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GENEL BASKANDAN MEKTUP

SESINI DUYABILIYORMUSUNUZ?

1992 yilinda kurulan Toraks Dernegi, kurulusunun 10. ytlimt kutluyor.

Yogun tartigmalar, sikintilar , uykusuz geceler, uzun konusmalar ve toplannlarla gecen bir
10 yil.

Aslinda tarihi, 11-12 Ocak 1990 tarihlerinde Adana’ da yapilan “Tiiberkiiloz ve Kontrolu
Sempozyumu” ndan baglatmak gerekiyor. Ciinkii ilk kez bu sempozyumda, Tiirkiye’ nin
degisik tiniversitelerinden gelen 50" ye yakin 6gretim iiyesine yeni bir dernek kurulmasi
diigiincesi aktarilmigti. Bu diigiince ancak iki yil boyunca tartsildiktan sonra genel kabul
gordii. Tiim bu siireci canli olarak yagamis bir kisi olarak, Toraks Derneginin bugiin geldigi
noktadan gurur duyuyorum. Toraks Dernegi bugiin kendi alaninda en biiyiik uzmanlik
dernegi haline gelmigse, ve Tiirkiye’nin en etkin ve giiclii uzmanlik derneklerinden biri
olmugsa, 12 yillik emegin boga gittigi séylenebilir mi? Gogiis Hastaliklari alaninda bizden
onceki nesillerin ve hocalarimizin degerli destekleri olmasa, o yillarda yeni dogent olmus,
enejik ve ézverili bir geng kadronun yogun ¢abalart olmasa bugiinlere gelebilirmiydik?

Toraks Dernegi, bu siirece katkida bulunan tiim kurucularina ve iiyelerine minnettardir.
Toraks Dernegi kurulusunun 10. yilimi kutluyor.

Cocukluk donemi bitti. Toraks Dernegi simdi oturuyor ve kurumsallasiyor.

Toraks Dernegi bir uzmanlik orgiitii, bir bilimsel orgiit ve bir sivil toplum érgiitii

Bunlar: bagariyor ve gelecekte daha da iyi bagaracak.

Clinkii bilime inantyor, ¢iinkii toplumunu ve iiyelerini taniyor ve ¢linkii gelecegi gériiyor.
Gelecekle ilgili ngoriileri var ve buna dogru kosuyor.

Sadece Tiirkiye' de degil, bolgemizde yeni bir érgiit doguyor.

Balkanlarda, Ortadogu’ da, Kafkaslarda ve Orta-Asya’da

Sesini duyabiliyormusunuz?

Prof. Dr. Ali Kocabag
Toraks Dernegi Bagkani
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EDITORDEN MEKTUP

Degerli Meslektaglarim,

22-23 Aralik 2001 tarihlerinde Ankara’da toplanan Toraks Dernegi Olaganiistii Genel
Kurulu, Caligma Gruplar: Yiiriitme Kurullar: ve Dergi Yayin Kurullar: toplantilar: esnasinda
Toraks Biilteni Yayin Kurulu da toplanmigtir. Yayin Kurulumuzun cogunlugunun katildig
bu toplanti hepimiz icin ¢ok yararl ge¢mistir. Burada biiltenin formatinda ve iceriginde
yapilmas: diisiiniilen bazi yenilikler tartisilmugtir. Yilda ii¢ sayi olarak ¢ikacak biiltenin her
sayt icin son yazi teslim tarihi; 30 Mart, 31 Agustos ve 30 Ekim olarak kararlastinllmigstir.
Uyelerimizden yeterli yazi ve haber akigi saglandigi takdirde yillik say: miktari artabilir.

Bu sayimizda Olaganiistii Genel Kurul'da oybirligi ile kabul edilen yeni tiiztigrimiizii
bulacaksiniz. Toraks Dernegi’ nin yeni etkinlikleri, ¢esitli alanlarda ddiiller alan iiyelerimiz,
Sigara ve Saghk Ulusal Komitesi, yeni kitaplar ve 5.Yillik Kongre’ nin bilimsel programi
bu sayida bulacaginiz diger konular. Prof.Dr.Numan Ekim O'Henry'den pnémoniyi anlatan
cok giizel bir dykiiyii biiltenimize génderdi. Tiiberkiiloz'un giiniimiizdeki konumu ile ilgili
uzman goriigii yazisini ise herkezin ilgi ile okuyacagim zannediyorum. Eski romanlar ve
filmlerdeki klasik veremli kiz imajimin, 1970°li yillarda Love Story filmi ile yikilip yerine
{Gsemi tiirii daha dliimciil kanserlerin popiilerlegmesiyle baslayan siirec artik geriye donme

egiliminde. Bu nedenle tiiberkiiloz yazilarimin giincelligi hic bitecege benzemiyor.

Gelecek sayida bulusmak dilegiyle.

Prof.Dr.A.Fuat Kalyoncu
Toraks Biilteni Editorii
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TORAKS DERNEGI’'NDEN HABERLER

CALISMA GRUPLARI VE DERGI
YAYIN KURULLARI
TOPLANTILARI YAPILDI

Toraks Dernegi Calisma Gruplarn Yiritme
Kurullart 22 Aralik 2001 glni Ankara
Hakimevinde toplandi. Bu toplantiya katilan
ylrdtme kurulu, Gyeleri, calisma grubu
etkinliklerini ve gelecek yil ile ilgili projelerini
godzden gegirdiler. Yapilan ortak toplantida
calisma gruplarinin faaliyet raporlar tartisildi.

Toraks Dernegince yayinlanan dergilerin
yayin kurulu dyeleri 23 Aralik 2001 glnii
Ankara Hakimevinde yaptiklari
toplantilarda, dergilerin yayin politikalarini
ve aksayan yonleri tartistilar ve yeni dénem
icin hedeflerini belirlediler.

GENISLETILMIS YONETIM
KURULU TOPLANTISI YAPILDI

Toraks Dernegi Genisletilmis Ydnetim
Kurulu (yeni ismiyle Genel Merkez Danisma
Kurulu) toplantisi 10 Subat 2002 tarihinde
Ankara'da yapildi. Genel Merkez Yonetim
Kurulu, Denetleme Kurulu {yeleri, Sube
Baskanlari, Calisma Grubu Baskanlari ve
Dergi Editorlerinin katildigi bu toplantida;

Prof. Dr. EyGp Sabri Ugan ve Prof. Dr.
Muzaffer Metintas Toraks Dernegi 5. Yillik
Kongresinin sosyal ve bilimsel programi
hakkinda bilgi verdiler. Prof. Dr. Ali Kocabas,
tlzlkle ilgili gelismeler ile Diinya'da ve
Tlrkiye'de hekim-endustri iliskileri
konusundaki son tartismalar hakkinda bilgi
verdi.

Merkeze bagli olarak calisacak STE Komitesinin
yeni Uyelerini belirledi. Buna ek olarak, Aday
Onerme Komitesinin Uyeleri icin gizli oyla se¢im
yapildi ve bu komitenin Gyeleri belirlendi.

Genisletilmis Yonetim Kurulu, Toraks Dernegi
Surekli Tip Egitimi etkinlikleri konusunda
hazirlanan yeni standartlari tartisti, Genel
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TORAKS DERNEGI OLAGANUSTU GENEL KURULU YAPILDI

Toraks Dernegdi Olaganistl Genel Kurulu, 23
Aralik 2001 tarihinde Ankara Hakimevinde
yapildi. Toraks Dernegi tiziglinde yapilacak
degisikligi goriismek amaciyla toplanan Genel

Kurul, Tzik Hazirlama Komitesince sunulan
tuzagu ayrnintil olarak tartisti. Bu tartismalar
sonunda belirlenen tizik oybirligi ile kabul
edildi.

TORAKS DERNEGI TUZUGU DEGISTI

Toraks Dernegdi'nin gegmis 10 yilda edindigi
deneyimler ve ulusal/uluslar arasi uzmanlik
derneklerinin tiziklerinin ayrintil degerlendirimi
sonucu olusan tiizlk taslagr Toraks Bllteni'nin
gegen sayisinda (Ekim 2001, Cilt 6) yayinlanmist.

Hayalimizdeki Toraks Dernegi ni tanimlayan bu
tlzik taslagl acaba Dernekler Yasasina uygun
muydu? Clnkd, derneklerin yaptigr tizik
degisiklikleri ancak icisleri Bakanhginca
onaylandiktan sonra ylrlrlige girebiliyordu.
O nedenle, Olagantistli Genel Kurul 6ncesinde,
hazirladigimiz taslagi icisleri Bakanhgimin
Dernekler Masasi ile tartigtik. Onlarin Gnerileriyle

bicimlenen taslagi Genel Kurula sunduk. Genel
Kurulda kabul edilen ve icisleri bakanhginin ilgili
birimince uygun bulunan taslagi, Emniyet
Mudarldgi'ne verdigimizde, 1 Ocak’'da
yonetmeligin degistigi ve tUzigUimiizin bu kez
Ankara Valiligi Hukuk Blrosunca incelenecegi
bildirildi. Sorumlu Ankara Vali Yardimaisi ile
yapilan gériismelerden sonra, bu kez onlarin
itiraz ettigi bazi maddeleri Merkez Yonetim
Kurulunca degistirmek zorunda kaldik. Sonugta,
hayalimizdeki Tlzlk degil, Dernekler Yasasina
ve bu yasayl yorumlamadan sorumlu olan
birimlerin degerlendirmelerine gdére yeni
t0z0gumiz belirlendi. Ayni yasanin devletin
degisik birimlerince farkli yorumlanabilmesi,
bir birimin uygun buldugu degisiklikliklere
diger birimin uygun bulmamasi, son 3 ay
boyunca bizleri oldukga yordu. Blltenin ileriki
sayfalarinda yayinlanan Toraks Dernegi'nin
yeni t0zUgdu, Ankara Valiligi ve Emniyet
Madurligince 15 Subat 2002 tarihinde
onaylandi ve 19 Subat 2002 tarihli Ankara
il Gazetesinde yayinlanarak yiirirlige girdi

Dernekler Yasasinin getirdigi sinirlamalar
nedeniyle bircok degisikligi
gerceklestirememize ragmen, Toraks
Dernegi'nin yeni Tiz4gu, pek cok yeni
degisikligi getirmektedir. Toraks Dernegi'nin
yeni tizugu, Toraks Dernegi'nin dnimizdeki
glnlerde daha Uretken ve daha ¢agdas bir
yapilanmaya gitmesine yardimci olacak pek
cok ozellikleri tasimaktadir. Bu tizige gore;

1. Toraks Dernegi, Gogls Hastaliklar
Uzmanlarinin kar amaci gltmeyen, ulusal,
mesleki ve bilimsel uzmanlik dernegi olarak
tanimlanmustir.
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2. Dernek amaaini; editim, arastirma, hasta
bakim standartlari ve ulusal politikalar
olusturarak solunum hastaliklarinda en etkin
korumay ve tedaviyi saglamak ve ulusal
akciger saghigini gelistirmek seklinde yeniden
tanimlamustir.

3. Genel Merkez Danisma Kurulu ve Sube
Danisma Kurulu adlarinda iki yeni kurul
olusturulmustur.

4. Genel Merkez Yonetim, Denetim ve Etik
Kurul Gye adaylarini belirlemek amaciyla
Aday Onerme Komitesi olusturulmustur. Bu
komite, belirlenen ilkelere gore ilgili gdrevier
icin basvuran {yeler arasindan ve dernek Gyeleri
arasindan yukarida belirtilen kurullar icin Gye
adaylarini belirleyecek ve bu adaylar arasindaki
secim, Genel Kurulca yapilacaktir.

5. Genel Merkez Yoénetim Kurulu Gyelikleri;
Genel Bagkan, Birinci Bagkan Yardimasi, ikinci
Baskan Yardimaisi, Genel Sekreter, Mali Sekreter,
Bilimsel Komite Baskani, Toraks Dernegdi Okulu

Baskani, Bulten ve internet Sorumlusu ve Dig
iliskiler Sorumlusu olarak tanimlanmistir.

6. Uyelik aidatin 6dendigi yil ile sinirl olacak ve
bu yili izleyen ilk ¢ ay icinde aidatini ddemeyen
Uyeler sube yonetim kurulunca Uyelikten
cikarilacaktir,

7. Toraks Dernegdi Genel Merkezine bagl Gorev
Gruplari ve Komiteler olusturulmustur.

ADAY ONERME KOMITESI UYELERI BELIRLENDI

Toraks Dernegi'nin Haziran 2002 tarihinde
yapacagdl 5. Genel Kurulda Yonetim, Denetleme
ve Etik Kurulu Gye adaylari belirleyecek olan
Aday Onerme Komitesinin Gyeleri, dernek
tdzugunde belirtilen yontemle secildi. Toraks
Dernegdi Tuzligline gore, son (ig dénem baskani
otomatik olarak bu komitenin Gyesi olmakta,
diger dort liye Genel Merkez Danisma Kurulunca
belirlenmektedir. 10 Subat 2002 tarihinde
yapilan Genel Merkez Danisma Kurulu

toplantisinda, gizli oylama ile bu dort lye
bilirlenmistir. Buna gore 2002-2004 yili arasinda
gorev yapacak Aday Onerme Komitesi Uyeleri:

Prof. Dr. Tugrul Cavdar (Baskan)
Prof. Dr. Numan Ekim (Sekreter)
Prof. Dr. izzettin Baris

Prof. Dr. Ulkii Bayindir

Prof. R. Mustafa Ozesmi

Prof. Dr. Ertlrk Erding

et SO o

TORAKS DERNEGI UYELIK SISTEMI DEGISTI

Toraks Dernegi'nin yeni TiztgUne gore, lyelik
aidatin &dendigi yil ile sinirlandirimistir. Buna
gore, aidatin ddendigi yili izleyen ilk 3 ay icinde
yeni yilin aidatini 6demeyen iye, sube ydnetim
kurulu karanyla Gyelikten gikarilacaktir. Yeni
Tuzuge gore, 2002 yili Gyelik aidati olan 5 mil-
yon TL'yi 31 Mart 2002 tarihine kadar ddemeyen
Gyeler, 1 Nisan 2002 de yapilacak Sube Yonetim
Kurulu karari ile Gyelikten gikarilacaktir.

31 Mart 2002 tarihine kadar Toraks Dernegi
Uyeligini yenilemeyenlere Toraks Dernedi
yayinlar génderilmeyecek, bu kisiler kongrelerde
indirimli Gcretlerden yararlanamayacak ve Toraks
Derneginin sadece Uyeleri icin diizenledigi 6zel
egitim etkinliklerine (Kis Okulu, Merkezi Kurslar
vb) katilamayacaklardir.
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TORAKS DERNEGiI ADAY ONERME KOMITESINDEN DUYURU

Haziran 2002'de yapilacak Toraks Dernegi 5. Genel Kurulunda Genel Merkez Yénetim,
Denetleme ve Etik Kurullan icin aday olmak isteyen liyelerimiz icin son basvuru tarihi:
29 Mart 2002.

Toraks Dernegi TuzUglne gore, Toraks Dernedi Genel Kurulunda Genel Merkez Yénetim,
Denetleme ve Etik Kurulu tiyeleri, Aday Onerme Komitesi tarafindan belirlenen adaylar arasindan
secilmektedir. Bunun icin, Genel Kurulda aday olmak isteyen (yelerimizin, Aday Onerme
Komitesine, hangi gorev icin aday olmak istediklerini belirten bir dilekce ve gerekli belgelerle
bagvurmasi gerekmektedir. Konu ile ilgili tliziikk maddeleri ekde sunulmustur.

Toraks Dernegi'nin Haziran 2002 tarihinde yapilacak 5. Olagan Genel Kurulunda, Genel Merkez
Yonetim Kurulu, Denetleme Kurulu ve Etik Kurul secimi icin aday olacak tyelerimizin en gec
29 Mart 2002 tarihine kadar, gerekli belgelerle Aday Onerme Komitesi Baskanligina basvurmasi
gerekmektedir. Yukarida belirtilen tarihten sonra gelen basvurular dikkate alinmayacaktir.

Uyelerimizin aday olmak icin Basvuru icin gerekli belgeler:

basvurabilecegigorevier: 1. Basvuru dilekgesi (isim, iletisim adresi,

tel/faks/e-posta ve hangi gorev igin aday

A. Genel Merkez Yonetim Kurulu Uyeligi olmak istedigi bilgilerini icermeli)
1. Baskan 2

2. Ad 0 v
2. Birinci Baskan Yardimcisi 2yin ozgeemisl (CV)
3. ikinci Baskan Yardimcisi 3. Toraks Derneg@inde Ustlendigi gorevler
4. Genel Sekreter 4. Gorls mektubu: Adayin Toraks Dernegi
5. Mali Sekreter ve aday olmak istedigi gorev ile ilgili distince,
6. Bilimsel Komite Baskan beklenti ve énerileri ile aday olma gerekgelerini
7. Toraks Dernegi Okulu Baskani aciklayan yazisi (2 sayfayi gegmemeli)
8. Bllten ve internet Sorumlusu __
9. Dis lliskiler Sorumlusu Toraks Dernegi Aday Onerme Komitesi:

Prof. Dr. Tugrul Cavdar (Baskan), Prof. Dr.

E- Genl Mos eaDenetdeme Kurllullyeliol Numan Ekim (Sekreter), Prof. Dr. izzettin Bari

C. Genel Merkez Etik Kurulu Uyeligi (Uye), Prof. Dr. Ulku Bayindir (Uye), Prof. Dr.
Mustafa Ozesmi (Uye), Prof. Dr. Ertiirk Erding
Uye

Adaylarin seciminde temel alinacak (bye)

olciitler:

1. Mesleki ve akademik basarilar Basvuru Adresi:

2. Toraks Dernegi calismalarina ozverili Toraks Dernegi Aday Onerme Komitesi, Toraks

katkilari Dernegdi Genel Merkezi

3. Yonetim, liderlik kapasiteleri

4. Toraks Dernedi amag ve calismalarini
benimseme ve gelistirme arzu ve kapasiteleri
5. Aday olmak istedikleri gérev icin gerekli | Tel: 0322. 490 4050,Faks: 0312 490 4142
Ozelliklere sahip olma E-posta: toraks@toraks.org.tr

Turan Glnes Bulvari Koyunlu Sitesi No: 175/19
Oran, Ankara
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TORAKS DERNEGI SUREKLI TIP EGITIMI (STE) KOMITESI

Toraks Derneginin tim birimlerince (Genel
Merkez, Calisma Gruplar ve Subeler) yapilan
tim STE etkinliklerinde (yillik kengre, kis okulu,
glz seminerleri, rehber hazirlama toplantilari,
calisma grubu toplantilar ve kurs, sempozyum,
panel, konferans vb) uyulmasi gereken ilkeler,
Genel Merkez Yonetim Kurulunun 8 Subat
2002 tarihinde yaptigi toplantida kararlagtirild.
Toraks Derneginin dedisik birimlerince yapilan
STE etkinliklerinin bu standartlara uyumunu
saglamak amaciyla STE komitesi olusturuldu.
Bu komitenin Oyeleri 10 Subat 2002 tarihinde
yapilan Genisletilmis Yonetim Kurulunda
belirlendi.

Toraks Dernegi STE Komitesi Uyeleri: Prof. Dr.
Numan Ekim (Bagkan), Prof. Dr. Muzaffer

Metintas (Bilimsel Komite Baskani), Doc. Dr.
Sadik Ardi¢ (Toraks Dernedi Okulu Bagkani),
Prof. Dr. Latfi Copll, Doc. Dr. Arzu Mirici

Buna gore, 1 Mart 2002 tarihinden itibaren
Toraks Dernegi adina yapilacak tim STE
etkinlikleri icin, gerekli belgelerle bu komiteye
basvurmak gerekmektedir. STE Komitesi, ilgili
toplantiyr amag, gereksinim varligi, icerik,
konusmaailarin segimi , toplanti yeri ve olanaklari
ile toplantinin degerlendirme ydntemi
konularinda inceleyecek, endistri destekli
toplantilarda ise bunlara ek olarak endUstri
destedi standartlari yo6ninden
degerlendirecektir. STE Komitesi onayr almayan
hichir toplanti Toraks Dernegi adina
yapilamayacakir.

TORAKS DERNEGI GUZ SEMINERLERI

Toraks Dernedi Merkez Yonetim Kurulu ve
Genigletilmis Yénetim Kurulu, her yil Ekim-Aralik
aylari arasinda iki konuda, uluslar arasi diizeyde
taninmis isimlerin katilacag: giz seminerleri
planlamigtir. iki gln sirecek olan bu
seminerlerde segilen konunun tim derinligi ve
son gelismeler 1siginda tartisiimasi
hedeflenmektedir. ilgili calisma grubu dyeleri
ve isteyen diger Uyelerimizin de katilabilecegi
bu toplantilar tek salonda yapilacaktir. Bu

toplantilarin organizasyonunda baskanlik,
calisma grubu baskani, sekreter calisma grubu
sekreteri, dis iliskiler sorumlusu- galisma grubu
dyelirinin biri tarafindan Ustlenilecek,
organizasyonda Bilimsel Komite Bagkani, Toraks
Dernegi Okulu Baskani, Eski Kongre Baskani ve
Dernek Mali Sekreteri de yer alacaktir. 2002
yill GUz Seminerleri icin KOAH ve TUberkiiloz
ana konular olarak secilmislerdir. Konu ile ilgili
gelismeler dnlmizdeki glinlerde duyurulacaktir.

TORAKS DERNEGINE UYELIGINiZI YENILEDINIZ Mi?
YENI TUZUGE GORE UYELIGINIZ 31 MART 2002’DE SONA ERIYOR.

EKTE VERILEN UYE KAYIT FORMUNU DOLDURARAK 31 MART’A KADAR
SUBENIZE ILETINIZ
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TORAKS DERNEGI 1. KIS OKULU YAPILDI

Toraks Dernegi 1. Kis Okulu 24-
26 Ocak 2002 tarihleri arasinda
Adana’da yapildi. 121 Asistan/
arastirma gérevlisi ile 27 uzman
hekimin (toplam 148) katildig!
bu toplantida, Astim, KOAH,
Pnédmoni, Akciger Kanseri,
Akciger embolisi ve Tlberkiloz
konularinda 18 saat teorik ve
pratik egditim yapildi. Toraks
Dernegi Okulu Baskani Dog. Dr.
Sadik Ardic ve Okul Sekreteri Dr.
Hikmet Firat'in 6zverili calismalari
ile dizenlenen ve 20"yi asan
konusmacinin coskulu sunumlari
ve tartisma-lari ile gerceklesen bu
toplanti, katihmcilarin blytk
begdenisini kazandi. Ulasim diginda
tlm harcamalari Toraks Dernegi
tarafindan karsilanan okul
katilimcilari, duzenli olarak
toplantilari izlediler, her toplanti
basi ve sonrasinda bilgilerini tlcen
sorular yanitladilar ve aksamlarn
da Cukurova bdlgesinin sicak
konukseverligi ile tanistilar ve bu
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bolgenin kultlrind tanidilar,
Toraks Dernegi, solunum
hastaliklari alanindaki son
gelismeleri Gyelerine aktarmak
konusundaki bu etkinligini
onumdizdeki yil daha da
gelistirerek stirdiirecektir. Toraks
Dernedi 1. Kis Okulunun
yapilmasi icin kosulsuz egitim
bagist saglayan Aventis,
AstraZeneka, Boehringer-
Ingelheim ve Novartis llag Sanayi
temsilcilerine tesekkdir ediyoruz.

Tablo: Toraks Dernegi 1. Kis Okuluna degisik subelerden katilan Gye sayisi

Sube Asistan Uzman Toplam
Adana 11 10 21
Ankara 33 1 34
Bursa 0 0 A )
Diyarbakir 6 1 7
Erzurum 6 1 7
Eskisehir 6 3 9
istanbul 30 3 33
[zmir 21 7 28
Konya 6 1 7
Samsun 2 0 2
Toplam 121 27 148

Not: Tum subelerden 10 asistan, 10 uzman hekimin katilmasi istenmisti.
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Doc. Dr. Sadik Ardic
Toraks Dernedi Okulu Baskani

TORAKS DERNEGI/ I. KIS OKULU'NUN
DUSUNDURDUKLERI

Toraks Dernedi,geriye donip bakiyorum,
hizla gegen on yil. Yeni bir dernek kurma
gerekliliginin tartisildigr ilk gin
hatirliyorum.Hedefler konusuluyor, Ulkede
tim go6gis ve tlberklloz uzmanlarini
kucaklamak,onlarin egitimindeki aciklar
kapatmak, ulusal klavuzlar araciigiyla ortak
tani ve tedavi yaklasimini sergilemek, stirekli
tip egitimini gerceklestirmek.Hemen
soruluyor, tlkedeki egitim kurumlar ve
Universiteler bunu yapmiyor muda, bdyle
birseye ihtiya¢ duyuyorsunuz? Elbette tim
kurumlar, en iyiyi yakalamak icin egitim
yapiyor,ancak dagdilim dengeli degil, her
kdsedekine hizmet ve egitim esit ulasmiyor. Ne
yapacadiz? Egitim konusunda glg birligi
yapip, Urettiklerimizi paylasacagiz ve ortak ulusal
standarti yakalayacagiz.

Toraks Derneginin eksik anlatimimla birlikte
misyonu buydu. Cok miucadele verildi.
Kurumsallasmak icin bir avug ydneticinin gece
glindlGz tanimayan, glnler siren galismasi ile
her konuda cok yol katedildi. Kurumsallas-
t1.Burada kalmalimiydi? Hayir maraton asil simdi
basliyordu. Toraks Dernegi geride 10 yili birakti.
Su gibi akan on yil.Bir ilkle girmek gerekirdi
onuncu yila. Toraks Dernegi Okulu kuruldu.
Hemen eylem plani ve I.Kis Okulu calismalari
basladi. Nasil yapiimaliydi? Ornek yoktu, ilkti,
mukemmeli sunmak kaygisi vardi, ama zaman
cok dard. Bir stirli goris sunuluyordu. Bir goriis
tlim konular islenmeliydi. Bir baska éneri tim
konular yetismez, ensik karsilasilan hastaliklarla
ilgili konular islensin, hatta daha genis zaman
ayrilsindi. lkinci secenek kabul edildi.

Yer tespit edilmeliydi.lyi bir mekanda olmasi
ortak goriistii. Ogrencinin maddi kaygisi olma-
maliydi. Dernek finanse etmeliydi,ancak dermegin
imkanlarini da zorlamamaliydi. Ulasim kolay
olmaliydi.Hani, biraz da kisin ortasinda sicak bir
atmosfer de olmaliydi. Zaman! Adi lstlinde Kig
Okulu kisin tam ortasinda, Ocak ayinda olmaliydi.
Komisyonlar tim istenen kosullar saglayan

secenek icin, arastirmalardan sonra ” 23-26
Ocak, Adana-Hilton” da karar kildi.

Nasil olmahydi, okul. Okul gibi olmalyd.
Sabahtan aksama kesintisiz egitim olmaliyd.
Yoklama olmaliydi. Sinav olmaliydi. Okul gibi
siki ve ciddi olmaliydi. O zaman fayda saglard.
Kag kisi katilmaliydi. Cok kalabalik olmamali.
160-200 kisi yeter di. Kimler katilmali. 3.-4. yil
asistanlari ve periferde ki uzmanlar.Dagilim nasil
olmali? Esit sayi da.

Her tlrll hazirlik yapildi. Beklenen giin geldi.
Ydneticiler merak icinde. Baslamanin heycani
yasaniyor. Katiimai sayisi hedeflendigi gibi 162.
Tum egiticiler hazir. Agilig téreni, heyecan doruk
ta. Baslangigc umulandan iyi. Herkes birbirine
bakislariyla ilk gdzlemini soruyor. Evet yanit iyi.
Geride (g egitim gUini var. Birinci glintin sabahi
heyecan dorukta. ik gliniin acemilikleri. Yénetim
kosturuyor. ilk aksaklklar gecistiriliyor,
katilimailara hissetiriimeden. Ogretim lyelerinde
heyecan dorukta. Herkes mutlu, herkes bir ilki
paylasmanin heyacani igcinde. Dersler anlatiliyor,
sinav yapiliyor, interaktif egitimler vyapilyor.
Birinci oturum bitiyor.Sonug fevkalede.
Programda aksaklik yok. Katiimaida, egiticide,
yoneticide ve organizasyoncuda heyecan
dorukta. Ama basarmanin ilk belirtilerinin ve
acemiligi atmanin ilk rahathgi da var.

Egiticilerin heyecani hep dorukta. Kisa stirede
daha fazla anlatmak cabasi, daha ¢ok 6gretmek

I _E E  r G A s BV
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cabasi,aman allahim zaman bu kadar siki
disiplinli kullandiriir mi? Diye yakinmalar. Ama
sevk hep dorukta. Birinci giin oturumlari basari
ile tamalaniyor.

Onu 2. ve 3. glin oturumlari izliyor.Geri donim
degerlendirmesi basarili. Katilimcilar ¢ok
memnun.

Aksam glzel gegsin diye cabalar var. Soylesiler,
slayt gosterileri, mizik programlarn,otantik muzik
pragramlari ve katlimalarin katildidi sunu gecesi
ile geceler yorgunluk atma ve dinlenmeye yonelik
planlaniyor. Oyle de oluyor.

Geriye donlk degerlendirme anketleri aliniyor,
sonug cok iyi. Pre ve post sinavlar arasi basari
farki istatistiksel olarak anlamli basariyi
gosteriyor.

Memnuniyet % 95, hedeflenin yakalanmasi

%98 , konularin sunumu % 97, egiticilerin
performansi % 98.Kig okulu tekrar yapiimali
mi? Yanit % 95. Genel dederlendirmede basari
% 95.

Sonuglar abartili gibi, ama gergek.

Toraks Derneginin 10. yilinda bu hazz tattiran,
tim kurucu ve yodneticilere,tim UGyelere,

Okula katilan tim katihmcilara, degerli
zamanlarini es ve ¢oguklarindan calip bizle
birlikte harcayan degerli 6gretim Uyelerine,
boyle akila karar diistinen, alan tlm y6neticilere,
TD Merkez Yonetim Kurulu, TD Genisletilmis
Yonetim Kurulu , TDO Yonetimi, TDO Bilimsel
Komitesi , TD Genel Merkez calisanlarina,
Sponsor firmalara ve Organizasyon firmasina
sonsuz tesekkir ediyoruz.

