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“Yeni Dogan Yogun Bakim Unitesi”

Erken Dogum Hos Geldin Bebek Bdbrek Tiimdrleri EEG-EMG
Madde Bagimhihdi Nedir? Kalp Krizi Nasil Olur?
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Genel Yayin Yonetmeni
Opr. Dr. Nilgin KUSTARCI HUNCA

Merhaba

Oldukca soguk ve karli bir kis mevsimi gripler, st ve alt solunum yolu infeksiyonlar, zatirreler,
eklem adrilaryla Gzerimizden gecip qitti.. Zorlayici yol sartlari kimi zaman okullari ve is yerlerini tatil
etti. Bazi saglik calisanlari Gic dort giin evlerine donemeyip, gelemeyenlerin yerine hastahanemizde
sadlik hizmeti vermeye devam ettiler... Kar, en cok okul cocuklarini sevindirdi.. Bu ginlerde ise
arada bir yizunl gosteren gines ve orada burada énimuze rastgele cikan bahar dallari baharin
geldigini bize hatirlatiyorlar.. Doga, bitin elementleriyle uyanmaya hazirlaniyor...

Rumeli ailesi olarak, biz de butiin bu kis strecinde hazirliklarimizi yaptik... Y0zin Gzerinde yatak
sayisi, kapasitesi arttirilarak yenilenen Yeni Dogan Yogun Bakim Unitesi ve eklenen yeni branslar ile
yeni doneme hazirz. Yonetim kadrosuna katilan Hastane MidGrimaz Ginsel Yaman ve yeni ekip
arkadaslarimiz ivme kazanan bu strecte bize glc katacak..

Baharin her bakimdan guzel gunler getirmesini dilerken, byik sair Orhan Veli Kanik't anmamak
olmaz!

Sadlicakla Kalin
Opr. Dr. Nilgiin K.Hunca

Baharin 1lk Sabahlari

Toyden hafif olurum boyle sabahlar
Karsi damda bir giines parcasi,
icimde kus aiviltilar sarkilar.

Badira cadira duserim yollara,
Doner doner durur basim havalarda.

Sanirim ki gunler hep guzel gidecek
Her sabah boyle bahar,

Ne is guc gelir aklima,ne yoksullugum.
Derim ki:'Sikintilar duradursun!'
Sairligimle yetinir,

Avunurum..
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Ozel Rumeli Hastanesi “Once Saglik” slogani ve kaliteli hizmet anlayisi ile 2006 yilinda
Sefakdy” de hizmet vermeye baslamustir.

Etik degerlerden 6din vermeyen uzman hekim kadrosunun yani sira tecribeli saglik
calisanlari ile koruyucu, iyilestirici saglik hizmetlerini hasta givenligi ve memnuniyetini 6n
planda tutarak sunmayu ilke edinmistir. Sadlikta profesyonel yaklasimi ve ileri teknolojisi
ile Saglik Bakanhgr tarafindan yapilan siniflandirmada “A Grubu” hastane statisinde
olmaya hak kazanmustir.

Rumeli hastanesi Ust dizeyde saglik hizmeti sunmak icin teknolojik yenilikleri,
bilimsel ve yonetsel gelismeleri strekli takip etmektedir. Uluslararasi kalite standartlari
dogrultusunda tedavinin her asamasinda etik dederlerden vazgecmemekte, ¢agdas
ve teknolojik saglik hizmetlerini kaynaklari etkin ve verimli kullanarak, dogaya dost ve
cevreci bir anlayis icerisinde sunmaktadir.

Hastanemiz E-5 karayolu, Atatirk Havalimani ve Metrobis'e (toplu tasima) olan
yakinlik gibi konumunun saglamis oldugu avantajlar ile birlikte saglik hizmetlerinde yaptig
yatinm ve atiimlarla énct saglik kuruluslan arasinda yer almaktadir.

Saygilanmizla...
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Veni Dogan Yogun Bakum Unitesi

Yeni Dogan Yogun Bakim Unitesi

Yeni dogan donemi hayatin ilk 4 haftasini kapsayan donemdir. Bu dénem ¢ok biiylik 6nem arz etmek-
tedir. Clinkii bebek 6limlerinin biiyiik bir bolimii hayatin ilk 4 haftasinda ve ekseriyetle ilk 24 saat
icinde olmaktadir.
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zellikle prematiire ve yliksek riskli bebeklerin ba-
Oklml ¢ok buyiik ihtimam, uzman ekip ve iyi bir

alt yapi gerektirmektedir. Burada bebegin bakimi
kadar bebegin dogurtuldugu kosullar ve deneyimli ekip
olmasi da 6énemlidir. Hastanemizde 7/24 deneyimli kadin
dogum uzmanlan tarafindan dogrultulan ve yogun bakim
ihtiyaci olan bebekler uygun kosullarda yeni dogan yogun
bakim servisine alinip, uzman doktorlarnimiz ve deneyimli
hemsirelerimiz tarafindan takip edilmektedir. Sadece ken-
di hastanemizde dogan bebekler degil baska hastanelerde
dogan bebeklerde ambulans ve transport kiivozilyle hasta-
nemize nakledilerek kabul edilmektedir.

Yeni dogan yogun bakimda uzman ekip kadar dona-
nmimda cok 6nemlidir. Ozellikle prematiire olan ve 3. basa-
mak yogun bakim hizmeti gerektiren bebeklerin bakimi
icin ileri teknolojik cihazlara ihtiya¢ duyulmaktadir. Has-
tanemiz yeni dogan yogun bakim iinitesi yogun bakimda
kiivoz, vantilator, fototerapi cihazi ve monitorlerle donatila-
rak en iyi sekilde hizmet verebilecek asamaya getirilmistir.
Ayni sekilde yeni dogan yogun bakimimizin yatak sayisi da
arttinlarak daha fazla bebege en Ust diizeyde yogun bakim
hizmeti verilmesi saglanmistir.



TEKNIK DONANIM
Kiivoz
Ventilator
Portable rontgen cihazi
Fototerapi cihazi
Pulse okdimetre
Kan basinci 6l¢ebilen monitorler
Kan gazlan 6l¢iim cihazi
Ultrason cihazi
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DESTEK HIZMETLERI
Anne bebek uyum odasi
Isitme tarama iinitesi
Siit sagma odasi
Transport icin ventilatorli transport kiivozii
24 saat boyunca biyokimyasal , mikrobiyolo-
jik ve hormonal tetkikler
Total parenternal niitrisyon hazirlama
Gerektiginde cocuk cerrahisi,pediatrik kar-
diyoloji ve noroloji destegi

UNITEMIZDEYAPILAN GIRISIMLER
Solunum destegi(mekanik ventilasyon,
gerektiginde hfo)

Endotrakeal entibasyon

Fototerapi

[sitme tetleri

Tpn uygulamasi

Toiraks tiipti takilmasi

Hasta bag! rontgen ¢ekimi

Hasta basi ultrason ve eko kardiyografi
Katater uygulamalar
Exchanpi transfiizyon
Lomber fonksiyon
Surfaktan uygulamasi
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Yenidoganin

Uzm. Dr. Engin CAGLIYAN
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Gecici Solunum Sikintisi
Takipnesi-Yas Akciger

(Transient tachypnea of the newborn (TTN)-Wet Lung)

anlm: Anne karninda biiyiimekte olan bebek, am-

niyotik sivi ile dolu bir kesenin i¢inde blyiimektedir.

Anne rahmindeki bebek bu siviy1 devamli olarak akci-
gerlerine cekip geri vermektedir.

Yenidoganin gecici takipnesi, anne karnindaki bebegin
akcigerlerini dolduran sivinin dogum sonrasinda emilme-
sinde gecikme sonucu ortaya ¢ikan, genellikle kendi kendini
sinirlayan, yenidogan dénemine 6zgu bir akciger hastahigidir.

Goriilme Slkllgl: Solunum sikintisi nedeniyle yeni-
dogan yogun bakim unitelerine yatirilan bebeklerin yaklagik
Ugte ikisinde gériilmektedir. Tim yenidogan bebekler agisin-
dan bakildiginda yaklasik olarak her dogan 1000 bebekten
1T’inde goriilmektedir. Sezaryen ile dogan ve annede geker
hastaligi olan bebeklerde daha sik goriilmektedir.




Belirtiler:

- Hizli soluk alip verme ( dakikada 60 ve tizerinde)
Soluk alip verirken zorlanma, inleme, hinlti
Burun kanatlarinin solunuma katilmasi
Morarma
Soluk alip verirken gogiiste ¢ekilmeler olmasi
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Tan:

Oncelikle sunu belirtmek lazim;

Bebek anne karnindayken herhangi bir testle 6nce-
den tanisi konulamaz!!

Islak akciger tablosunda gozlenen belirtiler, bas-
ka tibbi problemlere bagh olarak ta gelisebildigi
icin teghis her zaman kolayca konulamamaktadir.
Yenidogan doéneminde akciger enfeksiyonu (za-
tiirre) ve sepsiste de (kanda mikrop ve buna bagh
iltihap olmasi) benzer bulgular ortaya ¢ikabilecegi
icin bu ayinmin yapilmasi hayati 6nem tasimaktadir.

Bu nedenle bebege bazi testlerin yapilmasi ge-
rekmektedirTam kan sayimi ve kan kiiltliri: Boyle-
ce bebekte bir enfeksiyon 6rnegin sepsis anlagilabi-
lir.

Kan gazlan 6lc¢ilebilir. Bu bebegin kanindaki oksi-
jen seviyesi hakkinda bilgi verecektir.

Akciger filmi:Solunum sikintisi yaratabilecek di-
ger akciger problemlerinin varlig: arastirilir 6rnegin:
akciger enfeksiyonu, pndmotoraks ( Akcigeri saran
zarlarin arasina hava girmesi).

Tedavi: Cogu bebek sadece oksijen
tedavisi ile diizelebilecegi gibi baz1 agir
hastalarda bebegin solunum destegi
icin soluk borusuna veya burnuna tip
takilarak mekanik ventilator adi verilen
solunum cihazina baglanmasi gerekebi-
lir. Bebegin enfeksiyon yoninden alinan
tahlil sonuclan gelene kadar antibiyotik
tedavisi almasi gerekebilir. Bebegin solu-
num sikintisi fazla ise agizdan beslenmez.
Damar yolu ac¢ilarak serum ve damardan
beslenir.

Tedavi edilmediginde!

Bebek yeterli derecede solutulmazsa oncesi ve sirasinda bile pnomotoraks
oksijensiz kalarak beyinde ve diger hayati ortaya cikabilir.

organlarda kalic1 zedelenmeler olabilir. + Solunum ve kalp yetmezliginden
Tedavi olmadigi durumda hatta tedavi kaybedilebilir.
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HOS GELDIN
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Uzm.Dr. Giilten Donmez KULLU
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Biiylik bir merak ve 6zlemle beklenen bebek dogdugunda ailede sevingle birlikte bebegin bakimi-
nin nasil yapilacagi endigesi de baslar. Bir¢ok ailede uzun zamandir bir bebek dogmamistir ya da
anne ve baba bebek konusunda hi¢ deneyim ve bilgi sahibi degildir. Bu endiselerin giderilebilmesi
icin yeni dogan bebegin bakiminda dikkat edilecek bazi 6nemli noktalara deginmek istedik.

