4. ölüm nedenidir. T.C. Sa¤l›k

Bakanl›¤› 2004 y›l› raporunda ise KOAH ülkemizdeki en 

önemli 3. ölüm nedeni olarak saptanm›flt›r. Dünyada her y›l

yaklafl›k 3 milyon kifli bu hastal›k nedeni ile hayat›n› 

kaybederken, ülkemizde bu say›n›n 25-30.000 civar›nda oldu¤u

tahmin edilmektedir. KOAH'›n en önemli nedeni sigarad›r.

Di¤er önemli nedenler aras›nda iflyerinde ve çevresel olarak 

toksik gaz ve tozlar solunmas› ile ›s›nma veya yemek piflirme

amac› ile her türlü organik art›¤›n (odun, kömür, çal›, ç›rp›,

petrol ürünleri, tezek vs.)

iyice izole edilmeden

yak›lmas› say›labilir. 

KOAH ile mücadelede

en önemli aflama sigara

içme oranlar›n›n

azalt›lmas›d›r. Geliflmifl

ülkeler KOAH'›n yaratt›¤›

çok büyük maddi ve

manevi kay›plar›n

önlenmesi için,

sigaraya karfl› yapt›klar›

mücadelede dikkate

de¤er geliflmeler 

kaydetmifllerdir.

Amerika Birleflik

Devletleri ve

Avrupa'n›n geliflmifl

ülkelerinde sigara içme oranlar›n›n

30 y›l öncesine göre yar› yar›ya azald›¤› söylenebilir.

Ülkemizde ise durum tam tersine olup sigara içme oranlar› 

ayn› dönem zarf›nda yaklafl›k olarak ikiye katlanm›flt›r. 

DSÖ 18 Kas›m 2009 tarihini “Dünya KOAH Günü” olarak

ilan etmifl olup, bu çerçevede dünyada ve ülkemizde KOAH'a

karfl› toplum bilincini art›rmaya yönelik aktiviteler 

düzenlenmektedir. Günümüzde KOAH'l› hastalar erken teflhis

ile birlikte uygun tedaviden büyük oranda fayda görmekte,

yaflam kaliteleri belirgin flekilde düzelmektedir. Sigara içenler

baflta olmak üzere risk alt›ndaki kiflilerde 40 yafl›ndan sonra

ortaya ç›kan öksürük, balgam ç›kartma ve nefes darl›¤› gibi

flikâyetleri olanlar KOAH yönünden araflt›r›lmal›d›r. 

18 Kas›m 2009 Dünya KOAH günü etkinlikleri çerçevesinde

gö¤üs hastal›klar› uzmanl›k derne¤i olan TÜSAD; sigaran›n

zararlar› ile çevresel, mesleki ve ev içi hava kirlili¤inin akci¤erler

üzerine yapt›¤› kötü etkiler konusunda görsel bas›nda

konuflmalar, yaz›l› bas›n arac›l›¤› ile haberler ve bas›n bildirileri

yay›nlayarak, ilanlar vererek ve halka broflürler da¤›tarak

toplumu bilinçlendirmeyi amaçlam›flt›r. 

Bu do¤rultuda TÜSAD, Türkiye'de yaklafl›k 3-4 milyon

kifliyi etkiledi¤i tahmin edilen KOAH'›n erken teflhisi, etkin

tedavisi, önlenmesi ve halk›n bilinçlendirilmesine yönelik olarak

bugüne kadar yürütmüfl oldu¤u çal›flmalar› ve öncü rolünü

bundan sonra daha da art›rarak devam ettirecektir.

Kamuoyunun bilgisine ve dikkatine sayg› ile sunulur.

Anka Mall AVM’de kurulan stantta halka
bilgilendirici broflür da¤›t›ld›.

TT
ürkiye Solunum
Araştırmaları Derneği'nin
(TÜSAD) 31. Ulusal

Kongresinde Girişimsel 
pulmonoloji Çalışma Grubu
tarafından düzenlenen ve TÜSAD
-ERS ortak organizasyonu olan
“Bronkoskopi ve Girişimsel
Toraks USG” kursu 17 Ekim 2009
tarihinde başarıyla gerçekleştirildi.

Prof. Dr. Mustafa Yaman,
Heinrich Becker Başkanlığında
yürütülen bu kursta ülkemiz ve
dünyadan kendi alanlarında
uzman olan hekimler tarafından
bronkoskopi ve girişimsel toraks
USG'ne ilişkin teorik dersler ve
kursun öğleden sonraki bölümünde
pratik uygulamalar yapıldı.

17 Ekim sabahı başlayan kursta
bronkoskopi endikasyonları ve
konvansiyonel bronkoskopik tanı
yöntemlerinin yanı sıra son 
yıllarda tüm dünyada ilgi çeken
yeni tanısal ve girişimsel
bronkoskopik yöntemler anlatıldı. 

Konvansiyonel yöntemlerin
ardından, Autofloresan
bronkoskopi, Narrow Band
Imaging, High Magnification
Bronkovideoskopi, Endobronşial
Ultrasonografi gibi kanser erken
tanısında kullanılan yeni
bronkoskopik görüntüleme 
yöntemleri Dr. Prashant Chhajed
tarafından zengin görsel öğelerle
desteklenerek anlatıldı. 
Dr. Prashant'in ardından konuşan
Dr. Yehuda Schwarz; periferik
akciğer nodüllerinin tanısında
kullanılan yeni bronkoskopik 
yöntemlerden, elektromanyetik
navigasyon sistemini ve radial
prob EBUS’u kursiyerlere tanıttı.

Dr. Becker son yıllarda akciğer
kanserinin mediastinal
evrelemesinde ve mediastinal
lezyonların tanısında giderek artan
oranda kullanılan CP-EBUS ile
ilgili deneyimlerini aktardıktan
sonra, Dr. Noppen Ülkemizde
henüz uygulanmayan

bronkoskopik volüm küçültücü
yöntemleri sundu.

Kursun teorik kısmının son
bölümünde ise dünyada giderek
daha fazla ilgi çeken toraks 
ultrasonografisi ve bu yöntemin
rehberliğinde uygulanan
girişimsel işlemler anlatıldı.

Kursun öğleden sonraki
bölümünde ise sabah saatlerinde
anlatılan konulara ilşkin pratik
uygulamalar yapıldı.

Bu kursa ait sunumlar
www.solunum.tv.tr adresinde
üyelerimizin kullanımına 
sunulmuştur.

Girişimsel Pulmonoloji
Çalışma Grubu

Bronkoskopi ve Giriflimsel Toraks USG Kursu
SOLUNUM 2009’da Yap›ld›
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GG
ö¤üs hastal›klar›n›n di¤er

bilim dallar› ile yak›n iliflkisi

yads›namaz. Birçok

uzmanl›k alan› gö¤üs hastal›klar›n›n

faaliyetlerinden etkilenirken, gö¤üs

hastal›klar› da onlar›n

uygulamalar›ndan etkilenmektedir.

Bu iliflkiden yola ç›karak, bundan

böyle her say›m›zda gö¤üs hastal›klar›

ile ortak çal›flmalar yapan bilim 

dallar›n› temsil eden derneklerin

tan›t›m›na yer verece¤iz. Bu 

derneklerden ilki Türk Gö¤üs

Cerrahisi Derne¤i...

Gö¤üs hastal›klar›nda 

multidisipliner olarak cerrahi boyut

d›fllanamaz. Toraks ve solunum bir

bütündür. Anatomi, fizyoloji ve

hastal›klar tan› ve tedavi boyutu ile

her iki disiplinde de ayr›lmaz biçimde

iç içe girmifltir. Bu durum fakülte,

uzmanl›k ve uzmanl›k sonras›nda da

kendini göstermektedir. 

Prof. Dr. fiinasi Yavuzer

baflkanl›¤›nda 1988 y›l›nda kurulan

Türk Gö¤üs Cerrahisi Derne¤i, 

özellikle de¤iflik derneklerin çat›s›

alt›nda yer

alan gö¤üs 

cerrahlar›n› 

biraraya 

getirmifltir.

Türk Gö¤üs

Cerrahisi

Derne¤i, kurumsal kimli¤i ile gerekli

tüm platformlarda (Sa¤l›k Bakanl›¤›,

YÖK, Türk Tabipleri Birli¤i v.b)

gö¤üs cerrahlar›n› temsil etmekte ve 

haklar›n› takip etmektedir. 

Türk Gö¤üs Cerrahisi Derne¤i

ilk kongresini Türkiye Solunum

Araflt›rmalar› Derne¤i’nin 26. Ulusal

Kongresi ile birlikte 2000 y›l›nda

Antalya'da gerçeklefltirmifltir. 

Yak›n ‹flbirli¤i
Türk Gö¤üs Cerrahisi Derne¤i

ile TÜSAD ilk kurulufl an›ndan bu

yana s›k› bir iflbirli¤i içinde olmufltur.

TÜSAD Merkez Yönetim

Kurulu’nda mutlaka bir gö¤üs cerrah›

üye her dönemde olmufltur.

Çal›flma gruplar› içinde de gö¤üs

cerrah› üyeler yer almaktad›r.

TÜSAD'la toplant› boyutunun

ötesinde, ulusal gö¤üs sa¤l›¤›na fayda

sa¤layacak ortak projeler üretilmeye

çal›fl›lmaktad›r. Özellikle de e¤itim

boyutu ile bu iflbirli¤inin çok daha 

ileriye götürülmesi hedeflenmektedir.

Bütün bunlar›n yan›s›ra bilimsel 

projelerin ve çal›flmalar›n maddi

olarak desteklenmesi, akademik 

personel de¤iflim programlar›, yay›n

destekleri, deneysel ve klinik çal›flmalara

verilecek destekler önemli iflbirli¤i ve

gelecek ad›na katk› sa¤layacakt›r. 

Gö¤üs hastal›klar› alan›nda belki

de son 10 y›l›n en önemli at›l›m›, bu

dönemin teknolojik geliflimin ve

özellikle de multidisipliner düflünce

ve yaklafl›m›n zirve yapt›¤› bir dönem

olmas›d›r. Birçok birim tan›dan

tedaviye kadar olay›n içinde yer

alm›flt›r. Sadece gö¤üs hastal›klar› ve

gö¤üs cerrahlar› de¤il çok say›da t›p

disiplini, ayr›lmaz flekilde birarada

olma gere¤i duymaktad›r. Herkesin

birbirine ihtiyac› ve deste¤i

kaç›n›lmaz hale gelmifltir. Bu 

birliktelikler hastalar›n lehine bir

durum oluflturmaktad›r. 

Türkiye Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i, 14-17 May›s 2009

tarihinde Kufladas›'nda 

gerçeklefltirilen Türk Gö¤üs

Cerrahisi Kongresi'ne bir stand

açarak kat›lm›flt›r. Bu kongre

temaslar›, Gö¤üs Hastal›klar› ve

Gö¤üs Cerrahisi disiplinlerinin

ayr›lmaz birlikteli¤i aç›s›ndan önemli

bir yer teflkil etmektedir. Ayn› 

hastanelerde ve birbirine çok yak›n

kliniklerde çal›flan kifliler olarak, 

bilgilerimizi, deneyimlerimizi 

tedavilerimizi, komplikasyonlar›m›z›

aç›k yüreklilikle paylaflabildi¤imiz bu

platformlarda bulunmak bize 

mutluluk vermektedir. Kufladas› 

kongresini takiben, Ekim 2009’daki

TÜSAD Kongresi de bizleri

buluflturan bilimsel, sosyal ve

kültürel bir birliktelik olmufltur.

Gö¤üs cerrahlar› cerrahi ve dahili

konular›n bir arada ele al›nd›¤› 

oturumlarda güncel bilgilerini ve

deneyimlerini gö¤üs hastal›klar›

uzmanlar› ile paylaflt›lar. Bu 

birlikteli¤in sadece bu iki 

derne¤in toplant›lar›nda de¤il benzer

meslek örgütleri ile de sürdürülmesi

anlaml› olacakt›r. Ana hedefimiz

temel t›ptan bafllayarak, alternatif

tedavilere kadar uzanan bilgilerin

beflikten mezara paylafl›ld›¤› 

platformlar› oluflturmakt›r. 

Gö¤üs Hastal›klar›, onkolojinin

de¤iflik disiplinleri, tan› yöntemlerini

yöneten disiplinler ve biz 

Türk Gö¤üs Cerrahlar› 

deneyimlerini ve bilgilerini daha 

çok paylaflarak insan›m›za hizmet

vermenin hazz›n› duymay› 

hedeflemekteyiz.

2010 Kongresi’nde de
Birlikte Olaca¤›z

Türk Gö¤üs Cerrahisi Derne¤i

son iki y›ld›r bölgesel sempozyumlar

düzenleyerek (Özofagus Kanseri

Sempozyumu-Erzurum 2008,

Pediatrik Gö¤üs Cerrahisi

Sempozyumu-Kayseri 2008, Trakea

Cerrahisinde Yenilikler-2009 ve

Endoskopik Gö¤üs Cerrahisi

Sempozyumu Haziran 2010 

gerçekleflecek) hem sahadaki 

meslektafllar›na hem de özellikle 

asistanlara daha kolay ulaflabilece¤i

e¤itim programlar› sunmay› 

amaçlamaktad›r. Bu amaçla 

TÜSAD çat›s› alt›nda üye olarak 

yer alan gö¤üs cerrahisi uzman ve

asistanlar›n›n da kongre ve 

etkinliklere kat›l›m›n›n teflviki ve

kolaylaflt›r›lmas› hedef al›nm›fl

görülmektedir. SOLUNUM

2010’da da, Gö¤üs Cerrahlar›n›n

genifl kat›l›mla yer ald›¤› bir kongre

hedeflemektedir. Yabanc› konuflmac›

kat›l›mlar› ve genç meslektafllar›m›z›n

kendini  gösterebilece¤i kongre

kurslar› ile bir mezuniyet sonras›

e¤itim format› ortaya ç›kacakt›r. 

Türk gö¤üs cerrahlar› görev ald›klar›

uluslararas› derneklerle, 

aktif kat›ld›klar› toplant›larla,

konuflmac› ve yönetici olarak

kat›ld›klar› uluslararas› toplant›larla

ülkemiz gö¤üs hastal›klar› 

birikimini yaymaktad›rlar. 

Prof. Dr. Levent ELBEYLİ
Gaziantep Üniversitesi Tıp Fakültesi
Göğüs Kalp ve Damar Cerrahisi AD

TÜSAD MYK Üyesi

Türk 
Gö¤üs
Cerrahisi
Derne¤i
Yönetim
Kurulu 

Çal›flma Gruplar›n›n Yeni Yönetim Kurullar› Seçildi

TÜSAD ve Türk Gö¤üs Cerrahisi Derne¤i

G‹R‹fi‹MSEL PULMONOLOJ‹ ÇALIfiMA
GRUBU YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Mustafa Yaman (‹.Ü. Cerrahpafla T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Turhan Ece (‹.Ü. ‹stanbul 
T.F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Sekreter: Dr. Ahmet Ilgazl› (Kocaeli Ü.T.F. 
Sayman: Dr. Benan Ça¤layan (Dr. Lütfi K›rdar

E¤itim Araflt›rma Hastanesi) 
Üye: Dr. Semra Bilaçero¤lu (Dr. Suat Seren Gö¤üs

Hastal›klar›)
Üye: Dr. Ergun Tozkoparan (GATA Ankara Gö¤üs

Hastal›klar› AD.)

TÜBERKÜLOZ ÇALIfiMA GRUBU 
YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Faruk Çiftçi (GATA Haydarpafla Gö¤üs

Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Deniz Köksal (Atatürk

G.H.G.C.E.A.H)

Sekreter :Dr. Ömer Deniz (GATA Ankara Gö¤üs

Hastal›klar› AD.)

Sayman: Dr. Hatice Kaya (GATA Haydarpafla

Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Esin Aktafl Çetin (Atatürk

G.H.G.C.E.A.H)

Üye: Dr. Attila Sayg› (Maltepe Ü. T. F. Gö¤üs

Hastal›klar› AD.)

YO⁄UN BAKIM ÇALIfiMA 
GRUBU YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Erdo¤an Kunter (GATA Haydarpafla
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Cenk K›rakl› (Dr. Suat Seren
Gö¤üs Hastal›klar›)

Sekreter: Dr. Behiye Akkalyoncu (Atatürk
G.H.G.C.E.A.H)

Sayman: Dr. Jülide Çeldir (Özel Derman Gö¤üs
Hastal›klar› Dal Merkezi)

Üye: Dr. Ayfle Filiz Koflar (Yedikule
G.H.G.C.E.A.H)

Üye: Dr. Oktay Demirk›ran (‹.Ü. Cerrahpafla T.F.
Anesteziyoloji AD)

AKC‹⁄ER  KANSER‹ ÇALIfiMA 
GRUBU YÖNET‹M  KURULU

Baflkan: Dr. Ülkü Y›lmaz Turay (Atatürk
G.H.G.C.E.A.H)

Baflkan: Yrd. Dr. Meral Gülhan (Ufuk Ü.T.F.
Gö¤üs Hastal›klar›)

Sekreter: Dr. Berna Eren Kömürcüo¤lu 

(Dr. Suat Seren Gö¤üs Hastal›klar›)
Sayman: Dr. Muzaffer Metin (Yedikule

G.H.G.C.E.A.H) 
Üye: Dr. Sibel Alpar (Atatürk G.H.G.C.E.A.H)
Üye: Dr. Ferah Ece (Bilim Ü. T. F. Gö¤üs

Hastal›klar› AD.)

D‹FUZ PARANK‹MAL AKC‹⁄ER
HASTALIKLARI VE PULMONER

VASKÜLER HASTALIKLAR ÇALIfiMA
GRUBU YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Serhat F›nd›k (19 May›s Ü.T.F. Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Mehmet Gencer (Harran Ü.T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Sekreter: Dr. Serpil Öcal (Hacettepe Ü.T.F. Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

Sayman: Dr. O¤uz Uzun (19 May›s Ü.T.F. Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. O¤uzhan Okutan (GATA Haydarpafla
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Metin Akgün (Atatürk Ü.T.F.  Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

MESLEK‹ VE ÇEVRESEL SOLUNUM
HASTALIKLARI -‹fi SA⁄LI⁄I ÇALIfiMA

GRUBU YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Cebrail fiimflek (Atatürk
G.H.G.C.E.A.H)

Baflkan Yrd.: Dr. Nilüfer Aykaç Kongar
(Süreyyapafla G.H.G.C.E.A.H)

Sekreter: Dr. Özkan Kaan Karada¤ (‹stanbul
Meslek Hastal›klar› Hastanesi)

Sayman: Dr. Arif Keleflo¤lu (Ankara D›flkap› E. A.
H. Gö¤üs Hastal›klar› Klini¤i)

Üye: Dr. Nurhan Köksal (K.Marafl Sütçü ‹mam Ü.
T. F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. ‹brahim Akkurt (Sivas Cumhuriyet Ü.T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

KOAH ÇALIfiMA GRUBU 
YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Hakan Günen (‹nönü Ü. Turgut Özal
T›p Merkezi Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Arzu Mirici (Çanakkale 18 Mart
Ü.T. F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Sekreter: Dr. Önder Öztürk (Süleyman Demirel
Ü.T.F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Sayman: Dr. Levent Cem Mutlu (Nam›k Kemal Ü.
Araflt›rma ve Uygulama Hastanesi Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Mecit Süerdem (Selçuk Ü. Meram T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Mukadder Çal›ko¤lu (Mersin 
Üniversitesi T. F.Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

SOLUNUM REHAB‹L‹TASYONU
ÇALIfiMA GRUBU YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Rengin Demir (‹stanbul Ü. Kardiyoloji
Enstitüsü)

Baflkan Yrd.: Dr. Nilgün Gürses (‹stanbul Bilim Ü.
Sa¤l›k Yüksek Okulu)

Sekreter: Dr. Akif Turna (Yedikule
G.H.G.C.E.A.H)

Sayman: Dr. Gökflen Kuran (‹.Ü. ‹stanbul T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Ilgaz Do¤usoy (Siyami Ersek Gö¤üs Kalp
Damar Cerrahisi Merkezi)

Üye: Dr. Eylem Sercan Özgür (Mersin Ü.T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

ASTIM VE ALLERJ‹ ÇALIfiMA GRUBU 
YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Tülin Kuyucu  (Süreyyapafla
G.H.G.C.E.A.H)

Baflkan Yrd.: Dr. Osman fiener (GATA Ankara
Allerjik Hastal›klar AD.)