TORAKS DERNEGI MERKEZI KURSLARI YAPILIYOR

Toraks Dernegi Okulu, planladigi merkezi
kurslarla, Universite ve egitim hastanelerinde
tanimlanan konularda bir Gnite yada laboratuvari
ybnetecek yada ylrltecek yetilerle donatilmis
uzmanlari yetistirmeyi amacliyor.Daha 6nce
bilten ve web sayfamizda duyurulan merkezi
kurslardan Uyku Hastaliklar ve Mekanik
Ventilasyon kurslarinin teorik asamalari Toraks
Dernegdi Genel Merkezinde gergeklestirildi.

Uyku hastaliklar kursu 27 Subat- 1 Mart tarihleri
arasinda 10 uzman,basasistan ve yardimal
dogent arkadaslarimizin katilimiyla
gerceklesti.Kursta sadece solunumsal uyku
bozukluklari degil, 83 tane uyku hastaligi, uyku
fizyolojisi,uyku hastaliklarinin sosyoekonomik
sonuglari,uyku hastaliklar is kazalarn ve trafik
kazalari iliskisi anlatildi.Ug glin boyunca yogun
bir program cercevesinde Ulkede uyku hastaliklari
ile yogun olarak ilgilenen

2 psikiatrist,1 ndrolog , 8 gdgis hastaliklari
dalinda dgretim Uye ve arastirmacilan tarafindan
konu anlatimi ve tartismalar yUritlldd.Bu kursun
pratik egitim ayag ise Ankara'daki GATA Psikiatri
Uyku Laboratuvari, SSK Ankara Egitim Hastanesi
Go6gUs Hastaliklar ve Tuberkiléz klinigi Uyku
Laboratuvari,Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi
GOgus Hastaliklar ve Taberk(ldz Anabilimdali
Uyku laboratuvarinda 3-31 Mart tarihleri
arasinda yapilacaktir.Katilimcilar her (g

laboratuvari 10 ar giinlik rotasyonlarla ziyaret
edecekler ve laboratuvarlarnn calisma kosullarina
gore calisacaklardir.

Mekanik ventilasyon kursuda 2-3 Mart tarihleri
arasinda 18 farkli merkezlerden katilan
uzman,basasistan ve yardimc dogent
arkadaslanimizin katiimiyla gergeklesti.Bu kursda
da )

iki gn stireyle yogun bir tempoyla yogun bakim
ve hasta yonetimi konusunda konular
anlatilip,tartismalar yapildi.Bu kursda dahiliye-
gogus ve gdgus hastaliklar dalinda yogun bakim
konusunda ¢ok deneyimli 11 &gretim Uyesi ve
arastirmaci ,egitici olarak goérev aldi.

Pratik editim icin 4-31 Mart 2002 tarihleri
arasinda Ankara, Hacettepe, Marmara, Ege,
Erciyes ve Osmangazi Universiteleri Dahili ve
GO6gUs Hastaliklan yogun bakim Gnitelerinde
ve Atatirk gégus Hastaliklar ve Gogls Cerrahisi
Merkezi yogun Bakim Unitelerinde 15 er giinliik
rotasyonlarla calisacaklardir. TUm Kursiyerler
kurs bitiminde sinava alinacakladir.

Toraks Dernegi her zaman oldugu gibi bir ilkler
zincirini basariyla tamamladi. Kurulus
amaclarindan birini daha gergeklestirmenin hakli
gururunu yaslyoruz. Bu basar siz degerli
Gyelerimizindir. Sizlerin ¢abasidir, sizlerin
basarinizdir.
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TURK GOGUS HASTALIKLARI YETERLILIK KURULU

Toraks Dernegi ve Tirkiye Solunum
Arastirmalar Dermneginin isbirligi sonucunda
olusan Tlrk Gagls Hastaliklar Yeterlilik
Kurulu'nun (Board) tim organlar 9 Subat ]
2002 Cumartesi giinl Ankara-Hakimevinde |
bir toplanti yapmislardir. Uc bélimden
olusan bu toplantinin ilk oturumunda, §
kurul baskani Prof.Dr.Ulk{ Bayindir'in giris
konusmasindan sonra, Yrd.Doc¢. Dr.Cem
Oktay ” Cekirdek egitim mufredat!”
konusunda, Dog.Dr.Veysel Yilmaz “Asistan
karnesi” konusunda, Prof.Dr.Iskender
Sayek “Kurum ziyaretleri” konusunda,
Prof.Dr. Emine Yilmaz Demirel “Sinav
yontemleri” konusunda ve Yrd.Do¢.Dr.H.
ibrahim Durak ile Uzm.Dr.Elif Sila Térln
"Soru hazirlama Teknikleri” konusunda
konferanslar vermislerdir.

ikinci oturumunda yukaridaki bes konuda
olusturulan calisma gruplari kendi aralarinda
toplanarak tartismislar ve raporlar hazirlamislardr.

Raporlarnn sunuldugu ve ortak calismanin yapildigi
Uclincll oturumda ise konular daha kapsamli
degerlendirilmis, gdgus hastaliklar uzmanlik
egitiminde ulusal bir standardizasyon
programinda mesafe alinmis ve ilk board sinavinin
ayrintilar gdzden gecirilmistir.

Buna godre, 27 Nisan 2002'de Antalya'da, Toraks
Dernegi kongresinin son glnlUnde test usull
teorik sinav yapilacaktir. Bu sinav, adaylarin bilgi,
kavrama, uyarlama, analiz ve sentez yeteneklerini
anlamaya yonelik olacaktir. Sorularin cogunlugu
coktan segmeli, bir kismi da kisa cevapl ve
alternatif yanith olacaktir. Egitim kurumlarimizin
cogunlugundan yeteri miktarda soru gelmis olup,
bunlarin Gzerindeki calismalarimiz stirmektedir.
Soru sayisl, sinav siresi ve basari puani yakin bir
gelecekte duyurulacaktir.

Hedefimiz, Board Sertifikasi alacak meslektaslarr-
miza; “Gegerli, guvenilir, ayirici ve dengeli” bir
teorik sinav uygulamaktir. Bu sinava uzman
meslektaslarimizin ve son sene uzmanlk
ogrencilerimizin katilmalarini bekliyoruz. Sinava
katiimak isteyen adaylarin 15 Nisan 2002 tarihine
kadar, hali hazirdaki mesleki konumlarini belirten
bir belge ve bir dilekge ile, yazili olarak, Turk
GO6gus Hastaliklar Yeterlilik Kurulu Baskanhginin,

Ankara'da Toraks Dernegi Merkezindeki adresine
basvurmalarini diliyoruz. Siavdaki kirtasiye
masraflarini karsilamak Uzere adaylarin asagida
belirtilen banka hesap numarasina 15 milyon TL
yatirmalari ve basvuru dilekcelerine bu 6demenin
banka dekontunu da eklemeleri gerekmektedir.

Bildiginiz gibi, ydnergemiz geregdi sinav iki
bolimden olusacaktir. ikinci ayad olusturan
Pratik sinavi bu yilin ikinci yarisi icinde yapilacaktir.
Tarihi daha sonra duyurulacak bu sinavda "QSCE”
tipi, becerinin teorik dederlendirilmesi yaninda,
radyolojik degerlendirme, maketler lzerinde
entlibasyon, fiberoptik bronkoskopi ve temel
mikroskobik degerlendirme sinanacaktir.

Meslektaslarimiza basarilar  diliyoruz.

Prof.Dr.Ulki BAYINDIR
Tlrk Gogis Hastaliklar
Yeterlilik Kurulu Baskani

Basvuru Adresi:

Turk Gogls Hastaliklari Yeterlilik Kurulu,
Toraks Dernegi Genel Merkezi

Turan Glnes Bulvari, Koyunlu Sitesi No:175/19
Oran-Ankara

Tel: 0312 490 40 50 Faks: 0312 490 41 42
Banka Hesap No:

Toraks Dernegdi Genel Merkezi Board Hesabi
Yapi Kredi Bankasi Gazi Hastanesi Subesi, Ankara
Hesap No: 10000489
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TORAKS DERNEG] GENEL MERKEZ DANISMA KURULUNDA
GOREV YAPACAK ASISTAN VE UZMAN HEKIM TEMSILCILER]

SECILECEK

Toraks Dernedi Merkez Yonetim Kurulu, dernek
uyelerimizden asistanlar/arastirma gorevlileri
ile sahada calisan uzman hekimlerin (Universite
ve egitim hastaneleri disinda calisan uzman
hekimler) Genel Merkez Danisma Kurulunda
temsil edilmesini kararlagtirmistir. Daha katilima
bir drglitlenme saglamayl amaclayan bu karar
cercevesinde, 24-27 Nisan 2002 tarihleri arasinda
yapilacak Toraks Dernegi 5. Yillik Kongresi
sirasinda, Asistan/Arastirma Gorevlisi Uyelerimizi
temsilen 3 (ye ile sahada calisan uzman
hekimleri temsilen 3 Uyenin secimi yapilacaktir.
Bu se¢ime katilacak asistan/arastirma gorevlileri

ile uzman hekimlerin 1 Nisan 2002 tarihine
kadar Toraks Dernedi Genel Merkezine bir
dilekce ile basvurularini bekliyoruz.

Toraks Dernedi, asistan/arastirma gorevlisi ile
uzman hekimlerin sorunlarini tartismak Gzere
5. Yillik Kongre'de.” Goégus Hastalig Asistanlig:
Sorunlar ve CozUmler” ile "Tirkiye'de Gogus
Hastaliklari Uzmani” olmak baslikli iki yuvarlak
masa toplantisi diizenlemistir. Bu toplantilarda
konusmaci olarak yer almak isteyen tyelerimizin
1 Nisan 2002 tarihine kadar Toraks Dernegi
Genel Merkezine bir dilekce ile basvurmalarini
bekliyoruz.

TORAKS DERNEGI SUBE GENEL KURULLARI YAPILIYOR

Toraks Dernegi Sube Genel Kurullari yapiliyor.
Simdiye kadar yapilan Ankara, istanbul, Erzurum
ve Adana Sube Genel Kurullarinda secilen yeni
yonetim kurulu Gyeleri asagida gdsterilmistir.
Yeni segilen sube yénetim kurulu dyelerini
ictenlikle kutluyor, yeni gérevlerinde basarilar
diliyoruz.

Ankara Subesi: Lutfi CoplU (Baskan), Akin
Kaya (Sekreter), Ulki Yiimaz Turay (Mali
Sekreter), Fusun O. Eylipoglu, Gl Girsel,
Metin Ozkan, Arzu Ertiirk.

istanbul Subesi: Zeki Kilicaslan (Baskan), Sedat
Altun (Sekreter), Tuncalp Demir (Mali
Sekreter), Hatice Turker, Sait Karakurt, Attila
Glrses, Gilsem Yurteri.

Erzurum Subesi:  Arzu Mirici (Baskan),

Mehmet Meral (Sekreter), Leyla Saglam (Mali
Sekreter), Metin Gérglner, Nurettin
Karaoglanoglu.

Adana Subesi: Ali Kocabas, ismail Hanta, Saban
Can, Sibel Atis, Orhan Akkaya.

TORAKS DERNEGI YONETIM ORGANLARI ICIN ADAY OLUNUZ.
TORAKS DERNEGI SiZLERIN KATKILARI ILE GUCLENECEKTIR.
TORAKS DERNEGI SUBE GENEL KURULLARINA KATILINIZ VE ADAY OLUNUZ.

TORAKS DERNEGI GENEL MERKEZ YONETIM ORGANLARINA ADAY OLMAK
ICIN 29 MART 2002’YE KADAR ADAY ONERME KOMITESINE BASVURUNUZ
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SIGARA ve SAGLIK ULUSAL KOMITESI

Sigara ve Saglik Ulusal Komitesi (SSUK) 1995
yilinda, Diinya Saglk Orgiitii’'niin SIGARASIZ
BIR DUNYA ICIN ELELE (United for a
Tobacco-Free World) slogani paralelinde
"gonullt birliktelik” esasina dayali olarak
kurulmustur. Turk Tabipleri Birligi Sigara ve
Saglik Ulusal Komitesi'nin kurulusg
calismalarina 6nderlik etmis, Toraks Dernegi,
Halk Saghgr Kurumu Dernegdi (HASAK),
Saghg Gelistirme ve Sigara ile Miicadele
Dernegi, Tlketici Haklar Dernegi gibi
kuruluslarin yani sira Milli Egitim Bakanhd,
Saglik Bakanhgi gibi bazi bakanlklar da
SSUK'nin kurulusunda énemli rol oynamislardir.
SSUK semsiyesi altinda yer alan Gye kurulus
sayisi halen 60"t gegmistir. Kuruldugu yillarda
Ulusal Komite'nin en temel hedefi, 0 zamanda
TBMM baskanligina sunulmus bulunan Titin
Mamullerinin Zararlarinin Onlenmesine Dair
yasa tasarisinin TBMM genel kurulunda
gbrisllmesini saglamak olmustur. Bu amacla
TBMM baskani, siyasi partilerin grup baskan
vekilleri ve ulasilabilen milletvekilleri ile
gorismeler yapilmis, Cumhurbaskani ziyaret
edilmistir. Tasarinin TBMM komisyonlarinda
goristlmesi sirasinda SSUK Uyeleri komisyonlara
katiimak suretiyle tasari metni lzerinde baz
degisikliklerin yapilmasini saglamislardir. Sonugta
tasari kabul edilmis ve 26 Kasim 1996 tarihli
resmi gazetede yayinlanarak yUrirlige girmistir.
Yasanin yirirlige girmesinden sonraki
dénemde de SSUK, yasa hiklmlerinin yasama
gecmesi amaci ile cesitli etkinliklerde
bulunmustur. Yasanin kabul edilisinin birinci
yildénimi olan Kasim 1997 tarihinde Sigara
ve Saglk Ulusal Kongresi diizenlenmis, 1999
yilinda da ayni kongrenin ikincisi yapilmistir.

Her iki kongrede de yerli ve yabanci uzmanlar
tarafindan sigara ile miicadelenin cesitli yénleri
tartisilmistir.

Sigara ve Saglik Ulusal Komitesi Uyeleri tGlkedeki
sigara micadelesine katkida bulunmak amac
ile konferans, seminer, radyo ve televizyon
programlari vb. gesitli etkinliklerde yer almislardir.
Toraks Dernegi, SSUK'nin kurucu Uyeleri
arasindadir ve baslangictan beri en aktif
tyelerinden birisidir. Prof. Dr. Nazmi Bilir halen
SSUK Dénem Baskanidir.

11 Ocak 2002 tarihinde Ankara'da yapilan son
toplantida; Formula-1 yarislarinin Tirkiye'ye
getirilmek istenmesi, yeni tiitlin kanunu ve Mart
2002'de toplanacak olan Diinya titiin cerceve
sozlesmesi toplantisi konulari tartisiimistir. Bursa
milletvekili Hayati Korkmaz ve 4 arkadasi
tarafindan TBMM'ye verilen bir dnerge ile
Formula-1 yarislari Tlrkiye'ye getirilmek
istenmektedir. Bu durum gergeklestiginde halen
5.yili devrolan titln mamulleri yasasi delinmis
olacaktir.

Prof. Dr. Nazmi Bilir

Cumhurbaskanhg! Basin Merkezi'nden diin
yapilan yazil agklamada, Cumhurbaskani Ahmet
Necdet Sezer'in Tutln Yasasi'ni 6 Temmuz 2001
tarihinde Anayasa’daki yetkilerine dayanarak
Meclis'e geri gonderdigi hatirlatildi. Ancak, 3

SEZER TUTUN YASASI'NI ONAYLADI!

AA. 10 Ocak 2002 / Cumhurbaskani Ahmet Necdet Sezer, daha dnce veto ettigi ancak
Meclis'te degistiriimeden tekrar Késk’e génderilen Tiitiin Yasasi’'ni onayladi.

Ocak 2002 guni yasanin aynen kabul edilerek
Cankaya Koski'ne gonderildigine dikkat gekilerek,
Sezer'in anayasadaki mecburiyetten dolayi yasay
onaylarak Resmi Gazete'de yayimlanmasi icin
Bagsbakanlia génderdigi kaydedildi.




Toraks Blilteni

Murat SAVAS / Sabah. 4.4.2001

ilk durusmada &len Edirneli Yurdagiil Tufan'in
ictigi sigara ylzinden akciger kanseri oldugunu
ileri stirerek Tekel'e karsi actidi 1 trilyon 100 milyar
liralik tazminat davasinda, Tekel'in internet
sitesinde yayinladigi sigara reklamlar mahkemeye
delil olarak sunuldu. Edirne Birinci Asliye Hukuk
Mahkemesi'nde diin goriilen durusmaya Tekel'in
avukati Muzaffer Ozmen ile Tufan Ailesi'nin
avukati Edirne Baro Baskani Rifat Culha katild.
Culha, Tekel'in sigara satig ve tiketimi konusunda
Ozendirici oldugunu ileri sirerek, "Tekel sigara
reklamlarini internet sitesinde de vermisti. Ancak
dava acildiktan sonra bu reklamlar kaldirdi. Dava

TEKEL'IN INTERNET ILANI DELIL OLDU

Maltepe sigarasi yiiziinden kanser oldugunu iddia eden Yurdagiil Tufan'in actigi davada Tekel'in
internet sitesindeki sigara reklami delil clarak sunuldu

acma asamasinda bu sitedeki reklamlarin bir
kopyasini aldik" diyerek mahkemeye bunun bir
drnegini sundu. Hakim, Tekelin avukatina, sunulan
delilleri incelemeleri igin 20 gln siire verirken;
yargilamay! da ileri bir tarihe birakti.

DURUSMAY! GOREMEDI

Yurdagll Tufan (47) yaklasik 20 yil boyunca
Maltepe sigarasi ictigi icin akciger kanserine
yakalandigini ileri sirerek Tekel Genel
Miduarliagi'ne karsi 1 trilyon 100 milyar liralik
tazminat davasi agmisti. Tufan, davanin basladig
glin tedavi gérdigi Trakya Universitesi Tip
Fakliltesi Hastanesi'nde hayatini kaybetti.

TBMM'DE SIGARA KARSITI KAMPANYA

146 milletvekili, Meclis kampusu icinde sigara
yasaklarina uyulmasi ve sigara igenlere 0zel
bolimler ayriimasi icin TBMM Baskanligina
basvurdu. Milletvekilleri adina konusan Istanbul
milletvekili Ahmet Tan, "TBMM'nin kendi
ctkardigl kanuna uymamasi disinddricidar"
dedi.

Bu arada Formula-1 araba yarislarini ydneten
Uluslararasi Otomobil Federasyonu (FIA) F1
ekiplerini sigara firmalari ile uzun vadeli s6zlesme
yapmamalari konusunda uyardi. FIA, 2006
yilindan itibaren motor sporlarinda sigara
sponsorlugunun sona erecedini hatirlatmistir.

F1 ekipleri alternatif sponsorlar bulmak zorunda
kalacaktir.

(Bu haberler International Agency on Tobacco
and Health Bdlteni No:121, Aralik 2001
sayisindan alinmistir).

**Ankara, Hacettepe, ODTU ve Gazi
Universitelerinde baslatilan "Sigarasiz Universite"
kampanyasi ile 6gretim Uyeleri ve 6grencilerin
sigaray birakmalari hedefleniyor. iki yil siirecek
kampanya kapsaminda sigaranin zararlar
kapsaminda uyarici ¢alismalar yapilacak.

ULUSLARASI BASINDAN SECMELER

ABD : Amerikan Temsilciler Meclisi Gyelerinden
Henry Waxman Baskan Bush'a gonderdigi
mesajla, ABD hikimetinin "Uluslararasi Tatin
Kontrolu Cerceve Antlasmasi” tartismalarini
dnemsemeyisini protesto etti. Bu iddiaya gore
ABD hiikiimetinin gorisleri, sigara tekelleri
tarafindan sekillendirilmektedir ve bu izlenim

bazi amerikalilar icin de rahatsiz edicidir.

Bu arada California Mahkemesi akciger
kanserine yakalanan Los angeles'li bir kadina
26.5 milyon $ tazminat 6denmesine karar verdi.
Juri sigara firmasinin itirazini reddettil.

Ukrayna: Ukrayna parlamentosu sigara
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reklamlarinin yarardan cok zarar getirdigi
dustncesinden hareketle 450 milletvekilinden
310 unun oylan ile sigara reklamlarini yasaklayan
bir yasa gikard. Tlrkiye'deki kanunla mukayese
edildiginde, Ukrayna'da kannda sponsorluklarin
yasaklanmadigi goriilmektedir.

Giiney Amerika: ABD sigara firmalar
Venezuela'da acilan bir davanin reddedilmesi
konusunda Florida'li bir hakimi ikna ettiler. Ekim
ayinda Amerikan Yilksek Mahkemesi
Guatemela, Nikaragua ve Ukrayna'daki benzer
davalari da reddetmisti.

Hindistan: Yiiksek Mahkeme bitiin eyaletlere
génderdigi talimatta, eyalet ve ¢evre bolgelerde
kamuya agik alanlarda ve toplu ulasimda sigara
icilmesinin yasaklandigini bildirmistir. TGtln
endUstrisi ise bu kuralin ayinmailik yapmakta
oldugunu, tatln cignemeyi kapsamadigini,
boylelikle tiryakilerin daha ucuz formlara
yonelmesine yol acacagini ifade etti. Polis bazi
eyaletlerde yeni kurallara uymayanlari
tutuklamaya baslad.

Tamil Nadu eyaleti hiikiimeti ise ¢cigneme amagl
thttnlerin satisini da yasakladi. Yasaklama karari
5 yildan beri halk saglig agisindan kaygi yaratan
agizici kanserleri nedeniyle alindi. Eyaletin Saglik
Bakani Hindistan'daki kanserlerin ticte birinin
ve agizigi kanserlerinin %85'inin nedeninin titin
cinemek oldugunu belirtmistir.

Avusturya: Avusturya parlamentosu
havalandirmaninyeterli olmadigi gortsiinden

hareketle calisanlarin saghgini korumak igin
isyerlerinde sigara icilmesini yasaklayan yeni bir
kanun gikardi. Bu kanun ocak 2002'de yirilige
girdi.

Cin: Sigara icen 17 yasindaki bir ¢cocuk titin
endstrisi aleyhine actigi davayr kaybetti. Ancak
davanin toplumsal duyarliigi arttirma acisindan
yarari olabilecegi tzerinde duruluyor. Pekin
Mahkemesi Yan Zhoux'un sigara firmalarinin
gencleri sigaranin zararlari konusunda
uyarmadigr seklindeki ithaminin yasal dayanadi
olmadigini ifade etmistir.

Suudi Arabistan: Ulkenin en bilyiik kanser
hastanesi olan King Faisal Specialist Hospital,
25 yildan bu yana sigaraya bagh hastaliklarin
tedavisi icin yaptig harcamalar karsiliginda
sigara firmalari aleyhine 2.9 milyar dolarlik dava
acmaya hazirlaniyor. Karar sigara firmalar ile
yapilacak tartismalardan(!) sonra verilecek.

Tiirkiye : Bursa milletvekili Hayati Korkmaz ve
4 arkadasi tarafindan TBMM'ye verilen bir
Onerge ile Formula-1 yarislar Tarkiye'ye
getirilmek istenmektedir. Bu durum
gergeklestiginde halen 5. yili devrolan ttin
mamulleri yasasi delinmis olacaktir. Bursa'daki
10 meslek odasinin protestosuna neden olan
bu yasa teklifi, Bursa'lilarca da anlamsiz
bulunmustur. Eger bu 6nerge gergeklesirse
Formula-1 yarislarinin Antalya'da yapilmasi
distinilmektedir. Bursa kamuoyu ise bu yaris
pistine Antalya'da harcanacak asfalt gideri yerine
Bursa'ya bir fabrika ve yeni is alani istemektedir.

UZMANLIK DERNEKLERI KOORDINASYON KURULU
(UDKK) YURUTME KURULU TOPLANTISI YAPILDI

Turk Tabibler Birligi Uzmanlik Dernekleri
Koordinasyon Kurulu Yariitme Kurulu toplantisi
20 Ocak 2002 glnl Ankara'da yapildi.
UDKK'nin misyonu, érglitlenme yapisi ve galisma
programinin kapsamli olarak tartisildigi bu
toplantida, uzmanlik dernegi baskanlarindan
ve UDKK yirttme kurulu Gyelerinden olusan

UDKK Genisletilmis Yénetim Kurulu ile Yeterlilik
Kurulunu olusturmus derneklerin Yeterlilik
Kurulu Baskanlari, Egitim Kurumlari
Degerlendirme Komitesi Baskanlari ve Sinav
Komitesi Baskanlarindan olusan Ulusal Yeterlilik
Ust Kurulu'nun olusturulmasina ve bu kurullarin
bir an 6nce toplanmasina karar verildi.
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YENI UZMANLIK TUZUGU

Saglik Bakanligi tarafindan hazirlanan yeni
uzmanlk tiz0gu Danistay'da inceleme
asamasinda. Bu tlzlge gore Gogls Hastaliklar
Uzmanligi 5 yil olarak tanimlanmakta, bu slirenin
12 ayii¢ hastaliklari, 3 ayi infeksiyon hastaliklar
ve 1 ayl nlikleer tip rotasyonu seklinde gegmesi
dngoérilmektedir. Yan dal olarak da 3 yil streli
allerjik gogus hastaliklari yan dall belirtiimektedir.
Go6gils Hastaliklari Uzmanlik egitiminin
rotasyonlari ve yan dallar konusunda dernegimiz
tarafindan yapilan 6nerilerin hi¢ dikkate

ZORUNLU HIZMET: YENIDEN

Saglik Bakanligi 27 Mart 2002 tarihinden sonra
uzman hekimler icin 2 yil, pratisyen hekimler
icin 2 yillik zorunlu hizmeti yeniden uygulamaya
gegirmek istiyor. 2514 sayih "Bazi Saglk
Personelinin Devlet Hizmeti YUkL’;mIUIUgUn'e

alinmadigi bu tiizik, YOK ve TTB tarafindan
da elestiriimektedir. YOK ve TTB'nin
degerlendirmelerinde; uzmanlik derneklerinin
uzmanlik egitiminin sireleri, rotasyonlari ve yan
dallari  konusunda Gnerilerinin dikkate
alinmamasi, parali asistanlk kavraminin
glndeme getirilmesi, egitim programlarini
hazirlama, egitim kurumlari degerlendirme ve
sinav kurullarinda uzmanlik dernek temsilcilerine
yer verilmemis olmasi siddetle elestirilmektedir.

Dair Kanun”, gecici 3.maddesi cercevesinde
27 Mart 2000 tarihinden beri hekimlere
uygulanmiyordu. 27 Mart 2002 tarihine kadar
Bakanlar Kurulu aksi bir karar almadig takdirde,
uygulama yeniden baslayacak

BESERI I[SPENCIYARI VE TIBBI MUSTAHZARLARIN TIBBI TANITIM
YONETMELIGININ BAZI MADDELERINDE DEGISIKLIK YAPILDI

Saglik Bakanhdr, 7.9.1990 tarihli ve 20628 sayili
Resmi Gazetede yayinlanan "Beseri Ispenciyari
ve Tibbi Mdustahzarlarin Tibbi Tanitim
Yonetmelidinin bazi maddelerinde degisiklik
yapan yonetmeligi 17.1.2002 gilin ve 24643
tarihli Resmi Gazete'de yayinlandi. Yayinlanan
bu yeni yonetmelikte, ilag firmalarinca yapilan

tanitim malzemelerinin tanimi yapiliyor ve bu
firmalarca yapilan promosyon etkinliklerine bazi
kisitlamalar getiriyor. Buna ek olarak, bilimsel
toplantilara ilag firmalarinca yapilacak destedin
kurallari ve cezai mieyyideleri de bu
yonetmelikte tanimlaniyor. Yeni yénetmelik
ekte verilmistir.

GOGUS HASTALIKLARINDA YETERLILIK (BOARD) SINAVLARINA KATILINIZ.

TUM GOGUS HASTALIKLARI UZMANLARI VE GOGUS HASTALIKLARINDA
4. YIL ASISTANLARINA DUYURU

GOGUS HASTALIKLARINDA YETERLILIK SINAVI 27 NISAN 2002 TARIHINDE
ANTALYA’DA TORAKS DERNEGI KONGRESI SIRASINDA YAPILACAK.
BU SINAVA GIRINIZ VE GOGUS HASTALIKLARINDA
YETERLILIK BELGENIZi ALINIZ.
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BESERI i[SPENCIYARI VE TIBBI MUSTAHZARLARIN TIBBI
TANITIM YONETMELIGININ BAZI MADDELERINDE DEGISIKLIK
YAPILMASINA DAIR YONETMELIK

Saglik Bakanligindan:

MADDE 1- 7.91990 tarihli ve 20628 sayil
Resmi Gazete'de yayimlanan Beseri ispenciyari
ve Tibbi Mdistahsazlarin Tibbi Tanitim
Yonetmeliginin 4'iincl maddesi asagidaki
sekilde degistirilmistir.