Bebekte sararma,emmeme, agirt uyku hali, figkinr tarzda kusma,

inleyerek nefes alma gibi belirtiler oldugunda kontrol zamanini
beklemeden doktorunuza goturiniz.




AGIZ BAKIMI:

GOBEK BAKIMI:

Gobek giinde iki kez %70 alkol soliisyonu
sikilarak temizlenir. Gobek ortalama 5-10
giinde diiser. Gobek diistiikten sonrada
gobek derisi normal deri sekline donene
kadar temizlemeye devam edilir Gobek
yerinde kokulu akinti,et parcasi seklinde
gobek artigi(graniilom)kalmissa doktora
kontrole gotiiriilmelidir. Koterizasyon ve ya
cerrahi miidahale gerekebilir.

W L]

Bebegin agzi giinde 1-2 defa temiz 1slak
bir tiilbentle beslemeden 6nce silinmeli-
dir. Dudak ve yanak icleri ve dilde beyaz
minik kabartilar olursa pamukg¢uk deni-
len agiz i¢i mantan yoniinden doktora
gosterilmelidir.

GOZLER BAKIMI:

Gozle 1k su ile 1slatilmis pamukla
silinip temizlenir. Uzayan capak vaya
gozlin acgllamamas! gibi bir durum
olursa doktora gosterilmelidir.

BEBEGIN BANYOSU:

Baglangicta tercihen 2 kisi tarafindan yapti-
nlmasi uygun olur. Once gévde daha sonra
bas ve yiiziin yikanmasi uygundur. Gobek
yeri normale donene kadar banyodan
sonra gobek kurutulup gébek bakimi ya-
pilmalidir. Banyo esnasinda ve sonrasinda
kullanilacak tim malzemeler ve giysiler
onceden hazirlanmalidir. Su ve ortam 1s1-
dikkat edilmelidir.

z mendili ile 6zellikle kiz ¢cocuklarinda 6n- s

\ GENITAL BOLGE BAKIMI: Y

Genital bolge 1slak pamuk veya yeni dogan

den arkaya dogru silinip veya yikanip iyice  /
kurutulur. Sonra pisik 6nleyici bir kremle
kremlenir.

BEBEGIN BESLENMESI:

Anne bebegini bebek her istediginde ortalama 20 dk em-
zirmelidir. Anne her emzirmede memeyi iyice bosaltmali
bir sonraki emziremeye son emzirdigi memeden baslan-
malidir. Yanim saatten uzun emzirilmemelidir. Clinkii be-
bek kucakta uyumaya alisir ve anne siit yapimui i¢in gerekli
dinlenme ve beslenmeye zaman bulamaz.Bebek anne sii-
tind ortalama 2 saatte sindirebilir. Anne siitind arttirmak
icin anne glinde ortalama 3 litre sivi almalidir.

- [k 6 ay sadece anne siitii vermeye cahsilmalidir.

- Emzirdikten sonra mutlaka bebegin gazi dik tutulup sirti
sivazlanarak veya minik vuruslarla ¢ikanlmalidir.

- Ortam 1s1s1 ve bebegin giysileri asin sicak veya soguk ol-
mayacak sekilde ayarlanmalidir. Ortalama 22-24 derece.
Agsin sicak bebekte sivi kaybina dolayisiyla daha ¢abuk
sararmaya,ciltte kizarikliklara yol acar.

Bebeginizi dogumdan 4-5 giin sonra kontrole gotiiri-
niiz. Hepatit B asisinin, topuk testlerinin ve isitme testinin
yapildigindan emin olunuz.

Bebekte sararma,emmeme,asirt uyku hali,fiskinr tarz-
da kusma,inleyerek nefes alma gibi belirtiler oldugunda
kontrol zamanini beklemeden doktorunuza gétiiriiniiz.

Bebeginizi mutlu ve huzurlu giinlerde saglkla ve gii-
venle buyttmeniz dilegiyle...
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ERKEN DOGU
reterm

Jogu

. Kendiliginden baglayan bir erken dogum tehdidinin kag¢inilmaz belirtisi
rahim kasilmalandir.

im gebeliklerin %8&'i erken dogumla sonu¢lanmakta-
ler.Erken dogum tehdidi,erken yakalandiginda engel-

lenebilir bir durum oldugundan gebe veya doktorun
dikkatli yaklagimi 6nemlidir. Erken dogumlarnn %30 ise go-
riilen llizum {izerine doktor karariyla gerceklestirilir.

Gebeligin 36.Haftay1 doldurmadan 6nce sonlanmasina
ERKEN DOGUM (PRETERM Dogum), bu sekilde dogan
bebege de Olgunlasmasini Tamamlamamis (PREMATUR )
bebek diyoruz.

Opr. Dr. Nilglin K. HUNCA
Kadin Hastaliklari ve Dogum

PREMATUR bebek basta akcigerler olmak iizere pek
cok organ yetersizligi icinde oldugundan ciddi hayati risk
altindadir. Yagama tutunsa bile bazi sorunlarin tim yasami
boyunca pesini birakmamasi da 6énemli bir meseledir. Bu
nedenle preterm dogum tehdidinin erkenden farkina va-
rilmas! ve miimkiin oldugunca engellenmesi fetus (anne
karnindaki dogmamis bebek) acisindan ¢ok yasamsaldir..
Preterm dogum olasihginin ytksek oldugu bazi durumlar
onceden biliniyorsa, tedbir alinir... Engellenemiyorsa ve er
ken dogum kaginilmazsa, fetusun YENI DOGAN YOGUN BA-
KIM UNITESI olan bir hastanede dogmasi saglanmalidir



PRETERM DOGUMUN SIK GORULDUGU DURUMLAR :
- Cogul gebelik(ikiz, i¢liz..)
- Kese suyunun fazla olmasi (gebelik diabeti, fetusun bagl sorunlar vs)
- Rahim (uterus) de sekil bozuklugu olmasi (dogustan
veya sonradan), myomlar rahim boynu yetersizligi
- Annenin yetersiz beslenmesi,sigara icmesi vs gibi
nedenlerle olusan yetersizlik
- Annede trombofili sorunu
- Rahim boynunda yerlesen bazi infeksiyon etkenleri,
annenin Sistemik infeksiyonlar
- Annenin agin aktivitesi
- Gebelik Hipertansiyonu ve Eklampsi krizi (TOKSIKOZ)
- Es (plasenta) yerlesme bozukluklar veya plasentanin
erken aynlmasi
- Gebenin ¢ok geng ya da yagh olmasi (<17-40<YAS
araliginin disinda)
- Agr fiziksel veya psikolojik travma

Erken Dogum Tehdidi (EDT) altindaki gebeler daha sik kontrol edilme-
melidir. Onceden saptanarak bertaraf edilebilecek sorunlar giderilerek
EDT engellenebilir. Ornegin, vajinal veya idrar yolu infeksiyonlan tedavi
edilebilir Rahim boynu yetersizligi varsa erken donemde dikilerek (SERK-
LAJ) tedbir alinabilir.

Kendiliginden baglayan bir erken dogum tehdidinin kaginilmaz belirtisi
rahim kasilmalandir. Kasilmalar ¢ogunlukla gebe tarafindan farkedilir. Na-
diren hissedilmeyebilir. Pozisyon degistirmekle gecmeyen bel agrisi, rahim-
de toplanma seklinde saatte 3-4 kereden fazla olan kasilma varsa mutlaka
hastaneye bagvurulmalidir. NST (Non Stres Test) amaciyla rahim {izerine
elektrodlar baglanarak rahim kasilmalar ve fetus kalp hizi kaydedilir. Etkin
kasilmalar varsa erken dogum onleyici tedavi (TOKOLIZ) amaciyla hasta-
neye yatirhr. Once damar ici tedavi baglanir. Kasilmalar yatigtiktan sonra
agizdan tedaviye gecilerek gozlem siireci sonunda, eger hasta bilincli ise
evde tedaviye devam etmek {izere taburcu edilebilir.Preterm eylem sapta-
nir saptanmaz, kag¢inilmaz erken dogum olasiligina hazirlik olarak fetusun
akciger olgunlagsmasini hizlandirmak amaciyla anneye kalcadan bir tiir
kortikosteroid enjeksiyonlar yapilir.

Bazen kasilmalarla birlikte, 6ncesinde veya sonradan su kesesi sizintisi
olabilir. Kasilma Ol¢iimleri sirasinda mutlaka vajinal muayene ile rahim
agz1 kontrol edilir. Rahim boynu agiklig
ve kese suyu gelip gelmedigi incelenir.
Rahim boynu aciklig1 4 cm ve {izerindey-
se veya belirgin siv1 geliyorsa dogumun
gerceklesmesi ertelenemez.

Bazi durumlarda hekim, bu belirti-
ler olmasa da erken doguma yoOnelebi-
lir Annenin hayatini tehdit eden ciddi
hastaliklar, plasenta kanamalari, gebelik
toksikozu gibi durumlarda,ya da fetusun
icerde kalmasinin riskli oldugu durum-
larda PRETERM Dogum hekim kararn ile
baslatilir.

Dogum sekli, vak’anin aciliyetine, ge-
belik haftasina ,anne ve fetusun icinde
bulunduklan sikintilara gore belirlenir.
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ELEKTROENSEFALOGRAFI [EEG)

Kl

. insanin sinir sistemi, yaklasik 10 milyar sinir hiicresi icerir. Bunlarin cogu beyinde, geri
kalan1 omurgada ve bedenin 6bir kesimlerinde, ilgili sinirlerde yer alir.

riksel yontemle izlenmesini 6l¢gen

yontemdir. Hastaya elektrik akimi
verilmediginden agn ya da ac1 hissedil-
mez.

Beyin dalgalan aktivitesinin elekt- cekme” diye adlandirlir.

EEGde ¢ekim kii¢iik elektrotlarin sach
deriye yerlestirilmesiyle yani “jel” denilen
iletken bir madde araciligl ile yapistinlma-
styla olur. Bu elektrotlarn ikisi arasindaki

Elektroensefalografla elde edilen kayit elektriksel potansiyel degisiklikleri bilgi-
da, elektroensefalogram (EEG) diye ad- sayara kayit edilir ve sonu¢ Norologlar
Uzm. D“JE?;‘L}?‘* ALPAY landinlir. Elektroensefalografi ya da halk  tarafindan yorumlanarak, hastaya gerekli

arasinda yaygin deyimle “beyin elektrosu  bilgi verilir. Elde edilen kaydin incelenme-

[Flektroensefalografil- (Elektromiyografi] — RUME mmsssmm



sinde, normale oranla sapmalar bulunmasina dayanilarak,

beynin bir¢ok ¢alisma bozuklugu epilepsi (sara) vb.
teghis edilebilir.

insanin sinir sisterni, yaklasik 10 milyar sinir hiicresi
icerir. Bunlarin ¢cogu beyinde, geri kalani omurgada ve
bedenin 6bir kesimlerinde, ilgili sinirlerde yer alir. Her be-
yin hiicresi 5.000-50.000 sinir hiicresiyle baglantilidir. Sinir
akimlan sinir lifleri boyunca taginir ve beyinde elektrik
dalgalarina yol acar. Bu elektrik dalgalar kafa derisinde
oOlciilebilir.