Sekreter: Dr. Sevda fiener Cömert (Dr. Lütfi K›rdar
E. A. H. Gö¤üs Hastal›klar› Klini¤i)

Sayman: Dr. Veysel Y›lmaz (Yedikule
G.H.G.C.E.A.H)

Üye: Dr. Ferhan Özfleker (Süreyyapafla
G.H.G.C.E.A.H)

Üye: Dr. Bülent Tutluo¤lu (‹.Ü. Cerrahpafla T.F.
Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

F‹ZYOLOJ‹ ÇALIfiMA GRUBU
YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Lütfi Çakar (‹.Ü. Cerrahpafla T.F.
Fizyoloji AD)

Baflkan Yrd.: Dr. Gülderen fiahin (‹.Ü. Cerrahpafla
T.F. Fizyoloji AD)

Sekreter: Dr. Gökhan Metin (‹.Ü. Cerrahpafla T.F.
Fizyoloji AD.)

Sayman: Dr. Funda Coflkun (Uluda¤ Ü.T.F. Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Duygu Özol (Ankara Fatih Ü. Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Nermin Karaturan Yelmen (‹.Ü.
Cerrahpafla T.F. Fizyoloji AD.)

devam› sayfa 6’da

Türk Gö¤üs Cerrahisi Derne¤i’nin üyeleri 
‹talya’da bir e¤itimde.
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TÜSAD fiUBELER‹

TÜSAD Ege fiubesi
TT

ÜSAD Ege flubesi, TÜSAD

Merkez Yönetim Kurulu

karar› ile Eylül-2007

tarihinde ‹zmir fiubesi ad› ile 

kuruldu. ‹lk genel kurulunu Aral›k

2007 tarihinde ‹zmir Suat Seren

Gö¤üs Hastalıkları Hastanesi’nde

yaparak 3 y›l süre ile yönetim 

kurulunu oluflturdu. Yap›lan seçim

sonucunda 5 asil ve 3 yedek üye ile

yönetim kurulu belirledi. Genel

kurul sonras›nda ilk yönetim kurulu

toplant›s›n› yapan ‹zmir fiubesi,

Mustafa Özhan'› baflkan, Melih

Büyükflirin'i 2. baflkan, Semra

Bilaçero¤lu'nu genel

sekreter, ‹pek Ünsal'› mali

sekreter ve Günseli

Balc›’y› üye olarak seçti.

‹zmir fiubesi, Merkez

Yönetim Kurulu karar› ile

daha sonra Ege Bölge

fiubesi ad›n› ald› ve 2008

y›l› bafl›ndan itibaren 

bilimsel faaliyetlerine h›zl›

bir flekilde bafllad›. fiube

y›lda dört adet bilimsel

toplant› yapmay› 

planlayarak, format olarak

‹zmir d›fl›ndaki illerde, o

ilin üniversite gö¤üs

hastal›klar› anabilim dal›

ile ortak olarak toplant›lar

gerçeklefltirme fleklini

seçti. Bu flekilde flube, ilk

toplant›s›n› Ayd›n Adnan

Menderes Üniversitesi

Gö¤üs Hastal›klar› AD

ile Kufladas›'nda 

gerçekleflti. Ayn› y›l içinde

benzer formattaki

toplant›lar Denizli,

Çanakkale ve 

Ödemifl'te yap›ld›.

Bilimsel toplant›lar›n

içeri¤inin üç oturumdan

oluflturulmas›, bir 

oturumun gidilen merkez

taraf›ndan organize

edilmesi ve üçüncü 

oturumun ise olgu

sunumu fleklinde 

olmas› benimsendi.

Ege Bölge fiubesi

2008 ve 2009’da herbiri en az 

150 kiflinin kat›l›m›yla 

gerçeklefltirilen ve büyük be¤eni

toplayan, toplam 8 adet bilimsel

toplant› yapt›. Ayr›ca Dünya KOAH

günü gibi önemli günlerde Hasta

Bilgilendirme Toplant›lar› 

düzenlenledi. May›s 2009 tarihinde

ise Pulmoner Arteriyel Hipertansiyon

toplant›s› gerçeklefltirildi.

Kuruluflundan bu yana oldukça

aktif bilimsel aktiviteler gösteren Ege

Bölge fiubesi 2010 y›l›nda yeniden

seçim yaparak yeni yönetim 

kurulunu belirleyecek.

Dünya KOAH Günü Halka Yönelik Toplant›

‹zmir fiubesi Denizli Toplant›sı

TÜSAD ‹zmir fiubesi Aydın Toplant›sı

TÜSAD ‹zmir fiubesi Ayd›n Toplant›sı

TT
ürkiye Solunum

Araflt›rmalar› Derne¤i

Akci¤er Kanseri

Çal›flma Grubu 2006 y›l›nda

kuruldu. ‹lk yönetim 

kurulumuz; Ankara Ufuk

Üniversitesi'nden Prof. Dr.

Meral Gülhan, Ankara Atatürk

Gö¤üs Hastal›klar› ve Gö¤üs

Cerrahisi E¤itim ve Araflt›rma

Hastanesi'nden Doç. Dr. Ülkü

Y›lmaz Turay, ‹stanbul Bilim 

Üniversitesi'nden Doç. Dr. Ferah

Ece, ‹stanbul Yedikule Gö¤üs

Hastal›klar› ve Gö¤üs Cerrahisi

E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi'nden

Doç. Dr. Murat K›y›k, ‹zmir Suat

Seren Gö¤üs Hastal›klar› ve Gö¤üs

Cerrahisi E¤itim ve Araflt›rma

Hastanesi'nden Uz. Dr. Berna Eren

Kömürcüo¤lu ve Gaziantep 

Üniversitesi T›p Fakültesi Gö¤üs

Cerrahi Ana Bilim Dal›'ndan 

Doç. Dr. Bülent Tunçözgür'den 

olufluyordu. TÜSAD'›n 2007

Kongresi'nde yap›lan seçimlerle kal›c›

yönetim kurulu oluflturuldu. Bu

çal›flma grubu döneminde çal›flma

grubumuzun de¤erli üyeleri ile 

birlikte çok say›da baflar›l› faaliyetler

gerçeklefltirdik.

Türkiye Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i Akci¤er Kanseri Çal›flma

Grubu olarak akci¤er kanserinde

hastal›¤›n her aflamas›ndaki tedavinin

çok önemli bir unsuru olan destek

tedavisi konusunda çeflitli çal›flmalar

yapt›k.Çal›flma grubu olarak 

düzenledi¤imiz ilk sempozyum olan

‘Akci¤er Kanserlerinde Destek

Tedavisi’ sempozyumu, 14 Nisan

2007'de Ankara'da gerçeklefltirildi.

Bu sempozyum farkl› branfllardan

de¤erli meslektafllar›m›z›n kat›l›m›yla,

tüm gün süren baflar›l› ve doyurucu

bir çal›flma oldu. 

Destek tedavi ile ilgili olarak

sempozyumun ard›ndan bir kitap

çal›flmas› bafllatt›k. Multidisipliner bir

yaklafl›mla oluflturdu¤umuz 'Akci¤er

Kanserlerinde Destek Tedavisi' isimli

kitab›m›z Nisan 2009'da ç›kt›.

Kitab›n editörlü¤ü ben, Doç. Dr.

Ülkü Y›lmaz Turay ve Prof. Dr.

Meral Gülhan taraf›ndan yap›ld›. 

Türkiye Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i'nin Ulusal Kongreleri'nde

akci¤er kanserleri ile ilgili tüm 

konular çal›flma grubumuz

taraf›ndan

gerçeklefltirilen 

titiz çal›flmalar 

sonucunda kongre

bilimsel komitesine

sunuldu ve çal›flma

dönemi boyunca

baflar›l› kongre 

oturumlar› 

düzenlendi.  

Çal›flma 

grubumuz, derne¤imizin geleneksel

aktivitesi olan TÜSAD Bölgesel

Toplant›lar›nda akci¤er kanseri ile

ilgili çeflitli güncel konular›

de¤erli meslektafllar›m›zla 

paylaflma f›rsat› buldu. 

Akci¤er kanserinde son y›llarda

üzerinde en çok çal›fl›lan ve bafl

döndürücü geliflmelerin izlendi¤i

moleküler onkoloji konusu, 12

Haziran 2009'da Ankara'da Ufuk

Üniversitesi'nde de¤erli hocalar›m›z

Prof. Dr. Emin Kansu, Doç. Dr.

Ahmet Selim Yurdakul, Prof. Dr.

Can Öztürk ve Prof. Dr. Meral

Gülhan'›n düzenledi¤i 'Akci¤er

Kanserinde Temel Moleküler

Onkoloji Mezuniyet Sonras›

Toplant›s›'nda ele al›nd›.

Türkiye'nin farkl› bölgelerinden

meslektafllar›m›z›n kat›l›m›yla tam

gün süren, multidisipliner bir

yaklafl›mla sunulan doyurucu bir

mezuniyet sonras› e¤itim kursu oldu. 

Akci¤er Kanseri Çal›flma Grubu

olarak çok merkezli iki çal›flma

gerçeklefltirdik. Bunlardan ilki 

planlamas› ve sorumlulu¤u Doç. Dr.

Murat K›y›k taraf›ndan gerçeklefltirilen

'Akci¤er kanseri hastaya söylenmeli

mi?' konulu doktor ve hekim

görüflünü de¤erlendirdi¤imiz çok

merkezli anket çal›flmas›yd›. Bu anket

çal›flmas› derne¤imizin 2008'de

düzenlenen 30. Ulusal Kongresi'nde

sunuldu ve sözel bildiri ödülü ald›.

Çal›flma grubumuzun gerçeklefltirdi¤i

di¤er çok merkezli çal›flma ise;

akci¤er kanserlerinde alternatif tedavi 

kullan›m s›kl›¤› ve nedenlerinin

de¤erlendirildi¤i çal›flma oldu.

Çal›flman›n planlanmas› ve

sorumlulu¤u; çal›flma grubumuzun

de¤erli üyesi Uz. Dr. Sibel Alpar

taraf›ndan gerçeklefltirildi. TÜSAD

31. Ulusal Kongresi'nde sözel sunum

olarak yer alan çal›flmam›zda elde

etti¤imiz bu tedavilerin hastalar›m›z

taraf›ndan oldukça yayg›n olarak 

kullan›ld›¤› (%43.7) sonucu tart›fl›ld›

ve bu konuda kontrol 

mekanizmalar›n›n kurulmas›

gereklili¤i vurguland›.

TÜSAD'›n 31. Kongresi s›ras›nda

gerçeklefltirilen genel kurul s›ras›nda

yap›lan seçimlerde yeni yönetim

kurulumuz görevi devrald›. Doç. Dr.

Bülent Tunçözgür ve Doç. Dr. Murat

K›y›k çal›flma grubunda çal›flmalar›na

devam etmek üzere Yönetim

Kurulu'ndan ayr›ld›lar. Yeni dönemde

Ankara Atatürk Gö¤üs Hastal›klar› ve

Gö¤üs Hastal›klar› ve Gö¤üs

Cerrahisi E¤t. ve Arfl. Hastanesi'nden

Uz. Dr. Sibel Alpar ve ‹stanbul

Yedikule Gö¤üs Hastal›klar› ve

Gö¤üs Cerrahisi E¤t. ve Arfl.

Hastanesi Gö¤üs Cerrahi 

Klini¤i'nden Uz. Dr. Muzaffer Metin

aram›za kat›ld›. Prof. Dr. Meral

Gülhan, Doç. Dr. Ferah Ece, Uz.

Dr. Berna Eren Kömürcüo¤lu

yönetim kurulunda yeni dönemde

çal›flmalar›na devam edecekler.

Kongre s›ras›nda yap›lan yönetim

kurulu toplant›s›nda yeni dönem için 

planlamalar›m›z› oluflturduk. Bilimsel

faaliyet projelerimizi TÜSAD

Akademi Yönetim Kurulu'na sunduk

ve onay ald›k. Baflar›l› ilk çal›flma

döneminden ve çal›flma grubumuzun

gittikçe artan üye say›s›ndan 

ald›¤›m›z güçle çal›flmalar›m›z› yeni 

dönemde de sürdürmeyi amaçl›yoruz.

Doç. Dr. Ülkü Yılmaz Turay
TÜSAD Akciğer Kanseri 
Çalışma Grubu Başkanı

TÜSAD Akci¤er
Kanseri Çal›flma Grubu

sayfa 5’den devam Çal›flma Gruplar›n›n Yeni Yönetim Kurullar› Seçildi
‹NFEKS‹YON ÇALIfiMA

GRUBU YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Tülin Ça¤atay (‹. Ü. 
‹stanbul T.F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Günay Ayd›n (‹.Ü.
Cerrahpafla T.F. Gö¤üs Hastal›klar›
AD.)

Sekreter: Dr. Bahar Ulubafl (Mersin
Ü.T.F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Sayman: Dr. Ak›n Eraslan Balc› (F›rat
Ü. T.F. Gö¤üs Cerrahi AD.)

Üye: Dr. Arzu Ertürk (Atatürk
G.H.G.C.E.A.H)

Üye: Dr. Fehmi Tabak (‹.Ü.
Cerrahpafla T.F. Enfeksiyon
Hastal›klar› AD.)

‹NHALASYON TEDAV‹LER‹
ÇALIfiMA GRUBU

YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Can Öztürk (Gazi Ü.
T.F. Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Cenk Can (Ege
Ü.T.F. Farmakoloji AD.)

Sekreter: Dr. Zafer Çal›flkaner (GATA
Ankara Allerji BD.)

Sayman: Dr. Nihal Koç (‹.Ü.
Cerrahpafla T.F. Fizyoloji AD.)

Üye: Dr. Sevgi Pekcan (Selçuk Ü.
T.F. Pediatri AD.)

Üye: Dr. Emel Ceylan (Adnan
Menderes Ü.T.F. Gö¤üs
Hastal›klar› AD.)

TÜTÜN KONTROLÜ
ÇALIfiMA GRUBU 

YÖNET‹M KURULU

Baflkan: Dr. Tunçalp Demir (‹.Ü.
Cerrahpafla T.F. Gö¤üs Hastal›klar›
AD.)

Baflkan Yrd.: Dr. Ayflegül Karalezli
(Atatürk G.H.G.C.E.A.H)

Sekreter: Dr. Canan Gündüz Telli
(Ege Ü. Mediko Sosyal Merkezi)

Sayman: Dr. ‹smet Bulut (Dumlup›nar
Ü.T.F.  Gö¤üs Hastal›klar› AD.)

Üye: Dr. Füsun Ülger (Medicana
Hastanesi)

Üye: Dr. Seyfettin Gümüfl (GATA

Ankara Gö¤üs Hastal›klar› AD.)
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TÜSAD’›n çevreye duyarl›l›¤› 2009’da da sürdü
n Günümüzde nüfusun art›fl›,

endüstrileflme ve modern ulafl›m

sistemlerinin h›zla ilerlemesi, giderek

artan tüketicilik ve küresel dünya

ekonomisinin ortaya ç›kmas› çevreyi

çok de¤iflik biçimlerde etkilemektedir.

Bütün bu etkinlikler sera gazlar›n›n

(karbondioksit, metan, azot oksitler,

florlu bileflikler) atmosferde birikmesi,

küresel ›s›nma ve iklim de¤ifliklikleri

ile sonuçlanmaktad›r. Stratosferdeki

ozon tabakas›n›n incelmesi de iklim

de¤iflikli¤i ile yak›ndan ilgilidir.

Uluslararas› ‹klim De¤iflikli¤i

Panel'inin (IPCC) verilerine göre

iklim de¤iflikli¤inin en önemli nedeni

insan etkinlikleridir.

Çevre konusunda toplumsal

duyarl›l›¤› art›rmak amac›yla yap›lan

çal›flmalara destek veren TÜSAD,

geçti¤imiz y›llarda oldu¤u gibi 

SOLUNUM 2009'da “Küresel ‹klim

De¤iflikli¤i ve Akci¤er Sa¤l›¤›”

konusunu ele ald›. Küresel ›s›nma

konusuna dikkat çekmek amac›yla, bu

y›lki kongrede “Küresel ‹klim

De¤ifliklikleri” konusunda baz›

aktiviteler gerçeklefltirildi.  WWF

(Do¤al Hayat› Koruma Vakf›)

Türkiye ile birlikte planlanan 

etkinliklerle, küresel ›s›nmaya ba¤l›

iklim de¤iflikli¤inin etkileri ve bunlar›

engellemek için kiflilerin neler 

yapmalar› gerekti¤i kat›l›mc›larla

paylafl›lafl›ld›. SOLUNUM 2009'un

aç›l›fl konferanslar›ndan biri de küresel

iklim de¤iflikli¤ine ayr›ld›. Aç›l›fl

töreninin ard›ndan WWF- Türkiye

Genel Müdürü Filiz Demirayak

“Küresel ‹klim De¤ifliklikleri” konulu

bir konferans vererek, dünyan›n,

ekonomik krizin yan›s›ra bir ekolojik

kriz yaflad›¤›na dikkat çekti.

Demirayak konuflmas›nda “Bugün

yaflanan ekonomik krizin finansal bir

çatlakla ortaya ç›kmas›, kapasitesini

yüzde otuz aflt›¤›m›z gezegenimizin

do¤al kaynaklar›n›n içinde bulundu¤u

'ekolojik kredi çatla¤›'yla trajik bir

paralellik gösteriyor” dedi. 

“Küresel iklim krizi de küresel

ekonomik maliyetleriyle ele

al›nd›¤›nda, gezegenimizin sundu¤u

imkanlar›n ötesinde bir yaflam flekli

kurmam›z›n bir sonucudur” diye 

sözlerini sürdüren Demirayak,

“WWF'nin Yaflayan Gezegen

Endeksi'nde (2008); insan›n gezegen

üzerindeki talebini ifade eden ekolojik

ayak izi ölçümlerine

göre, 2005 y›l›nda kifli

bafl›na düflen ekolojik

ayak izinin 2,5 global

hektar oldu¤u 

belirtilmifltir. Arz

taraf›nda ise, kifli bafl›na

2,1 global hektar

düflmektedir. Ülke

ölçe¤inde ise, yüksek

gelirli ülkeler, 6,4, orta gelirli ülkeler

2,2, düflük gelirli ülkeler ise 1,0 gobal

hektar ayak izine sahiptir. Türkiye 2,7

global hektar ekolojik iziyle dünya

ortalamas›n›n üzerindedir. Sonuç

olarak, dünya ölçe¤inde 2005 y›l›nda

talep arzdan %30 daha fazlad›r. Bu

gerçek, t›pk› dev boyutlardaki finansal

borç yükünün alt›na girmemiz gibi,

büyük bir ekolojik borçla

bafletmek zorunda

oldu¤umuzu iflaret eder”

fleklinde konufltu. 