“Tanimlar
Madde 4- Bu Yonetmelikte gegen;
a) Bakanlik: Saglk Bakanhgini,

b) Kanun: 1262 sayili ispenciyari ve Tibbi
Mustahsazlar Kanununu,

c) Ispenciyari ve Tibbi Mistahsaz, Mistahzar
veya llag: Hastalikta korunma, teshis, tedavi
veya vicudun herhangi bir fonksiyonunu
duzenlemek, dizeltmek, degistirmek veya
viicudun genel saglk durumunu korumak
amaciyla insanda kullanilan kimyasal, bitkisel
veya biyolojik kaynakli maddelerle hazirlanan
ve 1262 sayilll Kanun uyarinca Bakanlikca
ruhsatlandinimis preparatlari,

d) Tanrtim: [spenciyari veya tibbi mistahzar
ruhsat sahipleri, Ureticileri, ithalatgilari,
dagrticilan ve ecza depolari tarafindan ilacin
teminini, satisini ve kullanimini etkilemek icin
gergeklestirilen bitln hatirlatma, bilgi verme
faaliyetlerini; bu cercevede firma tibbi
temsilcileriin etkinliklerini, basina, tibbi ve
mesleki dergilere verilen ilanlari, dogrudan
postalama yolu ile veya internet ortaminda
yapilan duyurulari, film, slayt gibi
sesli/gorintali malzemenin kullanimini,
bilimsel ve egitsel toplantilari, gerceklestirilen
sergileme ve benzeri etkinlikler ile bedelsiz
numune, hairlatici tanitim ve basili tanitim
malzemesi kullanmak suretiyle yapilan
faaliyetleri,

e) Tibbi Temsilci: Hekim, eczaa ve dis hekimine,
dogrudan ziyaret yoluyla ilacin tanitimini yapan
kisiyi,

f) Tanitim Malzemeleri: ilac hakkinda yeterli
ve gerekli bilgiyi intiva eden kitap, kitapgik,
broslr gibi basili materyalleri, film, slayt gibi
sesli/gorantuli malzemeleri, bedelsiz ilag
numunelerini, bloknot, kalem, kalemlik, takvim
ve ilgili gercevelerde bilgi/veri kaynagi olarak
kullanilabilecek ulusal, uluslararasi yayinlar
gibi hatirlatici ziyaret malzemelerini, ifade
eder.

Klima, buzdolabi, sogutucu, termos, otomobil
aksesuarlari, sa¢ kurutma makinesi, video,
televizyon gibi bu Yonetmelik kapsam, amag
ve esaslarina uygun olmayan malzeme veya
araglar tanitim malzemeleri olarak
kullanilamaz.”

MADDE 2- Ayni Yonetmeligin 19'uncu
maddesi asadidaki sekilde degistirilmistir.

Madde 19- Ulusal ve uluslararasi kontrole tabi
maddeleri havi mustahzarlar numune olarak
dagrtilamaz.

a) Kontrole tabi maddeleri havi mistahzarlar
disindaki ilaclarin tanitiminda kullanilacak
bedelsiz azaltilmis ilag numuneleri, ilgili
mevzuat ve bakanlik¢a konulan esaslar
cercevesinde hazirlanmis olmalidir.

b) Farmasotik formlari sebebiyle
azaltilamayacak tek dozluk flakon, ampul,
enjektabl toz, enflizyon solusyonu, kiglk
hacimli damla, inhalasyon preparati, dozu
azaltilamayacak hormon preparati gibi Griin
numunelerinde azaltilmis olma ozelligi
aranmaz.

'
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¢) Bedelsiz ilag numuneleri ruhsat sahibinin
sorumlulugunda sadece hekim, eczaci ve dis
hekimlerine dagitilabilir, satilamaz, topluma
dagitilamaz. Ambalajlari Gzerinde, bedelsiz
tanitim numunesi oldugunu ve
satilamayacagini belirtici ibare bulunur.

d) Mustahzarlarin ruhsatlandirildigi tarihten
itibaren ancak ilk iki yil icindeki tanitiminda,
bedelsiz (azaltilmis) numunesi kullanilabilir.

e) Bedelsiz ilag tanitim numunelerinin yillik
ithalat miktari, ambalaj adedi olarak
ruhsatlandirmaya esas ambalajdaki Griin
ithalatinin %10°unu gecemez.

f) Gerektiginde Bakanlik yetkililerine
belgelenmek ve dokliimante edilmek Uzere,
ruhsat sahibi firmalarca bedelsiz ilag/Urin
tanitim numunelerinin dretim, ithalat ve
dagitim bilgilerinin kayd: tutulur.”

MADDE 3- Ayni yonetmeligin 24'tincli maddesi
asadidaki sekilde degistiriimistir.

“"Madde 24- llac tanitimi ile ilgili bilimsel ve
egitsel faaliyetler var olan tibbi bilgileri
aktarmak veya yeni bilgileri sunmak amaci
disinda kullanilamaz.

Bilgilerin iletiimesi veya tartisiimas! icin yararli
olan kengre, seminer ve benzerleri gibi bilimsel,
egitsel toplant! ve benzeri faaliyetler ilag ruhsat
sahibi, Ureticisi, ithalatgisi tarafindan
dizenlenebilir veya bu tUr faaliyetlere
bilimsel/finansal katkida bulunabilir.

Bilimsel kongrelerde bildiri, yayin, poster gibi
bilimsel ¢alisma sunumunda bulunanlarla
toplantilara kisa streli egitim amagli katilimailar
disindaki kisilerin katilimi konusunda ilag ruhsat
sahipleri veya dagiticilar finansal katkida
bulunamazlar. Toplantilara katilanlar icin
yapilacak agirlama/kabul etkinlikleri toplanti
amacini asacak nitelikte olamaz.

Bu gibi toplantilar uygun yer, bicim ve diizeyde
olur. Ancak dlzenlenecek veya katkida
bulunulacak kongre, sempozyum, seminer ve
benzeri faaliyetlerin duyurulari; ilag ruhsat
sahibi, Ureticisi veya dagiticisi tarafindan bir
ay Onceden Bakanliga bildirilir. Toplantilara
saglk personeli disindaki kisiler davet
edilemez.”

MADDE 4- Ayni Yonetmeligin 27'nci maddesi
asadidaki sekilde dedgistirilmistir.

“Madde 27- ilag ruhsat sahipleri, treticileri,
ithalatcilar, dagrticilari ve ecza depolari;
eczaneler ve hekimler bazinda 4'Unci
maddenin (f) bendine aykir ¢esitli malzeme,
hediyeler, yurt ici, yurt disi seyahat, tatil ve
benzeri firsatlar sunmak yoluyla ilaglarin recete
edilmesini tesvik edici ve satisini arttirici
faaliyetlerde bulunamazlar.

Bir mistahzarin tanitimi ile ilgili faaliyetlerinden
dogrudan ruhsat sahibi firma sorumludur.
Ruhsat sahibinin bu maddenin birinci fikra
hikmune uymamasi, sorumlulugundaki firma
calisanlarinca uyulmamasi, bu Yonetmelige
aykiri sekilde etik olmayan faaliyetlerde
bulunulmasi ya da Bakanlik talimatlarinin
yerine getirilmermesi halinde, ilgili
mustahzar/miustahzarlarin veya Bakanlikca
ruhsatlandiriimis en son mustahzarlarinin
ruhsatnameleri 3 aya kadar askiya alinir.
Tekrari halinde ise 3 ayin katlar sirelerle
ruhsatname askiya alma islemi uygulanir.”

Ydrarlik

MADDE 5- Bu Yonetmelik yayimi tarihinde
yarirlige girer.

Yirutme

MADDE 6- Bu Yonetmelik hiktumlerini Saglhk
Bakan yuratir.

* 17.1.2002 gin ve 24643 tarihli Resmi Gazete
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ODUL ve BURS KAZANANLAR

Prof. Dr. Y. izzettin Baris

Y.lzzettin Baris hocamiza 22.10.201 gini
Ankara Sheraton Otelinde yapilan bir torenle,
201 yili 1. Ankara Rotary Klipleri ortak “Hizmet
Odulu” verilmistir. Daha énce de bir cok 6d(ili
olan hocamiza, halen devam eden aktif tip ve
bilim yasaminda basarilar diliyoruz.

Doc¢. Dr. Hasan Bayram

Tirkiye Geng Girisimciler Dernegi tarafindan
organize edilen Tirkiye'nin En Basarili On Genci
yarismasinin Tibbi Yenilikler ve Buluslar
kategorisinde, Dicle Universitesi Tip Fakdiltesi
GO6gus Hastaliklart ABD'indan Dog.Dr Hasan
Bayram, Junior Chamber Tlrkiye 6diline layik
gortlmastir (19 Ekim 2001). Junior Chamber
Turkiye, amaci Gyelerinin liderlik vasiflarini
gelistirerek yasadiklari toplumda pozitif degisimi
gerceklestirmeye katkida bulunmay amaclayan
124 Ulkede yaklasik 500.000 Uyesi ile faaliyet
goOsteren Junior Chamber International’ in
Gyesidir.

Dr. Bayram, bu &diile (Londra Universitesi'ndeki
doktora calismalar cercevesinde yaptigi)
literatlrde ilk kez bronkoskopi yardimiyla saglikl
génullilerden ve astimh hastalardan elde ettigi
biopsilerden in vitro kosullarda primer eksplant
kultlr teknigini kullanarak brons epitel hicre
kialtarld elde edecek metodu gelistirdigi
calismalari ile degjer gérilmistdr.

Doc. Dr. Arzu Topeli

Do¢.Dr.Arzu Topeli "The voluntary drive to
breathe is not decreased in hypercapnic patients
with severe COPD" baslikli calismasi ile 1.000
EURO'luk ERS COPD arastirma odulina
kazanmistir. Dr.Topeli'nin bu arastirmasi "Eur
Respir J; 18(1):53-60, 2001" de yaymnlanmistir.

Uz. Dr. Gul Karakaya

Uz.Dr.GUI Karakaya ERS kongresi katilimi igin
ERS bursu kazanmistir.

Rengin Demir

Semiramis Ozyilmaz

Rengin Demir ve Semiramis Ozyllmaz da her
biri 1000 CHF olan "Respiratory Technology

and Health Care Congress Travel Grant"
almislardr.
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KONGRE [ZLENIMLERI

ULUSLARARASI ARAB TORAKS BIRLIGI KONGRESINDEN

[ZLENIMLER
Prof. Dr. Haldk Ttirktas

Turk Toraks Dernegi ile Arab Toraks Dernekleri
arasindaki iliskileri gelistirmek ve Arab Ulkelerinde
Tlrk Toraks Dernegi'ni tanitmak amaciyla
katildigim bir kongreden izlenimlerimi
aktaracagim.

Kongre Tunus'un baskenti Tunus'da 8-11 Kasim
2001 tarihleri arasinda yapildi. Toplantiya
giderken oldukca heyecanliydim. Heyecanliydim
cinkd katilacagim kongre 12 Arab llkesinin
olusturdugu “Arab Thoracic Association’in” 5.
Yillik Kongresiydi. Oldukga 6nemli ve blyik bir
kongre olacaktl. Heyecanimin diger bir nedeni
de merakti. Dernegimizi, kongrelerimizi kismen
bize benzeyen (lkelerin dernekleri ve kongreleri
ile karsilagtirabilme firsatini yakalamistim. Onun
icin de her seyi en ince ayrintisina kadar
gozlemeye, yetkili kisilerle uzun uzun sohbet
etmeye kararliydim.

Bu duygularla 6gleye dogru Tunus’a vardim.
Kaldigim otel kongrenin yapildigi oteldi. Odama
bavulumu biraktim ve hemen lobiye indim.
Kafamdaki sorulara yanit bulmak igin arastrmaya
baslamanin zamani gelmisti. ilk saskinhigimi
lobiye inince yasadim. Kongre acilisi ayni glin
aksam ve bu otelde yapilacak olmasina karsin
ortaliklarda kimseler yoktu. Kongre ile ilgili ne
bir poster, ne bir afis, ne de bir ydnlendirme
vardi. Neyse ogleden sonra kiiglk bir odada

kongre kayitlari basladi ve insanlar yavas yavas
ortaliga giktr.

Agilis téreni ayni glin saat 18 de yapildi. Térene
yaklasik 200 kisi katildi. Sahnede uzun bir masa
kuruldu. Bu masaya Kongre baskani, Arab
Toraks Birligi Baskani, Tunus Tip Fakiltesi Dekani
ve Saglik Bakani oturdu. Salonda en &n siranin
dniine bir masa kondu, masanin Gzerine katiimc
tlkelerin kiigiik bayraklari siralandi, her bayragin
arkasina da o Ulkenin temsilcisi oturdu. Ben de
Turk bayraginin arkasindaydim. Kongre Baskan,
Arab Toraks Birligi Baskani ve Saglk Bakani
“"kisa” birer konusma yapti. Daha sonra slaytlarla
Tunus tarihi anlatildi. Yaklasik bir saat stren
acilis téreninden sonra ok zengin bir blfenin
ve her tirll ickinin oldugu bir acilis kokteyli
yapildi. icki coktu ancak icen azd..

9 Kasim sabah 09.00 da kongre basladi. Kongre
dili Fransizca ve Ingilizceydi, ancak tim
oturumlar Fransizca olarak sunuldu, similtane
ingilizce"ye geviri vardi. Kongre biri 100 kisilik,
digeri 250 kisilik olmak iizere iki salonda paralel
yapildi. Oniki Arab Ulkesinden toplam katilimci
sayisi yaklasik 350 idi. Bunlarin 300 { gogis
hastaliklari, 50 si g6gUs cerrahi uzmaniydi. iki
salonda Ug glin sliren toplantida toplam 10
oturum vardi. Konular; KOAH, Tuberkiloz,
Astim, Akciger Kanserleri, Medistenin
incelenmesi, Trakeal Tumérler, Allerji,
Girisimsel endoskopi, Cocuklarda solunum
hastaliklari, Klinik pnémonoloji idi. Otuzbesi
sozel sunum, 130 u poster olmak Uzere
toplam 165 bildiri sunuldu. Oturumlarda
genelde temel bilgiler veriliyordu. Bildirilerde
olgu sunumu agirlikl idi. Konusmacilarin
cogunlugu Arab Ulkelerinden ve Fransa'dandi
(17 konusmaci). Almanya’dan bir, italya’dan
iki konusmaci vardi. Uzun etkili beta-2
agonistlerinin anlatildi§r bir adet satellit
sempozyum yapildi.
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Her iki salonda da barkovizyon, slayt makinasi
ve tepegdz vardi. Ancak yedekleri yoktu. Bir
konusma sirasinda barkovizyon bozuldu ve
toplantiya yarim saat ara verildi. Onarildiktan
sonra tekrar baslandi. Sunumlar genellikle
barkovizyon ile yapildi ancak ilging seyler de
oldu. Ornegdin bir konusmaci konusmasini
yaparken ilk disketi verdi, ilk disketteki slaytlar
bittikten sonra biraz bekledik konusmaci ikinci
disketini bilgisayara yikledi ve tekrar konusmaya
devam etti. Hicbir toplanti zamaninda baslamad.
Hepsi 20 dakika-yarm saat geg basladi ve
bundan da kimse rahatsizlik duymadi.

Toplam 20 ilag veya tibbi cihaz standi vard.
Standlar 2x1 metrelik kiiclik panolar ve éntinde
bir masadan olusmustu. Stand alani toplanti
salonunun fuayesiydi. Ayrica ERS standi ve
hemen yanibasinda buylk bir zevkle kurdugum
"Turkish Thoracic Society" standlari vardi. Bizim
stand kiiclik bir masa ve arkasinda bir panodan
olusmaktaydi. Panoya Toraks Dernedi 5.Yillik
Kongresi'nin posterlerini astim, masanin izerine
de bol miktarda kongre duyurusu koydum ve
ERS stand gérevlisinin kiskang! bakislar arasinda
yanibasina gectim oturdum.

Son gin aksam gala yemedi yapildi. Yemege

otobuslerle yaklasik 45 dakikada gidildi. Sahilde,
turistik bir oteldeydi. Degisik bir atmosfer, cok
glizel yemekler, bol icki ve cok diizenli bir servis
vardi. Arab folklor ekipleri gosteri yapti ve arab
sarkilar soylendi. Kulagimiz alisik oldugu igin
yabancilik cekmedim!

Kongre stiresince hemen tlim Arab Ulkelerinin
dernek baskanlari ile sohbetlerim oldu. Toraks
Dernegi’'nin 1500 Gyesi oldugunu, kongreleri
1400 kisiyle yaptigimizi, kongrelerde 80-90
oturum, 450-500 bildiri oldugunu, subelerimiz,
calisma gruplarimiz, kurslarimiz, kis okullarimiz
oldugunu, ERS'ye 150-250 bildiri ile katildigimizi
ve bu bildiri sayisi ile ERS'de ilk bese girdigimizi
anlatmak kolay ama adamlari inandirabilmek
zor oldu. Neyseki izmir'deki kongreye katilan
birkag kisinin olmasi benim insanlar ikna etmemi
kolaylastirdi.

Kongre bitiminde Ulusal Arab Toraks Dernekleri
baskanlari ile 2002 yili Nisan ayinda Antalya’da
gorismek Gzere ayrildik.

Sonucta tlim meraklarim giderilmis, rahatlamis
ve bagim dik olarak Turkiye'ye dodiim. Nedense
bu kongreden sonra 10. Yil Marsini daha bir
sik mirildanir oldum.

24. I[UATLD ORTADOGU BOLGESI TOPLANTISI ve 3. SUDAN

CHEST ASSOCIATION KONGRESI

Doc¢. Dr. Haluk Calisir

IUATLD' nin dizenli olarak yaptigi bolgesel
toplantilardan sonuncusu 20-23 Ocak 2002
tarihleri arasinda Sudan’in baskenti
Khartoum’da Sudan Chest Association ile
birlikte gerceklestirildi. Bu kongreye
Turkiye'den Prof.Dr.Elif Dagl ile birlikte
katildik. Bilindigi gibi Sayin Dagli IUATLD'
de bilimsel program baskanligi gorevini
ylrttmektedir.

Kongrenin ilk glni cgesitli kurs ve
workshoplarla basladi. Ben, cocuklarda
Entegre Akciger Saglhg Programi Planlama
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Uygulamasi ile ilgili bir postgraduate kursa
katildim. Bu kursun birkac ilgi cekici noktasi
bulunmaktaydi. Bir hastalik kontrol programinin
planlanmasi ve organizasyonu ile ilgili bu kurstaki
temel prensipler, tiberkiloz kontroll igin
onerilen Dogrudan Gozetimli Tedavi
Stratejisi'nde kullanilan yonetimsel araclarin bu
programa adapte edilmesiydi. Kursta, Bill ve
Melinda Gates tarafindan desteklenen bir
kontrol programindan da &rnek verildi. Sudan'da
cocuk 8lim hizinin bu programdan dnce binde
254 oldugu belirtildi. Bunun anlami, dogan her
4 cocuktan birisinin 5 yasina erisemeden
6lmesiydi. (Bu 6l¢lt tlkemiz icin binde 50
civarindadir.) Programin baslamasindan 3 ay
sonra olum hizi yariya disGralmistd. Tabii ki
bu sonuglar baslangic icin oldukga umut vericiydi.
Kuskusuz en énemli nokta, bu disUs trendinin
devamlihginin saglanmasidir. Bu programda
vaka bulmak icin kullanilan en dnemli élcit,
cocuklardaki solunum sayisiydi. Bu olciit, kabaca,
belirli yas gruplarinda belirli sayilarin tzerine
cikan solunum sayisi saptandiginda tedaviye
baslaniimasi prensibine dayanmaktadir. Ulke
olanaklar ¢cok kisith oldugundan, periferde
calisan saglik elemanlarinin timinde saat
olmadigi ve bazen de solunum sayisini saate
bakarak saymak zor olabilecegi icin, UNICEF
tarafindan dagitilan bir ARI(Acut Respiratory
Infection) Timer kullaniimaktaydi. Kibrit kutusu
biylkligundeki bu basit cihazin digmesine
basildiktan 30 saniye sonra bir kez, 60 saniye
sonra ise iki kez bip sesi ile uyarn yapimaktadir.
Bu arada da saglik calisani cocugun solunumunu
saymakta ve buldudu sonuca gbre

davranmaktadir. Bu kursun bir baska ilging
yonu ise sunum yapan aktif katilimailardi.
Misir, Pakistan ve Sudan’da bu programlari
yUrUten doktorlar kendi sonuclarini sundular.
Misir ve Pakistan'dan sunum yapan doktorlar
bu programlarin basindaki profesarlerdi.
Sudan’dan sunum yapan doktor ise bir
eyaletin Saglk Bakani idi. Bu kisinin Saglk
Bakani oldugunu ilerleyen gunler icinde
ogrendik. Sunum sirasinda, bakandan gok
periferde calisan bir doktor izlenimi veriyordu
ve sunumlarinda da ¢ok basarihydi.

Kongrenin ana temasi tlberkiloz kontroltydd.
TUberkiloz kontroll ile ilgili olarak ¢ok sayida
panel, konferans bulunmaktaydi. Bir b&limind
yakin komsularimizin olusturdugu tlkeler, DOTS
deneyimlerini sundular. Ulkemizden cok daha
az kaynak ayirarak, cok basarili sonuglar elde
eden ve DOTSa yillar énee baslayan bu Ulkelerin
sonuclari karsisinda, bu sunulari, cok daha
fazla kaynak ayirdigi halde hentiz DOTS'a
baslamayarak etkin tiberkiloz kontrolinG
uygulamaya gecirememis ve bu konuda adeta
ayak direyen bir Ulkede, sayilan gittikce artan
Cok ilaca Direncli Tuberkiloz hastalarini tedavi
etmeye calisan bir hekim olarak degisik duygular
icinde izledim. Kongreye sinirli sayida poster
kabul edilmisti ve ben de Nazilli Verem Savas
Dispanseri'nde Dr. Seren Arpaz ve arkadaslar
ile birlikte yaptigimiz gézetimli tedavi deneyimini
iceren calismay! sundum. Bu arada Nepal'de
tlberkiloz kontroliinde oldukga basaril sonuglari
ile bir cok ulusal ve uluslararasi 6dil aldigini
bildigimiz Nepal Tuberkiloz Kontrolu Programi
Baskani Dr. S.D.Bam cok etkileyici bir konferans
verdi. Konferansin ilging yon(, icerigi ile birlikte,
Dr.Bam'in inanmishgi ve kararlihgini cok gtizel
ve basaril bir sekilde ifade edebilmesiydi.

Kongrenin bir baska énemli konusu ise Titin
Kontroliydl. Gok sayida konferans, panel
v.b.etkinlik yapildi. Prof. Dr.Elif Dagl, aktif
katiimi ile Ulkemizde strdlrdigt micadeleyi
uluslarasi platformda da kararl bir sekilde
stirdUrdd. Bir aksam Uzeri, toplantilanin bitiminde
Sigara Karsiti bir miting diizenlendi. Baska bir
aksam ise halka acik bir konferans yapildi.
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Kongrede yer alan diger konular, Astma,
cocukluk cagi pnomonileri, kist hidatik, gégis
cerrahisi ve tropikal hastaliklardi. Katiimailar
IUATLD'nin Ortadodu Bdlgesi ve Avrupa
tlkelerinden gelmislerdi. Kongrenin acilisinda
Sudan Saglk Bakani da bir konusma yapti.
Ayrica, Saglik Bakani davetlilere bir aksam
yemegi verdi. Panellerde gdrevli Sudanh bilim
adamlarinin yetkinligi oldukca dikkat cekiciydi.

Sudan, Misir'in glineyinde yer alan, ¢cogunlugunu
Mislimanlarin olusturdugu bir Afrika Ulkesi.
Kisi basina diisen yillik geliri 200 dolarin altinda.
Eyalet sistemi ile yonetiimekte. Halen askeri bir
_hikimetin gbrev basinda oldugu tlkenin
giineyinde merkezi hikimet ile bazi gruplar
arasinda i¢savas strmekte. Bu savasta 1,9 milyon
kisinin oldigu bildirilmekte. Baskent Khartoum
ulkenin ortasinda yer almakta ve Nil Nehri sehri
boydan boya blyileyici bir glzellikte kat
etmekte. Nil, sehirde Mavi Nil ve Beyaz Nil
olarak iki ayr kola ayrilmakta. Her iki kol arasinda
bir renk farki géremesem de, goriilmeye

degerdi. Sudan 1829 ile 1885 yillari arasinda
Osmanli egemenligi altinda kalmis. Khartoum’
da Halife Camii diye adlandirilan bir yapi
bulunmakta. Yazili bir rehber bulunmamasi
nedeniyle fazla bir bilgi edinemedim, ancak
kisitl sayida insandan edindigim bilgilere gére
caminin tarihi Osmanl dénemine kadar uzaniyor.
Dider bir ilging nokta ise Sudan yemeklerinin
bizimkilere cok benzemesiydi. Kuzu cevirmesi
en basta gelen yemekleri. Bizdeki kadayifa onlar
kinefe diyorlar, ama bu tathnin icinde peynir
bulunmuyor. Ulkede Arapga konusuluyor. Bir
aksam yemek sirasinda otantik miziklerini
dinleme sansina kavustuk. Ulkede bir cok
konuda Arap kiltirl egemen olmasina karsin,
miziklerinde ritmik Kara Afrika etkisi cok
belirgin. Miiziklerinde Arap etkisinin olmamasi
ozellikle diger Arap Ulkelerinden gelen
katilimallara cok ilging geldi. Ayrica Khartoum'
un 3 saat kuzeyinde yer alan antik Marea kenti
ve yakinlarindaki piramit diye adlandirilan kral
mezarlar oldukga ilgingti.

GOGUS HASTALIKLARI ASISTANLARVARASTIRMA GOREVLILERI
TORAKS DERNEGI GENEL MERKEZI DANISMA KURULUNA
UYE OLMAK ISTER MISINiZ?

5. YILLIK KONGREDE “GOGUS HASTALIKLARINDA
ASISTANLIK: SORUNLAR VE COZUMLER” BASLIKLI
YUVARLAK MASA TOPLANTISINA TARTISMACI OLARAK
KATILMAK ISTER MISINiz?

LUTFEN 1 NISAN 2002 TARIHINE KADAR
TORAKS DERNEGI GENEL MERKEZINE BASVURUNUZ.

Ee -
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TORAKS DERNEGI SOLUNUM SISTEMI INFEKSIYONLARI
CALISMA GRUBU “PNOMONILER TANI VE TEDAVI REHBERI 2002”
CALISMALARI

Solunum Sistemi infeksiyonlari Calisma
Grubu 1988 yilinda olusturulan
Pnémoniler Tani ve Tedavi Rehberini
yenileme calismasina 24-26 Kasim 2001
tarihinde Cesme’de yapilan toplanti ile
baslandi. 1998 yilinda oldugu gibi
multidisipliner yaklasimin on planda
tutuldugu toplantiya solunum sistemi
infeksiyonlari ile ilgilenen Gogus
Hastaliklari, Infeksiyon Hastaliklari,
Mikrobiyoloji, Anesteziyoloji ve
Reanimasyon, Yodun Bakim, ¢ocuk
Hastaliklari uzmanlari ile Halk Saghg
uzmanlari ve Saglik Bakanhg temsilcileri
katildilar.

1998'den farkli olarak “Cocukluk Cag
Alt Solunum Yolu Iinfeksiyonlar” ve
“Paraziter Akciger Hastaliklar” alt
gruplari da olusturulup bu konularda
tani ve tedavi rehberleri de hazirlanmaya
baslandi.

Solunum Sistemi infeksiyonlari Calisma
Grubu rehber yenileme calismalarinin
ikincisini 4-6 Ocak 2002 tarihleri arasinda
agir kis kosullarina ragmen, her tirli
zorluga gogus gererek Ankara'da
gerceklestirdi.

Rehber olusturma slrecinde, konuyla
ilgili diger uzmanlik alanlarina sunulmak
amaciyla Izmir ve istanbul‘da iki toplanti
yapildi. Bu toplantilardan alinan
geribildirimler 1-3 Mart 2002 tarihinde
Adana’da yapilan calisma grubu
toplantisinda degerlendirildi. Rehber,
Toraks Dernegdi 5. Yillik Kongresinde
katilimcilara sunulacaktir.

En son asamada Genel Merkez Yonetim
Kurulu'nun onayi alinarak Toraks
Dergisinde vyayinlanacak ve
hekimlerimizin hizmetine sunulacaktir.

Prof. Dr. EyUp Sabri Ugan
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AVRUPA SOLUNUM DERNEGI (ERS) ve TORAKS DERNEGI (TD)

KONGRELERINE KATILIM ARTIYOR

Son 10 yillik dénemde Glkemizin ERS ile iligkileri
her yil artmaktadir. Bu artis hem ERS Uyeligi,
hem ERS kongrelerine katilim ve hem de bu
kongrelere bilimsel bildiri bazinda katilim ile
birlikte olmaktadir. 1991'den 2002'e gelirken
Ulkemizden bu kongrelerde sunulan bilimsel
bildiri sayilarinin hizla arttigr gorilmektedir.
Artis sadece sayisal olarak degil, genel bildiri
toplami icinde yiizde olarak da, her yil yukar
dodru gitmektedir (Tablo 1). Bu trend
dogrultusunda amacimiz 2010 yilina kadar bir
ERS kongresinin Ulkemizde yapilmasini saglamak
olmalidir. Gegen yil ve bu yilki kongrelerimizde

giderek artan isbirligi, bu alandaki istegimizin
haklihdini géstermektedir.

2001 yilinda Tirkiye ERS kongresi icersinde
ingiltere, Almanya, italya ve Rusya'dan sonra
193 bildiri ile besinci sirayr almistir. Kongreye
kayith 323 kisi ile de, genel katilim i¢inde 9.
siradadir.

Benzer bir trend de Toraks Derneginin Ulusal
Kongrelerinde izlenmektedir. 2001'de
dérdincislini yaptigimiz kongrelerimizde
sunulan bildiri sayisi Tablo |I'de gdsterilmistir.

Dr.Tuncay Goksel

Tablo I. Son 10 yildaki ERS kongrelerine tilkemizden kabul edilen bildiri sayilari ve bunlarin
kongre bildiri sayisina oranlari.

IE Bildiri Sayis Toplam Bildiri Oran Sayisi

1991 9 1284 0.7

1992 24 1464 1.64

1993 S 1799 2.06

1994 38 1901 2.00

1995 49 2367 2.07

1996 102 2478 412

1997 122 2547 4.79

1998 137 2463 5.56

1999 169 3035 5.57

2000 191 3408 5.60

2001 193 3066 6.30

Tablo II. Toraks Dernegi kongrelerinde sunulan bildiri sayilari.