Klinik olarak nébeti olan her hastada EEG anormalligi
gosterilemeyebilecegi gibi ndbet veya epilepsisi olmayan
kisilerde de EEG anormalligi goriilebilir. Nobeti veya
epilepsisi olan hastalarda nobetler arasinda EEGllerde
ortalama % 70 oraninda anormallik gosterilebilir.

Yetiskinlerde ¢ekime gelmeden 6nce sagin bir giin
onceden temizlenmesi gereklidir. Uyku EEG’si ¢ekimi
icin, hasta kisinin 24 saat uykusuz kalmasi gerekebilir. Co-
cuklarda ¢ekim genellikle uykuda yapilmaktadir. Bunun
icin cekim O6ncesi ilag verilebilir ve ¢cekimin kolay olmasi
icin, cocugun gec yatirilip erken kaldirilmasi 6nerilir.

Sensory Nerve Conduction Studies (Electrodiagnosis) of the
Median Nerve Across the Carpal Tunnel
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CESITLERI
- Kisa Stireli EEG-Video Monitorizasyon (KS-EEG-VM)
Uzun Siireli EEG-Video Monitorizasyon (US-EEG-VM)

Uyarlmig Potansiyeller (Evok Potansiyeller, VEE ERG,
BAEP SEP)

ViziielEvok Potansiyel (VEP)
Elektroretinogram (ERG)

Beyin Sapi isitsel Uyarilma Potansiyeli (BAEP)
SomatosensoriEvok Potansiyeller (SEP)

EMG (ELEKTROMiYOGRAF)

EMG; sinir ve ¢izgili kaslarin elektrik potansiyelinin
incelenmesine dayanan bir nérolojik tetkik yontemidir.
Bu yontemde kullanilan tibbi cihazaelektromiyograf,
cihazin kaydettigi veriye elektromiyogram denir. Tibbi
anomalilere bagh aktivasyon seviye degisikliklerini
degerlendirerek bazi sinir kas hastaliklarini teghis
etmek veya biyomekanik hareketleri analiz etmek i¢in
kullanilabilen bir tekniktir.

EMQG, iki boliimden olusan bir tetkiktir.

Birinci boéliimde; iletim ¢aligmasinda sinirlerin ne
kadar hizla iletim yaptig1 hesaplanir. Kaslann tizerine
yerlestirilen elektrotla, ilgili sinire ¢ok hafif bir elektrik-
sel uyarim verilir. Hastaya hi¢bir zaran yoktur. Sadece
kalp pili olan hastalarda bu tetkik kalpte ritim bozuklu-
guna (aritmi) neden olabilecegi icin yapilmaz.

ikinci boliimde ise, ok ince 6zel olarak yapilmis,
sadece bir hastaya kullanilip atilan igneler kullanilir.
Gerekli kaslara girilerek bu kaslarin aktivitesine bakilir.

Bu boliimde elektrik uyarimi yoktur. Bu bélimde kan
sulandirici kullananlarda dikkatli olunmalidir.

Hangi Hastaliklarin Teshisinde

Kullanilir

Diyabet, B12 vitamini, folik asit eksikligi gibi metabolik
sikayetlerde,

Organ yetmezlikleri (Bobrek, Karaciger),
Romatizmaya bagli hastaliklar,

Kanser,

Kronik alkol kullanimi,

Toksik maddelerle ilgili islerde ¢alisilmasi,
Bagisiklik sistemi hastaliklari,

Kalitsal nedenler,

Cocuk felci,

ALS,

Kas hastaliklari,

Sinir hastaliklari.
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. Bobrek timorlerini iyi ve kot huylu olmak tzere iki
gruba ayinnz. En sik kitleler goriilen iyi huylu Basit

bobrek kistleridir.

bir ¢ift organdir. Kuvvetli sirt adeleleri ve alt kaburga
kemikleri tarafindan korunurlar. Kani slizerek artik
maddeleri idrar halinde disar atar.Vicudun sivi-elektolit ve
hormonal dengesinde ¢ok 6nemli rol oynar.
Bobrek timorlerini iyi ve kot huylu olmak uzere iki
gruba ayirnnz. En sik kitleler goriilen iyi huylu Basit bobrek

Bébrekler karnn Ust kisminda yeralan idran olugturan

Bobrekte
Solid
Kitleler

Bobrek [umor

B R T

R &
= " F§

Opr. Dr. R. Faruk YERLIOGLU

Opr. Dr. Mehmet Akif GUVENDI
Uroloji Uroloji

kistleridir. Bobrek kisti saptanan hastalar gereksiz yere pa-
nige kapilirlar. Basit bobrek kistlerinin ¢oguna miudahale
gerekmez. Takip etmek yeterli olur. Komplike bobrek kistle-
ri daha aynntil sekilde incelenmeli ve ciddi sekilde takip
edilmelidir.

BOBREK KANSERININ NEDENLERI

Nedenleri tam olarak bilinmemekle birlikte baz faktorler
soylenebilir:

- Sigara

+ Asin agn kesici kullanimi

- Ailede bobrek kanseri olmasi ve genetik hastaliklar
+Yiksek tansiyon

+ Sismanlik

+ Radyasyon

+ Uzun sureli diyaliz.

BELIRTILERI

Genelde belirti vermez. Daha ¢ok bagka nedenlerle yapilan
tetkikler esnasinda tani konulmakla birlikte hastalar asagi-
daki sikayetler ile bagvurabilirler.

- [drarda kanama

- Ele gelen kitle

Yan agnlan



KEMOTERAPI VE DIGER YONTEMLERIN BOBREK TUMORU TEDAVIiSINDEKI YERI SINIRLI-

AIOVS lpwny

DIR. BU DA HASTALIGI ERKEN YAKALAMAK ICIN YILDA BIR KEZ KONTROLUN ONEMINI
ORTAYA KOYMAKTADIR.

Genel hastalik bulgulan (Kilo kaybs, halsizlik, istahsizlik vs.)
llerlemis hastalikta yayildigi organ ile ilgili belirtiler.

TANI NASIL KONULUR ?
KAN VE IDRAR TETKIKLERI

ULTRASON : Son yillarda ultrasonun sik kullanimiyla genel
kontroller esnasinda erken safhada b&brek tliimorleri yakalana-
bilmektedir. Cogu zaman tesadiifen bulunmaktadir. Erken evre
tani ile yasam sansi % 70-100 arasi degismektedir.

BT ve MR bize hastaligin selim veya habis olup olmadiginin
aragtirilmast, evresi, tedavi planlamasi agisindan son derece ya-
rarl ydontemlerdir.

TEDAVI

Cerrahi tedavi bobrek kanserinin tedavisinde standart ve en
faydali tedavidir. llerlemis bobrek tiimérlerinde bile en yararh
tedavi seklidir. Kanserin evresi ve yerine gore bobregin hastalikli
bolimi veya tamami ¢ikanlmaktadir.

Laparoskopik Radikal nefrektomi

Viicuda biiylik bir ameliyat kesisi yapilmadan sadece 3 yada
4 delikten girilerek yapilan kapali ameliyat metodudur.
Laparoskopik bobrek cerrahisi A.B.D ve Avrupada standart cer-
rahinin yerini almistir. Uroloji klinigimizde 7-8 yildan beri basa-
11 ile uygulanmaktadir.

Laparoskopik nefrektominin avantajlar:

- Kisa stireli hastanede kalma ve hizli iyilesme,
- Daha az agn

- Normal yasama daha kisa siirede dénme

- Bliyiik ameliyat izi olmamasi
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Madde

Bagumliligt Nedir?

Sevgi EKIYOR
Acil Doktoru

da birden c¢ok islevini olumsuz yonde etkileyen

maddelerin kullanilmasi, bundan dolay: zarar go-
ruldigi halde bu maddelerin kullaniminin birakilamama-
st durumudur. Bagimlilik yapan maddelerden en yaygin-
lan tiitiin ve alkoldiirAna yaptiklan etkiye gore ayiracak
olursak: Uyusturanlar(Afyon-Morfin-Eroin-Metadon-Kode-
in),Uyaranlar(Kokain-Crack-Amfetamin-Ecstasy-Metamfe-
tamin-Captagon),Hayal Gordirenler (EsrarLSD-GHB-Sihir
li mantarlarHerbal spices)

Madde bagimllig1 evrensel tanimi, viicudun bir ya

Kimler Bagimhi?

Bireye bagiml teghisi koyabilmek i¢in 12 aylik bir stireg
icerisinde; kullanilan madde miktanni, ayni etkiyi sagla-
mak amaciyla giderek arttirmasi, madde kesildiginde ya
da azaltildiginda fiziksel ve ruhsal yoksunluk belirtileri-
nin ortaya ¢ikmasi; madde kullanimini denetlemek ya da
birakmak icin gosterilen cabasinin siirekli bosa ¢ikmasi;
maddeyi saglamak, kullanmak ya da birakmak icin ¢ok
fazla zaman harcamasi;sosyal, mesleki ve kisisel etkinlikle-
rini madde kullanimi nedeni ile azalmasi ya da tamamen
birakmast; fiziksel ya da ruhsal sorunlara yol agmasina
ragmen madde kullanimina devam etmesi; kisinin tasarla-
digindan daha fazla madde kullaniyor olmasi gibi 7 temel
maddeden 3iinti icermesi yeterlidir.

HERSEY bir MERAKLA BASLAR...
bir DOST...

Arkadas ortamlarnnda gruptan kopmak istememe, so-
runlanni ¢ézebilmek veya unutmak, daha iddiali olabil-

Bir Laboratuvar Kazasudir Bonzai...

/Bir kereden
/ bisey clkmaz

Bir daha asla

BAGIMLILIK
DONGUS(

Bu meret
birakilmaz

Birakmak
zorundayim

mek veya goriinmek istegi; maddenin terazinin diger kefe-
sinde agir basan gecici ve kalic1 zararlarnni géze almasina
engel olmaz.

Bagimhilik Akl Ve iradeyi Calismaz Hale
Getirir. Sen Artik Bir Yabancisin...Sen
Artik Bir Suclu Bile Olabilirsin...