Devrilme
Noktas›na
Yaklaflt›k

Gezegenimizin, bir kez

ötesine geçildi¤inde geri

dönüflü çok zor olan, tüm

ekosistemleri yeni bir 

konuma sürükleyen

“devrilme noktalar›na”

yaklaflm›fl oldu¤unun alt›n›

önemle çizen Filiz

Demirayak, “Bu devrilme

noktalar›, küresel iklimi

yeni ve daha k›r›lgan bir

konuma getirecek, Grönland

ve Antartika'daki buzullar›n

dengesini bozarak birkaç

metrelik deniz seviyesi

art›fl›na neden olacakt›r.

Daha ›l›k bir iklim, erimekte olan

kutuplardaki buz tabakas›ndan 

milyarlarca ton metan gaz› ç›k›fl›na;

ormanlar›n daha fazla kurakl›¤a,

böcek zararl›lar›na ve yang›nlara

maruz kalmas› sonucu bu alanlardan

daha fazla karbondioksit ç›k›fl›na

neden olarak iklimin daha h›zl›

de¤iflmesine yol açacakt›r. Bu sürecin

en sonunda, okyanuslardaki do¤al

döngü sisteminin de devreden ç›kaca¤›

öngörülmektedir” diye konufltu. 

Akci¤er Sa¤l›¤› 
Sorunlar› Artabilir 

SOLUNUM 2009'da “Küresel

‹klim De¤iflikli¤inin Neden Oldu¤u

Sa¤l›k Sorunlar› ve Akci¤er” konulu

bir konferans veren Hacettepe

Üniversitesi T›p Fakültesi Halk Sa¤l›¤›

AD'dan Doç. Dr. Songül Acar

Vaizo¤lu küresel iklim de¤iflikli¤inin

do¤rudan veya dolayl› olarak insan

sa¤l›¤›n› etkilemekte oldu¤una dikkat

çekerek, “‹klim de¤ifliklinin solunum

sistemine etkileri konusunda henüz

çal›flmalar oldukça yetersizdir. Ancak

bu konuda çal›flan araflt›rmac›lar halen

solunum sistemi hastal›¤› olan kiflilerin

iklim de¤iflikli¤inden çok daha fazla

etkilenece¤ini tahmin etmektedirler”

dedi.

Prof. Dr. Vaizo¤lu sözlerini flöyle

sürdürdü:

“Yaz aylar›nda, s›cak hava 

dalgalar›na ba¤l› hastal›k ve ölümler

görülmeye bafllanm›flt›r. Ölenler

ço¤unlukla kalp-damar hastal›klar› ve

solunum sistemi hastal›klar› olanlard›r.

S›cak hava dalgalar› s›ras›nda baz›

hava kirleticilerinin özelikle ozonun

art›fl›na ba¤l› olarak ast›ml› hastalar›n

akut alevlenmelerle hastane 

baflvurular›n›n artt›¤› da belirlenmifltir.

Çok yafll›lar, sa¤l›k sorunlar› olanlar ve

çocuklar en çok etkilenen gruplard›r.

Küresel ›s›nmaya ba¤l› olarak afl›r› hava

olaylar›n›n fliddetinde ve s›kl›¤›nda da

(kurakl›k, sel, f›rt›na, tayfun, yang›nlar

gibi) art›fl oldu¤u belirlenmifltir. Bu

tür afl›r› hava olaylar› s›ras›nda 

yaralanmalar›n, hastal›klar›n ve 

ölümlerin artmas› beklenmektedir.

Özellikle afl›r› ya¤›fllar ve sellerden

sonra solunum sistemi enfeksiyonlar›nda

art›fl oldu¤u bilinmektedir.” 

TT
ürkiye Solunum Araflt›rmalar› Derne¤i

(TÜSAD) 1970 y›l›nda gö¤üs hastal›klar›

alan›nda kurulan ilk uzmanl›k derne¤idir.

Derne¤in ilk baflkan› Prof. Dr. Meliha Terzio¤lu 

o y›llardan itibaren Avrupa Solunum Klinik

Fizyoloji Derne¤i (SEPCR) ile yak›n iletiflim

içinde olmufltur. 1972 ve 1978 y›llar›nda

'Hiperoksi ve oksijen toksisitesi' konulu SEPCR

ile ortak uluslararas› kat›l›ml› ‹stanbul toplant›lar›

düzenlenmifltir. Prof. Dr. Terzio¤lu 1973-1977 ve

1977-1981 tarihlerinde Avrupa Solunum Klinik

Fizyoloji Derne¤i’nde 2. baflkan olarak görev

üstlenmifl ve genç hekimlere bilimsel düzeyi ve

sosyal iletiflim yetene¤i ile örnek olmufltur.

Bilindi¤i gibi European Respiratory Society

(ERS) 1990 y›l›nda SEPCR’dan ayr›larak

Avrupa Gö¤üs Hastal›klar› Derne¤i niteli¤i ile

ilk toplant›s›n› 1990 y›l›nda Londra'da 

düzenlemifltir. Türkiye'den bir grup gö¤üs

hastal›klar› uzman› Londra toplant›s›na 

Prof. Dr. Terzio¤lu ile kat›larak Türkiye'yi

baflar› ile temsil etmifllerdir.

TÜSAD güçlü ulusal dernek özelli¤ini

1990'l› y›llardan itibaren uluslararas› iletiflimle

zenginlefltirme politikas› izlemifltir. Bu anlamda

da özellikle ERS ve ACCP ile çok yak›n bir

iletiflim içinde olunmufltur. Benim 1998-2002

y›llar›nda ERS Türkiye Delegesi ve 2003-2006

y›llar›nda ACCP Uluslararas› Komite Baflkan›

seçilmem Avrupa ve Amerikal› meslektafllar›m›z 

ile daha kolay iletiflim kurmam› ve böylelikle

konusunda en tan›nm›fl hekimleri Türkiye'ye

davet ederek Türk hekimleri ile tan›flma ve 

konferans verme olana¤› tan›m›flt›r.

2003 y›l›nda American College of Chest

Physicians deste¤i ile gö¤üs hastal›klar› alan›nda

ilk dünya kongresi ‹stanbul'da yap›lm›fl ve 100’ün

üzerinde konular›nda lider Amerika ve Avrupa'l›

bilim adam› davet edilmifltir. Bu toplant›n›n

baflkan› olarak k›s›tl› olanaklar ile en az 2 y›l süren

bir çal›flma sonucu bilimsel düzeyi yüksek ve

sosyal aç›dan da halen meslektafllar›m›z›n 

unutamad›¤› düzeyde bir program oluflturulmufltur.

1999 y›l›ndan itibaren TÜSAD tüm y›ll›k

toplant›lar›nda önemli bilim adamlar›n›

a¤›rlam›flt›r:

1999-XXV. Ulusal Kongre Ç›ra¤an Saray›nda

Prof Allen Goldberg (ACCP Baflkan›), Tsuguo

Naruke, Klause Rabe, Jan Hedner, Mitchell

Friedman, Michael Cowen, Jacop Boe (ERS

baflkan›) kat›l›m›yla çok özel bir toplant› niteli¤i ile

hat›rlan›r. Bu kongrede ESRM (Avrupa Solunum

Okulu) ile 4 kurs (uyku-apne, bronkoskopik

giriflimler, tan›sal giriflimsel yöntemler, alerjik

hastal›klar) yap›lm›flt›r.

2000-ERS ve ACCP destekli Antalya

toplant›s›, Michele Carbone, Allen Goldberg,

Rudolfo Morice, Giovanni Motta, Jean-Francois

Muir, Luciano Muti, Yoh Watanabe, Duncan

Powrie, Mikhael Perelman gibi önemli konuklar›

a¤›rlam›flt›r.

2001- Akci¤er Kanseri ve Bronkoskopi 

kongresi - ACCP, ERS, IBES, IASLC, Japonya

Akci¤er Kanseri Derne¤i ile ortak ilk çok kat›l›ml›

uluslararas› toplant› Prof. Dr. Udaya Prakash,

Michele Carbone, Hirokino Yoshimura, Yoh

Watanabe, David Sanderson, Robert Ginsberg,

Henry Colt, Rudolfo Morice, Philip Barbe, 

Jean-Francois Muir, John Beamis, James Jett,

Paul Bishop, Nohiko Ikeda, Tom Sutedja,

Giorgio Scagliotti, Pieter Postmus gibi

konular›nda en üst düzeyde konuflmac›y› Türk

meslektafllar›m›z ile buluflturmufltur.

2002- ‹stanbul Kongresi’nde Solunum

Yetersizli¤i Olan Hastaya Yaklafl›m ele 

al›nm›fl - Nicolino Ambrosino, Peter Gay, Allen

Goldberg, Nicholas Hill, Jean Francois Muir,

Stefano Nava, Udaya Prakash, Dominique

Robert, Jorge Sinclaire, Wedzicha Wisia

konuflmac› olarak kat›lm›fllard›r.

2003- ‹stanbul 17. APCDC (Asia Pacific

Congress on Diseases of the Chest) ACCP

tüm baflkanl›k kadrosu ile - Prof. Dr. Udaya

Prakash, Richard Irwin, Paul Kvale, Sidney

Braman, Bart Chernow, Key Guntupalli …

MTS (Meditterranean Thoracic Society),

M›s›r, ‹talya, Japonya, Suriye, Yunanistan

Dernek baflkanlar› ve ile birlikte 100

konuflmac› ve 1200 kat›l›mc› ile ‹stanbul' un

cazip ortam›nda yüksek bilimsel düzeyi ile

unutulmaz bir toplant› olmufltur.

2004- 1. Ast›m-Rinit Toplant›s›- ACCP

baflkan› Prof. Dr. Richard Irwin  

2005- Antalya toplant›s›nda Nicholas

Hill, Giovanni Viegi (ERS Baflkan›)Paul Kvale 

(ACCP baflkan›), Stephan Holgate, Carl

Fuhrmann, Yehuda Schwarz, Richard Light

konuflmac› olmufllard›r.

2006- Antalya toplant›s› Paul Kvale, Neil

Barnes, Kirk Lane, Gary Lee, Richard Light'›

a¤›rlam›flt›r.

2007- Fethiye-Carl Fuhrmann, Enrico Clini,

Anita Simonds, Wolfram Windish, Charlie

Strange, Heinrich Becker, Rex Young, David

Wilson'›n kat›l›m›yla renklenmifltir.

2008 ve 2009 y›llar›nda TÜSAD daha ulusal

a¤›rl›kl› bir çal›flma modelini benimsemifl ancak

uluslararas› deste¤i de ihmal etmemifltir.

2010 y›l› ve sonras›nda da her konuda 

bilimsel destek için uluslararas› dernekler ve

meslektafllar›m›z›n katk›s›na gereksinim olacakt›r.

TÜSAD’›n Yurtd›fl› Solunum Dernekleri
ile ‹flbirli¤i Güçlenerek Sürüyor

Prof .Dr. Günseli K›l›nç
Cerrahpafla T›p Fakültesi
Gö¤üs Hastal›klar› AD

TÜSAD Uluslararas› ‹liflkiler Koordinatörü

Filiz
Demirayak

Doç. Dr. Songül
Acar Vaizoğlu

2001- Akci¤er Kanseri ve Bronkoskopi Kongresi



SOLUNUM 2009'dan
SOLUNUM 2010’a

17-21 Ekim 2009 tarihleri

aras›nda gerçekleflen

SOLUNUM 2009 

sonras›, kongremizin bilimsel içeri¤ini

ve meslektafllar›m›za olan katk›lar›n›

de¤erlendirmek istedim.

TÜSAD olarak her y›l

gerçeklefltirdi¤imiz ve bundan sonra

da gerçeklefltirece¤imiz SOLUNUM

kongrelerini haz›rlarken öncelikle

sahada çal›flan hekimlerin istekleri ile

örtüflen ve da¤›n›k olmayan bir 

bilimsel programla, abart›l› olmayan

ancak nitelikli bir sosyal program›n

birleflti¤i bir toplant› olmas›n› arzu 

ediyoruz. Bu y›l da bu temel hedeften

yola ç›karak haz›rlad›¤›m›z 

SOLUNUM 2009 Kongresi'nin

önceki kongrelerden en önemli fark›;

bilimsel program›n›n tamam›na yak›n

k›sm›n›n TÜSAD'›n çal›flma gruplar›

ve bölge flubelerinin önerileri 

do¤rultusunda haz›rlanm›fl olmas›d›r.

Bu yöntemle kongre bilimsel 

program› 100'e yak›n fikrin bir araya

gelmesi ile oluflturulmufl ve bu flekilde

daha dengeli ve doyurucu bir

konuflmac› paneli ile birlikte tart›flma

konular›n›n daha güncel olmas›

sa¤lanm›flt›r. Ayr›ca günlük çal›flma

prati¤imizi uygularken bilgi paylafl›m›

ve ortak çal›flma alan› içinde 

bulundu¤umuz kendi uzmanl›k

alan›m›z d›fl›nda kalan Gö¤üs

Cerrahisi, Çocuk Hastal›klar›,

Fizyoloji gibi di¤er uzmanl›k

alanlar›n› da ilgilendiren konular› 

tek bafl›na de¤il de bizimle birlikte

ortak oturumlarda ele alan toplant›lar

yap›lm›fl olup karfl›l›kl› tart›flma ve

görüfl bildirme imkan› yakalanmaya

çal›fl›lm›flt›r.

SOLUNUM 2009 Kongresi'nde

yabanc› konuflmac› seçimi oldukça

titiz olarak ele al›nm›flt›r. Bu

konuflmac›lar›n konular›nda dünya

çap›nda otorite olmas› yan›nda, 

kongremize maksimum yarar› sa¤lama

yönündeki e¤ilimleri nedeni ile davet

edilmifltir. Bu flekilde, SOLUNUM

2009 Kongresi 10'un üzerinde 

konular›nda uzman yabanc› araflt›r›c›y›

misafir etmifltir. Bu noktadan hareketle

SOLUNUM 2010 Bilimsel Program›

içinde de ERS ile ortak kurs ve yine

titizlikle seçilmifl yabanc› konuflmac›lar›

a¤›rlamay› planlamaktay›z.

SOLUNUM 2009 Kongresi'nde

ilk kez poster sunumu olarak 

belirlenen çal›flmalar e-poster 

format›nda sunulmufltur. Bu 

uygulamay› gelen pozitif ve olumlu

geri bildirimlerin ›fl›¤›nda aksayan

yönlerini düzelterek SOLUNUM

2010'da da devam ettirmeyi

düflünüyoruz.

SOLUNUM 2009 Kongresi'nde

yo¤un bilimsel program yan›nda

hekimlik sanat›n› ilgilendiren özlük

haklar› ve çal›flma yasalar› ile ilgili 

oturumlar yer alm›fl ve böylece

meslektafllar›m›z›n 

sorunlar›n› birlikte

paylaflmalar› ve çözüm

aray›fllar› hedeflenmifltir.

SOLUNUM 2009

Kongresi içinde TÜSAD

olarak en önemli 

hedeflerimizden biri olan

genç ve dinamik

meslektafllar›m›z›n aktif

olarak kat›lmas› gerek

konuflmac› gerekse oturum

yöneticisi olarak görev

almas› idi ki bu 

hedefimize fazlas›yla

ulaflt›¤›m›z› gösteren en

çarp›c› örnek yine bir ilk

olan “Uzmanl›k Ö¤rencisi

Oturumu” olmufl ve tüm

kat›l›mc›lardan be¤eni

toplam›flt›r. Bu kongrede

gerçeklefltirdi¤imiz bir

baflka ilk de, kongremize

sözel sunum amac›yla 

gönderilen çal›flmalar›n

konu ile do¤rudan ilgili ve

tart›flmay› zenginlefltirecek

olanlar›n› seçip, sözel

sunum oturumlar›nda de¤il

de kongre bilimsel 

program› içindeki di¤er

oturumlar›n bafl›nda 

sunmak olmufltur ki, bunun

hem çal›flmac› hem de 

kongre izleyicisi aç›s›ndan

olumlu katk› sa¤lad›¤›n› 

düflünmekteyiz ve önümüzdeki 

y›l da say›y› art›rarak buna devam

etmeyi düflünüyoruz.

Sonuçta TÜSAD olarak her

zaman katk› sa¤layan ve katk› bekleyen

herkesin kendisini olay›n içinde 

hissetti¤i, hepimizi bilimsel olarak biraz

daha ileriye tafl›yan bir kongre

gerçeklefltirmifl olman›n heyecan›, 

mutlulu¤u ve pozitif enerjisi ile

önümüzdeki y›l gerçeklefltirmeyi 

planlad›¤›m›z SOLUNUM 2010”da

buluflmay› diliyor, herkese sayg› ve

sevgilerimi gönderiyorum.

Doç. Dr. Filiz Koşar
SOLUNUM 2009 Bilimsel 

Komite Başkanı 
SOLUNUM 2010 Kongre Başkanı

n sayfa 8 solunum aktüel kongre

SOLUNUM 2009 Kon

Kongre’nin ilk gününde düzenenlenen uygulamalı kurslar
büyük ilgi gördü. Her kursun katılımcıları önce teorik olarak
dinledikleri dersleri daha sonra uygulamalı olarak gördüler.

e-posterler, bu yıl katılımcılarla elektronik ortamda paylaşıldı.
Taşıma ve bastırma sorunlarını ortadan kaldıran bu uygulama

hem poster sahipleri hem de izleyenler açısından farklılık
yarattı. (altta)

Kongre’nin sosyal
programı da

güçlüydü. Golden
Trompet’le

(sağda) açılan
Kongre, Erol
Evgin’in gala
gecesindeki

muhteşem 
konseriyle

kapandı.



n sayfa 9 solunum aktüel kongre

SOLUNUM 2009'un birkaç

nedenden dolay› ak›lda kal›c›

bir kongre oldu¤unu 

düflünüyorum. Bilimsel program›n

dengeli ve doyurucu olmas› yan›nda

baz› yeniliklerle farkl›l›k yaratm›flt›r.

Bunlar içinde en önemli olarak

gördü¤üm, poster sunumlar›n›n 

dijital ortama tafl›narak e-poster

flekline dönüfltürülmesidir. Bu

de¤ifliklik, bir yandan sunum ve

haz›rlama kolayl›¤› sa¤lam›fl, di¤er

taraftan ise normalde bas›l› materyel

üzerinde gösterilemeyecek tipteki 

bilgilerin sunulmas›n› sa¤lam›flt›r.

Kongre s›ras›nda 

24 adet e-poster 

oturumu

gerçekleflmifl ve bu 

format›n gelecekteki

kongrelerde rutin bir

uygulama haline 

getirilmesi

düflünülmüfltür. 