Bildiri sayisi Bir dnceki yila gore artis (%)
Kongre 344 -
Il.Kongre 400 16
Ill.Kongre 420 5
IV.Kongre 548 30.5
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TORAKS DERNEGI 5. YILLIK KONGRESI CALISMALARI SURUYOR

Toraks Dernegi 5. Yillik Kongresi, 24-7 Nisan 2002 tarihleri
arasinda Antalya Belek’te yapilacak. 10 paralel salonda
yapilacak olan kongreye 200 yabanci, 1500 yerli hekimin
katilimi bekleniyor. Avrupa, Orta Dogdu, Tirk
Cumhuriyetlerinden katilacak bilim adamlari ile iletisimin
kurulabilmesi, cok sayida bildiri sunacak ve konferans verecek
olan bilim adamlar ile ayni ortak dilin kullanimi zorunlu
kilindigindan tim salonlarda Tiirkge'nin yani sira Ingilizce de
kullanilacak ve tiim salonlarda aninda ceviri olanagi sunulacaktir.
Sabah saat 07.30'da uzmaniyla sdylesilerle bagslayacak olan
toplantilar 10 paralel salonda panel, yuvarlak masa, karsit
gérls, konferans, olgu sunumu, sozel sunum, tartismall poster
sunumlar ile stirecek ve endistri tarafindan diizenlenen uydu
sempozyumlarla 19.00'da sona erecektir. Ogle saatlerinde
poster baslarinda yogun tartismalarin yapilacagi poster
oturumlari ve yogun katiimla aktif,
tabanla kucaklasma hedefine
ulasilacagini umdugumuz “calisma grubu
toplantilar” yapilacaktir. Alanlarinda
saygin bilim adamlarinin bilgi birikimi,
deneyim ve gelecege yénelik dngorilerini
paylasacaklar, tartismak icin sunacaklari
bilimsel programin lkemiz bilimine
katkida bulunacagini distniyoruz.

Genel Merkez Genisletilmis Yonetim
Kurulu'nda gbrev alacak olan, asistan
ve uzman hekimlerin temsilcilerinin segimi
oturumlari ve sorunlarinin, ¢6zim
onerilerinin tartisilacag oturumlarin
yapilmasl ile dernegimizin sessiz cogunlugunu olusturan geng meslektaslarimizin seslerini daha iyi,
olmasi gerektigi gibi duyurabileceklerini umuyoruz.

Kongremizde bir ilk daha gerceklesecek ve "Tirk Gogus Hastaliklar Yeterlilik Kurulu” tarafindan
ilk yeterlilik sinavi yapilacaktir. Ulkemizdeki gégis hastaliklan egitim diizeyinin standartin yiikseltmeyi
ve uluslararasi kriterlere uygunlugunu hedefleyen sinavin, tim uzman hekimlerin katilimina agik
oldugunu ve board sertifikasina sahip olmanin ayricalik olarak degerlendirilecegini belirtmek istiyoruz.

Prof. Dr. Eylip Sabri Ucan

TORAKS DERNEGI 5. YILLIK KONGRESININ KURSLARINA KATILINIZ.

TORAKS DERNEG 5, YILLIK KONGRESININ LK GUNUNDE YAPILACAK 10 AYRI KURS ICIN
LUTFEN SUBELERINIZE BASYURUNUZ. SINIRLI KONTENJANLAR NEDENIYLE KURS KAYIT
BASVURUNUZU YAPMAKTA GECIKMEYINIZ.




Toraks Blilteni

YASAMDAN

- Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Gégils
Hastaliklart Anabilim Dali Baskani ve Toraks
Dernegi Erzurum Sube Baskanimiz Dr. Arzu
Mirici, profesorlik kadrosuna atanmistir.
Uyelerimizden Prof. Dr. Zehra Seyfikli Gazi
Osman Pasa Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekanligina, Do¢. Dr. Metin Gorgliner ise
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Dekan
Yardmaligina atanmistir. Kendilerini kutluyoruz.

- Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Gdgis
Hastaliklari Anabilim Dalinda goreve baslayan
Yrd. Dog. Dr. Yilmaz Bilbll, Uzm. Dr. Zeki
Yildinm ve Asistan Dr. Savas Ozsu'ya,

Cukurova Universitesi Tip Fakiltesi Gogis
Hastaliklari Anabilim Dalinda géreve baslayan
Uzm. Dr. Ismail Hanta ve Dr. Fatma Aydofjan'a,

.

Trabzon Gégus Hastaliklari Hastanesine yeni
atanan Dr. Emir Asan ve Dr. Halit Cinarkaya'ya,
Giresun Gogus Hastaliklar Hastanesine yeni
atanan Dr. Halit Karahan'a, Giresun SSK
Hastanesine atanan Dr. Zeki Yildinm'a, Rize
Devlet Hastanesine atanan Dr. Semih

Agdanoglu’na, Glimishane Devlet Hastanesine
atanan Dr. Nese Mehmet Karaduman'a ve
Artvin Devlet Hastanesine atanan Dr. Servet
Kayhan’a yeni gérevlerinde basarilar diliyoruz.

+ Hacettepe GOgus Hastaliklarn Anabilim Dali'nda

arastirma gdrevlisi olan Dr. Osman El Jundi ile
Dr. N. Hare Kurt 22 Aralik 2001 tarihinde

Ankara‘da evlenmistir. Erzurum subesi
Uyelerimizden Dr. Mehmet Meral ve Dr. Umit
Tutar da bu yil bekarliga veda etmislerdir.
Dernedimizin bu geng Uyelerine émir boyu
saglik ve mutluluklar diliyoruz.

Sayin Editor,

yazilmaktadir.

Saygilarimla.

SERBEST KURSU

Toraks Bilteni Ekim 2001 sayisinda yer alan "Yeni bin yilda bilimsel etik" baslikli
yazida Anabilim Dalimiz hedef alinmistir. Bilimsel makalede yazar olmanin
kosullari bir cok kaynakta yer almaktadir. Bir kisinin bir bélimde belli bir siire
calismasi, makalelerde isim hakkinin olmasi kosulunu getirmemektedir. Anabilim
Dalimiz tarafindan yayinlanan makaleler etik kurallara dikkat edilerek

Dog.Dr.Fiisun Oner Eyiiboglu
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GORUSLER

HEKiM-HASTA iLISKISINDE NEREDEYiZ?
Doc. Dr. Tevfik Ozl

Bir cok hekim hastalarindan "o glne kadar hig
hekim yiizii gormedikleri" ifadesini isitmistir. Bu
sdézden, "hekim yUz{'nin hastalar icin pek
sevimli olmadigi anlami ¢lkmaktadir. Bir kisiyi
hekim y(izli gérmeye mecbur eden hastaliklardr.
Yani hekimle iliski kurmak, aslinda zorunluluktan
kaynaklanmaktadir. Bu iliski &nceden
tasarlanmamis oldugundan beklenmedik bir
seydir. Onceden birbirini hic tanimayan taraflar
bir plan, bir hazirlik olmaksizin aniden
karsilagiverirler. Fakat buna ragmen, bu iliskiden
hasta tarafinin beklentileri cok ylksektir. Sizden

cok 6zel, yakin ve éncelikli bir ilgi bekler. Ustelik;

bu sadece bir dilek degildir. Bunu hak ettiklerine
inanmuslardir.

Hastalarin hekimlerinden talepleri sadece ilgi
gormek degildir. Onlara sifa vermenizi de isterler.
Bunu yapabileceginize inanirlar, inanmak isterler.
GUcUnUzin sinirli oldugunu bile kabullenmek
istemezler. Kaybettikleri sagliklarina kavusmak
icin bazen sizi asan beklentilere sahiptirler.
Genetik ya da yasam kosullari, aliskanliklar gibi
cevresel faktorlerden kaynaklanan, yillarin
birikimi hastalik veya sakatliklari tamamen ve
kisa strede gidermenizi, ona saglgini eksiksiz
olarak geri vermenizi beklerler. Bunu yaparken
de ona fazla bir sorumluluk ve gorev
yuklememenizi de isterler. inisiyatif kullanmak
istemezler. Hekimin kendisine basvuran
hastasina karsi gérevinin, hastasini dinlemek,
sorununu ¢dzmek Uzere ¢aba sarf etmek, dogru
tani koyup, dogru tedaviyi uygulamakla sinirli
oldugunu; dogru hekim miidahalesinin sonucu
belirlemek icin tek basina yeterli olmadigini;
hekimlerin ne kadar isteseler de tedavilerinin
her zaman sifa ile sonuglanamayabilecegini
kabullenmek zor gelir onlara...

Hekimlere yliklenen bu adir sorumluluk aslinda

yeni bir olgu dedildir. Tarih boyu, toplumun
hekimlerden yiiksek beklentileri olmustur. Onlar
adeta, Tanr' nin yeryliziinde sifa dagitan
temsilcileri olarak algilanmislardir. Bu yiksek
beklenti, hekimin omuzlarina kaldiramayacag
kadar bir agirlhk yiuklemektedir. Oysa, biz
hekimler de, digerleri gibi "6limli birer insaniz".
Farkimiz, sadece sagdlik ve hastalik konularinda
hekim olmayanlara gdre daha fazla bilgi ve
deneyim sahibi olmaktan ibarettir. Biz hekimler,
bugln guctmuizin sinirlarini biliyoruz ama,
acaba toplum da bunun farkinda mi?

Bugtin bile, hasta veya yakinlarinin ona bictikleri
mistik rolii oynamasi konusundaki talepleri
sonucunda, hekimin beklentileri karsilayan bir
gorinim sergilemeye itildigini biliyorum.
Hekimin, bazi hastaliklar karsisindaki caresizligini
veya en azindan hastanin umdugu 6lcide bir
iyilesme temin edemeyecegini ve tedavi ile elde
edilecek faydanin sinirli olacagini itiraf etmesi
yerine; hastasina "merak etmeyin, her sey
yolunda kisa bir slre sonra hicbir seyiniz
kalmayacak, siz bana glivenin gerisini hic merak
etmeyin, isin sirrn bende!" demesini bekleyen
ve bu tlr bir yaklasima prim veren toplumsal
yaplya sahibiz.

Hasta hekime gelinceye kadar yasadigi sorunlari
ya kendinden veya cevresinden ya da kaderinden
bilir. Ancak, hekime basvurdugu andan itibaren
artik olaymin bitin sorumlulugu hekimin
omuzlarindadir. Eger iyilesmiyorsa; gecg
iyilesiyorsa; daha kotusl, giderek kotlye
gidiyorsa; hele hele &lim veya kalici sakatlanma
olusmus ise; bu, hekimin zamaninda ve dogru
teshis koyup, uygun tedaviyi yapmamasindan
kaynaklanmistir. Dogru hekim midahalesine
ragmen, islerin her zaman yolunda
gitmeyebilecedini; bazi hastaliklarin dogal
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seyrinin tedaviyle degismeyebilecedini;
hekimlerin de diger insanlar gibi, 8lim karsisinda
caresiz kalabileceklerini kabullenmek istemez
coklari.

Kuskusuz, hekimler de hastalar gibi, hastaligin
sifa bulmasi icin calisirlar. Muayene, tetkik,
teshis ve tedaviden amag sifadir. Ancak, sifa
yalnizca hekimin elinde olan bir sey degildir.
Oyle olsaydi, hicbir hekim, hig bir hastasindan
bunu esirgemezdi. Hi¢ olmazsa bunu
kendilerinden esirgemezlerdi ve hekimler
Olimsiz kisiler olurlard.

Hastalarin bu yiiksek beklentilerine adapte
oldugumuzdan midir bilmem bir cok hekim,
tedaviyi tamamen kendi yetki ve
sorumlulugunda gorir. Oysa, cerrahi midahale,
yogun bakim ve mekanik ventilatér destedi
gerektiren olgular gibi baskalarinca uygulanan
tedaviler disinda cou zaman hastaliklari, hekim
degil hasta tedavi eder. Hastanin tedavinin
sonucunu belirleyici roll, 6zellikle kronik
hastaliklar géz énine alindiginda daha da
belirgindir. Bu gercek, hekimin roltinlin énemsiz
oldugunu gbstermez. Hekim gerekli tedavinin
uygulanmasinda rehberlik, danismanlik eder.
Hekim kendisine basvuran hastayl muayene
eder, tanisini koyar ve onun icin uygun tedaviyi
planlar. Ancak, tedavinin beklenen sonucu
vermesi icin uygulanmasi gereklidir. Ne kadar
dogru olursa olsun, uygulanmayan hicbir tedavi
etkin degildir. Tedaviyi uygulamak ise, hastaya
ait bir eylemdir. Tedavinin basarisi, diger bir
sekliyle hekimin basarisi, hastanin kendisine
verilen tedaviyi dogru olarak uygulamasina
baghdir. Uygulamadaki eksiklik veya yanlishklar
ile hasta uyumsuzlugu ¢cogu zaman dogru tani
ve tedaviye ragmen basarisiziga neden olur.
Oyleyse, hekimler sadece dogru tani koymak
ve dogru ilaglar recete etmekle kalmayip;
hastalarini, ellerindeki tedavi ile iyileseceklerine
veya bu tedaviden yarar goreceklerine, bu
tedaviyi basarabileceklerine inandirmalari, ve
tedaviyi nasil uygulayacaklari konusunda da
onlari egitmeleri gerekir. Oysa, hekimlerimizin
codu, yodun zaman ve emek harcayarak
hastalarina dogru tani koymalari ve uygun

tedaviyi order etmelerine karsin, tedavilerinin
basarisini eczaa kalfasinin ilag kutularinin Gzerine
yazacad tarifnamelere endekslemeleri yziinden
amaclarina ulasamiyorlar.

Ginuimizde hastanin tedaviye
uyumsuzlugundan, hastadan cok hekimin
sorumlu oldugu kabul edilmektedir. Clink{, cok
nadir drnekler disinda, hasta tedavi olmayi ister.
Hastaliga bagl olarak zarar géren, aa ¢eken,
yasam kalitesi bozulan hastadir. Zaten, hekime
bu amacla basvurmustur. Dolayisiyla, hastanin
tedaviyi basarisiz kilmak icin 6zel ve maksatl
bir caba sarf etmesi, esyanin tabiatina aykiri bir
durumdur. Gergi, hastalanmaktan dolayi ikincil
kazanimlari fazla olan nérotik kisilerde ve bazi
psikotiklerde tedaviyi reddetme, kasitli olarak
aksatma, terk etme durumlari séz konusu
olabilir. Fakat bunlar, ¢cok nadir ve sira disi
olaylardir. Hastanin tedaviye uyumsuzlugu
kasittan degil, baska nedenlerden &rnegin:
bilgisizlikten veya ihmalden kaynaklanmaktadir.
Ayrica, uygulanacak olan tedavi seklinin zor,
karmasik, sik, 6zel beceri gerektiren, zaman
alicl, yorucu olmasi da hasta uyumunu bozan
6nemli bir faktordir. Bu nedenle tedavi miimkin
oldugunca basit, seyrek, kolay uygulanir ve
etkin olmalidir. Tedavinin etkisini hemen
hissetmeyen hasta tedaviye devam etmez.

Hastaligin nasil tedavi edilecegi, tedavi
edilmemesi durumunda sonucun ne olacagi
konusunda hastayi bilgilendirmek ve tedaviyi
aksatmadan strdUrebilmesi icin onu yeterince
motive etmek, hekime diisen bir sorumluluktur.
Bu yapildiginda, hasta uyumsuzlugu diye bir
durum, sik gbzlenmez. Hastayi bilgilendirmek
ve yUreklendirmek yaninda, ona glven vermek
de hasta uyumu icin cok énemlidir. Hasta,
yasadigi sorunu hekimin dogru olarak algiladigi
ve onu ¢ozebilecek yeterlilige sahip bir kisi
oldugu konusunda ikna olmaldir,

Hasta egitimi, hastaligi ile bas edebilmesi;
hastaligini takip ve tedaviyi uygulayabilmesi icin
gerekli olan bilgi ve becerinin hastaya
kazandirlmasi islemidir. Kuskusuz bu egitimin,
hastaya, hastaliga, cevresel degiskenlere gore
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farklilik gdsteren bir cok dgeleri vardir. Ama,
kim olursa olsun hekime basvuran her hasta -
acikca ifade edip soramasa da- su sorularin
yanitlarini hekiminden almak ister: "Ben hasta
miyim? Hastaligimin adi nedir? Neden bu
hastaliga yakalandim? lyilesecek miyim? ilag
kullanacak miyim? Hangi ilaci, ne zaman, ne
kadar, nasil? llag diginda nelere dikkat etmeliyim?
Bir daha hastalanmamak icin ne yapmaliyim?
Kontrole gelecek miyim?” Basarili bir hekim,
hastasiyla konusmasi sirasinda bu sorularin
yanitlarini -sorular sorulmasa da- vermelidir.

Oysa, saglik ocaklarinda muayene olup regete-

alan hastalar {zerinde uygulanan bir anket
calismamizin sonuglarina gore: "hastalarin
%35'inin kendilerine konan taniyl, %61.3'U
prognozu (iyilesip iyilesmeyeceklerini, hastaligin
kronik olup olmadigini) %36.7'si kag ilag
kullanacaklarini, 9%35.2'si tedavinin ne kadar

devam edecegini bilmedigi ortaya ¢ikmistir”.;

Fakat bu sorun, sadece bizimle ilgili degil gibi
gorinmektedir. Nitekim, Gordon T, Edwards
WS'nin ¢alismalarina gore “20 dakika siren
goriusmelerde, doktorlarin bu stirenin yalnizca
bir dakikasini biraz asan boliminde hastalarina
bilgi verdikleri ortaya gikmistir”. Hekimin kendisi
veya bir yakini hastalandiinda, meslektasindan
bu kenuda bilgi edinme gereksinimi herhangi
bir hasta icin de gecgerlidir. Hatta, bu islem icin
hekim olmayan hasta veya hasta yakinina cogu
zaman daha fazla zaman ayirmak ve detay
vermek gereklidir.

Hastasiyla gdriisme sirasinda hekim aceleci
olmamali, hastasini dinlemeye, onun sorununu
cozmeye hazir oldugunu, bunun igin zamani
oldugunu hastaya hissettirmeli, dikkatini
hastasina odaklastirmali, hastasiyla konusurken
bir sey okumak, yazmak, telefonla konusmak,
bir baskasina s6z sdylemek gibi baska islerle
ilgilenmemelidir. Hekim hastasina bir saval gibi
davranmamalidir. Hastalik bir sug degildir.
Hastaligin ortaya cikisinda onlarin bir
sorumlulugu olsa bile, bu durum enlari suglu
yapmaz. Bize dlsen, onlari, bazen onlara
ragmen koruma dirtislyle hareket etmektir.

Hastanin tibbi sorgulamasina ve muayenesine

gecmeden dnce, onun heyecanini teskin etmeli,
hastasiyla tanismali ve hastasinin adini, egitimini,
mesledini, sosyal statlistini 6grenerek ilerleyen
dakikalarda ona hitap ederken Uslubunu bunlara
gdre belirlemelidir. Tibbi sorgulama, asik ylz,
sert ses tonu, elestirici, azarlayic bicimde degil;
ogrenmek, yardimar olmak amacini ve hastanin
ifadesine, isbirligine ihtiya¢ duyuldugunu
yansitan bir ses tonu ve yliz ifadesiyle
yapiimalidir. Hasta kendi sorununu ¢cézecek
kisinin o olduguna ikna olmalidir. Hekimin
kendisini anladigini ve bunu ¢dzmek icin istekli
oldugunu hissetmelidir. “Ylzylze iletisimin
3/4'Unin sézslz gerceklestigi” unutulmamalidir.
Hekim, kilik kiyafeti, sac-sakal trasi, ses tonu,
jest ve mimikleriyle hastasinda saygi uyandirmali
ve hastadan aldigr bilgilerin hastanin yarari ve
tibbi amaglar disinda kullanilmayacagi
konusunda gerekirse sozlii agciklama ile hastasina
guiven vermelidir. Sorularini kapali uclu olarak
degil, hastanin sdylemek istediklerini ifade
edebilmesine imkan taniyan, ip uclari veren ve
onu cesaretlendiren bir sekilde sormalidir.

Hasta ile hekim arasindaki iletisim cogu kez
pratikte tek yonli olarak cereyan eder. Hekim
otoritesinde strdiriilen bu iliskide hasta edilgen
konumdadir ve nadiren kendisine stz duser.
Fakat, hichir zaman belirleyici degildir. Oysa,
saglikli iliskide hekim hastasina, hasta da
hekimine mesaj aktarmalidir ve sonucu ishirligi
icerisinde belirlemelidirler. Kuskusuz, burada
hekime cok daha blylk sorumluluk
dismektedir. Zira, "Cogu hastanin aptalca bir
sey soyleme, yanlis bir sey yapma, kotl hasta
olarak etiketlenme korkusu vardir. Bu duygu
onlari soru sorma ve dosyalar gérme isteginden
alikoyar"”. Fakat, hekimlerin bu sorumluluklarina
uygun davrandiklarini sdylenemez. “Hastalarin,
hekime sikayetlerini anlatmaya baslamalarindan
ortalama 18 sn sonra sozlerinin kesildigi bir
arastirmada gosterilmis™tir.

Hasta egitiminin vazgecilmez bir unsuru da
hasta yakinlarinin egitimidir. Hastalik cogu kez
sadece bir kisinin sorunu olmaktan daha fazla
onemlidir. Hastalik, hasta yaninda hastanin
esinin, cocuklarinin veya ebeveynlerinin, is
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arkadaslarinin da normal yasamlarini bir bicimde
etkiler ve alisik olduklarindan farkli davranmaya
onlari zorlar. Bu, dogdal olarak bir sikinti veya
mutsuzluk demektir. Bundan ayri olarak
hastaligin kontroll, bazen sadece hastanin
kendi gliciiyle basarilamaz. Ornegin astimli bir
bebek yada ¢ocugun hastaligini ancak anne,
baba ve hatta 6gretmeninin aktif destedgi ile
cdzmek mumkin olabilir. Hemiplejili,
hemiparezili bir hastanin yakinlarina bundan
cok daha fazlasi diser. Hekim, hastaligin onlar
icin ne anlama geldigini, kendilerinden
beklenenleri uygun sekilde onlara aktarmalidir.
Ornegin, polen astmasi olan bir cocugun anne
ve babasiyla birlikte kardesi de bahar-yaz
aylarinda kirda piknik yapamayabilecektir.

Hastanin roll sadece tedavi kismiyla sinirh
degildir. Hastanin, tanisal siirecte karara katilimi
da saglanmalidir. Alisilmis Hekim Merkezli Tip
uygulamalarinda teshis-tedavi slirecinde aktif
olan, ydnlendirici olan hatta belirleyici olan
hekimdir. Bu uygulamada, hekim daha énceden
edindigi bilgi ve birikimlerinin 1siginda kendisine
bagvuran hastasini muayene eder, tani ve tedavi
icin gerekli gérdagi girisimleri planlar ve
hastadan bunlara tam bir itaat ister. Hasta
hekimle karsilastigi andan itibaren bitln insiyatifi
hekime verir ve tamamen edilgen bir konuma
itilir. Sorulari hekim sorar. Kararlari o verir.
Hekimin otoriter pozisyonu ¢ogu kez ylz
ifadesine ve ses tonuna bile yansimistir. Emirler
verir. Az konusur. Hastasindan mutlak itaat
bekler. Hastanin sorularini  bile meslegine
midahale ve otoritesine baskaldiri olarak algilar.
"Geg surayal” “Ac sirtini!” “Git bu filimleri
cektir” “Al bu ilaglari kullan” uslubu ¢ok
yaygindir. Hastanin bu direktiflerinden bir veya
birkacina isteksiz olmasi veya uymamasi hekimi
sinirlendirir veya hastay reflize eder.

Hasta Merkezli Tip pratiginde ise hekim-hasta
iliskisinde hasta hekim otoritesi gélgesinde
kalmaktan korunmustur. Clnki iliskinin varlik
sebebi hastanin sorunudur. Hasta hekim igin
degil; hekim hasta icin vardir. Hastanin sorununu
¢bzmek icin vardir. Hasta sorununu rahatca
ifade edebilmeli, merak ettiklerini sorabilmelidir.

Kendisiyle ilgili kararlar verilirken bilgilendirilmeli
fikri sorulmalidir. Hekim hasta yerine karar
vermemeli, hastanin dogru karar verebilmesi
icin teshis ve tedavi stirecinin her basamaginda
onu yeterince bilgilendirmeli, secenekleri,
alternatifleri muhtemel sonuglaryla birlikte ona
aciklamali fakat son karari ona birakmalidir.
"Sizin sorununuzun Ust solunum yolariyla iliskili
oldugunu dislinGyorum, ancak buna karar
verebilmek icin sizi muayene etmem gerekiyor.
Bir bogaziniza bakabilir miyim?” “Hastaliginizin
kesin teshisi icin rontgen filminizi gérmemiz
gerekiyor. Filim gektirebilir miyiz?" “Bronkoskopi
yapmamiz gerekiyor, ancak bu islemin bazi zor
taraflari var...." Bu ifadelerde yukandakilerden
farkl olarak hastanin onayini arayan, onun
fikrini &nemseyen, ona inisiyatif taniyan bir
uslup s6z konusudur. Uygulanacak tanisal
girisimlerin ve tedavinin olumlu veya olumsuz
sonuglarinin hekimi degil hastayr dogrudan
etkiledigi dustnllirse, kisinin kendi gelecegi
ile ilgili yasamsal dnemi olan kararlarin
alinmasinda sz sahibi olmasi gerektigi acikca
bellidir. Onemli olan ve hekime diisen hastanin
boyle bir karar slirecinde dogru dusinmesini
saglayacak bir bilgilendirmenin yapilmasi ve
olasi sonuglarin, mevcut alternatiflerin sabir ve
objektiflikle anlatiimasidir. Bu hekimin yasal
olarak korunmasini da saglayacaktir. Zira hasta
gerekge, fayda/zarar agisindan bilgilenmesini
takiben kendi karar verirse yarin uygulamanin
kot sonuclar ortaya gktiginda bundan hekimi
sorumlu tutamayacaktir. Yapilan arastirmalar
hekim davalarinin, yanls tani ve tedaviden daha
fazla kotl hasta-hekim iligkisiyle baglantili
oldugunu ortaya koymustur. Hasta ve hasta
yakinlarinin gGveninin kazanilmasi, hekimin
kendine ait motivasyonlarin dnceliginde degil
(para kazanmak, bilimsel arastirma yapmak,
Un saglamak vb gibi) hastanin sorununu ¢bzmek
icin caba sarf ettigi konusunda ikna edilmesi
hekimin de en blylk glvencesi olmaktadir.
Dodal olarak, bu tir bir yaklasim, sadece hekimi
sikict mahkeme safahatindan ve kendisi icin bir
felaket olan basinin diline dismekten
kurtarmakla kalmaz popularitesi artirarak
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amacina (para kazanmak, bilimsel arastirma
yapmak, in saglamak vb gibi) daha kolay
ulasmasini saglar. Hekim davalarina yol agan
“olumsuz hekim davranislarinin; Go6z gbze
gelmekten kaginmak, sert ses tonu, elestiri, hig
bilgi vermemek ve ¢ok az bilgi istemek, asik bir
ylz, sevecen davranmamak ve hastayla kisa
temasta bulunmak oldugu rapor edilmistir”.
Basarili hekim ise; kendisini hastanin yerine
koyarak ona gére muamele eder. Elbette boyle
bir iyi niyetin yanlis kullanimi s6z konusu
olacaktir. Fakat hekimin, neleri yapip neleri
yapmayacagini yani sinirlarini iyi belirlemis olmasi
bu k&t niyetlileri saf disi tutmak icin yetecektir.

Tip dogasi itibariyle en otoriter meslektir.
Hastanin sosyal, ekonomik, politik veya hiyerarsik
konumu hekimden daha yiliksek olsa bile,
hekime basvurdugunda, otoritesini kabullenmis
olarak ondan yardim istemektedir. Hekim, onun
ozel yasamini sinirlayacak agir tavsiyelerde
bulunsa bile, hasta buna itiraz etmeyecektir.
Fakat hekimler mesleklerinin bu otoriter yapisina,

kisisel alcakgdnUllilik ve yardimseverlik
duygulariyla karsi koyarak teraziyi
dengelemelidirler. Zaten tip, insanin insana
acima ve yardim etme i¢gldisinden
dogmugtur. Ama hekimlerimiz maalesef giderek
bu yuce duygularini yitirmektedirler. Diger bilim
mensuplarindan farkl olarak, bilim adami olma
yaninda ayni zamanda bir zanaatkar olduklarini
unutmaktadirlar.

Cagdas hekimler olarak, toplumun sirtimiza
vurulan tasiyamayacagimiz kadar agir
sorumlulugu, artik hastalarimizla paylasmak
istiyoruz. Saglikli olmak ve saghkli kalmanin
sadece hekim inisiyatifinde bir is olmadigini;
hasta olan, olmayan herkesin katilimini
gerektiren bir isbirligi ile bireysel ve toplumsal
saghigimizi sirdlrebilecegimizi/
iyilestirebilecedimizi dncelikle vurgulamak
istiyoruz. Saglikl olmak ve saglikli kalmak icin
hepimizin daha ¢ok bilgilenme, aliskanliklarimizi
kontrol altina alma, yasamimizi olmasi gerektigi
bicimde degistirme, toplumsal bilincin ayni
yonde olusmasi icin ¢aba sarf etme, olumsuz
cevresel faktorlerin farkina varip dizeltme
paydasinda isbirligine davet ediyoruz. Hasta ve
hasta yakinlarimizi ise, hastaliklarinin kontrol
altina alinmasi ve tedavisi konularinda
sorumluluk yiklenme, gerekli bilgi ve beceriyi
kazanma ve bu siirecte gereksinim duyacaklari
enerji ve motivasyonu, danismanlik ve rehberligi
hekimlerinden almaya cagiriyoruz. Otoriter
hekim yerine danisman ve rehber hekim rolind
tercih ediyoruz. Hastaliklarin tani ve tedavisinde
hekimi merkeze alan bir anlayis yerine hastaya
odaklanan bir yaklasimi daha dogru buluyoruz.
Saghginiz bir baskasinin inisiyatifine
birakilmayacak kadar sizin icin "6zel" ise, saglk
her seyden once ise gelin daha saglikli bir
diinyayi hep birlikte kuralim.