Bagimli olan kisinin, kendine giiveni azalirkontroli za-
yiflarinsani prensipleri ve degerleri yok olmaya baslar.ide-
alleri ve gelecegi ile ilgili imitleri yikilir. Kullandigi madde-
ler viicudun savunma mekanizmasini yok edip bagisiklik
sistemini zayiflatir. AIDS, frengi, verem, hepatit B ve hepatit
C, kanser, kangren gibi bircok 6liimciil hastaliga kapilma
riski artar.

Birinin Madde Kullanip Kullanmadigim
Anlamak Istiyorsaniz... Hislerinizi Ve

Onsezilerinizi Dikkate Alin.

Bireyin kisisel bakiminda azalma, daginiklik, kot kok-
ma; kol ve bacaklarda cesitli izler ve bunlan kiyafetle sak-
lama cabasi; kizarmis yanaklar veya gozler,kurumug dudak
gorinimi;sik sik hastalanma hali; yorgunluk, uykusuzluk,
sinirlilik, bulanti,eklem agnsi veya bagsagnsi yakinmalars;
nakit paray1 hizli tiketme, evden sik sik erken ya da ge¢
saatlerde digan ¢ikma; anlamsiz aglama giilme, huzursuz
gOrliniim; hareketlerde ani degisiklikler, tokezleme; is,okul
hayatindan memnuniyetsizlik, basansizliklar, sorumluluk-
larini aksatma, arkadaglarnyla iliskilerinin degismesi; evde



mevcut ilaclann ya da alkol tiiketiminin artmasi, degerli
esyalarin kaybolmasi gibi bir¢cok goézlemleyebileceginiz
durumlar mevcuttur.

Aileler Ve Arkadaslar1 Madde Bagimh-

larim1 Odiillendirmeyin...

Sizlerin telagi, asin destegi, kendinizi suglamaniz ve vic-
dan azabinizi hissettirmeniz yanhstir. Cocugumu iyi okul-
lara gonderemedim, yeteri kadar vakit ayirmadim veya
cocuga ne verebildim ki gibi kendinizi suclamalarinizla;
ailelerin bunu etkinlikler, kurslar,hediyelerle ya da bir siire
gormezlikten gelelim Uzerine gitmeyelim yaklagimlan si-
nirlann bozan, sorumlulugu digsallastiran, bagimlik riskini
artiran davraniglar. Onun bagimlhlikla birlikte yasadigi si-
kintilar ;isten ¢ikmasi/¢ikarilmasi, hasta olmasi,ihtiyaglar-
n1 giderememesi sizin sugunuz degil.

Bagimhlikla Oyun Oynanmaz, Test Edilmez...

Bir maddeyi denemis olmakla ilgili bilinen en biyuk
risk cevre olsa da, bir de kosullanma etkisi var: Maddeyi
hatirlatan kisiler, yerler ve duygular gibi. Birlikteyken kul-
landiginiz kisiyi her goérdiginizde, kagak yerinize her
gittiginizde, maddeyi tiiketmek icin yardimci kullandiginiz
esyalarla karsilastiginizda maddeyi hatirlayacaksiniz. Bu
deneylerle de kanitlanmis. Eroin bagimlilarina yillar sonra
enjektor gosterildiginde bile, beyinde madde kullanmayla
ilgili bolge aktif hale geciyor. Ayrica bagimlinin kendisi de
o anda bagimllikla ilgili duygular yasadigini séyliiyor.

Bagimliligin Bir Ilac1 Yok...

Verilen ilaglar sadece bagimli uyuyamiyorsa uyumast,
oOfke krizleri geciriyorsa sakinlesmesi, paranoya diigiincele-
ri varsa bunlarla bas etmesi i¢in verdigimiz ilaclar mevcut.

Acilde Sik Karsilasilan Haller...

Oliim korkusu, carpint, sinirlilik, etrafa zarar verme-
ye calisma, haliisinasyonlar goérme, gérmede bozulmalar,
uyusuklukla birlikte kuvvet kaybi, uykuya meyil, bulanti
kusma, viiciidun degisik yerlerinde morluklar, burun ka-
namasi ya da akintisi gibi bircok semptomla karsilagmak-
tayim.Yapilan muayenelerinde tansiyon-seker seviyesinde
degisiklikler, ekg lerinde cesitli ritm bozukluklan (kalp
krizi, genelde kalp hizinin arttigi durumlar goriilse de tok-
sik diizeyde kalp hizinin normal sininndan daha diisiik ol-
dugu anormal ritmlerle), solunum sikintilan ile, nérolojik
muayenelerinde reflekslerinde g6z bebegi muayenesinde
anormalliklerle karsilasiyoruz. Sok, koma halinde yakinla-
rinca getirilen hastalar olabiliyor.

Aileler Kriz Planiniz Olsun...

Hastaya Sorun...

Hastanin ofke ve sinir krizi gecirdigi anlarda; yalniz
kalmaya mui ihtiyaci var, tam aksi mi yoksa konusmak ve
aklini dagitmak mu ister, izerine varilmasin mi? Bu sorula-
rn standart bir yanit1 yok. O anlarda iyi bir dinleyici olun.
Ogiit vermeye calismayin. Size ve kendisine zarar verebile-
cek materyalleri ortadan kaldinn. Bir sey yedirip icirmeye
calismayin,temiz hava almasi i¢in iceriyi havalandirmaniz
ya da ufak bir yiiriiylis yapmasina eslik edin. Madde kul-
lanimina eglik eden insanlarla goriismemesine yardimci
olun. Kriz anindan sonra, hastanin miizikle, sanatla, sporla
veya herhangi bir seyle kendini ifade edebilecegi bir hayat
kurup stirdirmesi i¢in desteklerinizi gosterin.

Diger bir 6nerimiz aile gruplar, topluca yapilan bir grup
etkinligi. Bakirkdy ve Erenkdydeki AMATEM’lerde belli
giinlerde oluyor. Katilmanin herhangi bir sarti yok sadece
Onceden kayit olmaniz gerekiyor. Avantaji, ailelerin birbirle-

rine onerileri olabiliyor.Aile bu durumla bas etmek zorunda
olan tek ailenin kendisi olmadigini goriip daha sogukkanli
davranabiliyor. Bagimliligin tabiati anlatiliyor ailelere.
Tirkiyede kendi istegi yoksa, ailenin istegiyle bir kisinin ba-
gimlilik tedavisi i¢in hastaneye yatirilmasi yasal olarak zaten
mimkiin degildir. Aynca kisi istemiyorsa zaten tedavi de ige
yaramaz.Son zamanlarda bazi 6zel merkezlerde ailelerin is-
tegiyle hastalann yatinldigi oluyor.Ayrica tedavi istegi kirildi-
81 icin aksi sonuc da verebilir. Istisna olarak kisinin kendine
ve etrafina zarar verme durumu vardir ve yatirilmasi konu-
sunda TCK geregi, mahkeme karari vardir. Bu durumda da
hastay ‘yatirmama’ sansiniz olmaz. Veya bulundugu ortam
cok risklidir,o zaman yatarak tedavi 6nerilebilir.

Gelelim Bir Uzman Psikiyatrist Goziiyle Bon-
zai Ve Etkileri Nedir? Nasil Tedavi Edilir?

“Bonzaiyle ilgili bilinmezlikler, nasil ortaya ciktigiyla ve
icinde ne olduguyla baglyor. Bonzai, aslinda bir tir labo-
ratuvar kazasi. ABD'de, yaklasik 29 y1l 6nce,“Insanlara esrar
vermeden, esrarin etkilerini taklit edecek tamamen sentetik
bir madde, bir molekiil {iretebilir miyiz acaba” merakiyla
baglamis. Hayvanlar tizerinde test edilmis. Hedef, esrarin sa-
kinlestirici, uyutucu, istah agici etkilerini ‘taklit edecek’ sen-
tetik bir madde, bir ‘ilag’ iretmek. Ama formiil bagka ellere
gecince, sonu¢ bonzai.En az 20 varyasyonu var. Testlerinin
pahali olmasinin, devlet hastanelerindeki testlerde bazen
tespit edilememesinin nedenlerinden biri bu. Hastalarin
uzerinden ¢iktigl i¢in taniyoruz. Baslangicta 1slak mendilleri
andiran i¢i alimiinyumlu satiliyordu. Sivi olarak iretiliyor.
Sonra adacay1 gibi bitkilere emdiriliyor ve bitki formunda
satiliyor. Acik sanya c¢alan yesil bir rengi var. Ayrica daha pu-
trld, gran?illi bir goriinimi var. Avrupa’ya 2004 yilinda gi-
riyor. Tirkiyede de son 4-5 yildir yaygin sekilde tiiketilmekte
oldugunu goézlemliyoruz”Psikiyatrist Dr. [lker Kiclikparlak
bir roportajinda agikliyor.Ve devam ediyor:

insanlar bonzai piyasaya girince,“Esrann daha keyif vere-
ni” diye diigiindiiler. Oysa o kadar hizli bir bagimlilik yapi-
yor ve fiziksel yikimi 6yle fazla ki.Yasattig caresizlik ve has-
tanin kurtulma motivasyonu agisindan esrarla degil ancak
eroinle karsilastinlabilir. Aslina bakarsaniz ne kullaniyorsa
kullansin bu bireyin kendi tercihidir. Ama su bilinsin, bu
esrar degil. Tim bilissel yetenekler,konsantrasyon ve hafiza
lizerinde yikici etkisi var. Ve bu etkiler kullanmaya bagla-
diktan sonra hemen birkag ay i¢inde bagliyor. Psikotik etki-
leri sizofreni dahil olabiliyor. Paranoya basliyor. Arkadaglarn
ona tuzak mi kuruyor, ailesi kendisini zehirliyor mu? Ve ha-
liyle bunlar biitiin iligkilerini etkiliyor.

SAGLIKLI SEVGI DOLU GUNLER...
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baslica saglik sorunlarnndan birisidir.

dir. Kalpten ¢ikan ana damar olan aort damari tim

viicuda kan verdigi gibi, kalbin ¢evresinde de kalp
damarlan dedigimiz koroner arterleri verir ve kalbin bes-
lenmesini saglar. Bu kalp damarlan {i¢ adet ana damardir.
Kalbin sag, sol ve arkasini beslerler. Bu damarlarin icinde
zamanla ateroskleroz dedigimiz damar sertlesmesi olustu-
gunda bu zeminde, damarnn i¢inde yagdan olusan plaklar
gliniin birinde stres veya bagka bir sebeple yirtilarak dama-
rn pihti ve yagdan olusan bir tikagla tikanmasina sebep
olur.

Kalp damarlanimiz kalbi besleyen koroner arterler-

. Kalp krizine yol acan koroner kalp hastaliklan tilkemizde ve diinyada

Uzm. Dr. Salih ORCAN

Kardiyoloji

Damarlar kalbi besledigi i¢in buradan kalbe kan akimi
devam edemeyeceginden, onun besledigi kalp hiicreleri
6lmeye baglar. Bu dénemde ilk saatler ¢ok kritiktir ve bir-
kag saat kan akimi o damarin beslendigi bolgede olmadigi
zaman buradaki hiicreler 6lmeye yiiz tutar. Bu durum, kalp
krizidir.