SOLUNUM

2009'un di¤er bir

önemli gördü¤üm

farkl›l›¤› ise bu y›l

dernek ve kongre 

haberlerinin yer

ald›¤› kongre

gazetesinin

ç›kart›lmas›d›r.

Kongre s›ras›nda böyle bir gazetenin

haz›rlanmas› gerçekten emek ve

zaman isteyen bir ifltir ve bu

faaliyetler kongre kalitesini 

yükseltmektedir.

TÜSAD gerçeklefltirdi¤i 

kongrelerde, genç hekim ve

araflt›r›c›lara önem vererek, bilimsel

program içinde aktif rol oynamalar›na

imkan sa¤lamaktad›r. SOLUNUM

2009'da birçok genç meslektafl›m›z

gerek konuflmac› gerek ise oturum

yöneticisi olarak kongrede görev

alm›flt›r. Toplant›lar içerisinde, bence,

en önemlilerinden biri “uzmanl›k

ö¤rencisi” oturumu olmufltur. 

Bu oturumun planlanmas› ve

sunumu tamamen uzmanl›k 

ö¤rencileri taraf›ndan baflar› ile

gerçeklefltirilmifltir. TÜSAD, bu 

formattaki toplant›lar ile gelece¤in

bilim insanlar›n› desteklenmesi

konusunda hassasiyetini bir kez daha

ortaya koymufltur.

SOLUNUM 2009’da kat›l›mc›

say›s› son kongrelerimizde oldu¤u

gibi art›fl göstererek 1300 olarak

gerçekleflmifl ve bugüne kadarki en

yüksek kat›l›mc› say›s›na ulaflm›flt›r. 

Kongre s›ras›nda toplam dört

salonda 80'nin üzerinde oturum

gerçekleflmifltir. Bu yo¤un bilimsel

aktivite içinde 25 panel, 24 

konferans ve 5 interaktif toplant›

yap›lm›flt›r. Özellikle interaktif

toplant›lar kat›l›mc›lar›n be¤enisini

kazanm›flt›r. Kongre s›ras›nda 6 adet

uygulamal› kurs yap›lm›fl ve yo¤un

bir ilgi görmüfltür.  

Multidisipliner Yaklafl›m
Bilimsel program içindeki

“Gö¤üs Cerrahisi” konular›n›n 

önceki kongrelerimizden farkl› 

olarak ayr› bir oturum halinde 

düzenlenmeyip multidisipliner 

oturumlar fleklinde yap›lmas›

kat›l›mc›lar›n ilgisini çekmifltir. 

Önceki kongrelerde Gö¤üs

Cerrahisini ilgilendiren konular kendi

içinde toplanmakta ve bu oturumlara

genelde konuyla direkt ilgisi olan 

cerrah arkadafllar›m›z kat›lmakta;

sonuçta tart›flmalar ve bilgi al›flverifli

kendi aralar›nda oluflmakta idi. Bu

y›lki kongrede ise, cerrahiyi

ilgilendiren konular medikal konu

bafll›klar› ile iç içe harmanlanarak

yerlefltirilmifl ve bu flekilde cerrahlar

ve gö¤üs hekimleri ayn› oturumlar›

paylaflarak çok daha verimli

tart›flmalara ve bilgi-deneyim

aktar›m›na imkan sa¤lam›flt›r.

“‹nhalasyon Tedavileri” ve

“Tütün Kontrolü” ile birlikte say›lar›

13'e ulaflan çal›flma gruplar› kongre

s›ras›nda kendi toplant›lar›n› yaparak

yönetim kurullar›n› belirlemifllerdir.

Bu flekilde, yeni bir motivasyon 

ile çal›flma gruplar› hem 

SOLUNUM 2010 Kongresi 

hem de TÜSAD Akademi içindeki

planlamalar›na bafllama olana¤›

bulmufltur.

SOLUNUM 2009 sonras› çeflitli

kanallardan bizlere ulaflan yüksek 

orandaki olumlu geri-dönüflümler ile 

kongremizin baflar›l› olarak 

tamamland›¤› ve önümüzdeki 

y›lki kongremiz için ise önemli 

bir tercih nedeni olaca¤›n›

düflünmekteyim. Genel olarak, 

kongre kat›l›mc›lar›m›z 

SOLUNUM kongrelerinin doyurucu,

sahada çal›flan hekimlerin istekleri ile

örtüflen ve “da¤›n›k” olmayan bir 

bilimsel programa sahip oldu¤u, sosyal

program ile kendilerini samimi ve

s›cak bir kongre ortam›nda hissettiklerini

bildirmifllerdir. Bu nedenle, TÜSAD

kongrelerinin son y›llarda daha fazla

tercih edilen kongre durumuna

geldi¤ini düflünüyorum.

SOLUNUM 2009'a katk›s›

geçen tüm arkadafllar›m› emekleri 

için kutlar, nice SOLUNUM 

kongrelerinde sizlerle birlikte olma

dileklerimi iletirim.

Prof. Dr. Mustafa H. ÖZHAN
SOLUNUM 2009 
Kongre Başkanı

ngresi Dolu Dolu Geçti

SS
OLUNUM 2009

Kongresi'nin Bildiri Ödülleri,

Gala Gecesi’nde Erol Evgin

Konseri öncesinde düzenlenen bir

törenle verildi. Ödül kazanan 

bildiriler ve bildiri sahipleri flöyle:

Sözlü Sunum 
Ödülü Kazananlar

“Erken evre akci¤er kanserinde

yap›lan VATS-Lobektominin geç

dönem solunum fonksiyonlar›na 

etkisi: Torakotomi ile karfl›laflt›rmal› bir

çal›flma”

Erdal Okur, Ça¤atay Tezel,

Gökhan Ergene, Volkan Baysungur,

Gökçen Sevilgen ‹rfan Yalç›nkaya,

Semih Halezaro¤lu.

“Kronik Obstrüktif Akci¤er

Hastal›¤› hastalar›nda Weaning modu

olarak Adaptif Destek Ventilasyonu

ile Bas›nç Destekli Ventilasyonun

karfl›laflt›r›lmas›: Pilot prospektif

randomize kontrollü bir çal›flma” 

Cenk Kirakl› , ‹lker Özdemir ,

Zeynep Zeren Uçar, Seçil Kepil ,

P›nar Çimen, Serir Akto¤u Özkan.

“Okul çocuklar›nda davran›flsal
horlama prevalans, risk faktörleri,
okul performans›”

Sulhattin Arslan, Sefa Levent
Özflahin, Ömer Tamer Do¤an,
Serdar Berk, ‹brahim Akkurt.

E-Poster Ödülü
Kazananlar

“Akci¤er Tüberkülozlu

Hastalarda Th1/Th2 ve Th17 Tip

Sitokin Sal›n›m› ESAT-6 ve CFP-10

Antijenik Stimülasyonun Sitokin

Dengesine etkisi” 

Esin Aktafl, Faruk Çiftçi,

Abdullah Y›lmaz, Mahavir Singh,

Hatice Kaya, Günnur Deniz.

“Akci¤er Rezeksiyonu Sonras›

Oluflan Bronkoplevral Fistüllere

Yaklafl›m” 

Atilla Gürses, Alper Çelikten,

Muzaffer Metin, Adnan Sayar,

Hüseyin Melek, Necati Ç›tak,

Abdülaziz Kök.

“Akci¤er Kanserinde Vasküler

Olaylar”

Nilgün Y›lmaz Demirci, Ülkü

Y›lmaz Turay, Fatma ‹rem Yefliller,

Hacer Çelik, Ayd›n Y›lmaz, Havva

Yücel, Çi¤dem Biber, Yurdanur

Erdo¤an.

SOLUNUM 2009 
Kongre Bildiri Ödülleri 
sahiplerini buldu

Bilimsel programın
son derece güçlü
olduğu Kongre’ye

dünyaca ünlü
uzmanlar davetli

olarak kaıldı. 
(Prof. Dr. Richard

Light üstte).
Medyanın  yoğun

ilgi gösterdiği
Kongre’den 

CNN Türk canlı
yayın yaptı.



UU
zun soluklu ifller bir bayrak

yar›fl›na benzer. Zaman›

gelince herkes s›rayla bayra¤›

al›r ve ileriye, hep ileriye ulaflt›rmak

için gayret eder. Kuruldu¤u ilk 

günden itibaren sadece kendisiyle

yar›flarak geliflen ve 40. y›l›na ulaflan

Türkiye Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i'nin bugünlere ulaflmas›nda

tüm üyeleriyle birlikte, bayrak 

tutanlar›n›n da pay› büyük elbette.

TÜSAD'›n bayraktarlar›ndan biri de

Prof. Dr. Müzeyyen Erk. 1976 y›l›nda

Türkiye Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i'nde sosyal faaliyet kolu

görevlisi olarak bafllayan resmi 

görevleri, daha sonraki y›llarda 

yönetim kurulu üyeli¤i ve TÜSAD

Baflkanl›¤›'na kadar uzanm›fl. Yaln›zca

TÜSAD'daki faaliyetleriyle de¤il,

Türkiye'deki gö¤üs hastal›klar›

alan›n›n geliflmesinde de önemli 

kilometre tafllar›ndan biri olan,

yüzlerce makale, onlarca kitapta yazar

olarak ad› bulunan ve her fleyden

önemlisi, Türk t›bb›na yüzlerce “bilim

adam›” ve “insan” yetifltiren Prof. Dr.

Müzeyyen Erk'le, yaflam›n›n yeni

döneminin bafllang›c›nda söylefltik.

1947 y›l›nda ö¤retmen olan

babas›n›n görev yapt›¤› Kütahya'da

dünyaya gelen Prof. Dr. Müzeyyen

Erk, yaflam›n›n her döneminde cesur

ve ileri görüfllü bir insan olmufl.

Kendine güvenen kiflili¤i gelece¤ini

kendi ald›¤› kararlarla flekillendirmesini

sa¤lam›fl. O y›llarda ailesiyle birlikte

Çanakkale'de yaflayan Prof. Dr. Erk'in

en büyük hayali ‹stanbul'a giderek

e¤itimine orada devam etmekmifl.

“Nas›l olsa kazan›r›m” diyerek,

ortaokulu bitirdi¤i y›l ailesine haber

vermeden devlet paras›z yat›l› okul

s›navlar›na girmifl. Ve kazanm›fl…

Ancak o y›l Çanakkale Bölgesi'nin

ö¤rencileri Bursa'ya yönlendirilince,

Bursa K›z Lisesi'ne bafllamak zorunda

kalm›fl. Ailesinin de deste¤i ile son

derece baflar›l› bir ö¤renci olarak liseyi

bitirmifl. S›ra üniversiteye gelince, o

y›l bafllayan merkezi sistemle 

üniversiteye baflvurmufl. O ana kadar

çok net olmayan 'doktor olma'

yönündeki tercihini yapm›fl ve t›p

fakültesine bafllam›fl. Dilerseniz gerisini

hocayla yapt›¤›m›z söylefliden izleyelim…

ll Gö¤üs hastal›klar› alan›n›
neden seçtiniz? Karar›n›zda o

dönemler rol model olarak
ald›¤›n›z hocalar›n etkisi oldu mu?

Öncelikle genifl bir alan oldu¤u

için dahili bir branfl seçmek 

istiyordum. Eski y›llarda gö¤üs

hastal›klar› dahiliyenin içindeydi ama

benim s›nava girece¤im y›llarda

s›nav›n› ay›rd›. Gö¤üs hastal›klar›,

pnömofitizyotoloji olarak ayr› asistan

alabiliyordu. Ben de karar›m› daha

spesifik bir alan olmas›na ra¤men

pnömofitizyotolojiden yana 

kulland›m. Ancak bu karar› 

vermemdeki önemli nedenlerden biri

de bu alan›n staj derslerini veren ve

benim yetiflmemde büyük pay› olan

hocalara duydu¤um hayranl›kt›.

Bu hayranl›¤› hepimiz duyuy-

orduk. Çünkü onlar ders

anlat›rken bize çok iltifat

ederlerdi. Rauf Sayg›n

Hocam›z, derse girince 

ö¤rencileri müthifl güzel selamlard›.

Faruk Yenel hocam›z, Amerika'dan

yeni gelmiflti. Bu müthifl ve ulafl›lmaz

bir fleydi. Amerika'dan gelmifl bir

hocadan ders 

dinliyorduk. Bütün

bu unsurlar›n 

benim gö¤üs

hastal›klar› alan›n› 

benimsememde

çok önemli rolü

oldu. S›nav›na

girip baflar›nca da

hiç tereddütsüz bu

alan› seçtim.

Hocalar›m›

sevdi¤im için

alan›m› da sevmifl

oldum. Ailemin

kad›n do¤umcu

olmam yönündeki bask›s›na ra¤men

gö¤üs hastal›klar› uzman› oldum.

ll Özellikle be¤endi¤iniz ve
etkisinde kald›¤›n›z hocalar var
m›yd›?

Cerrahpafla'da okurken bir grup

yak›n arkadafl›mla birlikte 'zor

hocalar›' çok be¤enirdik. Yani zoru da

baflarabiliriz psikolojisi, ukalal›¤› vard›

üzerimizde. Cerrahpafla'da zor

hocalar Prof. Dr. Meliha Terzio¤lu,

patoloji hocam›z Tahlia Bali Aykan, 

‹ç Hastal›klar›nda da hematoloji 

profesörü Asuman Müftüo¤lu'ydu.

Bunlar çok sert ve ciddi hocalard›.

l l TÜSAD'›n kurucular›ndan
Prof. Dr. Meliha Terzio¤lu ile de
çok yak›n çal›flma imkan› buldunuz
de¤il mi? 

Evet. Hocalar›m›n TÜSAD'da

aktif görev almalar›, benim de onlarla

birlikte birçok konuya kat›lmam›

sa¤lad›. Bu vesileyle dernekle ilgili pek

çok ifli yapmaya bafllad›m ve

dolay›s›yla Prof. Dr. Meliha Terzio¤lu

ile de yak›nlaflt›m. Az önce de 

söyledi¤im gibi Meliha han›m, 'zor

kiflili¤i' ile tan›nan biriydi. Son derece

sertti ve çok disiplinliydi. Çok yüksek

bir enerjisi vard›. Son derece

bak›ml›yd›. Meliha han›m› ola¤anüstü

bulurdum ve ona hayrand›m. Fakat

sert bir hoca oldu¤u için benim

yafl›tlar›m, arkadafllar›m Meliha han›m›

çok sevmezlerdi. Mesela Fizyoloji 

dersinden neredeyse herkes kal›rd›.

Benim onunla birlikte çal›fl›yor ve çok

iyi anlafl›yor olmam› hep hicvederlerdi.

Hatta beni k›zd›rmak için 'küçük

Meliha' derlerdi. Ancak camiam›z›n

büyük hocalar›yla bir arada olmaktan,

yak›n olmaktan dolay› çok büyük

kazançlar›m oldu. Onlar› her zaman

çok büyük bir minnetle an›yorum.

ll Hocalar›n›zdan ald›klar›n›z
art›s›yla eksisiyle sizi nas›l etkiledi?
Bunlar›n do¤rultusunda siz nas›l
bir ö¤retici oldunuz? 

Ben hocal›k yaparken hep

do¤rusunu uygulamaya çal›flt›m. En

çok dikkat etti¤im konulardan biri de,

ö¤renciye hep do¤ru bilgiyi vermek

oldu. Çünkü siz 

bir fleyler 

anlat›yorsunuz, bir

grup ö¤renci de son

derece safiyane 

söylediklerinizi dinliyor, not

al›yor. Onun için a¤z›mdan

ç›kan her fleyi çok tartarak ve

do¤ru bilgi olmas›na son derece

özen göstererek aktarmaya

çal›fl›yordum. Bu durum 

prensip olarak vicdan›m› 

zorluyordu. Hiçbir zaman

ö¤renciye laf olsun diye bir

fleyler aktarmad›m. Bilmedi¤imi 

söyleyebilmeliydim ve öyle de

yapt›m. Ö¤rencilerim mesleki

yaflam›mda her zaman çok önemli

oldu. 90'l› y›llar›n bafl›nda idari 

görevlerim bafllayana kadar ö¤renciye

en yak›n hocalardan biriydim. Çok da

sevildi¤imi bilirdim. Onlar›n her

fleyiyle u¤rafl›rd›m. ‹dari görevlerim

bafllad›ktan sonra ö¤rencilerden biraz

uzaklaflmak zorunda kald›m. 

‹dari görevlerim azald›ktan sonra

ö¤rencilere döndü¤üm zaman 

aradan geçen bu zaman diliminde 

her fleyin çok de¤iflti¤ini, tamamen

farkl›laflt›¤›n› gördüm.

ll Nas›l bir farkl›laflma vard›?
Her aç›dan çok farkl›laflma vard›.

Derslere ilgi azalm›flt›. Hocayla 

diyalog kurma iste¤i, isteksizli¤e

dönüflmüfltü. Kapal›yd› ö¤renciler…

Ve dersleri lütfen dinler haldeydiler.

Benim buna tahammülüm yoktu tabii

ki… O eski sevgi dolu y›llar› da

yaflam›fl bir insan olarak, onlar› sürekli

olarak silkeleyerek, diyalog kurma

çabas›yla yak›nlaflmaya çal›flt›m ama

flunu fark ettim ki ülkede bir tak›m

kavramlar de¤iflirken, bu ülkenin bir

örneklemesi olarak ö¤renciler de

de¤iflmifl. Daha bireysel daha

iflbirli¤inden uzak bireylere 

dönüfltüklerini gördüm ac›yarak. Beni

de ac›tt› bu durum. Belki sistem bunu

gerektiriyordu. Bizler isteyerek t›p

fakültesine giriyorduk. Ancak

günümüzdeki çoktan seçmeli sistem

sonucu tesadüfen girenler de

ço¤unlukta. fiunu da farkettim ki,

önceki y›llarda e¤itimdeki dengesizlik

çok belirgin de¤ildi. Ama günümüzde

e¤itim kurumlar› aras›nda san›r›m

ciddi farklar var. 

ll Bir çok aç›dan bak›ld›¤›nda
teknolojinin geliflimi t›p alan›nda
hem mesleki uygulamalarda hem
de bilimsel faaliyetlerde yaflam›
kolaylaflt›rd›. Sizin meslekteki ilk
y›llar›n›zda kongre düzenlemek de,
yay›nc›l›k yapmak da büyük 
zorluklar getiriyordu san›r›m.

Elbette. ‹laç firmalar›n›n 

kongrelere deste¤i günümüzdeki gibi

olmazd›. Hiç unutmuyorum

Bodrum'da bir kongre düzenliyorduk.

Bugünkü gibi oteller yok tabi. Bize

belediyeye ait bir bina gösterdiler.

Toz- pas içinde, kahve sandalyelerinin

üst üste konuldu¤u bir depo adeta.

Bugün emekli olmufl ya da bölüm

baflkan› olan birçok hoca o dönemde

asistand›k. Hep birlikte o salonu 

temizledik, sandalyeleri dizdik ama

bütün bunlar› yapmaktan da hiç

gocunmad›k. Son derece keyifli bir

kongre oldu.