GUNUMUZDE TUBERKULOZ VE SORUNLAR
Prof. Dr. A. Altay Sahin

Hipokrat'tan bu yana Mikobakterium
TUberkilozis (MTB)'in insanlarla beraberliginin
stiregeldigi bilinmektedir. Insan MTB ile
savasirken, istemsiz olarak onun dis diinyaya
acllmasina yardim etmektedir. Boylece yeni
konakgilar bulan MTB basilleri, neslini kolayca
devam ettirebilmektedir. 1950°li yillara kadar,
ileri stirtlebilecek gelismelerden biri, MTB'ye
dogal direngli insanlarin sayisinda ¢ogalmadir.
Bilmedigimiz ise hem insan, hem de MTB'nin

bu streg icinde birbirlerine karsi ne gibi stratejiler
gelistirdikleridir.

1950'li yillardan sonra baslayan kemoterapi
dengeyi MTB’nin aleyhine déndirmistir.
Kemoterapi siireci icerisinde her iki taraftaki
yapisal degisiklikleri yeterince 6grendigimiz
sdylenemez. Bilebildigimiz bu sire¢ icerisinde
yaklasik ayni kemoterapdtik ajanlarin
kullaniimasidir. Ayni kemoterapétik ajanlarin
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kullanimi MTB'nin isine yaramis, kullanilan
ilaglara éGnemli oranda direng kazanmiglardir.
Robert Koch'un bulusundan 100 yildan fazla
bir stre gegmesine karsin basil hakkindaki
bilgilerimizdeki artis molekiler tekniklerdeki
gelismeler disinda oldukga sinirli seviyelerde
kalmistir. Asilama ile elde edilen bagisikhdin
etkinligi konusunda da belirsizlikler
bulunmaktadir. Son yillarda molekiler
biyolojideki gelismeler, insan ve MTB icin
bilinmeyenlerin eksik te olsa, kismen
aydinlanmasini saglamistir.

MTBnin insana giris yollarindan en énemlisi
solunum sistemidir. Glinde ortalama 10.000 ila
20.000 litre havayi icine karisanlarla birlikte
solumaktayiz. Solunan MTB'ler direncli olmayan
bir insanin alveollerine ulasarak; basarili bir
immunite ile tamamen yok edilebilir, progressif
hastalik gelisebilir veya dogal gelismelerden
biri olan latent infeksiyon formuna doniisebilir,
Primer infeksiyon denilen bu gelismede olusan
latent infesiyonda MTB ile insan organizmasi
bir denge halinde bulunmaktadir. Bu dengede
MTB'ye gelistirilen imminitenin énemli rol
oynadigi agiktir. Bu immdnitenin endojen ve
egzojen reinfeksiyonu ve hastaligi engelledigi
dustntlmektedir. Bu dengenin insan aleyhine
bozulmasiyla post primer veya reinfeksiyon tipi
hastalik gelismektedir. Dengeyi insan aleyhine
bozan AIDS, Diabetes Mellitus, Viral infeksiyonlar
gibi immuniteyi zayiflatan risk faktorleri ile
hastaligin gelismesi kolay anlasilabilir. Ancak
latent infeksiyondan veya gergek reinfeksiyonla

gelisen hastalik tablosunun bilyik
cogunlugunda yukanidaki gibi herhangibir risk
faktori saptanamamaktadir. Primer infeksiyon
gegirenlerde, disardan alinan yeni MTB ile
hastalik gelisme olasihginin, immuniteyi
zayiflatan risk faktorlerinin varligi disinda zayif
oldugu kabul ediliyordu. Bu gorisin
degisebilecegini gosteren gozlemler rapor
edilmistir. TUberklloz konusunda eski
bildiklerimiz ve yeni dgrendiklerimiz, insanin
aklina bircok sorunun takilmasina neden
olmaktadir. MTB'ye dogal diren¢ hangi sinirlarda
degiskendir? Immiinitenin, latent infeksiyon
ve/veya hastaliktaki farklari ile gergek
reinfeksiyonu 6nlemedeki roll nelerdir?

Immuniteyi zayiflatan risk faktérleri disinda,
gercek reinfeksiyon nasil gelismektedir? Bu tlr
sorulardan bazilandir. Molekiler yontemlerden
elde edilen veriler, bilinmeyen sorunlara yanitlar,
hastaligin yaylmasini kontrol eden epidemiyolojik
yontemlerin daha etkin kullanilmasini
saglayabilecektir.

Ulkemizde tiberkilozun kontroliinde ciddi
sorunlar bulundugu sdylenebilir. Tani, tedavi
ve kontrol programlarinda, standart yontemler
ve yaygin uygulanan uzlasi raporlari
bulunmamaktadir. Ulke capinda gercek yillik
infeksiyon riski cok iyi bilinmemektedir. Cok
ilaca direng sorunu oldugu varsayilmasina karsin,
sorunun hangi boyutlarda oldugu belli degildir.
Bunlara ek olarak, ulke capinda kayitli ve yeterli
epidemiyolojik verilere sahip oldugumuz
sbylenemez.

Yukarida belirtilen olumsuzluklardan birine,
Hascelik ve arkadaslarinin Hacettepe, Uludag,
istanbul, Cukurova, Adana ve Trabzon iiniversite
hastanelerinde yaptiklari hentiz yayinlanmamis
bir calisma, carpici 6rnek olusturmaktadir. 1995-
2000 yillart arasinda 56.201 klinik &rnekten
3447'si MTB olmak Uzere 3629 mikobakteri
tUrd Uretilmistir. Bunlardan 2944'(ine uygulanan
testlerle, 398" tek, 498'i ¢ok ilaca direncli
bulunmustur. Cok ilag direnclilerin ilaclara
dagilimi, izoniazid % 24.6, Rifampisin % 14.2,
Ethambutol % 10.8, Streptomisin % 9.9
seklindedir. izoniazid'e tek olarak direnc % 8.1
olarak saptanmistir. Elde edilen &rnekler,
tiberkiloza yoénelik olmayan saghk
kuruluslarindandir. Boylece kesin olmamakla
birlikte ¢ok ilaca direncin tlke boyutunda
digerlerine ek olarak, énemli bir sorun haline
gelmekte oldugu kanisina varilabilir.

Tuberklloz kontrolunde dinyada uygulanan
genel prensipler ile var olan veriler ve 6n yargiya
dayali yontemler dogru kullanildiginda basarili
¢dzUmler Gretilebilir. Ama daha basarili
tliberkiloz kontrolu icin, bunlara molekdler
tekniklerle parmak izi tani ydntemlerinden elde
edilen verileri eklemek gerekmektedir. Yukarida
bahsedilen olumsuz kosullarla tlberkiloz
kontrolunun tlkemizde, istenilen boyutlarda
yapildig sdylenemez.

b
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YALNIZ DEGILSINIz
Prof. Dr. Arzu Mirici

Toraks Bullteninin 5. Sayisinda yayinlanan
“Bilimsel Arastirma Etigi” bashkli degerli
meslektagim Sayin Kalpaklioglu'nun yazisini
ilgiyle okudum. Yazida aktarilan olay ve
benzerleri llkemizde bilimsel arastirma
yapanlarin yabanc olmadigi sorunlardir. Ancak
bu sorunlarin dile getirilmesinde yetersiz kalindigi
ortadadir. Bu nedenle meslektasimizi kutlamak
istiyorum. Kuskusuz sorunlar gesitlidir ve sadece
yakinmak degil ¢dziim onerileri de sunmak
zorundayz.

Oncelikle karsilastigimiz sorunlari belirlemekte
yarar gortrim. Bu belirlemeyi yaparken
mimkin oldugunca genelden yola cikarak ama
kendi gozlemlerimizi de kullanarak siralamaya
calisacagim. f

« Bir klinikte hazirlanan uzmanlk tezi, tez
sahibinin izni olmadan ve yazarfar arasinda
ad olarak veya olmayarak yayinlanabilir mi?
Bu ¢alismada tez ydneticisi olan editicinin
roli ve isim sirasi ne olmalichr?

« Bir klinikte ¢calisan kisiler o birimin ge¢cmis
verilerini yada olanaklarini kullanarak yaptigi
calismalari birim sorumlusuna (ana bilim dali
baskani, klinik sefi) bildirmek zorunda midir?
Bu durumda klinik sorumlusunun arastirmada
ki veri ve isim sirasi ne olmalidir? Ya da olmal
midir?

« GOGUs hastaliklar disindaki bir birim ile birlikte
arastirma yapilacaksa ; bu planin birim
sorumlusuna bildiriimesi gerekli midir? Hangi
asamada bildirilmelidir? Varsa yeri ve isim
sirasi ne olmalidir?

- Ozellikle multidisipliner calismalarda rutin ile
arastirma amacll islemler nasil ayrilmalidir?
Rutin islemleri yiritenler arastirmacilar
arasinda yer almall midir?

« Bir fakdlte yada editim hastanesinde yada
bilimsel amacla olusturulan herhangi bir

grupta calisma/arastirma sonuglari katilan
tim birim/kisi lerin onay:r olmadan
yayinlanabilir mi? Ornedin periyodik olarak
yapilan bir kliniko-patolojik toplantinin verileri
ne sekilde yayinlanir? Isim sirasi ne olur?

« Emekli sandigi ve SSK gibi sosyal glvenlik
kuruluslarinin saghk harcamalan ddedigi
hastalarda bir arastirma yapiliyorsa ve rutin
disi uygulamalar bu kurumlara fatura
ediliyorsa,; arastirmalar yayinlanirken bu
durumu belirtmek gerekir mi? Yada
arastirmanin basinda izin almak gerekir mi?

Yukarida siralanan sorunlarin pek ¢ogunun yasa
ve yonetmeliklerle belirlenmis yanitlarl yoktur.
Ama pek cogumuz bu sorularin dogru yanitlarini
biliyoruz. Bilmediklerimizi de bulabiliriz.

Toraks Derneginin bir meslek érgltd olarak bir
cogumuzu ilgilendiren bu sorulara iliskin etik
kurallar gelistirme ¢abasi olmasi beklenebilir.

Boyle bir standartizasyon olusuncaya kadar ana
bilim dalimizda yillardir sézli olarak
sUrdirdtgimiz ama son bir yildir belgeledigimiz
anlayisi 6zetlemek istiyorum. Buna gore daha
sonra bilimsel yayin niteligine dénlsecek her
tarld faaliyet, ilk akla geldigi andan itibaren
yaziya dokllerek ana bilim dali baskanhgina
sunulur. Her ay yapilan periyodik toplantilarin
ilkinde ana bilim dali kurulunda gérisulerek
metod, arastirmacilar (dolayisiyla isim sirasi) ve
tarih belirlenerek tim kurul Gyeleri tarafindan
imzalanir. Tekrarlayan toplantilardaki degisiklikler
icin yeni belge dizenlenerek eskiler gecersiz
kilinir.

Boyle bir yaklasimin bilimsel gelismeye ve takim
ruhuna katkida bulunacagina inaniyoruz.

Bunun disindaki uygulamalarin akademik
ve/veya blrokratik hiyerarsinin de emege
sayginin da hice sayildigi bir ortam olacagi
ortadadir.
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RETROSKOP

O'Henry’ den bir éykd ...

( ABD'li yazar. D:1862, O:1910, Asil adi William Sydney Porter. Kictik yasta kstiz kalip , yoksulluk
icinde buydyen O'Henry, doddugu yer olan Kuzey Carolina‘dan Texas'a gidip cesitli islerde calisti.
Bir bankada calisirken zimmetine para gecirdigi icin hapse disti. Cezaevinde yazarliga baslad.
Gunldk konusma dilini basariyla kullandigi dykdleri mizah ydkldddr. Yesil Kapi, Son Yaprak,
Kuklalar, Yasayan Gordr ve Viski Soda vb. kitaplarda topladigi dykdlerinden bircogu dilimize

cevrilmistir)

SON YAPRAK

Vasington Alam’'nin batisindaki kicik bir
mahallede sokaklar bircok kose ve dénemeg
yaparak acayip ¢ikmazlara ayrilmiglardir. Bazan
bu ¢ikmazlarin bir iki kez kendi kendilerini
kestikleri gortlmistdr. Bir glin bir sanatgl bu
sokaklarin cok degerli bir dzelligini kesfetti.
Tuval, resim kagidi ve boya aldiginiz kisinin,
alacagini almaya geldiginde, déntp dolasip bes
para alamadan kendini ilk gectigi yerde bulmasi
kesin gibiydi!

Bunun Uzerine bu antika Grenwich kdylne
Obek Obek sanatg Uslismeye basladi. On
sekizinci yUzyil bicemi sacaklar, Felemenk tavan
aralari, kuzey iklimlerine 6zgl pencereler arayan
yeni kiracllar, kiranin da ucuz olmasini istiyorlardi.
Bir stire sonra Altmci Cadde’den birer maltizla
bir iki bakir strahi getirip yerlestiler. Burasini
bir sanatgi mahallesi yaptilar.

Ug katli, basik tavanli, tugla bir yapinin en Gst
katinda Sue ve Johnsy'nin studyosu
bulunuyordu. Biri Maineli, 6birl Kaliforniyali
olan bu iki gen¢ kiz Sekizinci Cadde’de
“Delmonico”nun tabldot lokantasinda
tanismislardi. Sanat Uzerine dislincelerinde
oldugu gibi piskopos bicemi genis kol agizli
giysileri yeglemekte de uyusuyorlar, hindiba
salatasina ikisi de bayiliyorlardi. Zevklerinin bu
derece birlesmesinin sonucu olarak da ortak
stldyo ortaya ¢ikmist.

Bu is mayista olmustu. Kasimda doktorlarin
zatlrre diye andiklarn gozle gdériinmeyen bir

yabanci, mahalleye askinti olarak buz gibi
parmaklariyla sagda solda ona buna
dokunuverdi. Bu yikicl yaratik East Side’da pek
atak adimlarla dolasiyor ve kurbanlarini
diizinelerle gétirlyordu. Fakat dar ve yosunlu
ckmazlara daha dikkatli basiyordu. Bay Zatirre
kadinlara iyi davranan, kibar bir yash adam diye
tanimlayacaginiz kimselerden degildi. Bu
yumrugu aman vermeyen, solugu kesik kesik
hinzir moruk Kalifornia'min yumusak havasinda
kani sulanan ufak tefek bir yash kadini bile
vurmaktan ¢ekinmezdi. Johnsy'yi de carpti.
Kizcagizi, demir karyolasinda kipirdamadan
yatarak Felemenk bicemi pencerenin klglk
camindan karsisindaki evin tugla duvarini
seyretmek zorunda birakt.

Bir sabah doktor, Sue'yi hole ¢agirdi ve birbirine
karisan ak kaslarini catarak:

- Durumu tehlikeli. Ancak bir... evet, onda bir
olasilik var, dedi.

Civay! indirmek icin dereceyi silkerek:

- Bu olasilik da ancak yasamaya azmetmesi
kosuluyla gerceklesehbilir... insanlarin garip bir
yaradilisi var. Hemen kefenciyle, mezarciyla
birlik oluveriyorlar. Bu durumda tip dinyasi
apisip kaliyor. Kiiclk hanim iyi olmamayi aklina
koymus... Kafasini kurcalayan bir sey var galiba,
diye ekledi.

Sue:

ilerde bir giin Napoli kérfezinin resmini yapmay
umuyordu, dedi.

- Laf, resim yapacakmis. Bos sey. Aklinda distin-
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meye deger bir sey var mi? Ornegin bir erkek!
Sue:

Bir erkek mi? Bir erkek icin deder mi? Hayir
doktor, boyle bir sey yok, diye yanit verirken
sesi bir Yahudi harpinin ezgisi gibi titremisti.
Doktor:

- Oyleyse, yapisi zayif, dedi. Ben tibbin bana
badisladigi bitin olanaklara basvuracagim,
fakat hastam cenaze torenine katilacak arabalari
saymaya baslayinca ilaglann iyilestirme giiclinden
ylzde ellisini dUserim. Eger hastaniza bu kis
paltolarda moda olan kollarla ilgili bir soru
sordurmayi basarirsaniz iyilesme olasiligini on-
da birden bese indirmeye s&z veririm.

Doktor gittikten sonra Sue calisma odasina
gecip Japon isi bir mendili sellloz hamuru haline
getirinceye kadar agladi. Sonra da bir resim
tahtasi alarak ve islikla neseli bir hava tutturarak
Johnsy'nin odasina gecti.

Yzl pencereye dogru cevrilmis olan Johnsy

yatak carsafinin altinda kilini bile kipirdatmadan
yatiyordu. Uyudugunu sanan Sue derhal sustu.

Resim tahtasini dizelterek bir dergide
yayinlanmak Gzere kaleme alinan bir éykiniin
murekkeple resimlerini cizmeye basladi. Geng
ressamlar sanat dinyasina giden yola
katilabilmek icin geng yazarlarin edebiyat
dinyasina katilmak kaygisiyla dergilere yazdiklar
oykulerin resimlerini cizmek zorundadirlar.

Sue, Idaholu bir sigirtmac olan kahramanina
bir monokl ile at pazarlannda giyilen tirden
sUslU bir pantolon cizerken birkag kez yinelenen
alcak bir ses isitti. Hemencecik yatagin basina
kostu.

Johnsy'nin gozleri faltasi gibi acilmisti.
Sue onun blylkten kiiclige dogru bazi rakamlar
saydigini duydu.

Johnsy bir stire sonra:

- On iki, dedi... on bir... on... dokuz, diye ekledi.
Birbiri arkasina ikisini birden hecelermis gibi:
- Sekiz... yedi, dedi.

Sue, sayacak ne var, diye merakla pencereden
disari bakt.

Gorlnurde bos, karanlik bir avluyla yirmi yarda
ilerdeki evin tugla duvarlarindan baska bir sey
yoktu. Bir de tudla duvarin yarisina kadar
yukselen kokleri kemirilmis, ¢trtims, yash mi
yash bir sarmasik vardi. Giziin soguk solugu
yapraklarini diislirms, iskelete dénmiis dallarini
duvara hemen hemen girilgiplak sarilir bir
durumda birakmisti.

Sue:
- Ne o sekerim? diye sordu.
Johnsy mirildanir gibi:

- Alti, dedi. Artik cabuk dUslyorlar. Bundan
daha ¢ glin 6nce ylzden coktular. Sayarken
basim agriyordu. Simdi kolaylasti. iste biri daha
distl. Kala kala bes tane kald.

- Ne besi, haydi Johnsycigim, ne besi oldugunu
soyle bakalim.

- Yaprak. Sarmasigin yapraklari. Sonuncu
diisiince ben de 8lecegim. Ug giindiir icime
doddu. Doktor sana sdylemedi mi?

Sue, son derece alayci bir tonla:

- Omriimde bdylesini hic de duymamistim. Asma
yapraklarinin iyilesmenle ne ilgisi olabilir? Hem
de o asmayi pek severdin. Ne oluyorsun ayol?
Kazlasma. Daha bu sabah doktor kisa bir
zamanda iyilesecedini.... dur... ne demisti? Kisa
bir zamanda timdyle iyilesmen olasiiginin birde
on oldugunu sdyledi. Ne sandin? Tehlike New-
York'ta tramvaya bindigimiz veya bir yapinin
altindan gectigimiz zaman karsi karsiya
oldugumuz tehlikeden fazla degil ki... Haydi

bakalim biraz ¢orba i¢, birak Suecigln de biraz -

calissin, yaptigi resimleri satarak hasta cocuguna
sarap, a¢ gozli kendine de bir iki domuz pirzolasi
alsin.

Johnsy, gbzlerini pencereden ayirmayarak:
- Sarap almana gerek yok, dedi. Biri daha gitti.
Corba filan igmeyecegdim. Canim istemiyor. Dort
kaldi. Karanlik olmadan sonuncusunu da
dlserken gérmek istiyorum, ondan sonra da
ben gidecegim.

Sue, arkadasinin tzerine egilerek:

-Seker Johnsycigim senden bir ricam var. Isimi
bitirinceye kadar gézlerini kapayip pencereden
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disariya bakmamaya sdz verir misin? Resimleri
yarina kadar teslim etmeliyim. Perdeyi kapatirm
ama, Isik gerekiyor, dedi.

Johnsy, soguk soguk:
-Oteki odada caligsan olmaz mi? diye yanitladi.
Sue:

-Yaninda olmayi yegliyorum. Hem de o
meymenetsiz asma yapraklarina bakmani
istemiyorum, dedi.

Johnsy gdzlerini kapatarak ve o uguk rengiyle
devrilmis bir yontu gibi kimiltisiz yatarak:

-Biter bitmez haber ver. Son yapragin distigini
gérmek istiyorum. Beklemekten usandim,
distinmekten biktim. Her seyden vazgectim.
Zavalli yorgun yapraklar gibi kendimi salivermek
istiyorum. Salip asagiya dogru ugmak istiyorum.
Sue:

- Haydi bakalim uyumaya calis. Yalniz bir maden
arayiaisi gizebilmek icin Beherman'i cagirmam
gerekecek. Modellik yapsin. Simdi gelirim. Sakin
kimildanayim deme, dedi.

Beherman alt katlarinda oturan altmisini geckin
yasli bir ressamdi.

Yunan tanrilarini andiran basindan clice
viicuduna dogru kivrilan sakal Michelangelo'nun
Musa'sini animsatiyordu. Beherman basarili
olamamis bir sanatgiydi. Sanat dlnyasinda
yenilgiye ugramis bir ressamdi. Kirk yil, tutsagi
oldugu sanat tanricasinin etegine bile degme-
den firca kullanmisti. Hep bir basyapit yaratmak
lzere bulunuyor, fakat bir tirlt baslayamiyordu.
Ticari amaclar ve reklamlar icin yaptigi birkag
resimden baska yillardan beri bir sey yapmamisti.
Mahallede, profesyonel modellerin Gcretini
6deyemeyen geng sanatcilara modellik ederek
bes on kurus kazaniyordu. Bogulasiya cin igi-
yor, hala gelecekteki basyapitindan séz ediyordu.
Bunlarin disinda yumusakliga hi¢ dayanamayan
ve yumusaklik gosterenlerle siddetle alay eden
aksi bir yasli olup kendini Ust kattaki stiidyonun
sanatgilarini korumakla gorevli bir bekgi kdpegi
saylyordu.

Sue, cin kokan Beherman'i alt kattaki ininde
buldu. Odanin bir kdsesinde sehpanin lzerinde

yirmi bes yildir ilk fircayl bekleyen basyapitin
beyaz tuvali duruyordu.

Sue, yasl adama Johnsy'nin kafasinda yer etmis
bulunan dislnceyi anlatti. Geng kizi diinyaya
baglayan son bag da gidince zaten bir yaprak
gibi hafif ve kirilgan olan ruhunun
ucuverecedinden korktugunu anlattl.

Kirmizi gdzlerinden damla damla yaslar akmaya
baslayan yasl Beherman bagirarak bu aptalca
duslerle alay etti. Nefretini aciga vurdu. Alman
sivesiyle:

Ne diyorsun?.. Bicimsiz bir asmanin yapraklari
dokiltyor diye, 8lmeye hazirlanan cilginlar mi
var? Boylesini de hi¢ duymamistim. Hayir, resmini
yapacagim, Budalaca dulnya isleri icin modellik
edemem. Johnsy'nin bu durumunda ne halt
edip de boyle seylerle ugrasiyorsun; zavalli
kizcagiz, diye bagird..

Sue:

- Cok hasta, ¢ok zayif. Atesi moralini etkiledi.
Karabasanlar gorlyor. Peki, madem ki bana
modellik yapmak istemiyorsun, yapma. Zaten
kacik, bunak bir yasl adamdan bagka bir sey
degilsin, dedi.

Beherman, bagirarak:

- Sana modellik etmek istemedigimi kim soyledi.
iste kadin kismi hep béyledir. Yarim saattir,
gelecedim diye avaz avaz haykiriyorum. Mis
Johnsy kadar iyi bir kizin hastaliktan élmesine
izin veremeyiz. Bir glin gelecek basyapitimi
yapacadim. Hepimiz kurtulacagiz, dedi.

Yukari ciktiklarinda Johnsy uyumustu.

Sue perdeyi indirerek Beherman'a bitisik odaya
gecmesini isaret etti. Oradan korka korka
disardaki asmayi gozetlediler ve ses glkarmadan
bir an icin bakistilar. Karla karisik strekli bir
yagmur yadiyordu. Beherman eski mavi
gomlegiyle tersine cevrilmis bir tencerenin
Uzerine oturdu. Bu tencere yalniz madencinin
oturdugu bir kayayr temsil ediyordu.

Sue o gece ancak bir saat uyuyabildi. Sabahleyin
uyaninca Johnsy'nin gézlerini agmis, donuk
bakislarla kapali yesil perdeye baktigini gérd.
Hasta:
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- Perdeyi ag, gormek istiyorum diye mirildandi.

Sue, bitkin bir durumda buyrugu yerine getirdi.
Saskinlik! Biitiin gece slrms olan sert yagmura,
uguldayan firtinaya karsin tugla duvarin
onlndeki tek asma yapragdi hala duruyordu.
Son yaprak... Kéki henlz koyu yesil rengini
korumakla birlikte dantelli uclari ¢lirime belirtisi
olan sari bir renk almisti. Yerden 20 adim yiik-
sekte bir dala cesaretle asilmis duruyordu.

Johnsy:

- Sonuncu yaprak. Gece kesinlikle disecegini
sanmistim. Riizgar duydum. Bugin diisecek,
ben de ayni dakikada o6lecedim, dedi.
Sue, bitkin yizin( yastiga dogru egerek:
- Sekerim, sus, sus, kendine acimiyorsan bana
acl. Sensiz ne yaparim, dedi.

Johnsy yanit vermedi. Diinyada; kendini o uzun,
gizemli yolculuga hazirlayan bir ruh kadar tek

basina bir sey yoktur. Geng kizi bu dlinyaya ve |
dostlarina baglayan baglar birer birer ¢tzlldlkce

son yaprakla birlikte 6lme dusincesi aklina
bisbiitiin yerlesiyordu.

GUn oylece gecti. Alaca karanlikta bile asma
yapragini duvara dayall dalina cesaretle asilmayi
sUrddrdr gordiler. Aksam olunca kuzey rizgar
yine dizginleri kopardi. Yagmur pencereyi
dovmeyi ve Felemenk bicemi sacaklardan
asaglya akmayi siirdirdd.

Safak soker s6kmez amansiz Johnsy perdenin
acilmasini buyurdu.

Asma yapragi hala yerindeydi.
Johnsy yapragi uzun siire slzdikten sonra gaz

sobasinin Uzerinde tavuk corbasini karistiran
Sue'yl cagirarak.

- Sueciglm, pek yaramazlik ettim. Ne kadar
kotl bir insan oldugumu kanitlamak icin gizemli
bir glic o yapragi orada biraktirdi. Olmek istemek
glnah! Bana biraz corbayla biraz sit
getirebilirsin. Stte biraz da bordo sarabi koy..
Dur.. 8nce bir el aynasi getir. Sonra arkama bir
iki yastik yerlestir. Corbayi pisirirken seni
seyretmek istiyorum.

Bir saat sonra da:

- Suecgim, umarim ilerde bir giin Napoli
Korfezi’ nin tablosunu yapacagim, dedi.

Doktor 6gleden sonra geldi. Cikarken Sue bir
bahane bularak arkasindan gitti. Doktor, geng
kizin titreyen elini kavrayarak:

- Kurtulma olasihgi yuzde elli... lyi bakarsan
kazanacaksin. Simdi baska birine gidecegim,
asagi katta. Beherman... Sanatciymis galiba. O
da zatlrre... Yash adam zor durumda: Hastalik
siddetli. Umut yok, ama rahat etsin diye
hastaneye kaldiryoruz.

Ertesi glin doktor, Sue'ye:

- Kazandin, tehlike yok. Simdi iyi beslenme!
Bakim gerek, dedi. Baska bir sey istemez.

O giin 6gdleden sonra Sue, yataginda pek hognut
bir bicimde gereksiz yere mavi bir yin omuzluk
ormekle ugrasan Johnsy'nin yanina geldi,
Hastanin yastiginin arkasindan kolunu dolayarak:

- Beyaz farecigim. Sana bir haberim var, dedi.
Mister Beherman bu sabah hastanede
zatlrreden 6lmus. Hastaligi iki giin strdd. Bir
sabah onu odasinda sanadan bitkin bir durumda
bulmuslar. Ayakkaplar giysileri islak ve buz gibi
sogukmus. 0 korkung gece nereye gittigini
anlayamamislar. Bir fener ele gecirmisler,
bulduklari zaman daha yaniyormus. Bakmiglar
merdiven yerinden ¢ekilmis, bahcede birkag cali
cirpi birbirine girmis. Bir de palet gormusler.
Uzerinde yesil sari boyalar varmis... Pencereden
bak, sekerim. Duvardaki son asma yapragini
gorlyor musun? Rlzgar eserken neden yerin-
den kimildamadigini hi¢ diisiinmedin mi? iste
Beherman’in basyapiti. Son yapragin distigu
gece yapmis.

Prof. Dr. Numan Ekim

" New-York'u Nasil Sevdim" adli secme dykliler
kitabindan. Ceviren Nuri Eren; Cumhuriyet Dunya
Klasikleri, Agustos 2000. Cagddas Matbaacilik
Yayincilik Ltd Sti.
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KiTAPLARDAN

Brochier JJ./Sigara Iciyorum Ne olmus Yani? Ceviren: Ergun M.
Afa Yayinlari, istanbul 1993. 111 sayfa.

Biz hekimler hep mantikli nedenlerle sigaranin icilmemesi gerektigini savunurken, sigaranin
yasaklanmasina karsit bir kitap. Karsit dlstinceleri de bilmenin sigarayla savasta katkida bulunacagina
inaniyorum. Iste yazardan birkac climle:

“Sigara igme yasagi tatsiz bir saka olmaktan cikip ézgurligimuize yénelen acik bir saldinya
donistyor. Yasamin bitin zevklerinin saglik ya da ekonomi gerekgesiyle mahkum edilmesine
dogru gidiliyor. Zar zor elde edilmis onca dzglrlikten sonra igreng ahlakgilik halkasini yeniden
mi boynumuza gecirecegiz?”.