Kalp krizi ortaya ¢iktiginda bunun neticesinde olimler
olabildigi gibi, kalbin hasarlanmasi ve daha sonraki hayati-
mizda bu 6lmis hiicreler neticesinde kalbimizin bir boli-
miinlin calismamasi sonucu ile karsilasabiliriz. Bu da daha



sonraki hayatimizda ¢abuk yorulma, nefes darligi ve ritim
bozukluklarna yol agabilir.

Kalp krizi riski kimlerde fazladir?

Kalp krizine yol agan koroner kalp hastaliklan tilkemiz-
de ve diinyada baglica saglik sorunlarindan birisidir. Ge-
nellikle yaslanma ile ilgili bir hastalik oldugu i¢in butin
popiilasyon, biitiin niifus eninde sonunda kalp krizi gecir
meye adaydir ancak bazi kisiler daha fazla kalp krizi riski
altindadir.

Kalp krizi riski olan kisiler

Kalp krizi genellikle yaslanma ile birlikte gortldigi
gibi, genetik olarak da aktarilabilir. Ailesinde 50,60
yasindan 6nce kalp krizi gecirmis olan;ani 6liim,bypass
gibi kalp ile alakali sorunlar yagamis kisiler varsa bu
kisilerin aile fertleri yogun bir sekilde risk altindadir.

Ikinci risk grubu seker hastalandir. Tip 1 ve Tip 2 diyabet
hastalarnnin her ikisinde de kalp krizi riski yiiksektir.

Kolesterolii yliksek olan kisilerde kalp krizi riski fazladir.
Bunun i¢ine normal kolesterolii olup da, iyi kolesterold,
yani HDLsi diisiik olan kisileri de eklememiz gerekir.

Hipertansiyon, kalp krizi riskini artinr. Bu anlamda
hipertansiyon hastaliginin siirekli kontrol altinda
tutulmasi gerekir.

Kilolu, hareketsiz kisilerde kalp krizi goriilme riski artar.

Menopozu olan kadinlay, simdiye kadar kendilerini
korumus 6strojen kalkani kalktiktan sonra kalp krizinde
erkeklerle ayni risk grubuna girer.

Tiim bunlara ek olarak,sigara kullanimi bagl basina bir
kalp krizi nedenidir.

Kalp Krizi Riskinizi Azaltin.

1-Yesil cay icin.

2- Gida paketlerinin etiketlerini okuyun.

3- Akdeniz usulu beslenin. Bol zeytinyag tiiketin.

4- Giinde en az 7 saat uyuyun.

5- Lifli yiyecekler tiketin.

6- Haftada en az 1 kez balik yiyin.

7-Islem gormiis her tiirlii hazir gidadan uzak durun, dogal
beslenin.

8-Yemeklerinizin yarisini sebzeye ayinn.

9- Findik ve ceviz tiiketin.

10- Giinde en az 20 dakika ytriiyiis yapin.

11- Margarinler ve kat1 yaglardan uzak durun.Fazla abart-
madan tereyag tiiketebilirsiniz.

12- Her giin 2 kagsik keten tohumu tiiketin.

13- Uyaninca ve yatarken esneme hareketleri yapin.
14-Yesil yaprakli her tiirlii sebzeyi bol tiiketin.

15- Bol bol soya tiiketin.

16- Yemeklerinizde sanmsak kullanin.

17- Farkl aktivitelere katilip egzersizlerinizi eglenceli hale
getirin.

18- Her giin 5-10 dakikanizi meditasyona ayirn.

19- Manevi yoniiniizii gelistirin.

20- Kendinizi kandirmayin. Stresin en biiyiik sebeplerinden
biri istemediginiz bir durumun i¢inde olmaktir.

21- Aile ve arkadaslannizi ihmal etmeyin.

22- Balik yag1 ve D vitamini kullanin.

23- Partnerinizi sasirtacak kiiciik siirprizler yapin. Saglikl
bir iligki stresi azaltir.

24- Her giin az bir miktarda bitter ¢ikolata yiyin.

25- Sigara icenlerden uzak durun.

26-Diizenli olarak tansiyonunuzu Ol¢tin, 130/80mmHg nin
uzerinde ise doktorunuza danigin.

27-Seker ve kolesterol degerlerinizi diizenli araliklarla 6l-
ctiriin.

28-Ailenizde kalp hastaligi ve kalp krizi gecirenler varsa,
diizenli olarak kardiyoloji doktorunuza muayene olun.
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FUE YONTEMI iLE ,

SAC EKIMI

Sac ekimi, tecriibe ve uzmanlik gerektiren saglik
ekibi tarafindan yapilmasi gereken bir islemdir.
Sac ekimi, lokal anestezi altinda yapilan kisinin
ense bdlgesinden alinan sac koklerinin meveut
acikliga nakledilmek tzere 6zel bir teknikle alinan
sac nakli islernidir,

FUE TEKNIGININ AVANTAJLARI

* Dikis kesinlikle gerektirmez.

* Herhangi bir yara izi kesinlikle birakmaz

* Hem kadinlara hem de erkeklere uygulanabilir.
* Adrisiz ve acisiz bir estetik operasyondur.

* lyilesme siireci cok kisadir.

*Viicut killarinin tamami nerdeyse kullanilabilir.

MITAT HANBABA

MEDIKAL ESTETIK DIREKTORL

LAZER EPILASYON
GENTLE LASE PRO

3. jenerasyon Alexandrite Qe

Alexandrite Candela Lase Pro sistemleri FDA
[Amerikan Gida ve ila#; Dairesi| onayll, her tip cilt
rengine uyumlu, hizli, konforlu, birinci sinif lazer
sistemidir. Dinya genelinde 92 ilkede 25,000 den
fazla kullamc ile yilda 10 milyondan fazla tedavide
kullanilmaktadir. Sadece Candela lazerlerinde kul-
lanilan Dinamik Sogutma Sistemi ile maksimum
konfor ve hasta givenligi saglanmaktadir.
Alexandrite Candela Lase Pro, dinamik sogutma
sistemi olan bu cihazla yapilan uygulamalarda aci
yok denecek kadar azdir. Genellikle hafif bir batma
hissi duyulabilir;

44448 07
054147134 34



HIZMETLERIMIZ

SAC DOKULMESI ve TEDAVILERI
* Sac Dokulmesi ve Tedavileri

* Sac Ekimi

» Sac Mezoterapisi

* Sac PRP’si

CIiLDIYE ISLEMLERI

* Yiiz Mezoterapisi

* Cilt PRP’si

* Botox

* Dudak Dolgusu

* Hyaluronik Asit Cilt Dolgusu

» Kimyasal Peeling

* Cilt Bakim

*» Akne Tedavisi- Ben Alimi
PLASTIK CERRAHI iSLEMLER
* Gogus Estetigi

e Burun -Rinoplasti Estetigi

* Yiiz Germe Estetigi

s Liposuction -Yag Alma Operasyonu

» Yiiz Sekillendirme

» Bacak,Boyun Karin ve Kol Gerdirme
» Kalca Ameliyati [Popo Kaldirma)

* Kulak [Kepce] Ameliyati

* Alin Germe, Kas Kaldirma

* Dudak Estetigi ve Goz Kapagi Ameliyati
¢ Jinekomasti Ameliyati

* Vaser Liposuction

LAZER TEDAVILER

» Lazer Epilasyon

¢ | azerle Dovme Silme

* | azerle Leke Tedavisi

* Lazerle Varis-Kilcal Damar Tedavileri
* Skleroterapi

* Kriyoterapi —

www.EStEliV.r:Dm.tr

E-mail: info@esteliv.com.tr
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yaramazlik yaparsan sana igne yaptiririm vb) ¢cocuk-
larin hastane.doktor ve hemsireden korkmalarina se-
bep olunuyor. igne ve hemsire korkusunun temelin-
de ¢ocugun caninin aciyacagi ya da kendisine zarar
gelecegi endigesi yatar.

Cocuk hastaneye gittiginde kan alma, enjeksiyon
yapma gibi ¢esitli agrli islemlerle cani yanar... Biitiin
bu islemler genellikle cocugun tim itirazlanna rag-

men zorla ve miicadeleyle yapilmaktadir. Buna ¢o-
cugun korkutma araci olarak hastane,doktor, hemsi-
re imajinin kullanilmasida eklenince artik korkunun

derecesini tahmin edebilirsiniz.

igne olacak cocugu “igne olmayacaksin, sadece
muayene edecekler” diye kandinlmamasi gerekiyor.
Cocuk enjeksiyon odasina geldigi zamanda oradaki
hemsirenin yaklasim tarzida c¢ocugun davranisini
o6nemli olciide etkiliyor, islem 6ncesi ¢ocukla mut-
laka iletisim kurup ondan sonra gerekli agiklamay1
ona sevgi gosterek yapmamiz gerekiyor, “Biraz sonra
igne olacaksin, canin ¢ok az aciyacak ama ¢ok kisa
siireli bir ac1 hissedeceksin. Eger bu igneyi olmaz-
san hastaligin gegcmeyecek ve ¢cok daha uzun siire
aci cekmek zorunda kalacaksin” seklinde agiklama
yap1p.“Bu aciya katlanabilirsin ¢ilinkii sen glicli bir
cocuksun!” diyerek ona cesaret verip ondan sonra
enjeksiyonunu yapmak gerekiyor. Anne babanin
yapacagl tek seyde onu tehdit etmek yerine igne
yapilirken elini sikica tutup acisini paylastigini ona
hissettirmektir.

Cocuklarin enjeksiyon odasina isteyerek gelme-
leri ve buradan giilimseyerek ayrilmalan dogrusu
beni ¢ok mutlu ediyor.
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Bir “Bahar Diyeti“nin

Ka¢c Bahar Sdurer Diyeti?

lentilerden ve alisilagelmis zayiflama kliselerinden

uzak durabildigim o6lc¢tide, kalici sonuclar almaya
yonelik beslenme davranig degisikligi bilincini olugturmak
konusunda o kadar faydal olabilecegimi diistindim.

Bu makaleyi hazirlamaya baglarken konuya dair bek-

Burada sizlerle paylasacagim bilgiler medya tabiriyle
“reyting alan”bilgiler degildir.
Reklam aralannda takip etmeye calistiginiz programlarda
ve genellikle haber biiltenlerinin sonlarna dogru verilen
“eglenceli” tavsiyelerden de degildir paylasacaklarim.