Mesela TÜSAD'›n önemli

yay›nlar›ndan Solunum Dergisi,

bafllang›çta kongre kitab› olarak

ç›k›yordu. Kongrede sunulan her

fleyin panellerin ve bildirilerin yer

ald›¤› kocaman ciltli bir kitap olarak

bas›l›rd›. Hocalara yak›n oldu¤um için

bunlar›n haz›rlanmas›yla da u¤rafl›rd›m.

Bunlar›n haz›rlanmas› da benim

hayat›mda özel bir dönemdir. Çünkü

çok büyük bir yük olmakla birlikte

beni çok gelifltiren bir olguydu. Hem

o yaz›lar› okurken ister istemez

ö¤reniyordum hem de kongrede 

dinlediklerimi birkaç kere daha 

gözden geçiriyordum. 

TÜSAD'›n Tarihinde
Önemli Bir Mihenk Tafl›
Prof. Dr. Müzeyyen ErkProf. Dr. Müzeyyen Erk

Prof. Dr. Müzeyyen Erk

Prof. Dr. Müzeyyen Erk, Prof. Dr. Tu¤rul Çavdar, 
Prof. Dr. Mustafa Özesmi. 22. Ulusal Kongrenin Kapan›fl›

Prof. Dr. 
Günay Aydın

Prof. Dr.
Müzeyyen
Erk 

Müzeyyen Erk
olarak geldi¤im 

noktada,
e¤itimimde
TÜSAD’›n 
önemli bir

katk›s› var...
Dernek

sayesinde çok
de¤erli 

hocalarla
çal›flt›m.

TÜSAD’›n geleneksel yeme¤inden bir görüntü... Derne¤in kurucular›ndan 
Prof. Dr. Meliha Terzio¤lu, bu yemeklerin zarif ev sahibesiydi. (Arkada ayakta)
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Prof. Dr. Müzeyyen Erk, Uzm. Dr. Sevim Bavbek,
1997 TÜSAD Kongresi Ödül Töreni
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ll 1976 y›l›nda TÜSAD'a
sosyal faaliyet kolu üyesi olarak 
girdiniz ve uzun y›llar TÜSAD'a
emek verdiniz. Neler hissettiriyor
size TÜSAD'da çal›flm›fl olmak?

TÜSAD'›n benim özel yaflam›mda,

mesleksel yaflam›mda, kariyerimin

oluflumunda çok ciddi bir yeri var.

Benim Müzeyyen Erk olarak geldi¤im

noktada, e¤itimimde önemli bir katk›s›

var. TÜSAD'da çal›fl›rken çok emek

sarf ettim ama çok fley de ö¤rendim.

Ayr›ca çok güzel dostluklar da 

edinmifl oldum. Bütün Türkiye baz›nda

pek çok dostum var. Dernek vas›tas›yla

onlarla bir araya gelmesek, birbirimizi

tan›masak bu zenginlikten yoksun

kalacakt›m. Öte yandan dernek

sayesinde çok de¤erli hocalar› tan›m›fl

olman›n hazz› da var. Bu yüzden

derne¤i hep çok iyi duygularla an›yorum.

ll Bugün 40 yafl›na ulaflan
TÜSAD tecrübeli bir dernek.
TÜSAD'›n gençlere yönelimi nas›l
oldu?

Dernek her zaman gençleri çok

favorize etmifl, yollar›n› açm›flt›r.

Bununla da ilgili bir an›m da var: Bir

gün dernek içinde görev da¤›l›m›

yap›l›yordu. Yönetim kurulundan

birisi, görev alan kiflileri kast ederek,

'çok say›da genç yer ald›' demiflti.

Büyük hocalar›m›zdan Prof. Dr.

Faruk Yenel flöyle yan›t verdi:

“Bunlar›n hepsi çok önemli de¤erler.

Ve de¤erler parlamak için zaman›

beklemezler. Onun için görevli onlar,

üzerlerine düfleni çok güzel 

yapacaklard›r. Bu görevleri onlara

verelim” Onun için TÜSAD'da her

zaman gençlere çok önem verilmifltir.

ll Hocam geçti¤imiz y›l 

üniversite yaflam›n›za nokta 
koydunuz ve emekli oldunuz?
Emeklilik günleriniz nas›l geçiyor?
Neler yap›yorsunuz?

O kadar çok yapacak iflim oluyor

ki hiç vaktim olmuyor. Belki de

y›llarca yapamad›¤›m ifllerin açl›¤›yla

neye sald›raca¤›m› flafl›r›yorum.

Kitap, dergi okuyorum. Bildi¤iniz

gibi emeklilikten hemen sonra

Çanakkale'ye yerlefltim. Orada küçük

bir bahçe oluflturdum. Toprakla

u¤raflmaktan büyük haz duyuyorum.

Seyahat etmeyi hep sevdim. Milas'›n

bir köyünde yazl›¤›m, ‹stanbul'da

dostlar›m, Çanakkale'de de ailesel

ba¤lar›m var. Arabamla bu üçgen

aras›nda sürekli gidip geliyorum.

Yapabildi¤im kadar bunu yapaca¤›m.

Bunu çok seviyorum. 

ll Yay›n anlam›nda birfleyler
yapmay› düflünüyor musunuz?
Mesela yaflam›n›z› ya da an›lar›n›z›
yazmay› düflünüyor musunuz?

Çok iyi bir yazar olmad›¤›m›

kabul ediyorum. T›p d›fl› bir fley 

yazmak bana zor geliyor. Onun için

düflünmüyorum. Daha çok okumay›,

gezmeyi, aç oldu¤um fleyleri yapmaya

çal›fl›yorum. Mesela örgü örüyorum.

Ailedeki gençlere biraz ›fl›k tutmaktan

onlara yard›m etmekten zevk

al›yorum. Bu ifli b›rak›rken de öyle

planlam›flt›m. Çok mutluyum ki bu

da gerçekleflti. Son y›llar›m› çok

sevdi¤im inand›¤›m ve gerekli

oldu¤unu bildi¤im bir konu olan 

pulmoner rehabilitasyon konusuna

adam›flt›m. Arkadafllar›mla birlikte bu

konuda bir kitap haz›rlad›k. Kafamda

bunu son ifl olarak düflünmüfltüm.

Çok flükür bas›labildi ve o da bir evlat

gibi elime geldi. Art›k yaz› iflleri ile

u¤raflmak istemiyorum. 

ll Hocam sohbeti bitirirken,
genç hekimlere nas›l bir cümle ile
seslenmek istersiniz?

Hekimlik geçekten özel bir

meslek grubu. Eski hocalar›m›zdan

Prof. Dr. Bedii Gorbon 'insanlar

ikiye ayr›l›r: Doktorlar ve di¤erleri...'

derdi. Burada ilk planda hafif bir

gururlanma ya da megalomani

hissediliyorsa da, madalyonun öbür

yüzünde çok büyük bir özveri ve

özel bir e¤itim gerektirdi¤ini, bir

yaflam tarz› oldu¤unu da alg›lamak

laz›m. Onun için insanlar bu ifli

gerçekten severek yapabilecekse bu

alana ad›m atmal›. Hekimli¤i 

sevmesi flart olan bir meslek. 

Kifli e¤er bu ifli 'çok özveride

bulunuyorum' diye s›zlanarak

yap›yorsa o iflten hay›r gelmez. 

Ben geriye dönüp bakt›¤›mda iyi ki

bu ifli yapm›fl›m diyebilirim. Ben

akademik anlamda da hekimlik

anlam›nda da severek yapt›m çünkü. 

ll Hocam bu keyifli
sohbet için Solunum Aktüel

okurlar› ad›na çok teflekkür 
ediyoruz.

ERS-TÜSAD ortak Hipoksi Kongresi. Prof. Dr. Flenly Edinburg 
(birinci s›ra sol baflta) - Temmuz 1978 ‹stanbul The Marmara Oteli.

Doç. Dr. Gülnur Yi¤it, Uzm. Dr. Müzeyyen Erk (arka s›ra),  
Prof. Dr. Nuran Gökhan, Prof. Dr. Hayrünisa Çavuflo¤lu (önde)

- May›s 1981 Genel Kurul.

TÜSAD’›n 24. Ulusal Kongresi’ne eme¤i geçenler bir arada.

Çok endifleliyiz, çünkü;
l Tüberküloz, ast›m, zatürre, grip,

akci¤er kanseri ve kronik obstrüktif

akci¤er hastal›¤›n›n da aralar›nda

bulundu¤u akci¤er hastal›klar›

yüzünden dünyada her y›l yüz

milyonlarca insan nefes alma ve

yaflam mücadelesi vermektedir ve

10 milyondan fazlas› da hayat›n›

kaybetmektedir. 

l Kronik solunum sistemi hastal›klar›

dünya genelindeki tüm ölümlerin

%7'sinden, küresel hastal›k

yükünün de %4'ünden 

sorumludur.

l Akci¤er hastal›klar› tüm ülkelerdeki

tüm sosyoekonomik gruplar› 

etkilemektedir, ancak en fazla

zarar› fakir, yafll›, genç ve zay›f

insanlar görmektedir.

l Tüberküloz ve HIV/AIDS, grip ve

ast›m, KOAH ve akci¤er kanseri

gibi hastal›klar aras›nda ölümcül

birliktelikler vard›r.

l Bir zamanlar genellikle

sanayileflmifl ülkelerde görülen

ast›m, KOAH ve akci¤er kanseri

gibi hastal›klar, art›k düflük ve orta

gelir düzeyindeki ülkelerde de

büyük problem teflkil etmekte ve

halk sa¤l›¤› hizmetlerine büyük bir

yük getirmektedir.

l ‹fl gücü kayb› ve sa¤l›k 

harcamalar›ndaki art›fla ba¤l›

akci¤er hastal›klar›n›n getirdi¤i

mali külfet her y›l milyarlarca

dolar› bulmaktad›r. Buna ek olarak

sönen ve parçalanan yaflamlar da

cabas›…

l Tüm bunlara ra¤men bu konuda

halk›n ilgisi ve siyasi irade etkili bir

de¤iflim yaratacak düzeyde de¤ildir.

Ve biliyoruz ki;
l Nefes alma ve yaflam aras›ndaki

temel iliflkiye ra¤men kan›tlara

bakt›¤›m›zda akci¤er sa¤l›¤›n›n

halk sa¤l›¤› gündeminde üst

s›ralarda yer almad›¤›n› görüyoruz.

l Her y›l, 1.3 milyonu akci¤er

kanserinden olmak üzere, 5

milyondan fazla insan›n ölümüne

sebep olmas›na ve yüz binlerce

pasif içicinin de sa¤l›¤›n› olumsuz

yönde etkilemesine ra¤men tütün

kullan›m› hala yasald›r.

l 50 y›ldan uzun bir süredir yeni bir

tüberküloz ilac› gelifltirilmemesine

ve kullan›lan tek afl›n›n da

neredeyse 100 y›ll›k olmas›na

ra¤men 2007 y›l›nda 9 milyon yeni

tüberküloz vakas› ortaya ç›km›flt›r

ve bu tedavi edilebilir hastal›k

yüzünden her y›l 1.7 milyon insan

yaflam›n› yitirmektedir. 

l Etkili ve ucuz bir flekilde tedavisi

mümkün olmas›na ra¤men zatürre

her 15 saniyede 1 çocuk ve her y›l

5 yafl›n alt›ndaki 2 milyondan fazla

çocu¤un ölümüne sebep 

olmaktad›r.   

l Her y›l say›s› 250,000'den fazla

olan ast›ma ba¤l› ölümlerin 

büyük k›sm› uygun tedavi 

uygulanmamas›na ba¤l›d›r.

l 2020 y›l›nda dünya genelinde ölüm

nedenleri aras›nda 3. s›ray› almas›

öngörülmesine ra¤men KOAH'›n

tan›s› s›kl›kla konulamamaktad›r.

l Dünya nüfusunun neredeyse yar›s›

hava kalitesinin kötü oldu¤u yerlerde

ve yak›nlar›nda yaflamaktad›r.  

Bu Yüzden “Dünya Akci¤er Sa¤l›¤›
Y›l›” olan 2010'da Tüm Ülkelere
Ça¤r›da Bulunuyoruz:
l fiimdiye kadar yap›lan ilk uluslar

aras› halk sa¤l›¤› anlaflmas› olan

DSÖ Tütün Kontrolü Çerçeve

Anlaflmas›'n› onaylayan 160'dan

fazla ülkeye genifl çapl› destek

sa¤lay›n›z ve di¤er ülkelere de

anlaflmay› onaylama ça¤r›s›nda

bulununuz. 

l Yani tan› yöntemleri, afl›lar ve ilaçlar

gibi gerekli araçlar›n ve tedavilerin

gelifltirilebilmesi için araflt›rma 

fonlar›n›n artt›r›lmas› talebinde

bulununuz.  

l Sa¤l›k sistemlerini güçlendirmek ve

sa¤l›k kaynaklar›n›n ihtiyac› olan

herkese adil ve eflit olarak

ulaflt›r›labilmesi için çaba 

sarf ediniz.

l Soludu¤umuz havan›n kalitesini

korumak için gerekli yasal 

düzenlemelerin yap›lmas›yla ilgili

lobi faaliyetlerinde bulununuz.

l Her sa¤l›k çal›flan›, ebeveyn, çocuk,

ö¤retmen, iflveren, dini lider,

topluluk lideri, medya temsilcisi ve

hükümet yetkilisinin akci¤er

hastal›klar›n›n risklerini ve 

belirtilerini ve akci¤er sa¤l›¤›n›n

nas›l korunaca¤›n› anlamas›n›

sa¤lay›n›z. Çünkü akci¤er sa¤l›¤›

nefes almak ve yaflamak için esast›r.

Bu deklarasyon Forum of

International Respiratory Societies

(FIRS) temsilcileri Asociacion

Latinoamericana del Thorax (ALAT),

American College of Chest Physicians

(ACCP), American Thoracic Society

(ATS), Asia Pacific Society of

Respirology (APSR), European

Respiratory Society (ERS),

International Union Against

Tuberculosis and Lung Disease 

(The Union) ve Pan African 

Thoracic Society (PATS) taraf›ndan 

6 Aral›k 2009 tarihinde 

Cancun - MEKSIKA'da yap›lan

toplant›da duyurulmufltur.

2010 Dünya Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l› Deklarasyonusayfa 1’den devam
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GG
enel t›pta oldu¤u gibi,

Gö¤üs Hastal›klar›ndaki ilk

ça¤dafl uygulamalar›n da

ülkemizde askeri hastanelerle

bafllad›¤›n› söylemek çok abart›l›

olmaz. Askeri sanatoryumlar›n 

tarihçesi bir çok aç›dan ülkemizdeki

verem mücadelesinin de geçmiflini

anlatmakt›r bize. Verem, onsekizinci

yüzy›l sonundan itibaren Osmanl›

Saray›'nda görülmeye bafllar. Bir

bak›ma “sarayl› hastal›¤›”d›r art›k. Bu

yüzden padiflahlar özel önem verirler

bu hastal›¤a... 

Veremle ilk ciddi u¤rafl›n 

gösterildi¤i yerler meflhur Maslak

Kas›rlar›'d›r. Asl›nda Maslak'taki ilk

yap›laflma,1820'lerde devrin padiflah›

Sultan II. Mahmut'la bafllar. ‹leri

görüfllü ayd›n bir kifli olan padiflah, o

zaman flehrin oldukça d›fl›nda ve

orman içinde bulunan bu mevkiyi

dinlenme ve nekahathane olarak

planlar. Daha sonraki padiflah

Abdülmecit, vereme yakalan›r ve genç

yaflta bu hastal›ktan kaybedilir. Yerine

tahta geçen Sultan Abdülaziz

Maslak'taki Kas›rlar› yapt›r›r ve 

veremli olan ye¤eni fiehzade

Abdülhamit'in kullan›m›na verir.

Genç flehzadenin hastal›¤› burada

tedavi edilir. Veremle tan›flmas› böyle

olur Maslak Kas›rlar›'n›n... Onbefl

y›ll›k flehzadelik hayat›n› burada

geçiren Sultan II. Abdülhamit,

uzun saltanat süresince düzenli

olarak buradaki yap›lar›n bak›m›n›

yapt›r›r. 

Zaman h›zl› ilerler... Saltanat

y›k›l›r; binbir zorluk içinde

Cumhuriyet kurulur. Ulu önder

Atatürk, 1924'te Mecliste yapt›¤›

konuflmas›nda genç

cumhuriyetin önündeki sa¤l›k

sorunlar›na dikkat çeker ve bu

konuda çal›flma yap›lmas› için

Sa¤l›k Bakanl›¤›'na direktif verir.

Bunun üzerine Sa¤l›k Bakanl›¤›

ile paralel çal›flan Türk Silahl›

Kuvvetleri'nde, Tevfik Sa¤lam Pafla

baflkanl›¤›nda bir kurul 

oluflturulur ve ordunun dört ana

sa¤l›k sorunu oldu¤u saptan›r: 

Verem, trahom, s›tma ve frengi...

Ordudan Veremi 
Uzak Tutmak ‹çin

1929 y›l›nda Türk Silahl›

Kuvvetleri'nde “Veremle Savafl

Yönetmeli¤i” yay›nlan›r. Amaç 

orduya veremli sokmamakt›r. 

Öncelik, 1.Ordu'nun merkezi 

durumundaki ‹stanbul'dad›r. Burada

veremle ilgili bir prevantoryum ve bir

sanatoryum aç›lmas› kararlaflt›r›l›r. 

O y›llarda hastane olarak kullan›lacak

haz›r bina bulmak zordur. Hemen

akla, Milli Saraylar'›n elindeki Maslak

Kas›rlar› gelir. Veremle ilgili geçmifli

de düflünülünce Maslak Kas›rlar›'n›n

çok uygun olaca¤› kararlaflt›r›l›r ve

prevantoryum 1937 y›l›nda resmen

aç›l›r. S›ras› gelmiflken sanatoryum ile

prevantoryum aras›ndaki farktan 

bahsetmek gerekir. Prevantoryum

Frans›zca, önlemek, engellemek

anlam›na gelen “preventer” fiilinden;

senatoryum ise yine Frans›zca tedavi

etmek iyilefltirmek anlam›na gelen

“saniter” fiilinden gelmektedir.

Pratik uygulamada ise o y›llarda,

yayma negatif genel durumu iyi olan

tüberküloz hastalar› 

prevantoryumda, yayma pozitif genel

durumu daha ciddi olanlar ise 

sanatoryumda takip edilmifltir. 

Maslak Prevantoryumu  50 yatakl›

olarak planlanm›fl. Ancak, yald›z

süslemeli, muhteflem avizeli salonlara

sadece 30 yatak s›¤d›r›labilmifl.

Maslak'taki binalar içinde en büyük

olan Kasr-› Hümayun hastane,

flehzadenin ailesinin kald›¤› Mabeyn-i

Hümayun Kasr› hastane yönetimi ve

idare bölümü, Çad›r Köflkü bafltabip

odas›, Paflalar Köflkü ise hizmet

bölümü olarak kullan›l›yordu. ‹lk iki

y›l ›s›tma, sobalarla daha sonra ise

yeni kurulan kalorifer sistemi ile

yap›ld›. Bafllang›çta prevantoryumda

çok sorun ç›kt›. Kanalizasyon

yap›lmam›fl, çat› akm›fl, elektrik

yetmemiflti. Üstüne üstlük telefon ve

röntgen yoktu. Bir bafltabip, iki

dahiliye uzman›, iki hemflire, sekiz

hastabak›c›, iki idari subay ve di¤er

hizmetlilerden oluflur bu fedakar

ekip. Yine de büyük bir azimle 

çal›fl›yorlard›. Hastalar röntgen için

Gümüflsuyu Asker Hastanesi'ne 

gönderiliyordu. Mabeyn-i Hümayun

binas›ndaki büyük salonun yan duvar›

olmad›¤› için tarihi çiçek seras›na

aç›l›yordu ve

buras› hasta

yemekhanesi

olarak

kullan›l›yordu. Yaz için planlanm›fl bu

binada, k›fl›n hastane ekibi bir türlü

›s›nam›yordu. Çad›r Köflkünde kalan

bafltabip için de durum ayn›yd›.