Bluhm D. Colombus'tan Davidoff'a / Titiin ve Kiltiir. Ceviren: Yilmazer zA.
Dost Kitabevi, Ankara 2001. 164 sayfa.

iste tGtlndn tarihinden bahsedilen sigara yanlisi bir kitap daha. Yazar diyor ki: “Tutinin okuma
ve yazma, dislinme ve dis kurma tizerindeki etkisi bu mucizevi bitkiye neredeyse ilahi bir anlam
yukliyor. Bir zamanlar devrimin, 6zglrligin, isyanin simgesi olan pipo, puro, sigara tarihte hayli
duman savurmus”. Dogrusu bu yorumlar, insanin aklina bu tr kitaplarin acaba titiin enddstrisi
sponsorlugunda mi yazildig sorusunu da getiriyor.

Fisher EB, Goldfarb TL. / Yedi adimda sigarasiz hayat. Ceviren Yiiriisen M.
Phoenix yayinevi, 2001. 274 sayfa.

Kitabin i¢ kapak yazisindaki tanitim yazisi séyle;

"Bltiin belirtiler cok acik: sigara 21.ylzyilin uzak ufuklarinda kaybolacak. Zirve noktasina 20.ylizyilda
ulasmis tuhaf bir aligkanlik olarak hatirlanacak. inanmiyorsaniz istatistiklere bakin; diinyanin gelecegi
temsil eden kesimlerinde sigara igicilerinin sayisi hizla distiyor. ABD'de son 10 yil icinde sigara
icicilerinin toplam niifus icindeki orani yari yariya azaldi. Artik 40 milyon eski sigara icicisi Amerikali
sigara i¢miyor. Sigaranin gelecek iginde gelecegi yok. Tirkiye gibi Ulkelerde durum ne yazik ki
boyle dedgil. Sigaraya baslama yasi hizla distyor, tiiketim inanilmaz bir hizla yikseliyor. Oysa
gelecedi olmayan sigara olmali, Tlrkiye insani degil".
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Nikiforuk A. / Mahserin Dordiincii Athsi, Salgin ve Bulasia Hastaliklar Tarihi.
Ceviren: Erkanli S. iletisim Yayinlari, istanbul 2000. 286 sayfa.

“"Mahserin Dordanci Athisi” bakteri ve mikroplar acgisindan bir diinya tarihi niteliginde olup
toplumsal hayatin salgin hastaliklarla iliskisini cevreci bir bakigla incelemektedir. Kitap 12 bélimden
olusup sitma, veba, clizzam, cicek, tiberkiloz, frengi, grip, AIDS ve yeni kusak viral hastalik
salginlari ve bunlarin toplumlar Gzerindeki sosyo-kiltlrel ve ekonomik etkilerini anlatmaktadir.
Ayrica giris boliminde “Mahsgerin Dordiinct Atlisi” adinin nereden geldigi de agklanmigtir: “Vahiy'in
yazarlan Dordinci Atl'yr yarattiklarinda, salgin hastaliklarin insan iliskilerindeki dogasini anlamislardi.
Bircok kimse bu kisa kitabi catlak sesli bir kehanet metni olarak degerlendirse de, kitap aslinda
gunlik yasamda tarihin varlig Gzerinedir. Vahiyin altina balimd, tarihin en renkli glclerini, blyik
bir coskuyla Mahserin Dért Atlist olarak tanimlar. Her atlinin kendine 6zgl biiyiik bir misyonu
vardir. Birinci At beyaz bir atin Uzerinde oturur, basinda bir tag vardir ve Tanri'nin dinyasini,
yasami ve umudu temsil eder. ikinci Atli, Savas, kan kirmizisi bir kiiheylana biner ve kacaman bir
kilic tasir. Bu atli, iktidari ve resmi politikalari temsi eder. Uglinci ath siyah bir atin Gzerinde seyahat
eder ve refah ile kithgi dlcmek icin bir terazi tasir. Karamsar ekonomistin atasidir. Bu kitabin konusu
olan Dordunci Atli'ysa, soluk ve kansiz bir ata binmektedir. Hem veba hem de élim'dur (eskiler
bu ikisini birbirinden ayirt edemezlerdi) ve dinyanin "dordincl boliminid” aclikla, hastalikla, tlrld
bicim ve blyUklikteki "yerylizl yaratiklanyla” oldirme glicline sahiptir. Dort Atl, kah devrimlerle,
kah kithkla ve slrekli degisen olimcil salgin turleriyle dinya tarihini hep birlikte yazrmuslardir”.

Yazara gore Dort Atl icinde en mesgul olani Dordinci Atli olmustur. Kisa siire icinde milyonlarca
insanin élimine yol acan salgin hastaliklar imparatorluklar ¢okertmis, ordular kirmis, insanlarin
yasama ve sevme bicimlerini stirekli degistirmistir. insanlar salgin hastaliklarla dolu gegmislerini
unutmus olsalar da Dérdiincti Atl hala istedigi zaman hayatlarina girebilmektedir. Olimciil
salginlarin yok olmadiginin en bilylk kaniti AIDStir. Kitaba bir hekim gozlyle bakildiginda yazar
cok keskin cimleler de yazmistir: “Veba Bakireleri'nden ya da Atlilardan sz etmiyoruz, AIDS'in
bir dogru yoldan sapma, gecici bir gerileme oldugunu duslnlyoruz. BUtln bu varsayimlarla birlikte
20. YUzyilin en baylk yalanlarindan birini de destekliyoruz: Antibiyotiklerin, asilarin ve doktorlarin
bizi 6lumcil salginlardan korudugu yalanini, Dordiincl Atli, her defasinda sahneden kendi istedigi
zaman cekilmistir”.

"Tuberkiloz: Veremli Devrimler” bdlimini ozellikle ilging bulacaginizi dislintyorum. 1800 lerde
Avrupalilarin %70'inin vereme yakalanip bunlarin da yedide birinin bu hastaliktan 6lmus olmas
tiberkilozun tarihi ne denli etkilemis olabileceginin dnemli bir kanitidir. Bu bélimde “Sanayi
Devrimi” ne ve bunun sonucunda ortaya cikan yasam kosullarinin tiberkiloza nasil zemin
hazirladigina dikkat cekilmektedir. Diger dnemli bir nokta ise yazarlar arasinda verem romanlari
yazmanin poptler bir ugras olmasi; vereme yakalanmanin ise romantik bir moda olup hasta
olmayan sanatgilarin bile hastaymis gibi davranmalaridir. Tiberklloz ayrica o donemde evlenme
yasini, evlenme nedenlerini ve aile yapisini da etkilemistir: “insanlar cinsel isteklerini doyurmak igin
ya da birbirlerini begendikleri icin evlenmezlerdi; eslerini dikkatli bir sekilde, onun salginlarla bas
edehilme ve ailesini besleyebilme yeteneklerine gore secerlerdi. Sonugcta iyi bir eviiligin sarimalara,
ciceklere ya da mum isiginda yenilen yemeklere dayanmasi gerekmiyordu. Bir evlilik yGrimiyorsa
genel olarak bosanma gibi bir ayrihiga gerek yoktu. Eger bir kadin kocasindan hoslanmiyorsa,
tiberkiloz, tifis ya da baska bir hastaligin onun isini bitirmesi icin sabretmesi yeterliydi, tabii
kendisi ve cocuklarnin kocasiyla birlikte gitmemesi icin dua ederek. Erkekler de ayriigin gerceklesmesi
icin 6lumi beklerlerdi”.

Uz.Dr.G.Karakaya
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SOLUNUM HASTALIKLARINDA YENI KiTAPLAR

1. Akkoclu A, Oztirk C (Editérler). Akciger veren bu kitap, Prof.Dr.Nazmi Bilir'den
kanseri. Multidisipliner yaklasim. Toraks licretsiz olarak istenebilir
Kitaplar No:1, 1999. 247 sayfa.

12. Kalyoncu AF(Editdr). Brons astmasi 2001.

2. Reinhard J. Mekanik ventilasyon. Teori ve Atlas kitapgilik, Ankara, 2001. 258 sayfa.
pratik (Ceviri; Luleci N). Baris Yayinlari, Izmir
1999. 462 sayfa. 13. OzlG T. Bizim éykiimiz. Karadeniz Teknik
Universitesi Tip Fakiiltesi Gégiis Hastaliklari
3. Kalyoncu AF, Tarktas H (Editérler). Ulusal ABD yayini, Trabzon, 2001. 94 sayfa.
verilerle astma. Kent matbaasi, Ankara 1999.
353 sayfa. : Kitapta KTU Tip Fakdiltesi Gogls Hastaliklar!
ABD'inin kuruldugundan bu yana gecen
4. Ekim N, Turktas H (Editrler). Gogis hastaliklar Gykdsdnd ve faaliyetlerini ayrintili olarak
acilleri. Bilimsel Tip Yayinevi Ankara 2000. bulabilirsiniz.
350 sayfa.

14. Arseven O (Editor). Akciger Hastaliklar. Nobel
5. Ekim N. Gogls hastaliklarinda sendromlar. Tip kitabevleri, istanbul 2001. 440 sayfa.

Erk yayinalik, Ankara 2000. 240 sayfa. ) o .
; Tip égrencileri, arastirma gdreviisi ve uzmanlar

6. Hastiirk S, Yiiksel M(Editérler). Akciger kanseri. icin yazilan bu kitapta gogus hastaliklart 25

Bilmedya Grubu, Istanbul 2000. 392 sayfa. ana konuda toplanmis ve kitap Istanbul Tip
' Fakdltesi GAgls Hastaliklari ABD &¢gretim

7. Kalyoncu AF(Editor). Brong astmasi ve analjezik dyelerinoe priak Blawak: pEeilmists

intoleransi. Bilimsel Tip Yayinevi, Ankara

2000. 126 sayfa, 15. Yiksel M ve Kalayci G (Editorler). Gogus

Cerrahisi. Bilmedya Grup, Istanbul 2001. 956

8. Numanoglu N, Willke A(Editérler). Giincel sayfa.
bilgiler isiginda Pnémoniler. Bilimsel Tip Arastirma gdreviisi ve uzmanlar icin yazilan
Yayinevi, Ankara 2000. 388 sayfa. bu kitapta gdds cerrahisi ile ilgili ttim konular
) 48 Tlrk ve 4 yabanci égretim dyesi
9. Alper D, Kumbasar O(Editorler). Glincel bilgiler tarafindan yazilmistir.
Isiginda Sarkoidoz. Tuberkiloz ve Toraks
Dernegi Yayinlari. Bilimsel Tip Yayinevi, 16, Ozlu T ve Bilbil Y (Editdrler). Temel Gégiis
Ankara 2000. 388 sayfa. Hastaliklari: Tani ve Tedavi Kitabi. Derya

kitabevi, Trabzon, 2001. 504 sayfa.
10. Umut S, Erding E(Editdrler). Kronik Obstriktif

Akciger Hastaligi. Toraks Kitaplari No:2. Tip dgrencileri, aragtirma gdreviisi ve uzmanlar
Turgut Yayincilik ve Ticaret AS, istanbul, igin yazilan bu kitapta gégus hastahklar 15
2000. 292 sayfa. ana konuda toplanmistir.

11. Bilir N, GUgiz Dogan B ve Yildiz AN. Tiitln 17. Metintas M (Editdr). Pulmoner Tromboemboli.
mamullerinin zararlarinin dnlenmesine dair Anadolu Solunum Dernegi Toraks Yayinlari
kanun'a uyum diizeyi. Hacettepe Halk Sagligi no: 2. Eskigehir 2001. 343 sayfa.

Vakfi ve International Development Research _
Centre ortak yayini. Ankara 2000. 108 sayfa. 18. Erk M (Editor): Gogus Hastaliklar. Istanbul,

o . 2001, 2 Cilt.
Besinci yilint kutlayan bu kanunun pratikteki

durumunu irdeleyen arastirma sonuclarini
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HASTANELERIMIiZDEN

ATATURK GOGUS HASTALIKLARI VE GOGUS CERRAHISI
EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI

Hastanemiz Ulu Onder Atatirk’ln
iklimini ve manzarasini begenerek
Uzerine gogus hastaliklar hastanesi
yapilmasi icin direktif verdigi bir tepe
Uzerine kuruludur. Cam agaclari ile kapli
163 donUm arazi Gzerinde 5 blok
halindedir. Ankara Kegidren'de bulunan
arazide tarihi bir manastira ait kalintilar
da mevcuttur.

1953 yilinda yapimi biten hastane
Tiiberkiiloz Sanatoryumu olarak hizmet
verirken 1978'de Goglis Hastaliklari ve
GOYls Cerrahisi Merkezi haline getirilmistir.

Su anda 5 tlberkiloz, 6 tlberklloz disi, 4
g6gUs cerrahisi klinigi bulunan merkezimizde
yilda 70.000 poliklinik hastasi gérlilmekte olup
8.000 hasta yatirilarak izlenmektedir. Yillik
operasyon sayisi 2786'dir. Ylzde ylze yakin
doluluk orani olan 730 yatag mevcuttur.

Verem savasinda Oncii ve degerli hizmetler
veren hastane zaman iginde binalarinin
yipranarak fizik kosullarinin kéttlestigi bir donem
gecirmistir. Son 2 yildir fizik kosullarinin
dizeltilmesi, varolan Unitelerin modernize
edilmesi ve g6gls hastaliklarinda gereksinim
duyulan yeni Gnitelerin olusturulmasi ¢abalari

bltln hiziyla sirmektedir.
Bunlarin bir kismini ozetleyecek olursak:

Ayaktan kemoterapi tnitesi kuruldu. Unite
ikamet durumu uygun olan akciger maligniteli
hastalarimiz icin glinde 12 hastaya hizmet
verebilecek kapasitede, bir uzman doktor ve iki
deneyimli hemsire personeli ile faaliyettedir.

Solunum fonksiyon testleri laboratuvari kuruldu.
Laboratuvarda statik ve dinamik akciger
mekaniklerinin incelenmesi, kardiyopulmoner
egzersiz testleri, pulmoner hemodinamik
calismalar yapilabilmektedir.

Uyku laboratuvar kuruldu. Uykuda solunum
bozukluklarini arastirabilmek amaciyla
olusturulan laboratuvarda iki uzman
doktor ve bir teknisyen gdérev
yapmaktadir. Saglik Bakanligi hastaneleri
icinde ilk uyku laboratuvaridir.

Sigara biraktirma birimi kuruldu. Nikotin
replasman tedavisi ve bilgilendirme
gruplar temelinde hizmet veren Unitede
bir uzman doktor ve Ug psikolog gorev
yapmaktadir. Yine Saglk Bakanhg
hastaneleri icinde ilk sigara biraktirma
unitesidir.

= g

—
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Hasta editim poliklinigi olusturuldu. Tuberkiloz,
kronik bronsit, astim, akciger kanseri konusunda
hasta ve hasta yakinlarina yliz yize egitim
vermek amaciyla kurulan poliklinikte video,
slayt, brosirler ve inhaler egitim cihazlari da
kullaniimaktadir.

GOz hastaliklari, ortopedi ve travmatoloji
poliklinikleri kuruldu. Bu branslar igin saglanilan
modern cihazlarla sadece hastanemiz icin degil
cevre semtler icin de kapsamli hizmet Uretilir
duruma gelindi.

Arsiv, kan merkezi, eczane, yemekhane,
c¢amasirhane, Isitma sistemi birimleri ve
mikrobiyoloji, hematoloji laboratuvarlar fizik
kosul ve techizat acisindan tamamen
yenilendiler.

. servis, Il servis, lll, servis, IV. servis, 6gretim
uyeleri kat tadilatlari tamamlandi, donanimlari

tamamen yenilendi, modern bir gériniimde

hizmete acildilar.

Bltln hastane bahgemizde fiskiyeli sulama
sistemi kuruldu, ¢imlendirildi. Peyzaj
calismalarimiz stirmektedir.

Déner sermaye gelirlerinde %300 oraninda artig
saglanarak hastane ekonomik anlamda kendi
ayaklan Uzerinde durur hale getirildi. Bu artista;
birimler arasinda bilgi iletisiminin optimum
dizeyde saglanmasi, her basamakta kacak
denetimini sistem haline getirmemiz verilen
hizmet niteligini ve niceligini arttirmamiz ve
hastanemiz hizmetlerine talebin artisi rol
oynamaktadir. Elde edilen déner sermaye geliri
artisi ile calisanlara kar payr dagitimi dizenli
olarak saglanmaktadir.

Polikliniklerde hasta takip karti sistemine gecildi
ve poliklinik arsivi olusturuldu. Ayaktan hasta
takibi verimli ve izlenebilir hale getirildi.
IX, X ve Xl. servisler, biyokimya laboratuvars,
gorintlleme merkezi tadilatlar stirmektedir.
Projelerimizin su ana kadar oldugu gibi basarili
bir sekilde ylrimesi halinde birkac yil icinde
hastanemiz tamamen modernize edilmis
olacaktir.

Dog. Dr. E. Bahar KURT

GOGUS HASTALIKLARI UZMANLARI

UNIVERSITE VE EGITIM HASTANELERI DISINDAKI
KURUMLARDA CALISAN GOGUS HASTALIKLARI UZMANI
DEGERLI MESLEKTASLARIMIZ

TORAKS DERNEGI GENEL MERKEZI DANISMA KURULUNA
UYE OLMAK ISTER MISINiZ?

5. YILLIK KONGREDE
“TURKIYE’DE GOGUS HASTALIKLARI UZMANI OLMAK”
BASLIKLI YUVARLAK MASA TOPLANTISINA TARTISMACI OLARAK
KATILMAK ISTER MiSINiZ?

LUTFEN 1 NISAN 2002 TARIHINE KADAR TORAKS DERNEGI
GENEL MERKEZINE BASVURUNUZ
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DERGILERDEN

2001'IN ONEMLI OLAYLARI

50 yil sonra glnimuze bakildiginda, 2001 yil
iki 6Gnemli olayla animsanacak gdriinmektedir.
Bunlar; 11 Eylul'deki saldirlar ve Makroekonomi
ve Saghk Komisyonunun raporunun
yayinlanmasidir. Diinya Saglik Orguti'nce
olusturulan bu Komisyon, yoksul llkelerde
kullanilmak Gzere, zengin tlkeler tarafindan
saglik icin fazladan harcanacak 27 milyar dolarin
yilda sekiz milyon kisinin hayatini kurtaracagini
ve kilresel ekonomiyi destekleyecedini
bildirmistir.

Eger komisyonunun bu énemli cagrisi dinyada
genel kabul gériirse, Komisyonun raporu, 11
Eylal gibi bir dénim noktasi olarak
hatirlanacaktir. Diinya bu rapora kayitsiz kalirsa,
rapor yalnizca kelimeler toplulugu, diinya da
esit olmayan insanlarin yasadigi bir yer olarak
kalacaktir.

Ekonomistler yillardir saglik yatirnmlarini yoksul
ulkeler icin bir masraf olarak gérmusler ve bu
yatinmlarin gelisme igin zorunlu olmadigini
disunmuslerdir. Fakat bu goérls artik
glinimizde degismis ve komisyon saglk icin
yatirilan bir dolarin herhangi bir yatirmdan
daha cok gelismeye yardimc olacagini

benimsemistir. 2007"ye kadar yapilacak 163
milyar dolarlik yatirnm, sadece yilda 8 milyon
insanin hayatini kurtarmakla kalmayacak, ayni
zamanda 186 milyar dolarlik bir ekonomik
kazan¢ da saglayacaktir. Fakat acaba bu
gerceklesecek midir?

Zengin Ulkelerin simdiye kadar yaptiklar
yetersizdir. Su anda yalnizca bes Ulke, gayrisafi
milli hasilanin % 0.7'sini gelisme icin harcama
hedefine erisebilmistir. Bu oran ingiltere icin
%0.26 ve en zengin llke olan A.B.D. icin
%0.12den azdir. Harvard ekonomisti ve
komisyonun baskani olan Jeffrey Sachs ise ,
iyimser oldugunu soylemektedir: “11 Eylal,
dinyanin bir tarafindaki sosyal patlamanin
dinyanin diger tarafi icin ne demek oldugunu
gOstermistir”. Amerika Kongresi, 11 Eylil'den
sonra U¢ gln icinde terdrle savas icin 40 milyar
dolarlik bltge cikarabilmistir. 8 milyon hayatin
kurtariimasi icin harcanacak bedel, zengin bir
Ulkenin her ferdi icin her yil sadece 25 dolardir.
Bu Ulke bireylerinin Noel icin aldiklar hediyelerin
bedeli bu paranin oldukga Ustindedir.

(Editoryal. The big events. BMJ : 5 Jan 2002)

TORAKS DERNEGI WEB SAYFASINI iZLiYOR MUSUNUZ?

TORAKS DERNEGI VE SOLUNUM HASTALIKLARINDAKI SON
GELISMELERLE ILGILI TUM HABERLERI GUNU GUNUNE TORAKS
DERNEGI WEB SAYFASINDAN IZLEYEBILIRSINIZ.

(www.toraks.org.tr)
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GOGUS CERRAHISI KRIZDE
Martyn R Partridge

ingiltere’de tiim uzmanliklar ve birinci basamakta
daha fazla hekime ihtiyac bulunmaktadir. Hikimetin
bu soruna getirdigi ¢éztm, yeni fakilteleri agmak
ve mevcut faklltelerdeki 6grenci sayisini arttirmak
olmustur. Bu dnlemler glinimzin sorunlarina
¢6zlm olmayacag! gibi gelecek icin de yetersiz
kalacaktir. Sorunun ¢dzim igin bizlere disen
gorevlerden biri, saglik hizmetinin en etkili bicimde
sunulup sunulmadigimim incelemek olmalidir. Bazi
uzmanliklarda is yikinin hemsirelerle paylasimi
daha mimkin goriinmekle beraber hemsirelerin

sayica yetersizligi bunu kismi bir ¢dziim kilmaktadir.-

Hastalarin katilimini arttirmak ve kendi kendilerine
bakim yeteneklerini arttirmak baska bir yaklasimdir.
Fakat sadece bazi tip alanlarinda bu yontem
uygulanabilir.

ingiliz Toraks Dernedi ve Ingiliz Gdgis Kap Cerrahisi
Dernegi tarafindan yayinlanan ortak raporda,
dzellikle g&gis cerrahi ihtiyacina dikkat cekilmistir.

Bu uzmanlik dall da gégus hastaliklarinda oldugu/

gibi ihmal edilmis olabilir. Solunum sistemi hastaliklar
Ingiltere’de her dért kisiden birinin élimiine neden
olmaktadir. Bu say, Avrupa Toplulugu'na ait sayinin
yaklasik iki katidir. Avrupa’da yalnizca Kirgizistan,
Kazakistan, Tiirkmenistan, Ozbekistan ve irlanda’da
solunum sistemi hastaliklarina bagl mortalite
ingiltere’den daha yiksektir. Morbidite yiiki de
benzer sekildedir ve solunum sistemi hastaliklari
acil basvurularindan en ¢ok sorumlu olan
hastaliklardir. Solunum sistemi hastaliklari 2000
yilinda Ulusal Sagdlik Servisi'ne 2576 milyon sterline
mal olmustur.

Bu veriler g6z dniinde bulunduruldugunda, solunum
sistemi hastaliklarinin hiktmetler igin dncelik
tasimasi gerektidi ortaya cikmaktadir. Ancak
hikimet tarafindan belirlenen ulusal hizmet ag
planlarinda éncelik, kalp hastaliklar, kanser, diyabet,
renal hastaliklar, kronik 6zellikle néromuskuler
hastliklar ile cocuklar ve yaslilara verilmistir. Solunum
sistemi hastaliklarinin bu planlarin disinda tutulmasi
garip gorinmektedir. Onceliklerin bu sekilde
belirlenmesi, beklenmeyen olumsuzluklarin
dogmasina yol acabilir. Ornegin koroner arter bypass
cerrahisi yapan cerrahlardan akcitjer kanseri cerrahisi
de beklenmektedir. Bu agidan degerlendirildiginde
ingiltere'de ¢ok basaril oldugumuz sdylenemez.

Ingiltere’de her yil 40000 yeni akciger kanseri vakas
saptanmaktadir. En iyi tedavi basaril cerrahi
rezeksiyondur. Ingiltere’de akciger kanserli
hastalardan %10'undan azi cerrahi rezeksiyona

gitmektedir. Bu durumun, hastalarin ge¢ dénemde
bagvurusu, ek hastalik varligi, yash populasyon,
akciger kanserine nihilistik yaklasim veya kaynaklarin
yetersizligi ile mi iliskili oldugu cok iyi bilinmemektedir.
Ancak Hollanda ve Amerika'dan %24-25 rezeksiyon
orani bildirilmistir. Ingiltere‘deki bu disiik oran
servis Uzerindeki baskiy! yansrtiyor olabilir. Koroner
arter cerrahisine ait bekleyen hasta listesine
bakildiginda, operasyon i¢in se¢im kararinda
“komorbidite varligi”, “biraz yash olmak” ve
"tumdrin orta hatta biraz yakin olmasi” gibi
operabilite kararlarini dolayli olarak etkileyen
nedenlerin varligi Gzdntl vericidir.

Bu sorunlara bir ¢dziim, kaynaklarin ayrilmasi (gégus
cerrahisi i¢in ayr operasyon zamani ayirmak) ve
gogls-kalp cerrahisi yerine gogls cerrahisinde
uzmanhgmin tesvik edilmesi olabilir. Akciger
rezeksiyonu yapan gogus-kalp cerrahlarina
glvenmenin anlami, bazlarinin yeteneklerini
sirdiremeyecek kadar az operasyon yapmasi ve
sik operasyon yapanlarda bes yillik sag kalim oraninin
daha ylksek olusudur.

Ingiltere’de mevcut olan 40 gdgis cerrahinin toplam
is ylkinin iki katindan fazlasina ihtiyag olmasi da
gogls cerrahisi uzmanlarina ihtiyaci bir kez daha
gdstermektedir. Pndmotoraks, ampiyem, mediastinal
kitleler, 6sefagusun benign ve malign hastaliklari,
akciger biyopsileri, volim kigiltme cerrahileri,
uzmanlik gerektiren girisimlerdir. Gogs cerrahisinde
kalp cerrahisinden farkli beceri ve yaklasimlar
gerekmektedir.

Solunum sistemi hastaligi olup go6gus cerrahisine
ihtiyaci olan hastalar ve onlardan sorumlu olan
hekimler, sikistk durumdaki gdégus-kalp
cerrahlarindan aldiklari yardim igin minnettardirlar.
Artik Ingiltere'deki gdgiis cerrahlarinin sayisini iki
katina ¢ikarma zamani gelmistir. Bu amacla diger
Ulkelerden g6gls cerrahlarinin gelmesi, diger
cerrahlarin bu alanda egitilmesi ve genglerin bu
alana dzendiriimesi saglanabilir. Kaynaklarin sinirli
olmasi nedeniyle cogunlugumuz bu konuda umutsuz
olabilir. Saglik hizmetlerinin veriminde farkli yollari
diigtinmeliyiz, sinirli sayidaki doktorun gégus cerrahisi
gibi yogun gereksinim duyulan alanlara
kaydirlmasina gayret gostermeliyiz.

BMJ 2002; 324: 376-377

Ceviri: Dr. Meltem Karatasl
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TORAKS DERNEGI 5. YILLIK KONGRESI
24 - 27 Nisan 2002
Adora Oteli, Antalya

« Toraks Dernegi 5. Yillik Kongresi 24 - 27 Nisan 2002 tarihleri arasinda gerceklesecektir.
+ Kongre'nin ilk giinG, 24 Nisan 2002 tarihinde, toplam 10 kurs uygulamasi olacaktir.

+ Kongrenin sonraki G¢ giin boyunca 24 uzmani ile sdylesi, 17 panel, 23 konferans, 8 yuvarlak
masa, 3 karsit goris, 4 olgu sunu oturumu ve 7 sosyal program oturumu olmak Uzere
toplam 86 oturum gergeklesecektir.

« Kongre boyunca endstri tarafindan 9 uydu sempozyum yapilacaktir.

« Yerel Ozellik tasimayan tlim oturumlarda, konunun uzmanr-dogrudan uygulayicisi olan
yabanci bilim insanlari konusmaci olarak gérev yapacaktir. Programlanan 86 oturumdan
51'inde ERS'den, IUATLD dan, ATS'den ve diger Ulkelerden bilim insanlar gérev alacaktir.

u oo

« Kongreye, “European Respiratory Society”, “International Union Against Tuberculosis and
Lung Diseases”, “Central Asia Pulmonologists Association”, “All Russian National Society
of Pulmonologists” ve “Arab Thoracic Society” bdlge dernekleri, baskanlar diizeyinde

katilacaktir.

+ Kongreye Avrupa Pnémoloji Board Baskani, Amerika Pnémoloji Board Baskani ve Avrupa
Gogls Cerrahisi Board Baskani katilacaktir.

+ Tlrkiye'den yaklasik 250 bilim insani kongre oturumlarinda konusmaci ve/veya oturum
baskani olarak gorev alacaktir.

+ Olgu Sunusu tartisma oturumlarinda yabanc konusmacilar da gérev alacaklar, bu oturumlarda
‘key-pad’ kullanilarak dinleyicilerin aktif katilimi saglanacaktir.

« Tirkiye gevresinde yer alan 29 bolge iilkesi toraks / solunum dernekleri baskanlari kongreye
davet edilmistir. Bélge dernek baskanlarinin katilimi ile bélgesel ve kiiresel akciger saghig
ile ilgili sorunlar ve isbirligi imkanlari tartigilacak ve olasi ortak calisma zeminleri olusumunun
degerlendirmeleri yapilacaktir.

« Kongrede Turkiye'den ve Tirkiye disindan sunulan ve tartisilan bildiri sayisinin yaklasik 600
olmasi 6ngorilmistiir. Boélge Ulkelerinden 250"y askin bildiri gelmesi beklenmektedir.

« Turkiye icinden bildiri ile bagvuran ve bildirisi sunuya kabul edilen 200 katilimci ile bélge
tlkelerinden bildiri ile basvuran ve bildiri basvurusu kabul edilen 50 katiimciya kongre bursu
verilecektir.