Bircogumuzun isin kolayina ka¢gma gibi bir egilimi var
dir. Ornegin tarcinin sekeri diizenledigi bilgisini hemen be-
nimseriz ama egzersizin kan sekerini diizenledigi bilgisini
pek isimize gelmediginden goz ard: edebiliriz. Burada targi-
nin reytingi yliksek iken, egzersiz pek reyting almayacaktir.
Bircok danisanimda gordiigiim ortak problemlerden biri
de sihirli bir yiyecek arayisinda olmalandir. “Greyfurt yag
yaktirtyormus” , “A¢ karnina yogurt yemek zayiflatiyormus”
gibi beni kulaktan dolma bilgilerle hareket eden danisanla-
nm da bulunmaktadir. Uziilerek séylityorum ki sihirli bir yi-
yecek yok.Sistem bu anlamda ¢ok adaletlidir. Oyle ki: Uzun
vadede yanliglanniz sonucu biriktirdiginiz yaglan kisa va-
deli ¢6ziimlerle yakmaniz miimkiin degildir.

Viicut agirligini normal seviyelere getirmekle ilgili en ba-
site indirgenmis formiilasyon soyledir:
Alinan enerji > Harcanan enerji =Kilo alma.
Alinan enerji < Harcanan enerji =Kilo verme.

ihtiyactan fazla enerjinin yag olarak depolandigi bir
viicut sisteminde agin kilo sorunu matematiksel olarak
enerjisi kisitlanmus bir beslenme diizeniyle ¢oziilemez. Or
negin tahillar, meyve ve sebzelerin yapisinda bulunan ve
viicudun asil yakit kaynagi olan karbonhidratlan tiiketme-
digimizde(Dukan diyeti,ekmegi kestim diyetleri vb.) viicut,
dogasi geregi durumu olas! bir kithk baslangici olarak yo-
rumlayip kendini korumaya alarak metabolizmay1 yavas-
latir. Hatta tiiketilecek ilk 6glinti de yag olarak depolamak
ister ki uzun vadede bu aghiga karsi rezerv olusturabilsin.
Yavas bir metabolizmayla yag yakimi olmayacak ya da ¢ok
daha yavas olacaktir. Sizi depoladiginiz yaglardan kurtarip
zayiflatacak bir beslenme diizeni yerine, bir siire size agirlik
kaybettirecek (az miktarda yag ile yogun miktarda kas ve
su kayb) icerik¢e dengesiz bu uygulamalara bazi popiiler kitap-
lar aracihgiyla ve cogunlukla da sanal alemden ulagabilirsiniz.

Isi tembellige dokmeyenlerle devam
ediyoruz.

En 6nemli problemimizden, ¢6ziimiiniin isin yarisini
bitirecek kadar biiyiik bir adim oldugu temel problemi-
mizden bahsetmek istiyorum oncelikle. Burada kiic¢lik bir
test yapalim.“Diyet” denildiginde kafanizda canlanan figiir,
nesne veya eylem her ne ise lizerine odaklanin ve bir siire
distnin. Saniyorum bir¢cogumuzun zihninde, yesillikler,
meyveler, belki bir mezura, yarisi bos bir tabak ya da bir
“Saatli Direktif Listesi"nden biri veya bir kag1 sekillenmigtir.
Iste bu 6nemli ilk adimi atarken ve diyete baglama isinden
kendinize dahi heniiz s6z etmigken,“diyet”i algilama bici-
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mimizden basliyor her sey.

Yapacaginiz seyi bir giin bi-
tecegine inandiginiz doénemsel,
mevsimlik uygulanacak bir diizen,
bir yememe bicimi, bir aclik diize-
ni olarak diisiinerek bagliyorsaniz
eger bilin ki geri alacagimz kilo-
lan vereceginiz bir uygulamanin
esigindesiniz! Bilingaltiniza fark
etmeden “bir siirelik diyet” kodla-
mas! yaptiginizda viicudunuz da
bunca yillik birlikteliginizin hatir-
na bu duruma bir siireligine katlanip sonra bildigini oku-
maya devam edecektir.

Dyt. N. Emre KOYUNLU
Diyetisyen

Her sey Enerjiden ibaret mi?

Biz giinliik faaliyetlerimizi yaparken viicudumuzda bir
cok reaksiyon meydana gelmektedir. Mesela sadece bu ya-
zida su anda ve tam da bu kelimeye bakip okudugumuzu
yorumlamak bile beynimizin, sinir sistemimizin, g6z kasla-
rnin, goz merceginin ve bunlar besleyen dolagim sistemi-
mizin ortaklaga islevleriyle gerceklesebilir. Bu gibi yiizlerce
faaliyetin sorunsuz devam edebilmesi icin sadece yeterli
enerji degil yeterli besin 6geleri alimina da ihtiya¢ vardir.
Sadece enerji (kalori) alimini kisitlamaya yonelik olan ve
viicut icin gerekli besin 6gelerini (proteinler, vitamin ve
mineraller gibi), farkli bireysel ihtiyaclara gore kisiye ozel
planlamanin s6z konusu olmadigi bu kisa vadeli “yeme
planlar1”uzun vadede organlarda ve sistemlerde hasara ne-
den olup bircok hastaligin hazirlayicisi da olabilmektedir.
Ornegin buraya kadar yazilanlan, tek yumurta ikizi olan ve
ayni enerjiyi alan kardeglerden balik tiiketeni belki birkag
sene hafizasinda tutabilip benimseyebilecekken tiiketme-
yip omega-3 alamayani belki de birka¢ giin ya da ay iceri-
sinde unutacaktir.

Bahar Detoksu, Yaz Diyetleri yerine
Kisiye Ozel ve Siirdiiriilebilir Bir Bes-
lenme Plani.

Biz Diyetisyenler yeterli ve dengeli beslenme derken,
bireysel ihtiyaca gore enerji diizeyi ayarlanmig ve bu enerji
kaynaklarini, ihtiyaca cevap verecek besin 6gelerini de ice-
recek diizeyde olusturdugumuz bir beslenme planindan
s6z etmekteyiz. Burada aci ama gercek olani sdylemekte
fayda var: Geriye kalan her diyet genellemesini ¢ope atiniz.

Mevsimlik diyetlerin “diyeti” agir olur. Gelin bu bahar
kendinizi ve viicudunuzu kandirmaya ¢alismayin. Bir “yaza
hazirlik diyeti” yapmak yerine kisiye 6zel ve siirdiiriilebilir
bir beslenme plani i¢in bir diyetisyene gidin. Bu canlanma,
tazelenme mevsiminde zihinlerimize 6yle bir tohum eke-
lim ki iklimsel kosul farkliliklan ve zorluklarinda bu tohum
kendini korumaya alsin ve her mevsimde meyvesini alabi-
leceginiz bir potansiyel olarak siz yasadiginiz siirece sizi
beslesin.
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m Rumeli HABERLER

8 MART
DUNYA KADIN LAR GUNU

Diinya
| Kadinlar

7 Mart Cumartesi giinii Armoni Park’ta Uzm.Dr.Hasan KAYIM
“Kadin Hastaliklan ve Genital Kanserler” konulu seminer M "G_}nw ‘?ﬁjﬁ&"
ile sizlerle birlikte oldu. Diinya kadinlanna Saglik, Mutluluk, =
Esenlik dolu giinler diliyor 8 Mart Diinya Kadinlar Giiniinii ~ ®0212 580 86 86
kutluyoruz.

wowwe rumiadihospital cam ir R: I{LJ M E ]_ i
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Ahmet Ermis Anaokulu’ nun “Ugur Bocekler” saglik ¢alisanlarimizca yapilan bilgilendirici ko-
sinifindaki minik misafirlerimiz hastaneyi kesfet- nusmalar egliginde hastanemiz tarafindan mem-
meye yonelik gezilerinde doktor,hemsire ve tim  nuniyetle agirlandi.
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14 MART TIP BAYRAMINI
KEYIFLi BIR YEMEKLE KUTLADIK...

insanliga daha saghkli bir yasam sunmayi ilke hekimlerimizin 14 Mart Tip Bayramini keyifli bir
edinen, bu kutsal, saygin ve onurlu meslegi bii- yemek ile kutladik.
ylk fedakarlikla yerine getiren, 6zveriyle calisan

14 Mart

Tip Bayraminiz
kutlu olsun...
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Rumeli BILIM ve TEKNOLOJI

bilgiler sundugu yeni bir arama uygulamasi baglatiyor.

Uygulama,arama sonuglarnnda diger baglantili internet
sitelerinden once tibbi resimleri, olasi tedavi yontemlerini ve
diger verileri kullanicilara sunacak.

Google, yaygin karsilagilan saglik durumlarnna iligkin

Sirket, bu hizmet icin doktorlarla beraber ¢alistiklarini belirtti
fakat profesyonel yardimin yerini doldurma niyetinde olma-
diklanni sdyledi. Uygulama simdilik yalnizca Amerika Birlesik
Devletleri ile kisith. Hizmetlerini diger iilkelere de yaymak iste-
diklerini belirten Google zamanla az rastlanan rahatsizliklan
da verilerine ekleyecek. ingiliz doktorlar Google'n bu girisimi-
ni memnuniyetle karsilasa da kullanicilara uygun hale getiril-
meden Once bilgilerin diizenlemeden ge¢cmesi gerektigi uyarn-
sin1 yapiyor. Uygulamanin tanitimini yapan Prem Ramaswami,
“Googleda her 20 aramadan biri saglkla ilgili” dedi ve goyle
devam etti:

“Size, rahatsizliklann tipik belirtilerini, tedavileri ve durumun
ne kadar yaygin olduguna dair aynntilan gosterecegiz. Kritik
bir vaka mi, bulasici m1 hangi yas araligini etkiliyor ve daha
fazlasi paylasilacak...Baz1 durumlar i¢in lisansh tibbi ressamla-
nn hazirladig yliksek kalitede illiistrasyonlar da goreceksiniz.
Googledan en temel bilgiyi aldiginizda internette diger siteler
de arama yapmak da kolaylasacak veya doktora hangi sorular
sormaniz gerektigini bileceksiniz”

Google daha 6nce de sagliga yatinm yapt.
Google daha 6nce de saglikla ilgili calismalarda bulunmustu.

Sirket, gecen yil kanser, kalp krizi, fel¢ ve diger hastaliklarin
miimkiin olan siireden daha erken bir asamada teshisine yone-
lik calismalara mali kaynak sundu ve farkli hastaliklara isaret
eden nano parcaciklar paketi tasarladi.

Parkinson hastalarina da 6zel bir kagik tireten Google, diya-
bet hastalar i¢in akilli lensler Gizerinde caligiyor. Sirket, genetik

RC0 BIiM IBRNOID)
/e MBI (01

testleri hizmeti sunan 23andMe’ye de yatirim yapti.

Google’'un bu son uygulamasi ‘Knowledge
Graph’ olarak bilinen farkl verileri, konseptleri ve
objeleri bir araya getiren baglant! haritalannin bir
uzantisl.

Masa {stli aramalarinda ve akilli telefon-
lann arama uygulannda goriilen 6zet bilgi kutulan
icin kullanilan bu hizmet 2012'de bagladi.