Zaman›n Baflhekimi Tabip Albay

Hamdi Ako¤uz, bu durumu 

hastanenin resmi hat›ra defterinde flu

cümlelerle anlat›yor: 

“Bafltabip binas› çad›r köflkünde
idi, binas› sobayla ›s›t›l›r k›fl› çok so¤uk,
yaz› çok ferah oluyordu”. 

‹kinci Dünya Savafl› y›llar› en

s›k›nt›l› y›llard›r. Hükümet, iafle için

yeterli ödenek gönderemez. Ancak

hastane ekibi pes etmez. Hem çiçek

seras›nda, hem de d›fl bahçede sebze

bahçesi ve bostan olufltururlar. Kümes

yap›p, tavuk bakarlar, yumurta elde

ederler. ‹htiyaçlar›n›, ürettiklerinden

karfl›larlar. 1940-1946 aras›nda yatak

say›s› 40'a ç›kar›l›r. Çünkü ülke

çap›nda seferberlik vard›r ve asker

say›s›, dolay›s›yla veremli hasta say›s›

çok artar. Üniversitelerdeki hocalara

dahi askeri hastanelerde yedek subay

olarak çal›flma zorunlulu¤u getirilir.

Bu sayede Maslak Askeri

Prevantoryumu geçici de olsa; Dr.

Sadi Berkifl, Dr. ‹brahim Güçer, Dr.

Naz›m Harun, Dr. Faz›l Bürge, Dr.

Nuri Azantan gibi de¤erli hekimleri

bünyesine katar. 

1952 y›l›nda Hümayun Kasr›'n›n

bir odas›na o zaman›n flartlar›na göre

oldukça geliflmifl bir bakteriyoloji 

laboratuvar› aç›l›r ve tüm hastalardan

balgam yayma-kültürü rutin

olarak bak›lmaya bafllan›r. Bu 

laboratuar› açan doktor, Paris'teki

staj tahsilinden yeni dönen

Tüberkülog Tabip Binbafl› Fahri

Sanel'dir. ‹lerleyen y›llarda Fahri

hoca Ankara Gülhane'de ilk

Gö¤üs Hastal›klar› Klini¤i’ni

kuracakt›r. Gülhane dahiliyeden

ba¤›ms›z Gö¤üs Hastal›klar›

Klini¤i özelli¤i ile ülkemizin de

ilklerindendir. 1952 y›l› 

hastanenin alt›n y›l›d›r. 

Röntgen cihaz› ve hastane 

buzdolab› da bu y›l al›n›r.

1953 y›l›nda devrin

Baflbakan› Adnan Menderes hastaneyi

gezer, genel olarak memnun ayr›l›r,

hastanenin ödene¤ini artt›r›r.

Öncesinde ziyarete gelen Milli E¤itim

Bakan› da hastane kütüphanesine 

150 cilt klasik eser hediye eder. 

Prevantoryum altm›fll› y›llar›n

bafl›na kadar çok aktif çal›fl›r. Bu 

tarihte Milli Savunma Bakanl›¤›'nca

‹stanbul’daki tüm tüberkülozlu asker

hastalar›n tek merkezde toplanmas›

kararlaflt›r›l›r. Bunun için Küçük

Çaml›ca eteklerine ça¤dafl bir hastane

binas› yap›l›r. Prevantoryum tüm 

birimleriyle bu yeni merkeze tafl›n›r.

Maslak Askeri Prevantoryumu'nun 

25 y›ll›k ömrü böyle iyi say›labilecek

bir flekilde sonlan›r.

1981 y›l›na kadar askeri levaz›m

deposu olarak kullan›lan kas›rlar, bu

tarihte tamamen boflalt›larak Milli

Saraylar Daire Baflkanl›¤›'na devredilir.

On y›l süren bir restorasyon sonunda

Maslak Kas›rlar› saray ve müze olarak

halk›n ziyaretine aç›l›r. Bu güzel

mekan› ziyaret etmenizi öneriyorum.

Kasr-› Hümayun'da marangozlu¤u ile

meflhur Abdülhamit'in el ürünü oldu¤u

söylenilen merdivenlerden yukar›

ç›kt›¤›n›zda, veremli asker hastalar›n

y›llarca iniltisini dinlemifl süslü 

duvarlar› görürsünüz. Fahri Sanel

hocan›n mikroskop bafl›nda halen

yayma de¤erlendirdi¤ini hissedersiniz.

Fedakar doktorlar›n, hemflirelerin ve

hastabak›c›lar›n hastalar›na yokluklar

içinde ne kadar özveriyle davrand›¤›n›

duyumsar gibi olursunuz...

Saltanattan Cumhuriyete Veremle Savafl

Maslak Askeri
Prevantoryumu
Maslak Askeri
Prevantoryumu

Doç. Dr. Faruk ÇİFTÇİ
GATA Haydarpaşa Eğitim Hastanesi 

Göğüs Hastalıkları Servisi

Y›l 1945, Maslak Askeri Prevantoryumu, idari bina olarak 
kullan›lan Mabeyn-i Hümayun Kasr›n›n önü; Baflhekim 
Tbp. Alb. Bedrettin Berker hastalar ve ekibiyle birlikte.

Mabeyn-i
Hümayun
Kasr›’n›n

günümüzdeki
hali (sa¤da). 

Mabeyn-i
Hümayun
Kasr›’n›n

günümüzdeki
toplu

görünümü
(solda)
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Ç
al›flanlar›n sa¤l›¤›; öncelikle bir

koruyucu hekimlik alan› 

olmakla birlikte, klinisyenin

kendisini bu alan›n d›fl›nda tutmas›

düflünülemez. Meslek hastal›klar›; 

t›bbi oldu¤u kadar hukuki ve sosyal

bir sorunudur. Sa¤l›k sigortac›l›¤›n›n

yükünü art›rmakta, ifl bar›fl›n› olumsuz 

etkilemektedir. Meslek hastal›¤›,

kiflinin çal›flma hayat›nda karfl›laflt›¤›

etkenler nedeniyle iyilik halinin 

bozulmas›d›r. Ço¤u zaman yap›lan

iflle hastal›k aras›nda do¤rudan, 

spesifik, güçlü bir iliflki söz

konusudur. ‹yi bilinen meslek

hastal›klar›nda bu neden genellikle

tektir. Dünya Sa¤l›k Örgütü ve

Uluslararas› Çal›flma Örgütü gibi

uluslararas› kaynaklarda meslek

hastal›klar›; “zararl› bir etkenle 

bundan etkilenen insan vücudu

aras›nda, çal›fl›lan ifle özgü bir 

neden-sonuç, etki-tepki iliflkisinin

ortaya konulabildi¤i hastal›klar grubu”

olarak tan›mlanmaktad›r. Maruziyetle

hastal›k oluflumu aras›nda ço¤u

zaman latent bir dönem vard›r.

Çal›flma koflullar› nedeniyle ortaya

ç›kmas› kolaylaflan ve geliflimi h›zlanan

hastal›klar ise “iflle ilgili hastal›klar”

olarak tan›mlanmaktad›r. Bu grup

hastal›klar›n etyolojisinde iflyerindeki

birçok nedensel faktöre ek olarak

sigara, hava kirlili¤i gibi baflka risk 

faktörleri birlikte rol oynarlar. 

Mesleki solunum zararl›lar›; ifl

ortam›ndaki çeflitli ifl ve ifllemler

s›ras›nda

havaya

yay›lan kat›,

s›v› ve

gazlard›r.

Ço¤u zaman

birden fazla

etkene 

birlikte

maruziyet

söz

konusudur.

Bir etkenin yüksek düzeylerine akut

maruziyetle, ›l›ml› düzeylerine kronik

maruziyet farkl› klinik tablolara neden

olabilir. Etkenlerin akci¤erlerdeki 

etkilerinin anatomik  düzeyini keskin

s›n›rlarla ay›rmak da her zaman

mümkün de¤ildir. Oluflan akci¤er 

patolojilerinin fliddeti çeflitli faktörlere

ba¤l›d›r; Etkenin tipi, fiziksel,

kimyasal özellikleri, bileflimi, partikül

çap›, yüzey flarj özellikleri,

yo¤unlu¤u, maruziyet düzeyi, süresi,

kiflisel de¤iflkenler, efllik eden

hastal›klar›n varl›¤› gibi. 

Mesleki akci¤er hastal›klar› klinik

olarak de¤iflik flekillerde karfl›m›za

ç›kabilir; Acil servislere olan 

baflvurular, daha çok akut inhalasyon

hasar› olan olgulard›r. Olgular›n

önemli bir bölümü subakut olarak,

progresif dispne, öksürük, balgam,

gö¤üs a¤r›s› yak›nmalar›yla 

polikliniklere baflvurabilirler. Bu grup

olgular, meslekle iliflkisi ihmal edilmifl 

olgular›n önemli bir bölümünü

oluflturur. Semtpomlar olmaks›z›n,

akci¤er grafisinde lezyonlar veya 

solunum fonksiyon bozuklu¤u ile

görülebilenler ise, ço¤unlukla 

periyodik muayeneler s›ras›nda 

saptanan olgulard›r. Ülkemizde bu

olgular›n ço¤unlu¤unu 

pnömokonyozlar oluflturmaktad›r. 

Mesleki akci¤er hastal›klar›,

anatomik düzeylerine göre de

s›n›fland›r›labilirler (Tablo-1).

Akci¤er hastal›klar›na neden olan

mesleki ve çevresel ajanlar listesi her

geçen gün uzamaktad›r.  Cd, Be, Co,

Hg, Mn, Ti, Sb veya Zn duman veya

gazlar› akut kimyasal pnömoni ve

bronflite neden olabilir. Zn, Cd, Cu,

Mn ve Al oksit dumanlar›, metal

duman› atefli diye de bilinen 

nonfibrozan akut alveolite neden

olur. Bu reaksiyon, organik 

toz toksik sendromunu taklit eden,

kendi kendini s›n›rlayan veya 

yar› gecikmifl grip benzeri bir

sendromdur. Nötrofillerin önde

oldu¤u bir alveolittir. Mesleki akci¤er

hastal›klar› epidemiyolojisi aç›s›ndan

önemi, iflyerinde toz kontrol 

tedbirlerinin önemli bir iflaretçisi

olmas›d›r.  Ayn› ajanlar, uzun süreli

maruziyetlerde daha ciddi hasarlara

neden olabilir.

Kristal SiO2, fibröz (asbest) ve

nonfibröz (mika, kaolin) silikatlar

klasik pnömokonyozlara neden olur.

Nonfibrojenik benign 

pnömokonyozlar ise Fe, Ba ve Sn

maruziyeti ile oluflur. Mika, talk ve

lipidlerin inhalasyonu yabanc› cisim

benzeri granülomlara, yani biyolojik

olarak parçalanamayan ajanlar›n

oluflturdu¤u aspesifik fagositik 

cevaba neden olurlar. Be, Zr, Ti ve Al

akci¤erin sarkoid-benzeri 

granülomatöz hastal›klar›na neden

olurlar. Tungsten karbid (WC) ve Co

bilefliklerine maruziyet, “sert metal

hastal›¤›” diye bilinen dev hücreli -

giant cell (GIP)- veya deskuamatif

interstisiyel pnömoni (DIP)  ve

akci¤er fibrozisine neden olur.

Hayvan ve bitki organik tozlar› veya

mikroorganizmalar hipersensitivite

pnömonisine neden olabilir(HP).

HP, izosyanatlar gibi küçük organik

bileflikler taraf›ndan da oluflturulabilir.

Mesleki ast›m›n bilinen nedenleri

aras›nda  metaller (Pt, Co, Cr, Ni,

Zn) ve organik kimyasallar

(isosyanatlar ve anhidritler) vard›r.  

Tüm çal›flanlarda, yeni bir hava

yollar› ya da parankim hastal›¤› tan›s›

konuldu¤u zaman, mesleki nedenler

mutlaka düflünülmelidir. Mesleki

akci¤er hastal›klar›nda akci¤er grafisi

ya normal-normale yak›nd›r, ya da

diffüz parankimal de¤ifliklikler 

gösterir. Birincisinde hava yolu

hastal›klar›, ikincisinde parankim

hastal›klar› akla getirilmelidir.

Silikozis, kömür iflçisi 

pnömokonyozu, asbestozis gibi

pnömokonyozlarda etyolojik iliflkiyi

ve mesle¤in etkisini kurgulamak

kolayd›r. Ancak KOAH ve ast›m 

gibi meslekle iliflkili hava yolu

hastal›klar›nda bu iliflkiyi ve 

mesleklerin katk›s›n› keskin s›n›rlarla

ifade etmek her zaman kolay 

olmamaktad›r. Bunun nedenleri; bu

hastal›klar›n çok faktöre ba¤l› olmas›

ve mesleki doz-cevap ve zaman

iliflkisinin karmafl›k olmas›d›r. 

Mesleki ast›m; tüm ast›ml› 

olgular›n %2 - 18'ini oluflturmaktad›r.

Eriflkin yaflta bafllayan ast›m

olgular›nda ise bu oran % 21-33'% 'e

ç›kmaktad›r. Çünkü tipik olarak

hastal›k, çal›flma ça¤› olan 21-43

yafllar›nda pik yapmaktad›r.

Semptomlar mevsimsel de¤ifliklik

göstermezler, iflten uzaklafl›nca azal›r,

ayr›l›nca tamamen düzelirler. Bugün

için 250'den fazla ajan›n mesleki

ast›ma yol açt›¤› bilinmektedir.

Dünyada tüm mesleki akci¤er

hastal›klar›n›n % 26-52'sini mesleki

ast›m oluflturmaktad›r. Akkurt'un

Ankara Meslek Hastanesi'nde yapt›¤›

çal›flmada mesleki ast›ml› olgular›n

tüm meslek hastal›klar›n›n %11'ini,

tüm mesleki akci¤er hastal›¤› 

olgular›n›n da %22'sini oluflturdu¤u

saptanm›flt›r. Ast›m için mesleklere

atfedilen risk, de¤iflik çal›flmalarda  

Mesleki Akci¤er Hastal›klar› Mesleki Akci¤er Hastal›klar› 
“Korumak, tazmin ve tedavi etmekten ucuz ve insanc›ld›r”“Korumak, tazmin ve tedavi etmekten ucuz ve insanc›ld›r”

Difl Teknisyenlerinde Yüksek Çözünürlüklü Bilgisayarl› Tomografi
Bulgular› (‹stanbul'daki 6 Difl Laboratuvar›n›n Tarama Sonuçlar›)
Arzu Atay1, Faruk Çiftçi2, Ömer Deniz3, Ergun Tozkoparan3, Fatih Örs4, Hatice Kaya2,

Tayfun Çal›flkan5, Ergün Uçar3, Sevilay Sak›nç2, Hüseyin Onur S›ld›ro¤lu6, fieniz Karaçay1,

Yumuflhan Günay1

1GATA Haydarpafla E¤itim Hastanesi Difl Servisi, 2GATA Haydarpafla E¤itim Hastanesi

Gö¤üs Hastal›klar› AD., 3GATA Ankara Gö¤üs Hastal›klar› AD., 4GATA Ankara Radyoloji

AD., 5A¤r› Asker Hastanesi, 6GATA Haydarpafla E¤itim Hastanesi Radyoloji AD.

ARKA PLAN: Difl teknisyenli¤i ülkemizde özellikle büyük flehirlerde çal›flma alan› bulan bir

sa¤l›k meslek grubudur. Çal›flma ortamlar›n›n seramik, metal ve benzeri tozlar› içermesi aç›s›ndan

önemlidir ve pnömokonyoza yol açabilir.

AMAÇ: Difl teknisyenlerinde oluflan pnömokonyoz s›kl›¤›n› ve Yüksek Çözünürlüklü Bilgisayarl›

Tomografi (YÇBT) bulgular›n› ortaya koymak, bunlar› etkileyen faktörleri irdelemek.

YÖNTEM: ‹stanbul'un merkezi üç ilçesindeki difl laboratuarlar›ndan en geliflmifl alt›s› seçildi.

Bu laboratuarlardaki teknisyenlerin hepsi çal›flmaya al›nd›. Çal›flmaya kat›lan her olgu bir gö¤üs

hastal›klar› uzman› taraf›ndan muayene edildi. Akci¤er filmi, YÇBT, solunum fonksiyon testleri ve

difüzyon testi yap›ld›. YÇBT bulgular› skorland› ve çal›flma süresi ile iliflkisine bak›ld›. Belirgin klinik

bulgu ve YÇBT bulgusu olanlara pnömokonyoz tan›s› kondu.

BULGULAR: Çal›flmaya toplam 31 teknisyen kat›ld› (yafl ortalamas›: 43,2±9,6 y›l, 4 kad›n, 

27 erkek). Meslekte ortalama çal›flma süresi 25,2±9,4 y›l olarak saptand›. Dört olguda 

pnömokonyoz tan›s› kondu. Pnömokonyoz tan›s› konulanlar›n da içinde oldu¤u 8 kiflinin de¤iflik

düzeylerde dispne ve öksürük flikayeti oldu¤u, 4 kiflinin çal›flma süreleri içinde tüberküloz geçirdi¤i

belirlendi. 

SONUÇ: Difl teknisyenli¤i pnömokonyoz için önemli bir risk faktörüdür. Ülkemizin en büyük

flehrinin en geliflmifl difl laboratuarlar›nda bu kadar yüksek s›kl›kta gözlenen pnömokonyoz, bu 

yerlerde al›nan toz korunma önlemlerinin yetersiz oldu¤unu ve sorunun san›landan çok daha fazla

oldu¤unu göstermektedir.