- Daha onceki kongrelerimizde oldugu gibi sézel sunu ve tartismal poster sunumlar diger
oturumlar ile ayni saatlerde yapilmayacaktir.

- Kongre dili Turkge ve ingilizce'dir, tim oturumlarda aninda geviri yapilacaktir.
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KONGRE BiLIMSEL PROGRAMI
KURSLAR

Mediasten cerrahisi
Oturum Baskanlari: Mustafa Yiksel, Ayla Sayin

Gocuklarda solunum sistemi acilleri
Oturum Baskanlari: Ugur Ozcelik, Esen Demir

Sistemik hastaliklar ve akcigerler s
Oturum Baskanlari: Doganay Alper, Ozlem Ozdemir
Kumbasar

Pratikde polisomnografi
Oturum Baskanlari: Oguz Koktirk, Sadik Ardig

Badgisikhigi baskilanmis hastalarda akciger
Oturum Baskanlar: Turhan Ece, Numan Numanoglu

Tipta Arastirma Diizenlenimine Genel Bir Bakis
Oturum Bagkanlari: Gazenfer Ozcan, Giil Ergér

Solunum fonksiyon testleri: Kime ? Nigin ?
Oturum Baskanlari: Nurhayat Yildinm, Sevgi Saryal

Gogis hastaliklari uzmanlari icin temel allerji
Oturum Bagkanlari: Zeynep Misirligil, Fuat Kalyancu

Mekanik ventilasyon: Kime? Ne zaman ? Ne kadar?
Oturum Baskanlari: Turgay Celikel, Murat Sungur

DOTS uygulanimi
Oturum Baskanlari: Asma El Sony, Haluk Calisir

UZMANI iLE SOYLESILER

|

Trakea cerrahisi
Oturum Bagkanlari: Cengiz Gebitekin, Mehmet Ali
Bedirhan

Akciger transplantasyonu
Oturum Bagkanlari: Hadi Akay, Bilent Arman

Agir metal inhalasyonuna bagh akciger hasari
Oturum Bagkanlari: Mustafa Artvinli, Fatma Fisekgi

Cocuklarda astim tedavisi
Oturum Baskanlari: Haluk Cokugras, Ayten P. Uyan

Cocukluk ¢adi alt solunum yolu enfeksiyonlarinda
korunma ve tedavi
Oturum Baskanlari: Nural Kiper, Emine Kocabas

Akciger kanseri ve PET
Oturum Baskanlar: Canan Hasanoglu,Pinar Celik,

Akciger kanseri tedavisine yasam kalitesi agisindan
yaklasim
Oturum Baskanlar: Mustafa Yaman,Zeki Yildirm,

Akciger kanserinde yeni patolojik siniflandirma
Oturum Baskanlari: Allen R Gibbs, Blige Oz

Tiirkiye'de mezotelyoma sorunu
Oturum Baskanlari: Muzaffer Metintas, Abdurrahman

Senyigit
Malign mezotelyomada gen tedavisi
Oturum Bagkanlari: Ismail Savas, Mehmet Karadag

Yogun bakimda invaziv ve noninvaziv
monitorizasyon
Oturum Baskanlari: Tugrul Sipit, Arzu Topeli

Sepsis ve koagiilasyon
Oturum Baskanlari: Murat Sungur, Zehra Seyfikli

Tutiinde kagakalik ve ticaret
Oturum Baskanlan: Hisni Dilemre, Margaretha Haglund

Obstriiktif uyku apne sendromunun sonuclan
Oturum Bagkanlan: Glingdr Camsari, Caglar Cuhadarogiu

Obstriiktif uyku apne sendromuna yeni tani ve
tedavi yaklagimlan ;
Oturum Baskanlari: Oya ITIL, Reha Baran

Uyku hastaliklarinda ayirici tani yaklagimi
Oturum Bagkanlari: Hikmet Firat, Esen Akkaya

Febril notropeni: Degisen kavramlar, degismeyen
sorun J
Oturum Baskanlar: Hatice Turker, Rifat Ozacar

Bagisikhdi baskilanmis hastalarda Akciger
Oturum Baskanlar: Numan Numanoglu, Kudret Ekiz

Tiiberkiiloz imminolojisi
Oturum Baskanlari: Hayati Bilgic, Melahat Kurutepe

Tiiberkiiloz tedavisinde sorunlar
Oturum Baskanlari: Zeki Kilicarslan, Nermin Capan

Kortikosteroide direncli astim
Oturum Baskanlari: Levent Erkan, Betll Sin

Allerjik astimda korunma
Oturum Bagkanlari: Arzu Yorgancioglu, Fiisun Yildiz

Akciger rehabilitasyon klinigi kullaniimasi ve
donatimi :
Oturum Baskanlari: Mizeyyen Erk, Erhan Ekinci

Dispne ayiricl tanisinda kardiyopulmoner ekzersiz
testi
Oturum Baskanlari: Sevgi Saryal, Sinan Erginel
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KONGRE BiLIMSEL PROGRAMI

GoOgls cerrahisinde komplikasyonlarin tedavisi
Oturum Bagkanlari: Giiven Cetin, Ali Atasalihi

Akciger saghgi agisindan isyeri ortaminin
degerlendirilmesi 4
Oturum Baskanlari: Izzettin Baris, Mustafa Ozesmi

Cocukluk cagi tiiberkiilozu
Oturum Bagskanlari: Ayhan Gégmen, Ayten P Uyan

Pulmoner tromboembolide yeni tani ve tedavi
yaklagimlari
Oturum Baskanlari: Altay Sahin, Numan Ekim

Primer pulmoner hipertansiyon: Patogenezden
klinige
Oturum Baskanlari: Giilseren Karabiyikoglu, Talin Kuyucu

Akciger hastaliklarinda genetik egilim: Gen tedavisi
¢oziim mi ?
Oturum Baskanlari: Doganay Alper, Muzaffer Metintas

KOAH'da yeni gelismeler
Oturum Baskanlari: Sema Umut, William MacNee

Kiigiik hiicreli disi akciger kanseri tedavisinde
multidisipliner yaklasim: Ne zaman? Hangisi?
Oturum Baskanlan: Atila Akkoglu, Can Oztlirk

Akciger zedelenmesi ve ARDS
Oturum Baskanlari: Joseph Layon, Turgay Celikel

Akciger hastaliklar tanisinda yeni radyolojik
yontemler
Oturum Baskanlani: Hidaver Alper; Demet Karnak

Tirkiye'de tiitiin ve saglk: Giincel sorunlar
Oturum Baskanlari: izzettin Barig,Nazmi Bilir

YUVARLAK MASA TOPLANTILARI

Saglk calisanlarinin mesleki akciger hastaliklari
sorunu
Oturum Baskanlari: Arif H Cimrin, Veysel Yilmaz

KOAH'da buz daginin alti: Erken tani olasi mi?
Oturum Baskanlari: Ali Kocabas , Sema Umut

Pnomotoraks: Yeni yaklasimlar
Oturum Baskanlari: Recep Isik, Oktay Gozu

Saglk kurumlarinda tiiberkiiloz bulasmasi ve
onlenmesi %
Oturum Baskanlari: Mustafa Ozesmi, Seref Ozkara

Uyku laboratuvarlarinin diizenlenmesi ve yonetimi
Oturum Baskanlari: Christian Guilleminault, Oya Itil

Toraks Dernegi Pnémoni Tani ve Tedavisi Rehberi
(2002)
Oturum Baskanlar: Eyiip Sabri Ugan, Numan Ekim

Astimda yeni gelismeler
Oturum Bagkanlari: Ulkli Bayindir, Yavuz Demirel

Dispne: Temelleri ve gelisimi
Oturum Baskanlar: Bilun Gemicioglu , Paul Palange

Partikiiler hava kirliliginin pulmoner sisteme etkileri:
Epidemiyoloji ve mekanizma
Oturum Bagkanlari: William MacNee, Hasan Bayram

Gogus Hastaliklarinda Yeterlilik: Amerika, Avrupa
ve Tiirkiye deneyimi
Oturum Bagkanlarar: Ulkii Bayindir, Haluk Turktas

Turkiye'de Goglis Hastaliklari Uzmani olmak
Oturum Baskanlari: Ali Kocabas, Tugrul Cavdar

Ulusal akciger saghginin temel gostergeleri ve
arastirma oncelikleri
Oturum Bagkanlari: Fuat Kalyoncu, Kemal Tahaoglu

Akciger hastaliklarinin ekonomik yiikii
Oturum Baskanlari: Atila Akkoglu, Ugur Gonalli

Gogis hastaliklari hemsireligi
Oturum Baskanlari: Eytip S Ugan, Aynur Esen

Ulusal akciger saghgim gelistirmede yeni ufuklar ve
isbirlikleri
Oturum Baskanlari: Ali Kocabas, Haluk Tirktas

G6gis hastaliklar asistanligi: sorunlar, ¢dziimler
Oturum Baskanlari: Ulki Bayindir, Feyza Erkan

Tiitiin kontroliine sifirdan nasil baslanir ?
Oturum Baskanlari: Erol Sezer, Tahir Soydal

Bolgesel bir sorun olarak Kist Hidatik
Oturum Baskanlari: Lutfi Copli, Glven Cetin

Astim dnlenebilir mi ?
Oturum Baskanlari: Zeynep Misirligil, Erica van Mutius

Bolge ulkelerinde DOTS uygulamalari
Oturum Baskanlari: Asma El Sony, Haluk Calisir
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KONGRE BiLIMSEL PROGRAMI

KARSIT GORUS TOPLANTILARI

Soliter pulmoner nodiil: Cerrahi? izlem?
Oturum Baskanlari: Richard Berrisford, Cemal Kahraman

Evre IV KHDAK'nde kemoterapi veya iyi destek
tedavisi
Oturum Bagskanlari: Saadettin Cikrikgioglu, Bahar Kurt

Torakoskopi; gogiis hastaliklari uzmanlar
uygulamal mi?
Oturum Baskanlari: Goksel Kalaya, Sadik Ardig

KONFERANSLAR

Avrupa Gogiis Cerrahisinde Yeterlilik (Board) Kurulu
Oturum Baskanlari: Semih Halezeroglu - llgaz Dogusoy

Avrupa’da toraks cerrahisi uygulamalarindaki
degisiklikler ve Tiirkiye'den gelen katkilar
Oturum Baskanlarn: Semih Halezeroglu, Ufuk Cagina

Kronik pulmoner tromboembolide cerrahi tedavi
Oturum Baskanlari: Eckhard Mayer, Mustafa Yiksel

Cocuklarda interstisyel akciger hastaliklari
Oturum Baskanlari: Ugur Ozcelik, Ayten P Uyan

Vizing fenotipleri
Oturum Bagkanlari: Ayhan Gégmen, Ipek Tirktas

Sarkoidozis: yeni gelismeler
Oturum Baskanlari: Doganay Alper, Miinevwver Erding ;

idiyopatik pulmoner fibrozis tani ve tedavisinde
yenilikler
Oturum Bagkanlar: Sumru Beder, Giil Ongen

intertisyel akciger hastaliklarinda klinikopatolojik
yaklasim ;
Oturum Baskanlari: Ozden Giirel, Handan Zeren

Pnémokonyozda klinik yaklasim
Oturum Baskanlari: Giilseren Karabiyikoglu, Gunseli Kiling

Akciger kanseri: Biyolojik ve genetik perspektif
Oturum Baskanlari: Ugur Gondilll, Ismail Savas

Apoptozis ve akciger kanseri
Oturum Bagkanlari: Can Oztlrk, Atila Akkoglu

inflamasyon ve tamir
Oturum Baskanlari: Muzaffer Metintas, Cigdem Celikel

Akciger hastaliklarinda yapisal degisiklikler ve fibrozis
Oturum Baskanlari: Haluk Tirktas, Oya Kalayc

Kadin ve Sigara
Oturum Baskanlari: Clive Bates, Elif Dagli

Bize giivenin biz tutiin endistrisiyiz
Oturum Baskanlari: Look Jossens, Nazmi Bilir

KOAH'da dinamik hiperinflasyon
Oturum Baskanlari: Ali Kocabas, Tugrul Cavdar

Astimda hijyen hipotezi
Oturum Baskanlari: Feyza Erkan, Sedat Altin

Bilgi teknolojisi ve biyoteknolojideki ilerlemelerin
akciger sagligina etkileri
Oturum Baskanlari: Feyza Erkan, Mehmet Oztiirk

Kanita dayali tip
Oturum Baskanlari: Eyiip Sabri Ucan,Tillay Ozdemir

Klinik calismalar ve etik kurallar
Oturum Bagkanlari: Arzu Mirici, Fuat Kalyoncu

Uzlasi raporlari ve toplum kdkenli pnémoniler:
Coéziim mi, karmasa mi? .
Oturum Baskanlar: Orhan Arseven, Tevfik Ozl

Tiiberkiilozda direng testleri: Gerekli mi?
Oturum Baskanlari: Hayati Bilgi¢, Haluk Calisir

Mekanik ventilatér tedavisinde komplikasyonlar
Oturum Baskanlari: Turgay Celikel, Celal Karlikaya

OLGU SUNUMLARI

Klinik Olgu Sunumu -1
Oturum Bagkanlari: Mustafa Ozesmi - Oktay imecik

Klinik Olgu Sunumu -2
Oturum Baskanlari: Mizeyyen Erk-Numan Ekim

Radyolojik Olgu Sunumu
Oturum Bagkanlar: Mustafa Artvinli-Hiidaver Alper

Patolojik Olgu Sunumu
Oturum Bagkanlari: Dilek Yilmazhayhan — Nesrin Mogulkog
Bishop

TORAKS DERNEGI 5. YILLIK KONGRESINE KAYDINIZI YAPTIRDINIZ MI?
24-27 NISAN 2002 TARIHLERINDE ANTALYA’DA YAPILACAK TORAKS DERNEGI
5. YILLIK KONGRESINE KATILINIZ. SOLUNUM HASTALIKLARI ALANINDAKI
SON GELISMELERI IZLEYINIZ, ULUSLARARASI BILIM ADAMLARI VE BOLGE
ULKELERINDEN GELEN MESLEKTASLARINIZLA TANISINIZ.

KONGRE KAYITLARINIZI INTERNET UZERINDEN YAPABILIRSINIZ.
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TORAKS DERNEGI TUZUGU

(23 Aralik 2001 tarihinde yapilan Toraks Dernedi Olaganiistii Genel Kurulunda kabul edilmistir)

DERNEGIN ADI VE MERKEZI
Madde 1: Merkezi Ankara'da olmak ve bircok

ilde faaliyet gostermek lzere “Toraks Dernegi
adyla bir dernek kurulmustur.

DERNEGIN AMACI VE CALISMA KONULARI

Madde 2: Toraks Dernegi; Gogus Hastaliklari
Uzmanlarinin, kar amaci glitmeyen, ulusal, mesleki
ve bilimsel uzmanlik dernegidir. Dernegin amaci;
egitim, arastirma, hasta bakim standartlari ve
ulusal politikalar olusturarak solunum
hastaliklarinda en etkin korumayi ve tedaviyi
saglamak ve ulusal akciger saghgini gelistirmektir.,
Dernek bu amagla Uyeleri arasinda mesleki, bilimsel
ve sosyal iliskileri gelistirir, Gyelerinin haklarini
korur ve tim etkinliklerinde en ylksek etik
standartlar dikkate alir.

Madde 3: Dernegin Calisma Konu ve Bicimleri:

A.Egitim :

a.Gog s Hastaliklarn uzmanlik egitiminin dizeyinin
ylkseltilmesi ve standardize edilmesi icin caba
gostermek, bu amagla aktiviteler diizenlemek ve
yeterlilik kurulu olusturmak,

b. Solunum hastaliklarinin tim alanlarinda en
yiiksek mesleki ve bilimsel standartlar gelistirmek
ve strdirmek,

c. Solunum hastaliklarinin tim alanlarinda
mezuniyet éncesi egitimin, uzmanlik egitiminin
ve mezuniyet sonrasi strekli tip egitimi ile stirekli
mesleki gelisimin iyilestirilmesini ve gelistiriimesini
tesvik etmek ve desteklemek,

d. Akciger saghgi ve hastaliklari ile ilgili bilimsel
bilgileri toplamak, yorumlamak ve yaymak. Bu
amacla dizenli bilimsel toplantilar (kongre, kurs,
seminer, sempozyum, panel vb ) ve hakemli
bilimsel yayinlar (dergi, kitap, vb) yapmak,
e. Solunum hastaliklarinin nedenleri, tani, tedavi
ve dnlenimi konusunda saglik ¢alisanlarinin,

yoneticilerin, kamuoyunun ve hastalarin egitimi
ve bilinglendirilmeleri konusunda:. her tiirlii cabay
gostermek, yayinlar yapmak,

f. Solunum hastaliklari alaninda diger kuruluslara
bilgi ve uzmanlik destegdi saglamak,

g. Solunum hastaliklari alaninda insan gici
planlamasi ve politikalari olusturmak,

B. Arastirma :

a. Solunum hastaliklarinin koruma, tani ve tedavisi
alaninda ylksek kalitede klinik, epidemiyolojik
ve diger bilimsel calismalari tesvik etmek,
yonlendirmek ve desteklemek,

b. Akciger saghgi ve hastaliklari ile ilgili temel
ulusal verileri saglamak ve Uretilen calismalarin
sonuglarini yayinlamak,

¢. Solunum hastaliklari alanindaki arastirmalara
destek amaciyla kaynak bulmak, diger kuruluslari
tesvik etmek, onlarla isbirligi yapmak ve ortak
calismalari koordine etmek ve ydnetmek,
d. Uyeleri arasinda bilimsel bilgi alisverisini ve
retimini saglamak amaciyla calisma gruplar,
komiteler ve gorev gruplari olusturmak,
e. Solunum hastaliklari alaninda calisan
arastirmacilara destek, 6dil ve burs saglamak

C. Hasta Bakimi :

a. Solunum sistemi hastaliklarinin tim alanlarinda
en yuksek dlizeyde klinik bakim (tani, tedavi ve
koruma) hizmetlerinin saglanmasini tesvik etmek,
desteklemek ve bu amagla aragtirma ve calismalar
yapmak ve standartlar olusturmak,

b.Akciger hastaliklarinin en uygun tani, tedavisi
ve &nlenimi icin rehberler olusturmak ve yaymak,
bu rehberlerin uygulanimi icin gerekli etkinliklerde
bulunmak,

c. Solunum hastaliklarr alaninda her diizeyde
verilen saglik hizmetlerinin alt yapisi, niteligi
maliyeti ve saglik politikalan konusunda arastirma,
izlem ve dederlendirmeler yapmak, oneriler
gelistirmek,
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d. Hasta bakim hizmetlerinde etik standartlarin
uygulanmasini tesvik etmek ve gelistirmek

D. Halk Saghg: :

a. Akciger sagligini korumak ve gelistirmek, akciger
hastaliklarinin toplumsal yikind azaltmak amaciyla
arastirma ve calismalar yapmak, ulusal politikalar
olusturmak,

b. Akciger saghgini korumak ve gelistirmek
amaciyla hitkiimet, hikimet disi kuruluslar, saghk
calisanlarn ve kamuoyu dizeyinde girisimlerde
bulunmak,

c. Akciger hastaliklari ve korunma konusunda
kamuoyu ve hastalar bilgilendirerek ulusal akciger
saghginin korunmasi ve gelistirilmesini saglamak,
d. Akciger hastaliklarini énlemeye ve hasta
bakimini iyilestirmeye yonelik tim etkinliklere
katilmak, benzer hedeflere sahip ulusal, bélgesel
ve uluslararasi dizeyde tim kisi, kurum ve
kuruluslarlarla yakin isbirligi yapmak,

E. Dernek amaclarini gerceklestirmek icin kurullar

olusturmak, tlkenin degisik kentlerinde subeler
acmak,

F. Uyeler arasindaki iliskileri gliclendirmek amacyla
kiltlrel ve sosyal etkinliklerde ( geziler
dizenlemek, sandiklar ve kamplar kurmak,
kooperatif veya diger kuruluslarla Gyeleri icin
sOzlesmeler yapmak, lokal agmak vb. ) bulunmak,

G. Konu ve amaglarina ulasabilmek icin
gayrimenkul almak, gereginde satmak, devir ve
hibe etmek, saglk kuruluslari agmak, isletme,
sirket ve vakiflar kurmak,

UYELIKLER :

Madde 4 : Toraks Dernegi'nde U¢ ¢esit Uyelik
bulunmaktadir:

A.Asli Uyeler:

1. Gogus Hastaliklari Uzmanlari.

2. Egitimdeki Gyeler : G6gus Hastaliklari Bilim
Dalinda uzmanlik egitimini almakta olan arastirma
gérevlileri/asistanlar

3. llgili Dal Uyeleri : Solunum hastaliklari ile iligkili
alanlarda calisan ve en az Universite mezunu

olan arastirmacilar, hekimler, saglik calisanlari
ve ydneticiler (GogUs Cerrahisi, Cocuk Saghgi ve
Hastaliklar, Yogun Bakim, Patoloji, Mikrobiyoloji,
Enfeksiyon Hastaliklari, I¢ Hastaliklar.
Anesteziyoloji, Halk Saghgi , Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon, Biyoistatistik, Radyoloji vb
uzmanlari ve bu dallardaki asistanlar ve uzmanlik
ogrencileri ile Verem Savasg Dispanseri hekimleri,
Fizyoterapistler, Yiksek Hemsireler vb.)
Asli Uyeler subelerin ve genel merkezin yonetim,
denetim, onur kurullarina ve bilimsel kurullarina
secilebilirler ve bu kurullar icin yapilan secimlerde
oy hakkina sahiptirler Uyelikleri icin yillik aidat
oderler.

B. Fahri Uyeler :

Gogus Hastaliklari Bilim Dalinin ve akciger
sagliginin gelismesi icin maddi ve manevi katkida
bulunan kisiler, yurt disinda Gégls Hastaliklar
alaninda calisan hekim ve arastirmacilarla, dernek
calismalarina ilgi duyan fakat asli Gyelik
dzelliklerinden hichirini tasimayan Uyelerdir. En
az iki asil Uyenin ve Sube veya Genel Merkez
Yonetim Kurulunun onerisi ve Genel Merkez
Yonetim Kurulunun aldigi kararla secilirler. Fahri
Uyeler dernek organlarina secilemezler ve bu
kurullar icin oy kullanamazlar. Aidat 6demek
zorunda degildirler. Tiirk vatandasi olmayan fahri
uyelerde ikamet sarti aranmaz.

C. Onursal Uyeler :

Calismalanyla solunum hastaliklar alaninda yiiksek
basarilar saglamis kisiler, Gogls Hastaliklar bilim
dalinin gelismesine katkida bulunmus kisiler ve
uzun yillar meslege hizmet etmis Gyelerdir. Genel
Merkez veya Sube Ydnetim Kurulunun onerisi
uzerine Genel Merkez Yoénetim Kurulunca
segilirler. Onursal Gyelerin oy hakk: yoktur ve aidat
odemek zorunda degildirler. Tirk vatandasi
olmayan onursal Uyelerde ikamet sarti aranmaz.

Madde 5: Madde 4A/1-2.maddede belirtilen
Asli Uyelik ézelliklerine sahip kisiler, Toraks
Dernegine Uye olabilmek icin, yasadiklar kentin
bagl oldugu Toraks Dernegdi Subesine Gyelik
formunu doldurarak ve bu forma gerekli belgeleri
ekleyerek basvurmalar gereklidir. Sube yonetim
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kurullar, asli Gyelik istegini en geg otuz giin icinde
olumlu veya olumsuz olarak karara baglamak ve
adaya bildirmek zorundadir. Asli Gyelik bu bildirim
ve yillik aidat 6denmesi ile kesinlesir. Madde
4A-3 de belirtilen asli Gyelik 6zelliklerine sahip
ilgili dal Gyeleri ise (GogUs Cerrahisi, Cocuk GoguUs
Hastaliklari Bilim Dallari ile Verem Savas
Dispanseri'de galisan hekimler haric) yukaridaki
belgelere ek olarak solunum hastaliklari alaninda
calistiklarini gosteren belgeleri de bagvurularina
eklemelidirler. Bu Gyelerin Gyelikleri, Sube Yonetim
Kurulu‘nun teklifi ve Genel Merkez Yonetim
Kurulunun onayiyla kesinlesir.

Madde 6 : Asagidaki hallerde dernek uyeligi
hikimsz kalr;

a- Sube yonetim kurullarina Uyelikten ayriima
dilekcesi ulasanlar, dlimler.

b- Yiiz kizarticl veya dernekler kanununun Gyeligi
yasaklayici suglardan kesin hiikim giymis olanlar,
sube yonetim kurulu karar ile Gyelikten cikarilirlar.
Durum Genel Merkeze bildirilir. Uyelerin ihrag
kararina karsl Genel Kurul'a itiraz haklar saklidir.
¢ Verem Savas Dispanserlerinde calisan pratisyen
hekimlerin bu gérevlerinden ayrilmalari
durumunda ve Madde 4A/2-3de belirtilen asli
dyelerin calisma alanlarini degistirmeleri
durumunda

d- Uyelik, aidatin 8dendigi yil ile sinirlidir. Aidatin
odendigi yili izleyen yilin - 3. ayi sonuna kadar
aidatin 6denmemesi halinde Gyelik sube ydnetim
kurulu karari ile sona erer.

e- Dernegin etik ilkeleri ve calismalar ile
bagdasmayan davranislarda bulunma, dernek
amaglarina aykiri hareketlerde bulunma veya
dernek calismalarini engelleyici davranislarda
bulunma

f- Etik Kurulca Uyelikten ihraci talep edilenler,
Merkez Yonetim Kurulunca talebin kabull
durumunda, ilk Genel Merkez Genel Kurul
toplantisina kadar gecici olarak Gyelikten ihrag
edilirler. Genel Merkez Genel Kurul karari, yargl
yollari acik olmak kosuluyla, kesindir. Bu karar
tyelere duyurulur.

DERNEGIN ORGANLARI

Madde 7: Dernegin organlari asagida belirtilmistir:

a. Genel Kurul
b. Genel Merkez Danisma Kurulu
c. Genel Merkez Yonetim kurulu
1. Calisma Gruplari
2. Gorev gruplari
3. Ozel Komiteler
d. Genel Merkez Denetleme Kurulu
e. Genel Merkez Etik Kurulu
f. Subeler
1. Sube Danigma Kurulu
2. Sube Yonetim Kurulu

Madde 8 : Genel Kurul:

Sube genel kurullarinda her 20 {ye icin secilen
birer Uyeden, Sube Yo&netim Kurulu asil
Uyelerinden ve Genel Kurul yapildidi tarihte
gorevde olan Genel Merkez Danisma Kurulu
lyelerinden olusur. Toplantisin iki yilda bir Haziran
ayinda dernek genel merkezinin bulundugu yerde
ve Merkez Yonetim Kurulu'nun uygun gorecegi
bir tarihte olagan olarak yapar. Genel Merkez
Ydnetim ve Denetleme Kurullarinin veya
delegelerin en az beste birinin yazil istemi
durumunda Dernekler Kanununun 20. maddesi
hikdmleri uygulanir. Toplanti yeri, glin, saati ve
glndemi en az 15 glin dnce yerel bir gazete ile
duyurulur. Bu cagnida, cogunluk saglanamamasi
nedeniyle toplanti yapilamazsa en az bir hafta
sonra yapilacak ikinci toplantinin yer, giin ve saati
belirtilir. Toplantinin yapilacagi gin, saat ve yer
ile toplantinin glindemi, toplantidan en az 15
glin 6nce mahallin en biylk milki amirligine yazi
ile bildirilir ve bu yaziya toplantiya katilacak Gyelerin
listesi de eklenir. )

Madde 9 : Genel kurul, tizige gore katilma
hakki bulunan Gyelerin yarisindan bir fazlasinin
katilmasi ile toplanir. llk toplantida yeterli cogunluk
saglanmazsa, ikinci toplantida cogunluk aranmaz.
Fakat, katilan Uye sayisi ydonetim ve denetleme
kurul Gye tam sayisinin iki katindan az olamaz.
Baska nedenlerle toplant yapllamaz ise, kanunda
yazili usille en gec iki ay icinde zorunlu olarak
toplanir. Genel kurula giris, Uye olan delegelerin
listesinin imzalanmasi suretiyle yapilir. Toplant,
yonetim kurulu baskani veya goérevlendirecedi
baska bir yonetim kurulu Uyesi tarafindan acilir.
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Aclk oyla bir baskan, bir baskan vekili ve iki divan
sekreteri secilir. Bu secilen baskanlik divani, Genel
Kurulu yonetir. Toplanti sonunda diizenlenecek
tutanak, divanca imzalanarak secilen yonetim
kuruluna verilir. Genel kurul, gindemindeki
maddeleri ve hazir bulunan tyelerin en az onda
birinin teklif ettigi konularin eklenmesi ile olusan
yeni glindemi gdérislr. Her Gye bir oy hakkina
sahiptir. Uyeler oylarini bizzat kullanir. Genel Kurul
sonuclari, yeni yénetim kurulunca kanunda
gosterilen siire ve usule uygun olarak en biyik
malki amire sunulur.

Madde 10 : Genel kurulda kararlar, mevcudun
yarisindan fazlas ile kabul edilir. Ana tlzikteki
degisiklik &nerileri 2/3 cogunlukla kabul edilir.