Knowledfe Graph'ta yer alan bilgilerin

cogunun kaynagi Wikipedia. Wikipedia kullanicilar

GOOg

arasinda yaygin olsa da, bilgi havuzunun yine kullanicilar ta-
rafindan belirleniyor olmasi bu sanal ansiklopediye giren ve-
rilerde hatalar olabilecegi anlamina da geliyor.Google, saglikla
ilgili bilgilerde hata riskini en aza indirmek i¢in verilerin Min-
nesota'daki Mayo Klinik'te gorevli doktorlar tarafindan kontrol
edildigini sdyledi.

v

ingiltere Kraliyet Akademisi fizikcilerinden Dr.Andrew God-
dard Google'un bu uygulamasina ihtiyatla yaklastyor:

“Halk giderek Google’a ve diger arama motorlanna daha
¢ok itibar etmeye bagladi. Dolayisiyla bu kaynaklarin en iyi
nasll kullanilabilecegini, hastalarin kendi sagliklarn ve saglik
hizmetlerinden nasil faydalanabilecegini anlamamiz 6nemli”

ingiltere Tip Dernegi Pratisyen Hekimler Komitesi Bagkan
Yardimcist Dr. Richard Vautrey, bu girisimle beraber hastalarin
bazi durumlarda tedavilerini kendilerinin yapabilecegi boyle-
ce de aile hekimleri {izerindeki baskiy1 hafifletebilecegi gori-
siinde.

(http://www.bbc.co.uk/technology)

Hazirlayan
Gokmen URAL
IT"Uzmani
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Rumeli GEZI
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OSMANLI'NIN
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sinde Cemberlitag ile Kapalicarsi arasinda yer alir.

[stanbul'da insa edilmis ilk barok o6zellikli camidir.
1748-1755 yillarinda insa edilmistir. I. Mahmut zamaninda
yapimina baglanan camii insaati, kardesi IlI. Osman zama-
ninda “Nur-u Osmani” (Osmanli’'nin Nuru) adiyla tamamlan-
di. Adiny, padigah III. Osman’dan ve caminin i¢indeki 1siktan
aldig soylenir. Mustafa Aga ve yardimceisi Simon Kalfa (Mi-
mar Simeon) tarafindan yapimi gerceklestirilen camiide;
medrese, imarethane, kiitiphane, tiirbe, cesme ve sebilden
olusan bir kiilliye inga edilmistir.

Nuruosmaniye Camii yedi tepeli sehrin ikinci tepe-

Mimari Ozellikler:

Yiiksek mermer merdivenlerle iki ydbnden camiye ¢ikilir.
Barok Uslupta inga edilen camii,kare plan lizerine inga edil-

R
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T

mistir. Harim kismi (namaz kilmaya aynlmis alan) tek bir
kubbe ile &rtiilmiistiir. iki yanda revakli birer koridor bulu-
nur ve bu koridorlardan harim kismina birer girig vardir. Ete-
gi 32 pencere ile cevrili olan ana kubbe 26 metre capindadir.
Osmanli camilerinde kullanilan en biiylik kubbelerden biri
olan bu kubbe, duvarlarnn ustiine oturan kemerler tarafin-
dan tasinir. Kubbe kemerlerinin duvar izerindeki bitiminde
bir kugak halinde Fetih Suresi yazilidir. Kubbede ise En-Nur
Suresi’'nin 35.ayeti yer alir:"Allah, g6klerin ve yerin nurudur”.

Cami, bes sira halindeki 174 pencere ile aydinlatilir. Pen-
cereler,barok stilinde ve algidandir. Bes kubbeli son cemaat
yeri U bi¢imindedir. Cami yazilar Hattat Rasim Abdiilhalim,
Miizehhip Ali,Mehmet Refi Efendi'nindir.

Mihrap ¢ikintihidir ve klasik Osmanl camilerinden farkl

vl wh
¢ ;
fl:.biil' _.\"1-Ji "_#!-



olarak ¢ok koselidir ve bir yarim kubbe ile kapanmigtir.

Mahfil katina,ana girig kapisinin iki yanindaki mermer merdi-
venlerden ¢ikilir Mahfil kat1 balkonlan dogu ve bati cephelerin-
deki iki koridor izerinde uzanir. Hiinkar mahfili,dogu koridoru-
nun sonunda bulunur. Mahfile disardan, padisahin at1 tisttinde
camiye girisine yol veren rampali bir giris baglanmustir. Hiinkar
mabhfili glinimiizde Eminéni Miftiliigline hizmet verir.

Yapiya bitisik iki serefeli iki minaresinin tas kiilahlarn bu-

lunur.Kursun yerine tag alemler ilk defa bu camide kullanil-
mistir.

Cami, revakl ve ¢ok koseli bir avluya sahiptir. Bu 6zelligi
ile Osmanli mimarisinde tiiriiniin tek 6rnegidir. Sadirvani
yoktur, 6nde ve arkada abdestlikleri vardiy, ayrica ek bir ab-
destlik giris kapisi karsisinda bodrumdadir.

Kiilliye yapilari:

Camiinin giineyinde medrese ve imaret yapilarl yan yana
bulunur. Medrese, Osmanlidaki sultani medreselerin (Sul-
tan’in yaptirdigi medrese) sonuncusudur. imaretin olaganiis-
ti biylk bacalan Nuruosmaniye'nin kent icindeki gorsel
etkisine katkida bulunur. Bu iki yap1, giniimiizde yatili bir
Kur'an kursu olarak kullanilir.

Tirbe; I. Mahmut icin inga edilmeye baglamis; kiilliye in-
saati tamamlanmadan vefat eden padisah, Yeni Camii'nin

avlusundaki, babasinin da mezarnin bulundugu Valide
Turhan Sultan tiirbesine gomiilmiistiir. 3 sene sonra sirpen-
ceden vefat eden Ill. Osmanda kendi adinin verildigi tiirbe-
ye gomdurilmeyip babasi ve kardesinin mezarlannin bu-
lundugu Valide Sultan Tirbesine gomiildii. Nuruosmaniye
Camii icindeki tiirbede IIl. Osman'dan bir y1l 6nce hayatini
kaybeden annesi Sehsuvar Sultan ile bazi sehzadelerin san-
dukalarn bulunur.

Nuruosmaniye Camii kiitiiphanesi, Tiirkiye'de barok tasa-
nmin en 6zgin rneklerinden birisi kabul edilir. Caminin
ic avlusunda iki kath bir yapidir. Ust kati kiitiphane, alt kati

diikkan olarak kullanilir. Birisi okuyuculara, digeri padisaha

ayrlmus iki giris kapisi vardir. Kiitiphanede 5000den fazla
yazma ve basma eser vardir.

Nuruosmaniye Sebili,dairesel bir ana mekan ve yaninda-
ki dikdortgen bir alandan olusan mermer bir yapidir. 2003
yilinda gecirdigi onanmdan sonra hali satig mekani olarak
kullanilmaktadir.

Cami, beg sira halindeki 174 pencere ile aydinlatilir. Pence-
reler, barok stilinde ve al¢idandir. Bes kubbeli son cemaat

yeri U bicimindedir. Cami yazilan Hattat Rasim Abdiilhalim,
Miizehhip Ali,Mehmet Refi Efendi'nindir.

Dr. Leven SAGIT
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Rumeli Ekibimiz

Uzm.Dr.Vahap BAKLACI

(Bashekim)
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Ege Uni. Tip Fakiltesi mezunu. ihtisa-
i sini Gukurova Uni Tip Fakiiltesi'nde
yapmistir:

] Opr. Dr. Mehmet Akif GUVENDI
Uroloji

istanbul Un_i. Cerrahpasa Tip Fakiilte-
si mezunu. |htisasini Haseki Egitim ve
arastirma Hastanesi'nde yapmistir.

Uzm. Dr. ibrahim Emre EROL
Cildiye (Dermatoloji)

Bursa Uludag Uni. Tip Fakiiltesi
mezunu.
ihtisasini GATA Ankara’da yapmistir.

Opr. Dr. Rabia YILDIRIM AKBAS

Kadin Hastaliklari ve Dogum

Trakya Uni. Tip Fakiiltesi mezunu. Ih-
tisasini Ankara Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde yapmistir:

Dog. Dr. Yusuf GUNERHAN

Genel Cerrahi

Atatiirk Uni. (Erzurum]Tip Fakiiltesi
mezunu. [htisasini Haydarpasa Numu-
ne Hastane'sinde yapmistir:

Opr. Dr. Serkan CAGAN

Ortopedi ve Travmatoloji

Dokuz Eylil Uni. Tip Fakiiltesi mezu-
nu. |htisasini Taksim Egitim Arastirma
Hastanesi'nde yapmistir.

Uzm. Dr. Kadriye ALPAY

Néroloji

Istanbul Uni. Ist. Tip Fakiiltesi mezunu.
ihtisasini istanbul Uni. Capa Tip Fakiil-
tesi'nde yapmistir.

Opr. Dr. Nilgiin K. HUNCA
(Bashekim Yardimcisi)
Kadin Hastaliklari ve Dogum

Opr. Dr. R. Faruk YERLIOGLU

Uroloji

~ Istanbul Uni. ist. Tip Fakiiltesi mezunu.
Ihtisasini Haseki Egitim ve Arastirma
Hastanesi’'nde yapmistir.

istanbul Uni. ist. Tip Fakiiltesi mezunu.
ihtisasini Haydarpasa Numune Hasta-
nesi ‘nde yapmistir. Yiksek Lisansini,
Bahcesehir Uni. Hastane Yoneticiligi
bélimiinde tamamlamistir.

Uzm. Dr. Suna DALCIK

Dermatoloji

Doc. Dr. Litfiye ERSOY

Dermatoloji

Uludag Uni. Tip Fakiiltesi mezunu.
Ihtisasini Haseki Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde yapmistir.

istanbul Uni. Ist. Tip Fakiiltesi mezu-
nu. ihtisasini Sisli Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde yapmistir.

Opr. Dr. Mehriban ARIKAN

Kadin Hastaliklari ve Dogum

Opr. Dr. Hasan KAYIM

Kadin Hastaliklari ve Dogum

Cumbhuriyet Uni. Tip Fakiiltesi mezunu.
§ lhtisasini Istanbul Uni. Cerrahpasa Tip
Fakdltesi ‘nde yapmistir.

istanbul Uni. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
mezunu. lhtisasini Haydarpasa Numu-
ne Hastanesi'nde yapmistir:

Opr. Dr. Mehmet AYGUN

Kadin Hastaliklari ve Dogum

Opr. Dr. Baris COLLUOGLU

Beyin ve Sinir Cerrahisi Uzmani

| Istanbul Cerrahpasa Tip Fakiiltesi me-
zunu. Ihtisasini Zeynep Kamil Kadin ve
Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma
Hastanesi’'nde yapmistir.
Perinatoloji  Egitimini  Siileymaniye
Dogum ve Kadin Hastaliklari Hastane-
si'nde tamamlamistir.