Anahtar Kelimeler: difl teknisyenli¤i, meslek hastal›¤›, pnömokonyoz, YÇBT, HRCT

SEÇMELERSOLUNUM 2009’DA MESLEK HASTALIKLARI SUNULARINDANSOLUNUM 2009’DA MESLEK HASTALIKLARI SUNULARINDAN

Ankara ‹li Difl Teknisyeni
Pnömokonyoz S›kl›¤›

Dilek Ergün1, Recai Ergün2, Elif Reyhan Han1, Türkan Nadir Özifl1, H›nç

Y›lmaz1, O¤uzhan Özkan1

1Ankara Meslek Hastal›klar› Hastanesi, 2Sa¤l›k Bakanl›¤› D›flkap› Y›ld›r›m

Beyaz›d E. A. H., Ankara

Difl teknisyenlerinde karmafl›k içerikli madenlerin neden oldu¤u intertisyel akci¤er

hastal›¤›, difl teknisyeni pnömokonyozu olarak adland›r›lmaktad›r. Difl teknisyeni

pnömokonyozu patogenezinde çok çeflitli maddelerin (metal tozlar› silika, metal metakrilat,

likit uçucular, kobalt, nikel, krom) maruziyeti ve akci¤er dokusundaki etkileri rol 

oynamaktad›r.Ankara ilinde 386 difl teknisyeni anamnez, fizikmuayene, akci¤er grafisi, 

solunum fonkisyon testi ve torax hrct çekilerek difl teknisyeni pnömokonyozu aç›s›ndan ILO

okuyucular› taraf›ndan de¤erlendirildi. Difl teknisyeni pnömokonyoz s›kl›¤› %6,7 olarak 

saptand›. Akci¤er grafi¤ileri ILO s›n›flamas›na göre; hastalar›n %1.5'de p opasite( 0-

1,5mm),%1.2sinde q opasite( 1,5-3mm), %0.7 sinde r opasite( 3-5mm ), %0.2sinde A1

büyük opasite saptand›. Ortalama çal›flma süreleri 16,2±7,5 y›l idi. Pnömokonyoz saptanan

hastalarin çal›flma süreleri ile hastalik gelisimi arasinda anlamli bir iliski saptand›. (p<0.05).

Difl protez laboratuarlar›nda çal›flan kiflilerin asemptomatik olsalar bile mutlaka periyodik

muayenelerinin yap›lmas› görüflündeyiz.

Anahtar Kelimeler: Ankara ili, Difl teknisyeni, pnömokonyoz

Tablo: ‹fl ortam›nda solunum zararl›lar›n›n oluflumu

TOZLAR; Katı maddelerin kırma, parçalama, delme, taşlama, patlatma, zımparalama,
öğütme, püskürtme gibi işlemler sırasında parçalanmasıyla oluşurlar. 

SİSLER; Sıvıların püskürtme, kaplama, karıştırma, temizleme gibi işlemler sırasında, 
atomizasyonu ve yoğunlaşması ile oluşurlar. 

DUMANLAR; Katı malzemelerin yüksek ısı altında vaporizasyonuyla oluşurlar. Vaporize
metal, yoğunlaşarak çok küçük parçacıklar oluşturur. Partikül çapı genellikle 1 
mikrondan  küçüktür. Eritme, döküm, kaynak gibi işlemler sırasında oluşurlar.

GAZLAR; Diffüzyon ve yayılımları hava gibidir. Örn. oksijen, karbon monoksit, karbon dioksit,
azot, helyum. 

BUHARLAR; Katı veya sıvıların oda ısısında evoporasyonla gaz durumuna geçmesiyle
oluşurlar. Örn. Benzin, tiner, çözücü solventler.

Uzm. Dr. Cebrail Şimşek
TÜSAD Mesleki ve Çevresel

Solunum Hastalıkları-İş Sağlığı
Çalışma Grubu Başkanı



n sayfa 14 solunum aktüel bilimsel makale

% 4-58 aras›nda (ortalama %15)

bildirilmektedir.

KOAH; Maruziyet-cevap 

iliflkisini araflt›ran epidemiyolojik

çal›flmalarda hava ak›m›

k›s›tlanmas›yla mineraller, organik

tozlar, dumanlar ve gazlara maruziyet

aras›ndaki iliflki gösterilmifltir. Bir

meslek grubunda kronik bronflitin

görülmesi, mesleki irritanlara anlaml›

maruziyet oldu¤unun potansiyel bir

göstergesidir. Kadmiyum, kömür, 

silika ve endotoksinler, sigara gibi,

amfizem gelifliminde ko-faktör olarak

rol oynar. Ancak sigaran›n 

predominant etkisi nedeniyle mesleki

epidemiyolojik çal›flmalar›n

inand›r›c›l›¤› düflüktür. Bu durum,

özellikle sentrasiner amfizemde

önemlidir. KOAH için ise mesleklere

atfedilen risk, % 4-29 aras›nda 

(ortalama %15) bildirilmektedir.

Dünya Sa¤l›k Örgütü verilerine ve

di¤er çeflitli çal›flmalara göre mortalite

ve morbidite baz›nda hastal›k yüküne

mesleki risk faktörlerinin katk›s›

(PAR=Toplulu¤a Atfedilen Risk)

KOAH için % 13,  ast›m için % 11,

akci¤er kanseri için % 9 olarak

bildirilmektedir.

Akci¤er Kanseri; Tüm olgular›n

% 5 -36's›n›n mesleki ajanlara ba¤l›

oldu¤u bildirilmektedir. Gerçekten

Uluslararas› Kanser Araflt›rmalar›

Ajans›(IARC) taraf›ndan 

Grup I karsinojen  olarak tan›mlanan

mesleki maruziyetler aras›nda akci¤er

kanserine neden olanlar uzun bir liste 

oluflturmaktad›r. (Tablo-2) Asbest,

radyasyon, radon, arsenik, hekzavalan

Cr (kaynakç›l›k), Cd, Ni, Mustard

gaz›, Al, chloromethyl ether, silika, 

is-kurum-mineral ya¤ ilk akla 

gelenleridir. Akci¤er kanseri

gelifliminde sigaran›n additif etkisi

vard›r. Bu iliflki, asbest maruziyetinde

daha net olarak ortaya konulmufltur. 

Mikst tozpnömokonyozu (MTP);

Kristal silikayla birlikte nonfibröz

silikatlara maruziyetin sonucudur.

Tozun silika içeri¤i % 20'lerden fazla

de¤ildir. Patolojik olarak silikotik 

nodüllerin varl›¤› veya yoklu¤u ile

birlikte toz makülü veya mikst toz

fibrotik nodülleri bulunur. MTP'na

neden olan meslekler metal 

madencili¤i, tafl oca¤› iflçili¤i, 

dökümcülük, çömlek, porselen

yap›mc›l›¤›, tafl ustal›¤›d›r. Temel

radyolojik bulgu, ILO s›n›flamas›na

göre düzensiz opasitelerdir.

Fonksiyonel bozulma yok ya da

klasik silikozisden daha azd›r.

Prognoz daha iyidir. Klinik 

semptomlar nonspesifiktir. Baz›

hastalarda lezyonlara UIP'den ay›rt

edilemeyecek interstisiyel fibrozis 

bulgular› efllik eder. Patogenezi tam

anlafl›lamam›fl olan bu olgularda

prognoz da daha kötüdür.

Toz maruziyeti ve 

idyopatik pulmoner fibrozis:

Epidemiyolojik çal›flmalarda pirinç,

çelik, kurflun gibi metallere ve ahflap

tozuna maruziyetle IPF aras›nda 

istatistiksel bir iliflki oldu¤u 

gösterilmifltir. Bu ajanlara IPF 

olgular›n›n yaklafl›k %20'sinde 

rastlanmaktad›r.  Bulgular, IPF

gelifliminde çevresel faktörlerin

san›landan daha çok katk›s›n›n

oldu¤unu düflündürmektedir.

Mesleki interstisiyel akci¤er

hastal›klar›; klinikte IPF “yanl›fl

tan›s›” ile gereksiz “tan›sal 

torakotomi” aras›nda kalan bir 

yelpazede yanl›fl t›bbi uygulamalarla

yüzyüze kalan bir hastal›k grubudur.

Akla getirmek ve sorgulamak, ço¤u

zaman tan› için yeterlidir ve hastay›

gereksiz cerrahi travmalardan korur.  

Sigara ve meslek: Sigaraya ba¤l›

olan  kronik bronflit, KOAH,

bronfliolit, akci¤er kanseri ve sigaradan

etkilenen ast›m, fibrosis gibi

hastal›klar, ayn› zamanda çeflitli 

mesleki ajanlara ba¤l› olarak da geliflen

hastal›klard›r. Sigara ve mesleki

akci¤er zararl›lar›n›n etkileflim yollar›;

1. Sigara duman› ve kimyasal

maruziyetler sinerjistik etki 

gösterirler. Bunun tipik örne¤i

sigara - asbest maruziyeti 

beraberli¤idir. Sigara içen asbest

iflçilerinin akci¤er kanseri riski

içmeyenlere göre 50 kat daha

yüksektir. 

2. Sigara, toksik ajan maruziyetine

ba¤l› etkileri art›r›r. 

3. Sigara duman›ndaki kimyasallar ifl

ortam›nda da bulunabilir. Aseton,

kurflun, aldehitler, arsenik, metil

nitrat, benzen, nikotin, 

kadmiyum, azot dioksit, karbon

monoksit, nitrozaminler, hidrojen

syanid, fenol, hidrojen sülfit,

PAH, ketonlar gibi

4. ‹flyeri kirlilikleri sigaray› kontamine

ederek solunumla, do¤rudan

a¤›zdan ve cildden absorbsiyonla

al›nabilirler. Tozlar, kurflun, civa,

formaldehit gibi

5. Sigaran›n yanmas› s›ras›nda oluflan

yüksek ›s›, iflyeri kimyasallar›n›

daha toksik ürünlere 

dönüfltürebilir. Polimer duman›

atefli bunun örne¤idir. Bir baflka

örnek; trikloretilen gibi klorlu

hidrokarbonlar›n çok toksik bir

ürün olan fosgen gaz›na

dönüflmesidir. 

6. KOAH varl›¤›, iflyerindeki zararl›

partiküllerin akci¤erlerde 

birikimini art›rabilir

Mesleki akci¤er
hastal›klar›ndan 
korunma

Birincil korunma: Daha iflyeri

kurulurken düflünülmesi gereken,

çal›flanlar›n ve çevrenin sa¤l›¤›n›

önemseyen  mühendislik tedbirlerinin

bütünüdür. Sürekli iyilefltirme ve

denetimi de kapsar. Meslek

hastal›klar› insidans›n› azaltacak olan,

as›l bu birincil korunma tedbirleridir.

Riski maruziyet limitlerine kadar

azaltmak; yavafl, pahal›, zor, ama

gerekli ve önemli bir tedbirdir, ancak

hastal›klar› tamamen önlemeyemez. 

‹kincil korunma: “Uygun ifle

uygun insan”›n yerlefltirilmesiyle

bafllar. Bunun hukuki ad› “ifle girifl

muayeneleri”dir. Kalp ve akci¤er

sa¤l›¤› sorunu olanlar, solunum

zararl›lar›n›n yo¤un oldu¤u ifllerde

çal›flt›r›lmamal›d›r.  Solunum 

fonksiyonlar›n› etkilemifl olan

obstrüktif ve restriktif patolojisi, aktif

akci¤er tüberkülozu veya yayg›n 

sekeli, kafleksi, obezite, malign 

hipertansiyon, kalp yetmezli¤i, kapak

hastal›¤›, immün yetmezlik gibi

hastal›klar› olanlar›n tozlu ortamlarda

çal›flmalar› sak›ncal›d›r. Uygun ifle

yerlefltirilen insanlar›n, önce erken

kontrol muayenesi yap›lmal›, sonra da

iflin ve ifl risklerinin gerektirdi¤i

s›kl›kla periyodik muayeneleri

yap›lmal›d›r. ‹kincil korunma, meslek

Tablo-2: IARC taraf›ndan Grup I karsinojen olarak tan›mlanan mesleki maruziyetler (Akci¤er kanseri için)

Madde veya karışım Karşılaşılan meslek veya endüstri

Iyonizan radyasyon (X, _ ışınları, nötronlar, radon) Radyoloji, , nükleer çalışanları, madenciler, plutonyum işçileri, nükleer kaza temizlik işçileri, uçak mürettebatı

Asbest* Maden çıkarma, öğütme, yan ürün üretimi, yalıtım, tersane işçileri, sac metal işçileri; asbestli çimento sanayi (*Mezotelyoma)

Eriyonit* Arıtma, kanalizasyon, tarımsal atık, hava kirliliği kontrol sistemleri; çimento agregatları; inşaat malzemeleri (*Mezotelyoma)

Silika, kristal Granit ve taş endüstrileri; seramik, cam, ve ilgili sanayi, dökümhaneler ve metalurji endüstrisi, aşındırıcılar, inşaat, tarım

Talk içeren asbestiform lifler** seramik, kağıt, boya ve kozmetik imalatı(**Sadece Mezotelyoma)

Arsenik ve bileşikleri Demir dışı metal eritme, üretim, paketleme, arsenikli pestisit kullanımı; yün iplik üretimi; arsenikli cevher madenciliği

Berilyum Berilyum çıkarma, işleme, uçak ve uzay sanayi, elektronik ve nükleer endüstrisi; kuyumculuk

Kadmiyum ve bileşikleri Kadmiyum eritme, pil üretimi, kadmiyum-bakır alaşımı, boya pigment üretimi, elektrokaplama 

Krom bileşikleri, hekzavalan Kromat üretimi, boyalar pigmentler, kaplama, gravür; ferrokrom alaşım üretimi, çelik kaynakçılığı, ahşap koruyucular, deri tabaklama, su 
arıtma, mürekkepler, fotoğraf, litografi, sondajcılık, sentetik parfüm, piroteknik; korozyon önleyiciler

Bazı nikel bileşikleri Nikel arıtma ve tasfiye; kaynak

Benzen Üretim; ayakkabı imalatındaki solventler, kimyasal, ilaç, lastik sanayi; baskı sanayi, benzin katkı maddesi

Kömür katranı ve sahaları Rafine kimyasallar ve kömür katranı ürünleri üretimi, kok kömürü üretimi, kömür gazlaştırma, alüminyum üretimi, dökümhaneler, yol
asfaltlama ve inşaat (Çatıcılar)

Mineral yağlar, işlenmemiş ve az işlenmiş Üretim; metal işleri, lubrikanlar, baskı sanayi (mürekkep yapımı); kozmetik, ilaç ve eczacılık preparatlarında kullanımı

Kurum(İs) Baca temizleme, ısıtma üniteleri, duvar ustaları, bina yıkımı, yalıtımcılar, itfaiyeciler, metalurji işçileri, organik maddelerin yakılması

Klorometil eter ve klorometil metil eter Üretim, kimyasal ara ürün, alkilleyici ajan, laboratuvar reaktifi, plastik üretimi, iyon değiştirici reçineler, polimerlerler

Tetraklorodibenzo-para-dioksin (TCDD) Üretim, klorofenoller ve klorofenollü herbisitler, atık yakma, kağıt beyazlatma

Gönüllü (pasif) sigara maruziyeti Bar ve restoran işçileri; ofis çalışanları

Mustard gazı Üretimi, araştırma laboratuarlarında ve askeri amaçla kullanımı 

Sülfürik asit gibi güçlü inorganik asit dumanları Asitleme işlemleri, çelik sanayi, petrokimya sanayi, fosfatlı asit gübre üretimi

UU
zmanl›k e¤itiminin

düzeyinin 

yükseltilmesi ve 

standardizasyonu amac›yla

ABD'de 1916'da kurulmaya

bafllanan Yeterlik Kurullar›

(Board), 1990'lardan sonra

Avrupa ve hemen arkas›ndan

Türkiye'de de oluflturulmaya

bafllanm›flt›r. Türk Tabipleri

Birli¤i Uzmanl›k Dernekleri

Eflgüdüm Kurulunca

(TTBUDEK) 1996 y›l›nda

bafllat›lan bu çabalar, Türk

Toraks Derne¤i ve Türkiye

Solunum Araflt›rmalar›

Derne¤i’nce ortaklafla olarak

2000 y›l›nda Türk Gö¤üs

Hastal›klar› Yeterlik Kurulunun

kurulmas›na neden olmufltur.

Halen de her iki dernek

taraf›ndan ortaklafla yürütülen

bir oluflum fleklinde

çal›flmalar›na devam 

etmektedir. Türkiye'de kurulan

üçüncü Yeterlik Kurulu olan

Türk Gö¤üs Hastal›klar›

Yeterlik Kurulu, 2001 y›l›nda 

çekirdek müfredat, en az

giriflim say›lar› ve asistan 

karnesini oluflturmufl, 2002

y›l›nda da yeterlik s›navlar›na

bafllam›flt›r ve Yeterlik S›navlar›

bu y›ldan itibaren her y›l

düzenli biçimde yap›lmaktad›r.

Avrupa’ya uyumlu
TGHYK Yürütme Kurulu;

Avrupa'da Gö¤üs Hastal›klar›

Uzmanl›k E¤itiminin

Uyumlulaflt›r›lmas› 

(HERMES) çal›flma grubunun

önerdi¤i Gö¤üs Hastal›klar›

Uzmanl›k E¤itimi konu ve

yetkinlik listesinin Nisan

2007'de E¤itim Üst

Kurulunca de¤ifltirilerek kabul

edilmesini ve Ekim 2008'de

Yetiflkin Go¤üs Hastal›klar›

Uzmanl›k E¤itimi için Avrupa

E¤itim Program› önerilerinin

yay›nlamas›n› takiben kas›m

2008'de ‹zmir'de toplanarak

ulusal bir uzmanl›k e¤itim 

program› haz›rlama stratejisi

gerçeklefltirmifltir. Her iki

dernek taraf›ndan e¤itim 

program› gelifltirme görev

grubu oluflturulmufl, bu görev

grubunca haz›rlanan taslak

program 10 Nisan 2009'da

yap›lan TGHYK'da da e¤itim

program› kabul edilmifltir. Bu

program›n Sa¤l›k Bakanl›¤›

taraf›ndan oluflturulan E¤itim

Program› Müfredat

Komisyonu çal›flmalar›n›n

yürütülmesi ve kolaylaflt›r›lmas›

için temel teflkil edece¤i aç›kt›r.

2009'da yap›lan

TGHYK'da Yürütme Kurulu

seçimi yap›lm›fl olup Yürütme

Kurulu taraf›ndan Haziran ve

Ekim ay›nda iki kez toplant›

yap›larak programa son flekli

verilmifl ve E¤itim Programlar›

Gelifltirme Komisyonu, S›nav

Komisyonu, Akreditasyon,

Yeniden Sertifikasyon Görev

Grubu gibi alt komisyonlar

oluflturulmufltur. 

Doç. Dr. Filiz Koşar
Türk Göğüs Hastalıkları
Yeterlik Kurulu Sekreteri

TGHYK, Müfredat
E¤itim Program›na
Son fieklini Verdi

Mesleki akci¤er hastal›¤›

kuflkulan›lan bir hastada meslek

anamnezi al›n›rken maruziyet ve

semptomlar aras›ndaki zaman

iliflkisi, semptomlar›n hastan›n

aktivitesine etkisi sorgulanmal›d›r.

Ayr›ca afla¤›daki sorular›n sorul-

mas›nda yarar vard›r;

l Halen ne ifl yap›yorsun?

l Daha önce hangi ifllerde

çal›flt›n? (Belki rahats›zlanarak

ifl de¤ifltirdi)

l ‹flteki pozisyonun ne? 

l Herhangi bir aerosol, toz,

kimyasal duman›na maruz

kald›¤›n› düflünüyor musun?

l Hangi kiflisel koruyucular›

kullan›yorsun?

l Hasta olan baflka ifl arkadafl›n

var m›?

l Hobilerin var m›?

l Ailendeki di¤er  kifliler ne ifl

yap›yorlar?

Tablo-1 : Mesleki akci¤er hastal›klar› spektrumu

Düzey Mekanizma Örnek

Havayolları İrritasyon/Hasar Nonspesifik Bronş Aşırı Duyarlılığı, Trakeobronşit, Endüstriyel 
bronşit, RADS, Bronşolitis Obliterans
“Yüksek molekül ağırlıklı” astımı (IgG)

İmmünolojik “Düşük molekül ağırlıklı” astımı (non-IgG)
Kanserojen Bronş Ca

Parankim İrritasyon/Fibrozis İnert nodüler (örn. Kömür)
Nodüler fibrozis (örn. Silika)
Diffüz fibrozis (örn. Asbest)

İmmünolojik Hipersensitivite pnömonileri
Direkt İnhalasyon ateşi

Kimyasal pnömoniler

Plevra İrritasyon/Fibrozis Plevral plaklar, fibrozis
Kanserojen Mezotelyoma



hastal›klar›n›n prevalans›n› azaltmadaki

en etkili yöntemdir ve öncelikle iflyeri 

hekiminin görev alan›na girmektedir. 

Üçüncül korunma: Meslek

Hastal›¤› yasal tan›s›n›n konulmas› ve

tedavi süreçlerini kapsar. Bu düzeyde

yap›labilecekler, olsa olsa 

komplikasyonlar›n azalt›lmas›n› sa¤lar.

‹flten uzaklaflt›rma, varsa maluliyetin

de¤erlendirilmesi ve yasal tazminat

süreçlerinin iflletilmesidir. 

Mesleki akci¤er hastal›klar›, daha

çok geliflmekte olan ülkelerin önemli

bir toplum sa¤l›¤› sorunu olarak

karfl›m›za ç›kmaktad›r. Büyük üretim

aktivitelerinin geliflmifl ülkelerden

geliflmekte olan ülkelere kayd›r›lmas›,

bunun önemli nedenlerinden biridir.

Pnömokonyozlar; geliflmekte olan, ifl

sa¤l›¤› koruyucu tedbirlerinin üretimle

uyumlu olarak kurgulanmad›¤› ülkelerde

daha çok görülür ve solunum

hastal›klar› toplam yükü üzerinde

önemli bir a¤›rl›k olufltururlar.

Mesleki faktörlere ba¤l› küresel yükün

4.2 -10 milyon olgu oldu¤unu tah-

min edilmektedir. Bunun ço¤u pazar

ekonomisine de¤il, üretim ekonomisine

dayal› ülkelere aittir.  Mesleki akci¤er

hastal›klar›, tüm meslek hastal›klar›n›n

yaklafl›k üçte birini oluflturmaktad›r.

Prevalans› yaflla artmakta, erkek nüfusta

kad›nlardan daha fazla görülmektedir. 

Mesleki akci¤er hastal›klar›n›n

ekonomik yükünü tahmin etmek 

zordur. Maluliyet ve tazminat 

gerektirirler. ‹mmünolojik ve fibrotik

akci¤er olanlar›n›n tedavisi zor ve

pahal›d›r. Bu hastal›klar› kontrol

etmenin en iyi yolu, maruziyeti 

azaltmakt›r. Bunun için öncelikle

hastal›kla maruziyet iliflkisinin ortaya

konulmas› gerekir. ‹kinci olarak da

toplumun ve ilgili taraflar›n e¤itimi ve

duyarl›l›¤›n›n art›r›lmas› gerekir.

Meslek hastal›klar› 
yasal tan› süreci

11/10/2008 tarihli, 27021

say›l› Resmi Gazete'de yay›mlanarak 

yürürlü¤e giren  “Çal›flma Gücü ve

Meslekte Kazanma Gücü Kayb›

Oran› Tespit ‹fllemleri

Yönetmeli¤i”ne göre meslek

hastal›klar›n› de¤erlendirmek üzere

T.C. Sa¤l›k Bakanl›¤›'n›n  Ankara,

‹stanbul ve Zonguldak'ta bulunan

Meslek Hastal›klar› Hastaneleri ile

Devlet Üniversite Hastaneleri yetk-

ilendirilmifltir. Bunlar›n d›fl›ndaki

hastanelerin, Sa¤l›k Bakanl›¤› E¤itim

Hastanelerinin bile maalesef bu

konuda yetkileri yoktur. Bu 

durumda; meslek hastal›klar› flüphesi

ile karfl›laflan hekim nas›l bir yol

izlemelidir?  Hastayla karfl›laflan,

iflyeri hekimi ise; hastay› ve iflvereni 

bilgilendirmeli, Sosyal Güvenlik

Kurumu ‹l Müdürlü¤ü'ne 

bildirimde bulunmal›d›r. 

Klinisyen ise; yine öncelikle hastay› 

bilgilendirmeli, epikrizinde hastal›k

tan› veya flüphesini ve meslek

hastal›klar› kuflkusunu ifade etmeli,

yukardaki yetkilendirilmifl 

hastanelere gönderilmesi için 

Sosyal Güvenlik Kurumu ‹l

Müdürlü¤ü'ne baflvurmas›

gerekti¤ini raporlamal›d›r.

Bilgilendirilmifl hasta; epikrizi veya

raporuyla birlikte ‹l Müdürlü¤ü'ne

baflvurdu¤unda, resmi tan› zinciri

bafllat›lm›fl olacakt›r. 

Yetkili hastane taraf›ndan meslek

hastal›¤› kesin tan›s›n›n 

konulabilmesi için iflçinin çal›flma

çizelgesi ya da bazen iflyeri inceleme

raporu gereklidir. Bu, hastal›kla

mesle¤in iliflkisinin hukuken 

kurulmas›n›n gere¤idir. ‹lgili 

hastanenin uzman ya da uzmanlar›,

ölçütler çerçevesinde tan› ifllemlerini

tamamlay›p, raporlar›n› tanzim

etmeli, ekleriyle birlikte, Genel

Sa¤l›k Sigortas› Genel Müdürlü¤ü

Maluliyet ve Sa¤l›k Kurullar› Daire

Baflkanl›¤›na intikal ettirmelidirler.

Maluliyet karar›; yetkili hastane

taraf›ndan de¤il, bu baflkanl›k

taraf›ndan verilecektir. Bu karara

ilgililerin itiraz› halinde 5510 say›l›

Kanunun 95.maddesi ve ilgili di¤er

mevzuat uyar›nca itiraza konu olan

dosya  itiraz dilekçesi ile birlikte

karara ba¤lanmak üzere Sosyal

Güvenlik Kurumu Yüksek Sa¤l›k

Kuruluna gönderilir.

“Korumak, tazmin ve
tedavi etmekten ucuz 
ve insanc›ld›r”

Son söz olarak; meslek

hastal›klar›ndan korunman›n en

önemli yolu, birincil tedbir olarak

maruziyetin önlenmesidir. Bunun için

yap›labilecekler; 

l Zararl› oldu¤u bilinen maddeler

kullan›mdan kald›r›larak, yerine

zarars›z ya da daha az zararl› 

olanlar konulmal›d›r. Asbest 

kullan›m›n›n terk edilmesi, kum

yerine çelik taneciklerin

kullan›lmas› gibi.

l Tehlikeyi kayna¤›nda önleyici 

tedbirler al›nmal›d›r. Islak çal›flma,

lokal egzoz havaland›rma gibi.

l Genel havaland›rma tedbirleri

al›nmal›d›r.

l Kiflisel koruyucular kullan›lmal›d›r.

Solunum maskeleri gibi

Ayr›ca;

T›bbi takip ihmal edilmemeli; ifle

girifl muayeneleri, periyodik

muayeneler usulüne uygun, beklenen

zararlar› kapsayacak flekilde yap›lmal›,

sonuçlar› hayata yans›t›lmal›d›r. Risk

alt›ndaki iflçiler iflten geçici veya 

sürekli olarak uzaklaflt›r›lmal›d›r.

Çal›flanlar›n ifl sa¤l›¤› ve güvenli¤i

e¤itimleri düzenli ve etkili olarak 

verilmelidir. Sigara karfl›t› 

kampanyalar sürdürülmelidir. 
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TÜSAD Faaliyetlerinin Kamuoyuna Yans›malar›
31. Ulusal Kongre ve TÜSAD’›n Dünya 
KOAH Günü Faaliyetleri ulusal yaz›l› 

bas›n, ulusal kanallar ve medikal 
yay›nlarda genifl yer buldu... TÜSAD 

üyesi hocalar›n röportajlar› farkl› medya
kanallar›nda uzun süre yay›nland›...

Mesleki Akciğer
Hastalıkları 

sayfa 14’ten devam
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Dr. Cenk K›rakl›: “S›k›nt›larla Dolu Hayat
Yolcu¤unda ‹nsan› Uçuran Bir Çift Kanatt›r Müzik”

GG
enç bir gö¤üs hastal›klar›

uzman› Dr. Cenk

K›rakl›… Yo¤un bak›m

gibi yaflamla ölümün düz bir

çizginin iki yan›nda, birbirine çok

yaklaflarak hareket etti¤i, bir alanda

çal›fl›yor uzun zamand›r. Yaflamlar

al›yor ölümün elinden, bazen de

kurtulup gidiyor parmaklar›n›n

ucundan o yaflam... Ve her

seferinde müzikle karfl› koyuyor

yaflam›n getirdi¤i streslere.

Yapt›klar› iflin stresinden midir

bilinmez, sanat ya da sporun 

herhangi bir dal›yla u¤raflan ve

bunu çok da iyi becerenlerin say›s›

oldukça fazla hekimler aras›nda.

Camiada birçok kiflinin bildi¤i gibi

Dr. Cenk K›rakl› da, müzisyen

hekimlerden… 

Hekimli¤e merak› ilk çocukluk

y›llar›nda bafllam›fl. Veteriner olan

babas›ndan geçmifl hekimlik

tutkusu Dr. K›rakl›'ya… Müzik

tutkusu ise birçok gencin içine

müzik ve dans ateflini düflüren

Michael Jackson'dan kaynaklanm›fl.

Henüz 10-11 yafl›ndayken Michael

Jackson flark›lar› söylermifl, o y›llar

moda oldu¤u üzere… Bununla da

yetinmemifl Ege Üniversitesi T›p

Fakültesi'nin birinci s›n›f›nda gitar

çalmaya bafllam›fl. Enstrüman 

çalmaya bafllamas› ile birlikte

müzik daha bir ciddiyet kazanm›fl 

Dr. K›rakl›'n›n yaflam›nda.

Arkadafllar›yla bir araya gelmifller

ve üniversite ikinci s›n›fta ilk 

profesyonel gruplar›n› kurmufllar.

‹lk konserlerini de okul

arkadafllar›na vermifller elbette. O

günden bu yana aral›kl› olarak hem

grupla hem de tek bafl›na pek çok

yerde çal›p söylemifl Dr. K›rakl›.

Müzik Yüre¤i 
Dingin K›lar

“S›k›nt›larla dolu hayat 

yolculu¤unda, zaman zaman insan›

uçuran bir çift kanat” olarak

tan›ml›yor Dr. Cenk K›rakl› müzi¤i.

Müzi¤in hekimli¤in yükledi¤i

stresleri atabilmek için iyi bir deflarj

noktas› oldu¤unu söyleyen 

Dr. K›rakl› flöyle devam ediyor: 

“Mesle¤imizde bizi en çok

bunaltan risklerin yaratt›¤› 

sorumluluk ve stresi hisseden bir

hekimin belki de en iyi deflarj olup

dinginleflmesini sa¤lad›¤› 

alanlardan biridir müzik. Müzik

yüre¤i dingin k›lar, bar›flç›d›r.

‹çinde herkese yetecek kadar sevgi

vard›r. Ben müzikle u¤raflan 

insanlar›n daha bar›flç›l, sevecen,

iyimser ve uyumlu oldu¤unu

düflünüyorum. Yüre¤i sevgiyle

dolu olan kifli, yapt›¤› ifl her ne ise,

onda baflar›l› olur. Hele bu ifl

hekimlikse bu daha da önemli bir

hal al›r”

Müzi¤in kendi mesleki 

performans› üzerindeki etkilerini

de flöyle dile getiriyor: 

“Bu özellikler benim hayata

bak›fl›mda, beklentilerimde ve ifl

hayat›mda da çok derin etkiler

b›rakm›flt›r ço¤u zaman.

Hayat›mda müzi¤in var olmas›,

pek çok platformda kendimi iyi

hissetmemi sa¤lad› bugüne kadar.

Bir yo¤un bak›m hekimi olarak

yaflad›¤›m stresi atmakta en büyük

yard›mc›m oldu gitar t›n›lar› ve

m›r›ldand›¤›m flark›lar… Bunun

yan›nda sahneye ç›k›p insanlara

çal›p söyledi¤imde, hastalar›n 

benden beklentilerinin yükledi¤i

sorumluk duygusu da, e¤lenen

mutlu insanlar›n flark›larda 

hissettikleri duygular içinde

yo¤rulup bir nebze olsun hafifliyor

ço¤u zaman… Ayr›ca sahne 

deneyiminin, mesle¤imizde 

ihtiyac›m›z olan topluluk önünde

konuflabilme yetene¤ine çok büyük

katk›s› oldu¤unu da zaman içinde

fazlas›yla hissetti¤imi söylemeden

geçemeyece¤im” 

Yeni Grup Heyecan›
Peki müzik ne kadar önemli bir

yer tutuyor Dr. Cenk K›rakl›'n›n

yaflam›nda? Sadece bir hobi mi

yoksa yaflam› yönlendiren 

unsurlardan biri mi?:

“Müzik benim yaflam›m›n her

döneminde çok önemli etkiler b›rakan

bir olgu. Hayat›n›zda dinledi¤iniz

pek çok flark› sözü zihninize

kaz›n›yor ve zamanla binlerce fliir

bildi¤inizi fark ediyorsunuz. Her

fliirin de bir hikayesi var tabiki.

Ço¤u zaman bu hikayeler sizin

hayat›n›zla da kesifliyor. O yüzden

bütün duygular›n›z flark›larla

yo¤ruluyor hayat›n›z boyu...”

Bugünlerde tatl› bir telafl içinde

Dr. Cenk K›rakl›. Çünkü flu anda

yeni bir grup oluflturma

aflamas›nda. 2 y›ld›r birlikte müzik

yapt›¤› arkadafllar›yla birlikte yeni

bir formasyona gidip yeniden 

sahneye ç›kmak için çal›fl›yorlar.

Hekimlik alan›nda yapt›¤›

çal›flmalar ortada Dr. Cenk

K›rakl›'n›n. Türkiye Solunum

Araflt›rmalar› Derne¤i Yo¤un

Bak›m Çal›flma Grubu'nun Baflkan

Yard›mc›l›¤›n› yürüten Dr. K›rakl›,

akademik kariyer oluflturma yolunda

emin ad›mlarla yürüyor. Peki müzikle

ilgili hayali nedir? O da ilginç

do¤rusu… Dr. K›rakl›, bu 

sorumuzu “Pek çok müzisyen gibi

ben de bir stadyum konserinde, o 

kalabal›k izleyici toplulu¤unun

benim yazd›¤›m bir flark›y› hep bir

a¤›zdan söylemesini hayal 

ediyorum” diye yan›tl›yor.

“Hayat›mda müzi¤in var olmas›, 
bugüne kadar pek çok platformda 

kendimi daha iyi hissetmemi sa¤lad›.”

‹zmir Dr. Suat
Seren Gö¤üs
Hastal›klar›
Hastanesi 
Yo¤un
Bak›m›nda
çal›flan Dr. Cenk
K›rakl›, 
ifl stresini
sahnede müzik
yaparak at›yor.

Bir ‘Nefes’ Müzik

NEFES ALMAK

Nefes almak, içten içe, derin derin,

Taze, ›l›k, serin

Duymak havay› ba¤r›nda.

Nefes almak her sabah uyan›k

A¤aran güne penceren aç›k.

Bir a¤aç gölgesinde, bir su kenar›nda.

Ziya Osman Saba

fiairin dedi¤i gibi, “nefes almak bir a¤aç gölgesinde, bir su kenar›nda içten içe ve

derin” sa¤l›kl› yaflam›n vazgeçilmez unsurlar›. Bu nedenle 2010 y›l› tüm dünyada “

Akci¤er Sa¤l›¤› Y›l›” olarak ilan edildi. Türkiye Solunum Araflt›rmalar› Derne¤i 32. Y›ll›k

Ulusal Kongresi kapsam›nda bu ortak hedefe yönelik bir foto¤raf yar›flmas› 

düzenlenmektedir. Yar›flman›n konusu “Çevre ve Akci¤er Sa¤l›¤›”.

Foto¤raflar›n›zla duygu ve düflüncelerinizi paylaflmak isterseniz siz de bu yar›flmaya

kat›l›n. Sesimizi foto¤raflarla duyural›m.

Yar›flma ile ilgili detaylara TÜSAD web sitesi www.solunum.org.tr’den ulaflabilirsiniz.

TÜSAD “Çevre ve Akci¤er Sa¤l›¤›”
Konulu Foto¤raf Yar›flmas› Düzenliyor

Türkiye Solunum

Araflt›rmalar› Derne¤i ve Türk

Kulak Burun Bo¤az ve Bafl

Boyun Cerrahisi Derne¤i'nin

y›llard›r son derece verimli olarak 

sürdürdükleri bilimsel iflbirli¤ini

kurslarda da sürdürüyor. Bu y›l

ilk kez düzenlenecek olan “1.

Burundan Akci¤ere Pratik

Yaklafl›m Kurslar›” prati¤e 

yönelik olarak her iki branfl›

beraber veya ayr› ayr› ilgilendiren

konulardaki kurslar

bütünlü¤ünden olufluyor. Son

y›llarda iki derne¤in ortaklafla

düzenledi¤i etkinliklere bilimsel

destek veren Türk Pediatri

Kurumu da toplant›y› 

destekliyor. Kurslar Gö¤üs

Hastal›klar›, Kulak Burun Bo¤az,

‹ç Hastal›klar›, Aile Hekimleri

uzman ve uzmanl›k ö¤rencilerine

yönelik olarak ilgili konularda

pratik ve deneyimlerini artt›rmaya

yönelik olarak düzenleniyor. Her

kat›l›mc›n›n sadece bir kursu 

tercih edebilece¤i, e¤er kurs 

kontenjan› dolu ise kontenjan›

müsait olan bir kursa kat›l›mc›n›n

onay› ile yöneltmenin

yap›labilece¤i programda

kat›l›mc›n›n 3 gün boyunca

sadece kay›t oldu¤u kursa devam

etmesi bekleniyor. Kursta

kat›l›mc›lara bizzat uygulama

yapma imkan› sa¤lanacak. Ayn›

zamanda yeni kurulan TÜSAD

Akademinin ilk toplant›lar›ndan

biri olma özelli¤ini de tafl›yan bu

toplant›n›n baflkanl›klar›n› Prof.

Dr. Mecit Süerdem ve Prof. Dr.

Nesil Kelefl yapacaklar.

Toplant›n›n Genel

Koordinatörlü¤ü Prof. Dr. Bülent

Tutluo¤lu taraf›ndan yürütülecek.

Yap› olarak ilk kez denenecek ve

22-25 Nisan tarihleri aras›nda

KKTC Kaya Artemis Otelde

yap›lacak olan bu toplant›n›n

baflar›l› olaca¤›n› umuyor sizleri

KKTC'de düzenlenecek bu

toplant›da aram›zda görmeyi arzu

ediyoruz.

www.burunakciger.com

Prof. Dr. Bülent Tutluo¤lu
Kurs Koordinatörü

1.Burundan Akci¤ere
Pratik Yaklafl›m Kurslar›