Osmangazi Uni. Tip Fakiiltesi mezunu.
ihtisasini Bakirkdy Ruh ve Sinir Hasta-
| lklari Hastanesi'nde yapmistir.

Opr. Dr. Erol AYDIN

Genel Cerrahi

Opr. Dr. Kenan iPEK

Genel Cerrahi

Ankara Univ. Tip Fakiiltesi mezunu. Ih-
o tisasini Haseki Egitim Arastirma Has-
tanesi'nde yapmistir.

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi me-
zunu. Ihtisasini istanbul Uni. Capa Tip i
Fakiiltesi'nde yapmistir.

Opr. Dr. Ali Volkan 0ZLUK

Ortopedi ve Travmatoloji

Opr. Dr. Hiiseyin SIMSEK

Goz Hastaliklar

Ankara Uni. Tip Fakiiltesi mezunu.
intisasini Dicle Uni. Tip Fakiiltesi'nde
yapmistir.

istanbul Uni. Tip Fakiiltesi mezunu.
Ihtisasini Istanbul Universitesi Egitim
ve Arastirma Hastanesi'nde yapmistir.

Uzm. Dr. Sebnem KORKMAZ x
Biyokimya R

OZEL .

RUMELI

HASTANESI

Istanbul Uni. Ist. Tip Fakiiltesi mezunu.
intisasini Ankara Univ. Tip Fakiiltesi'n-
de yapmistir.




Opr. Dr. Turgay HAN
Kulak Burun Bogaz Hastaliklarl

istanbul Uni. ist. Tip Fakiiltesi mezunu
Ihtisasini Haseki Egitim ve Arastirma
Hastanesi’'nde yapmistir.

Uzm. Dr. Caglar CANBULAT
ic Hastaliklar

istanbul Uni. Ist. Tip Fakiiltesi mezu-
nu. |htisasini Gaziantep Universitesi'n-
de yapmistir:

Uzm. Dr. Mahmut KAYA
|c Hastaliklari

Dicle Uni.» Diyarbakir Tip Akademisi
mezunu. lhtisasini Van Yiziincd Yil
Universitesi'nde yapmistir:

Uzm.Dr. Giilten Dénmez KULLU
Cocuk Sagligr ve Hastaliklari

istanbul Uni. ist Tip Fakiiltesi
mezunu. ihtisasini Sisli Etfal Egitim ve
Arastirma Hastanesi’'nde yapmistir.

Uzm. Dr. Salamon OVADIA

Anestezi Ve Reanimasyon

ist. Uni. Capa Tip Fakiiltesi mezunu.
ihtisasini Stadt.Krankenanstalten Bie-
lefeld mitte Almanya’da yapmistir.
ihtisasini Sisli Etfal Hastanesi'nde
yapmistir.

Opr. Dr. Sevda Arik Tekin
G6z Hastaliklari

Ankara Uni. Tip Fakiiltesi mezunu. ihti-
sasini Pamukkale Uni. Tip Fakiiltesi'n-
de yapmistir.

Sevgi EKIYOR
Acil Doktoru

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Me-
| zunu.

Yard. Doc. Dr. Levent SAGIT

Kulak Burun Bogaz Hastaliklari

istanbul Uni._Cerrahpasa Tip Fakil-
tesi mezunu. lhtisasini Haseki Egitim
Rl — ve Arastirma Hastanesi'nde yapmistir.

Uzm.Dr. Goniil IREN
Ic Hastaliklari

istanbul Uni. Cerrahpasa Tip
| Fakiltesi mezunu. Ihtisasini istanbul
" Uni. Haseki Kardiyoloji Enstitiisii'nde
yapmistir:

Uzm. Dr. Giirbliz DOGU
Cocuk Sagligr ve Hastaliklari

Istanbul Uni. ist. Tip Fakiiltesi mezunu.
Ihtisasini GATA Ankarada yapmistir.

Uzm. Dr. Engin CAGLIYAN
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Istanbul Uni. Ist. Tip Fakiiltesi mezunu.
Ihtisasini Ege Uni. Tip Fakdltesi'nde
. yapmistir.

Uzm. Dr. Seving

Anestezi Ve Reanimasyon

istanbul Uni. ist. Tip Fakiiltesi me-
zunu. ihtisasini Haydarpasa Numune
Hastanesi'de yapmistir.

Uzm. Dr.Neslihan ALPARSLAN
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon

istanbul Uni. Istanbul Tip Fakiiltesi
mezunu. lhtisasini Haydarpasa Numu-
ne Hastanesi'nde yapmistir.

Dyt. N. Emre KOYUNLU
Diyetisyen

Hacettepe Uni. Saglik Bilimleri Fakiil-
tesi Beslenme ve Diyetetik Bolimi
mezunu.

Yard. Dog. Dr. Hiiseyin B. BAYRAKTAR
Kulak Burun Bogaz Hastaliklari

istanbul Uni. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
mezunu. Ihtisasini Dokuz Eyliil Univer-
sitesi'nde yapmistir.

Uzm. Dr. Ali Haydar RENKAL
ic Hastaliklar

3 Ege Uni. Tip Fakiiltesi mezunu.
“+ Ihtisasini izmir Bozyaka Egitim ve
Arastirma Hastanesi'nde yapmistir.

Uzm. Dr. Salih ORCAN
Kardiyoloji

"
. Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
mezunu.

Uzm. Dr. Kubilay YENIGUL

Radyoloji

— -
: =i Ege Universitesi Tip Fakiiltesi mezunu.

Uzm. Dr. Fazil A. SABUNCU
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

istanbul Uni. Ist. Tip Fakiiltesi Mezunu.
Ihtisasini Hakesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde yapmistir.

Dt. Aylin HOSZEBAN
Dis Hekimi

istanbul Uni. Dis Hekimligi Fakiiltesi
mezunu. Ihtisasini Capa Dis Hekimli-
gi'nde yapmistir.

K
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Rumeli Bulmaca
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L MAC A

Hazirlayan : Opr. Dr. Nilgtiin K. HUNCA

7 8 9

10

10

SOLDAN SAGA

1-llagla Kanser Tedavisi 2-Bir Tiir Kaba Bez Cinsi 3-Kutsal
Bir Ay- Bagislama 4-ilave- idrarla Atilan Bir Madde 5-Eski Bir
Lisenin Kisaltimasi- Sahnede Israr Uzerine Tekrar -Bir Renk
6- Mitolojik Bir Kisi 7-Yabanil Bir Bitki — Bir Gék Cisminin
ismi- Unlt Bir Kadin Casusun ismi 8-Giig, Yetke - Gok Cis-
imlerinin Bulundugu Bosluk 9-Canli Bir Varligin Yapabilecegi
Bazi isleri Yapabilen Arac- Bir Nota 10- Bir Agirlik Olciisii
Kisaltimasi- Nehirlerle Ovalara Siruklenen Maddelerin Kum ve
Cakilla Karigmasiyla Olusan Yigin

YUKARIDAN ASAGIYA

1- Kalp Hastaliklarina Bakan Hekim 2- Eski Dilde Barsaklar —
Tirkiye'nin Kisaltmasi 3-Bir Hayvan Sinifi — Rekorun Unliileri
4-Bir Tanim Araci — Kiz / Erkek Karisik Okul 5- ince Ses —
Asyada Bir Gol 6- Bliyiikler, ileri Gelenler- Tiirevin ilk Hecesi
7- Unlii Sairimizin Soyadi — Bol Su iceren 8- En Kisa Siire —
ikinci Cogul Sahis 9- Fasila —Giirciice Bir Erkek ismi 10- Mikro-
plarin Viicutta Yarattigi Reaksiyon

Onceki Sayinin Céziimii...
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DAHILI TIP BiRIMLERI

CERRAHI TIP BiRiMLERI

- Agiz ve Dis Sagligi

- Ameliyathane

- Anesteziyoloji ve
Reanimasyon

- Beyin ve Sinir Cerrahisi

- GOz Hastaliklan
- Kadin Hastaliklari ve
Dogum
- Kulak Burun Bogaz
Hastaliklari

- Acil Servis ve - i¢ Hastaliklari
Ambulans Hizmetleri - Kardiyoloji

- Beslenme ve Diyetetik - Laboratuvar

- Check-Up - Noroloji

- Cildiye - Radyoloji

- Cocuk Sagligi ve Hastaliklari - Yenidogan Yogun

- Eriskin Yogun Bakim Bakim

- Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon

(NOrosirtrji)

- Medikal Estetik

TESHIS VE TEDAVI UNITELERI

- Alerji testleri - Girisimsel Rontgen

- Bilgisayarl tomografi - Hematoloji

- Direkt Rontgen - Hormon testleri
- Endoskopi - Immiinoloji

- Gastroskopi - Kolonoskopi

- Girisimsel Radyolojik islemler

- Dogumhane - Ortopedi ve Travmatoloji
- Genel Cerrahi - Uroloji

- Mamografi - Rektoskopi

- Mikrobiyoloji - Renkli Doppler

- MR - Timpanometri

- Odyometri - Ultrasonografi

- Panaromik Rontgen

- Patoloji

- Yenidogan isitme Testi

Hastanemiz SGK (SSK, BAGKUR, EMEKLI SANDIGI) Anlasmalidir.
DiGER ANLASMALI KURUMLAR

OZEL SiIGORTA SIRKETLERI

YAPI KREDI SIGORTA

ACIBADEM SIGORTA

EUREKO SIGORTA

MAPFRE GENEL SIGORTA

AXA SIGORTA

ZIRAAT SIGORTA

AK SIGORTA

DEMIR HAYAT

ERGO SIGORTA _
FORTIS BANK SANDIK DIS TICARET

CGM (Compu Group Medical)
TURKIYE ASIST CARD SIGORTA

BANKALAR

TURKIYE HALK BANKASI
EMEKLI SANDIGI
IS BANKASI

AKBANK TEKAUT SANDICI

iNDIRIMLI KARTLARIMIZ

ARTIYASAM
CARD FINANS
PROMED

FIBA SIGORTA
FINANS BANK

FIBA SIGORTA
ELITE SIGORTA
ANGELSS CARD
HDI

DAH ASSIST
MEDLINE

ALLIANZ SIGORTA
AXA TAMAMLAYICI
SAGLIK SIGORTASI
ERGO TAMAMLAYICI
SAGLIK SIGORTASI
ANKARA SIGORTA

*MAPFRE GENEL SIGORTA iLE TAMAMLAYICI SIGORTA ANLASMASI MEVCUTTUR.

0212 580 86 86

www.rumelihospital.com.tr
Tevfik Bey Mah. Mektep Sok. No:11
Sefakoy - Kliclikcekmece / ISTANBUL
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=080 86 86

www.rumelihospital.com.tr

OZEL

Tevfik Bey Mah.Mektep Sk.No:11 Sefakoy/IST.

www.lacebuok.com/rumelihastanesi www.lwilter.com/rumelihastanesi