Madde 11: Genel kurulun gorev ve yetkileri:
a-Dernek organlarinin gizli oyla segimi
b- Dernek tUzGgunin degistirimesi

¢- Yonetim ve Denetleme kurullarinin raporlarinin
gOrlstlmesi, yonetim ve  denetim kurulunun
aklanmasi

d- Yoénetim kurulunca hazirlanan biitce taslaginin
gorustilerek aynen veya degistirilerek kabulG.
e- Dernege gerekli tasinmaz mallarin satin alinmasi
veya mevcut tasinmaz mallarin satilmasi, saglik
kuruluslari agmak, sirket, isletme veya vakiflar
kurmak konusunda Y&netim Kuruluna yetki
verilmesi

f- Derneg@in amaai ile ilgili federasyonlara katiimasi
veya ayrilmasi

g-Dernegin feshedilmesi

h- Genel Merkez Yonetim Kurulunun subelerle
ilgili kararlarini tartismak ve bu konuda Ust organ
gorevini yapmak.

i-Dernek amacglari ve calisma konular ile ilgili
kararlar almak.

j- Dernegin kamu yararina dernek sayilmasi icin
kanunda yazili usule uygun girisim kararinin
alinmasi

k-Etik Kurul teklifi, Merkez Yénetim Kurulu karari
ile gegici olarak Uyelikten ihra¢ edilenlerin
durumunun karara baglanmasi.

l- Uye yillik aidatlarinin saptanmasi.

m- Genel Merkez Yonetim Kurulunun veya sube

genel kurullarinin subelerin feshi ile ilgili Gnerisini
tartismak ve karara baglamak

Madde 12 : Genel Merkez Danisma Kurulu
Genel Merkez Yénetim Kurulu asli Gyelerinden,
Merkez Denetleme ve Etik Kurul asli Uyelerinden,
Sube Baskanlarindan, Calisma Grubu
Baskanlarindan, Toraks Dernegi yayinlarinin
editorlerinden ve dernek eski baskanlarindan
olusan bir danisma kuruludur. Merkez Yénetim
Kurulu, gerekli gérdGg durumlarda goraslerini
almak Uzere baska kisi veya kurum temsilcilerini
de bu toplantiya davet edebilir. Genel Merkez
Danisma Kurulu yilda en az iki kez toplanir ve
Dernedin ic isleyisini, genel politikalarini ve yillik
programini tartisir.

Madde 13 : Genel Merkez Yénetim Kurulu
a. Yonetim Kurulu, dernegin yirGtme organidir,
Dokuz asil, 9 yedek olmak lzere genel kurulca
gorev belirtilerek gizli oyla iki yil icin secilir. Asil
Uyelerden bosalma olursa, bosalan gérev icin
secilen yedek Uye goreve cagrilir. Merkez Yonetim
Kurulu Uyeleri: Baskan, Birinci Baskan Yardimaisi,
ikinci Baskan Yardimaisi, Genel Sekreter, Mali
Sekreter, internet ve Biilten Sorumlusu, Toraks
Dernegi Okulu Baskani, Bilimsel Komite Baskan
ve Dis lliskiler Sorumlusundan olusur.
b. Genel Kurula sunulacak yénetim kurulu tye
adaylari, Aday Onerme Komitesince belirlenir.
Aday Onerme Komitesi, Yénetim Kurulundaki
herbir gorev icin en az iki aday belirler. llgili
Komite, yonetim kurulu tye adaylarini, gorev
belirterek ydnetim kuruluna aday olmak isteyen
uyeler arasindan ve/veya uygun buldugu ve
onaylarini aldigi dernek Uyeleri arasindan belirler.
Aday Onerme Komitesi, Genel Kuruldan en az 4
ay once bosalacak yénetim kurulu Gyelikleri ve
herbir gdrev icin adaylarda aranan dzellikleri tiim
uyelere duyurur. Yonetim Kuruluna (ye olmak
isteyen Uyeler, secimlerden en az li¢ ay dnce
talip olduklarn gorevi de belirterek gerekli belgeler
ile Aday Onerme Komitesi Baskanhgina
basvururlar. Komite, Genel Merkez Danisma
Kurulunca dnerilen ilkeler dogrultusunda yénetim
kurulundaki her bir gorev igin belirledigi en az iki
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adayl Genel Kuruldan en az iki ay énce tim
tyelere duyurur. Bu listede yer almayan, fakat
yonetim kuruluna aday olmak isteyen Uyeler,
gerekli belgeler ve tim dernek tyelerinin en az
% 25'inin yazil teklifi ve aday olmak istedigi
gorevi de belirterek Genel Kuruldan en az 30 giin
dnece Aday Onerme Komitesine bagvururlar. ilgili
Komite tarafindan belirlenen adaylar ve tim
Uyelerin en az % 25'inin 6nerdigi adaylarin listesi
Komite tarafindan segimlerden en az 20 giin
dnce tim Uyelere duyurulur. Genel Kurul Gyeleri,
Aday Onerme Komitesi tarafindan yénetim
kurulundaki her bir gérev icin ilan edilen bu aday
listesinden, herbir gorev icin bir adayr gizli oyla
secer. Her bir gdrev icin ikindi sirada oy alan aday,
0 gorevin yedek Uyesi olur.

c. Yonetim Kurulu tye adaylarinin belirlenmesinde,
adaylarin mesleki/akademik basarilari, dernek
calismalarina dzverili katkilari, yonetim/liderlik
kapasiteleri, dernedin amag ve calismalarini
benimseme ve gelistirme arzu ve kapasitesi ile
ilgili gorev icin gerekli 6zelliklere sahip olmak gibi
olcttler temel alinir.Bir sehirden ikiden fazla, bir
kurumdan ise birden fazla asli yénetim kurulu
Uyesi olamaz (Bilimsel Program Komite Bagkani
ve Toraks Dernegi Okulu Baskani bu kuralin
digindadir).

Madde 14: Yénetim Kurulu Uyelerinin Gérevleri:
Yonetim Kurulu Gyelerinin goérevleri asagida
belirtilmistir. Diger gorevleri bir yonetmelikle
belirlenir.

Genel Baskan: Dernegin tlzel kisiligini yurtici ve
yurtdisinda temsil eder, yonetim kurulu
toplantilarina ve Genel Merkez Danisma Kurulu
toplantilarina baskanlik yapar, alinan kararlari
uygular ve uygulatir, tim yazigmalari genel
sekreterle birlikte imzalar. Baskan dernek
calismalarinin yiritilmesinden sorumludur ve
bu amacla yoénetim kurulu Gyelerini ve dernek
Uyelerini degisik gorevler icin gdrevlendirebilir.
Baskan, thzel kisilik temsilciligi ve tim
calismalardaki yetkilerinden bir kismini Yonetim
Kurulu dyelerinden birine devredebilir.
Birinci Baskan Yardimasi: Dernek geleneginin
strdirilmesini saglamada yardimar olur. Onceki
baskanlar bu g&reve dnerilir.

ikinci Bagkan Yardimasi: Herhangi bir nedenle
baskanin temsil yetkisini kullanmadigi durumlarda
baskanhgr vekalet eder.

Genel Sekreter: i¢ ve dis yazismalari hazirlar ve
genel baskanla birlikte imzalar, yonetim kurulu
giindemlerini hazirlar ve dagitir, dernek
defterlerinin uygun sekilde tutulmasini saglar,
genel bagkanin verdigi diger gorevleri yarGtar.
Mali Sekreter: Dernegin gelir-gider defteri, masraf
dosyasi, bltge kesin hesap bilanco defteri ve
demirbas defterlerini tutar, yillik bilanco hesaplarini
tanzim eder, demirbas ve ayniyat islerini ylratdr,
harcamalarin ve gelirlerin diizenli takip edimelerini
saglar, dernek harcamalarini baskan veya
gorevlendirecedi bir yonetim kurulu Gyesi ile
birlikte yapar.

Bilimsel Komite Baskani: Yillik Kongrelerin
bilimsel programlarinin belirlenmesinden ve
ylrttilmesinden, dernegin, subelerin ve calisma
gruplarinin  bilimsel-egitim etkinliklerinin
standardizasyonu, es gudiimi, planlanmasindan
ve yurlitlimesinden sorumludur.

Biilten ve internet Sorumlusu: Toraks Biilteninin
dizenli ve dernek hedeflerine uygun bir sekilde
cikarilmasindan, dernek web sayfasinin
yonetiminden sorumludur

Dis iliskiler Sorumlusu: Dernegin bélgesel ve
uluslararasi érgtlerle iliskilerinin yaritilmesi ve
gelistirilmesinden sorumludur.

Toraks Dernegi Okulu Baskani: Dernegin
egitimle ilgili tim etkinliklerinin planlanmasi,
gelistirilmesi ve ylrittlmesinden sorumludur.

Madde 15 : Genel Merkez Yonetim Kurulu,
baskanin cagrisiyla, baskan veya onun bulunmadigi
durumlarda baskan yardimcisinin bagkanhiginda
toplanir. Ozirini toplantidan 6nce bildirmeksizin
Ug defa ydnetim kurulu toplantisina katiimayan
Uyeler istifa etmis sayilirlar. Onlarin yerine, ilgili
gorevlerin yedekleri goreve cagrilir.

Madde 16 : Dernek Baskani, Birinci Bagkan
Yardimaisi ve Ikinci Baskan Yardimcisi  sadece
bir ddnem icin, diger gérevierdeki yonetim kurulu
tyeleri ise ayni gérev icin en fazla iki dénem
secilirler. Bir kisi degisik gorevlerde bulunmak
suretiyle en fazla sekiz yil siireyle Merkez Yonetim
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Kurulunda gorev yapabilir.

Madde 17 : Yonetim Kurulunun gorevleri
sunlardir: .

a- Dernegi temsil etmek veya bu konuda gerekli
sayida Uyesine yetki vermek

b- Genel kurul tarafindan verilen kararlari
uygulamak, Genel Merkez Danisma Kurulunun
Gnerilerini tartismak

¢- Dernegin tlzlkte belirtilen amag ve calisma
konularini gergeklestirmek amaciyla girisimlerde
bulunmak, bu amagla calisma gruplari, gérev
gruplar ve komiteler olusturmak,

d- Ydnetim kuruluna bagh kurullarin ¢alisma
yonergelerini hazirlamak,

e- Uyeleri arasinda baglan gliclendirici ve tiyelerini
yetistirici sosyal ve bilimsel toplantilar yapmak,
kongreler, sempozyumlar ve kurslar diizenlemek,
yayin yapmak

f- Yapilacak mesleki ve bilimsel etkinliklerin yillik
veya daha uzun sireli programlarini yapmak ve
bu etkinlikler icin gerekiyorsa dernek tyelerine
veya sube ydnetim kurullarina yetki vermek,
bilimsel toplantilarin konularini belirlemek.
g- Yillik calisma programi ve bltceyi hazirlamak,
uygulamak

h- Genel kurula sunulacak onerileri hazirlamak
- Dernegin gelir ve gider hesaplarini yapmak ve
gelecek déneme ait bilitce hazirlayarak genel
kurula sunmak

- Dernek tizigUnln ve mevzuatin kendine verdigi
diger isleri yapmak ve yetkileri kullanmak
- Uygun gorecegi yerlerde dernegdin subelerini
acmak, acilan subeleri denetlemek, gereginde
sube yonetim kurulunu gorevden almak ve
subelerin feshi icin genel merkez genel kuruluna
oneride bulunmak.

k- Masraflar kabul ve onaylamak, denetleme
kurulunca genel islemler ve biitce durumu
hakkinda sunulan raporu incelemek

I- Yayinlanacak eserleri, mali bakimdan
desteklenecek arastirmalari diizenlemek, yurt ici
ve digi bilimsel etkinlikler icin dernek Gyelerini
gorevlendirmek

m- Dernedin amaclarn dogrultusunda, resmi ve
Ozel kurulus ve kurumlarla gergek ve tizel kisilerle
iliskiler kurmak ve strdlrmek

n- Bltcenin fasillari arasinda zorunlu nedenlerle

degisiklikler yapmak, tahminden fazla gelir olursa
bunu gerekli fasillara eklemek

o- Dernegin amaglar dogrultusunda koruyucu,
tedavi edici ve egitici tesisler kurmak ve isletmek
p- Genel Kurulu toplantiya ¢agirmak
r-Genel merkez islerini yurlitmek icin gerekirse
bina satin almak, kiralamak, {icretli personel
tutmak

s- Fahri ve onursal Gyeleri belirlemek.
t- Subelerce dnerilen ilgili dal tyeliklerine iliskin
basvurular konusunda karar almak,

u- Dernek amaclari igin her tirld karari almak

Madde 18 : Denetleme Kurulu

Aday Onerme Komitesi tarafindan, Yonetim
Kurulu Uye adaylarini belirlemede kullanilan
yontemle belirlenen en az 6 aday icinden Genel
Kurul tarafindan kapali oyla iki yil icin secilen 3
asil 3 yedek Uyeden olusur. ilk toplantisini,secimi
takip eden ilk hafta icinde yaparak bir baskan
secer. Denetleme kurulu genel kurula bagl olarak
calisir. En cok 6 ay ara ile gereken zamanlarda
ve durumlarda denetleme gdrevini yaparak
raporun bir suretini ydnetim kuruluna verir,
Denetleme kurulu, Genel Merkez Yénetim
Kurulunun her tirli tasarrufunu denetler fakat
mudahele edemez. Genel Merkez Genel
Kurulundan en geg on giin énce denetleme
raporunu Genel Merkez Yonetim Kuruluna verir
ve bu rapor Genel Merkez Genel Kuruluna sunulur.
Denetleme sirasinda kanun ve taz(ge aykir
islemleri tespit ettiginde genel kurulu toplantiya

cagirr.

Madde 19 : Etik Kurul

Aday Onerme Komitesi tarafindan, Yénetim
Kurulu Uye adaylarini belirlemede kullanilan
yontemle belirlenen en az 7 aday igcinden Genel
Kurul tarafindan kapali oyla iki yil icin secilen 5
asli Uyeden olusur. Bir sehirden iki ve bir kurumdan
birden fazla tye etik kurul Gyesi olamaz. Bu lyeler,
kendi aralarinda oylama yaparak bir baskan ve
bir sekreter segerler. Etik kurula secilebilmek icin,
tuzikte asli tyelik icin gerekli kosullardan baska,
halen hekimlik gorevlerini yapiyor olmak veya
meslekle ilgili idari bir gérevde bulunmak, solunum
hastaliklari alaninda en az 15 yillik meslek deneyimi
bulunmak gereklidir. Etik kurulu meslek onurunun
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korunmasi icin her tlrlG tedbiri alir, gelen sikayetleri
dernek tlizigu, yonetmelik, etik ydnerge,
diizenleme ve kanunlar cergevesinde degerlendirir
ve gerekirse Uyenin ihraci icin Genel Merkez
Yonetim Kuruluna oneri vermek ve Genel Kuruldan
karar almak yetkisindedir. Dernek Baskani bu
toplantilara katilabilir, bilgi verebilir fakat oy
kullanamaz.

Madde 20 : Calisma Gruplar

Tlhzlkte belirtilen amaclar gergeklestirmek
amacyla, Genel Merkez Yénetim Kurulu karariyla
solunum hastaliklarinin degisik konularinda calisma
gruplan olustulur. Calisma Gruplari, Genel Merkez
Yénetim Kuruluna bagh olarak calisan, solunum
hastaliklarinin belirli alanlarina ilgi duyan Gyeleri
biraraya getiren, bu Uyeler arasindaki iletisimi
gelistiren, alanlar ile ilgili bilimsel bilgiyi toplama,
yorumlama ve yaymay! saglayan, egitim, aragtirma,
uygun hasta bakimi ve ulusal politikalar
olusturmada bilimsel danisman islevi géren
gruplardir. Calisma Gruplarinin olusumu, islevleri
ve calisma bigimleri bir yonerge ile belirlenir.

Madde 21 : Gérev Gruplari

Tizlkte belirtilen amaglari gerceklestirmek ve
dernek calismalarinin yUriitilmesi amaciyla Genel
Merkez Yonetim Kurulu tarafindan belirli bir konu
ve sinirli bir stire icin olusturulan ve kendilerine
verilen sUrede gérevlerini tamamlayinca varliklari
sona eren, en az 3 Uyeden olusan kurullardir.

Madde 22 : Ozel Komiteler

Dernek calismalarinin ylrltiimesi amaciyla, degisik
gorevler icin strekli komiteler ve sinirli stireler icin
gérev yapan komiteler olusturulur. Asagida
belirtilen strekli komitelere ek olarak Merkez
Ydnetim Kurulunca degisik gdrevlere sahip
komiteler kurulabilir. Merkez Yonetim Kurulu
tarafindan olusturulan bu komitelerin gdrevleri,
bilesimleri ve yapilanmalari bir ydnetmelikle
belirlenir:

a. Yayin Komitesi : Dernek tarafindan yayinlanan
periodik bilimsel dergi(ler) ve diger yayinlarin
hedeflerini belirler, planlamasini yapar,yonetsel
ve finansal sorunlarina ¢dzimler gelistirir. Komite

baskani yilda en az bir kez Merkez Yonetim
kuruluna rapor verir,

b. Kongre Komitesi: Genel Merkez Danisma
Kurulunca dnerilen yer, tarih ve ana politikalari
dikkate alarak her yil Toraks Dernegi Yillik
Kongrelerini dizenler. Kongrenin pratik
organizasyonu, kaynak bulumu ve kongrenin
basarili bir sekilde organize edilmesinden Genel
Merkez Ydénetim Kuruluna karsi sorumludur.

c. Bilimsel Komite : Toraks Dernedi yillik
kongrelerinin bilimsel programinin
olusturulmasindan ve yiritilmesinden, Toraks
Dernedi adina yapilan tim bilimsel ve strekli tip
egitimi etkinliklerinin planlama, standardizasyonu
ve esgldiminden sorumludur.

d. Toraks Dernedi Okulu: Yillik Kongrelerde ve
yilin diger dénemlerinde kurslar, seminerler ve
kis okullari diizenlemekten ve dernek adina yapilan
egitici aktivitelerin diizenlenmesi ve yonetiminden
sorumludur. Solunum hastaliklari alaninda lisans
ve lisansistld egitimin planlanlanmasi,
standardizasyonu, stratejilerin belirlenmesi, egitim
materyallerinin Gretimi ve egitim gereksinimlerinin
belirlenmesinden, hasta ve kamuoyu egitiminden
sorumludur.

e. Uyelik ve iletisim Komitesi: Dernek ile Gyeleri
arasindaki iliskileri gelistirmek, gl¢clendirmek,
tyelik sisteminin iyilestirilmesi ve ydnetimini
saglamak amaciyla kurulur.

f. Aday Onerme Komitesi: Dernek
yonetim/denetim ve etik kurulu Gye adaylarini
belirlemek ve genel kurula sunmaktan sorumludur.
Buna ek olarak, Merkez Yénetim Kurulunun istemi
durumunda degisik gdrevler ve kurullar icin aday
Onerebilir. Komite; Toraks Dernegi‘nin Birinci
Baskan Yardimaisi ve ondan énceki iki baskani
ile Genel Merkez Danisma Kurulunca secilen dort
Uyeden olusur. Birinci Baskan Yardimcisi bu
toplantiya baskanlik yapar. Aday Onerme
Komitesinin gorev slresi iki yildir. Bu komite
tyeleri, aday 6nerdikleri gérev veya kurullar icin
aday olamazlar.
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g. Planlama Komitesi: Dernek calismalarinin
(yapisi, tim etkinlikleri ve uzun vadeli hedefleri)
gozden gegirilmesi ve gelistirilmesinden, yeni
oncelikler ve hedefleri belirlemekten sorumludur.

DERNEK SUBELERi

Madde 23 : Genel Merkez Yénetim Kurulunca
gerekli gorllen yerlerde, Genel Merkez Yénetim
Kurulunun yetkili kildigi ve bulunduklar yerlerde
en az 6 aydir oturan, asli Gye olabilecek nitelikteki
Ug kiginin, kanunda yazil oldugu usllle en biyiik
milki amire basvurmasi ile subeler kurulur. Bu
basvuruya, yetki belgesinin ve Genel Merkez
TazGgunin yeterli sayida eklenmesi gereklidir.
Subeler genel merkez tizigini aynen kabul
etmek zorundadir. Sadece subenin yeri ve adresi
yazill olan maddelerde degisiklik usulune uygun
olarak yapilabilir.

Madde 24 : Acilacak subeler bu tiziikle veya
sonradan ¢karilacak tlizik ve ictiziiklerle Genel
Merkez Yénetim Kurulu'na bagl olarak calisirlar.
Genel Merkezin bu subeler (izerinde her zaman
ve her sekilde kontrol yetkisi vardir. . Genel Merkez
Yoénetim Kurulu, gerektiginde salt cogunlukla
karar alarak, subelerin yénetim kurullarini gecici
veya kesin olarak isten el cektirebilir.

Madde 25 : Subelerin adi Toraks Dernegi ......
Subesi seklinde belirtilir.

Madde 26 : Sube organlar; Genel Kurul, Sube
Danisma Kurulu, Sube Yoénetim Kurulu ve
Denetleme Kuruludur.

Madde 27 : Subeler kendi kaynaklari ile ve bu
tizlk hikUmlerine gore idare olunurlar, ancak
tlizik amacglarinin gergeklesmesine ait
calismalarina Genel Merkezce maddi manevi
yardim yapilabilir. Subeler, merkezce girisilen
calismalari, Genel Merkezin dnerisi izerine her
tlirl( olanaklari ve acacaklan kampanyalarla maddi
ve manevi olarak desteklerler. Subeler kendi mali
tasarruflarindan 6tlrl genel yasalar karsisinda
bizzat sorumludurlar. Subenin kendi tasarrufundan
Genel Merkez sorumlu tutulamaz.

Madde 28 : Uyeler ancak bir subeye kayit
olabilirler. Bélge degistirmelerde, Gye kayit fisi,
aidati ve durumu, Gyenin yeni bélgesindeki sube
ydnetim kuruluna hildirilir.

Madde 29 : Sube Genel Kurulu:

Subeye kayith Gyelerden meydana gelir. Toplantya
cagirma, toplant ve diger islemler Genel Merkez
Genel Kurulu gibi yapilir. Genel Kurul toplantilari
iki yilda bir Mart ayinda yapilir. Her tiirli zorunlu
erteleme halinde genel kurul, Genel Merkez Genel
Kurulundan bir ay &nce tamamlanmis olmalidir.
Genel Kurul sonuclar en geg 7 giin icinde Genel
Merkeze iletilir.

Madde 30 : Sube Genel Kurullarinin gérevleri
a- Yonetim ve denetleme kurullarinca hazirlanan
raporlarin tetkiki ve yonetim kurulunun ibra
edilmesi

b- Tasari blitcenin tasdiki

¢ Sube yonetim ve denetleme kurullaninin secilmesi
d- Genel Merkez Genel Kurulu icin, kayitl her
yirmi  dye icin bir tane olmak tizere delegelerin
secimi

e- Thzlkteki amaglarin gergeklesmesi icin her
turld karari almak

f- Subenin feshi kararini almak, bu karar Genel
Merkez Genel Kurulunda onaylanmadikca
uygulanmaz

g- Subenin feshi karar alinip Genel Merkez Genel
Kurulunda onaylandiginda, Genel Merkez Yonetim
Kurulu 23. madde uyarinca uyarinca yeni hir
sube yénetim kurulu kurarak gérevlendirir.

Madde 31: Sube Danisma Kurulu

Sube Yénetim ve Denetleme Kurulu Uyelerinden
olusan bir danisman kuruldur. Sube Yénetim
Kurulu gerektiginde tartisacagi konuyla iliskili kisi
veya kurum temsilcilerini toplantiya davet edebilir.
Subenin bulundugu ilde oturan Genel Merkez
Yonetim/Denetim/Etik Kurul Gyeleri bu toplantilara
davet edilirler. Bu dyeler, toplantida bilgi
verebilirler, gorUs belirtebilirler, fakat oy
kullanamazlar. Sube Danisma Kurulu toplantilan
yilda en az iki kez yapilir ve bu toplantilarda sube
calismalari ile subenin yillik programi gdzden
gecirilir.
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Madde 32 : Sube Y&netim Kurulu ve Gorevleri:
a- Sube Yénetim Kurulu, sube genel kurulunda
kapali oyla secilir. Sube Yénetim Kurulu igin, 100
den fazla tiyesi bulunan subelerde 7 asil 7 yedek
tiye, 100 den az Uyesi bulunan subelerde 5 asil
5 yedek Uye secilir. Yizden fazla Uyesi bulunan
subelerde, Sube Ydnetim kurullarina ayni
kurumdan ikiden fazla kisi secilemez. 25'den az
Uyesi bulunan boélgelerde sube agilamaz. Segilen
sube yonetim kurulu, kendi i¢cinde bagkan,
sekreter ve mali sekreterini secer.

b- Sube Yénetim Kurulu iki yil stireyle gérev yapar.
Sube Baskani en fazla iki donem icin secilir. Sube
Yonetim Kurulu Uyeleri en fazla sekiz yil gérev
yapabilirler.

¢ Subeyi ve yonetim kurulunu sube baskan temsil
eder.

d- Sube yonetim kurulunun gorev ve yetkileri
merkez yénetim kurulu ile aynidir. Yazigmalar,
baskan veya baskan ile birlikte sube sekreteri
aracilign ile yaratdldr.

e- Sube yénetim kurulu, kendi genel kurulu ve
genel merkez yonetim kuruluna karst sorumlu
olup, genel merkez yonetim kurulunca verilen
gdrevleri yerine getirir.

f- llgili dal Gyeligine basvuran kisilerin
uygunlugunun degerlendiriimesi ve uygun bulunan
kisilerin Gyeliklerinin onaylanmasi icin ve fahri/
onursal Gyeler icin Genel Merkez Ydnetim
Kuruluna teklifte bulunmak.

g- Sube yonetim kurullan, Gyeleri arasindaki sosyal
iliskileri gelistirmek ve bunun icin degisik
etkinliklerde bulunmakla yliktmlidirler.

Madde 33: Sube Denetleme Kurulu ve
gorevleri

Sube Denetleme Kurulu, genel kurulda Ug asil ve
¢ yedek (ye olarak kapali oyla secilir. Derhal
toplanarak kendi iclerinde bir bagkan secerler..
Sube denetleme kurulunun gorev ve yetkileri
Genel Merkez denetleme kurulunun aynisidir.
Sube denetleme kurulunun denetleme usulli de
Genel Merkezdeki gibidir.

Madde 34 : Subeler Etik kurulu ile ilgili isler icin
Genel Merkez Etik Kuruluna basvururlar.

SUBELERIN VE GENEL MERKEZiN GELIR
KAYNAKLARI

Madde 35 : Genel Merkezin Gelir Kaynaklari:
a- Uye yillik aidatlarinin  ve subelerin diger
gelirlerinin % 25 i,

b- Toplanti, balo, eglence, gezi gibi sosyal
faaliyetlerin giderleri ¢ikarildiktan sonra kalan
gelirin timd,

¢ Bilimsel yayinlar ve etkinliklerden (kongre, kurs,
seminer vb) elde edilen gelirler

d- Bagis ve yardimlar

e- Dernedin malvarligindan elde ettigi gelirler
f- Diger gelirler

Madde 36 : Subelerin Gelir Kaynaklar:
a- Uye yillik aidati : Yillk Gyelik aidati her iki yilda
bir yapilacak Genel Merkez Genel Kurulunda
belirlenir. Yillik Gyelik aidati 5.000.000.-TL. dir.
b- Balo, eglence, gezi, toplanti, kurs vb sosyal
ve bilimsel etkinliklerden elde edilen gelirler
¢ Bagis ve yardimlar

GENEL MERKEZ VE SUBELERIN DEFTER VE
KAYITLARI

Madde 37 : Merkez ve subelerde Uye Kayit
Defteri, Karar Defteri, Gelen Giden Evrak Defteri
ve Dosyasl, Demirbas Defteri, Masraf Dosyasi,
Gelir ve Gider Defteri, Blitce Kesin Hesap Bilango
Defteri ve Alindi Belgesi Kayit Defteri bulunur.
Bu defterlerin noter tasdikli olmasi gerekir. Genel
Merkez Uye Kayit Defterinde, subelerden alti
ayda bir gonderilen Uye kayitlari listesi
bulundurulur. Ayrica fahri Gyeler ve onursal yeler
kaydedilir. TGm gelirler ve giderler cari usule
uygun makbuz ve faturalarla yapilir. Gelir
makbuzlarinda, mihir ve yetkili imzalar usultine
uygun olarak bulunmalidir.

Madde 38 : Sube ve genel merkez paralari,
muteber bir banka hesabinda yonetim kurulundan
iki Gyenin imza yetkisi ile bulundurulur. Genel
merkez ve subelerin kasalarinda
bulundurabilecekleri azami nakit miktari tasari
biutcede gosterilir.Yonetim Kurulu, bankalardan
para cekmek ve 6demeleri yapmak Uzere
tyelerinden birini veya birkagini gérevlendirebilir.
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Madde 39 : Subeler, tyelerinin isim ve adreslerini
degisiklik olmasa bile alt ayda bir Genel Merkeze
bildirmekle yukumladarler. Tahakkuk ettirilen
Genel Merkez payi, her yilin Mart ayi sonuna
kadar genel merkez yonetim kurulunun banka
hesabina génderilir. Genel Merkez paylarini iki
yillik dénem iginde her iki yilin Nisan ayi sonuna
kadar géndermeyen subelerin Gyeleri genel kurula
katilamazlar.

TUZUK DEGISIKLIGI
Madde 40 : Tuzik degisikligi : Bu ana tuzlk,
ancak, Genel Merkez Genel Kurulunun 2/3

codunluk karari ile degistirilebilir. Subeler,
tUziklerindeki ikamet adreslerini degistirebilirler.

DERNEGIN FESHI
Madde 41: Dernek feshi: Dernekler kanununda
belirtilen fesih hallerinin disinda, fesih karar Genel

subenin defterleri, kayitlar, tasinir tasinmaz mallari
ile parasi genel merkeze teslim edilir. Teslim islemi,
subenin son ydnetim kurulunca yapilir. Ayni yerde
yeni bir sube kurulursa, bu mallar yeni subeye
devredilir.

Madde 43 : Bu tliziikte bulunmayan durumlarda
ilgili Dernekler Kanunu ile ¢gikmis ve cikacak
yonetmelikler hikiimleri uygulanir.

Madde 44 : Dernegin tim sube ve kurullarinda
Genel Merkez Yonetim Kurulunca belirlenen
dernek amblemi, logosu, bashkli kagit &rnekleri
kullanilir ve belirlenen yazisma standartlarina
uyulur. Dernegin tim etkinliklerinde uyulmasi
gereken standartlar bir ydnetmelikle belirlenir.

KURUCULAR
Madde 45 : Dernegin kurucularn asadidaki
kisilerden olusur :

Sira Adi ve Soyad Uyrugu Meslegi ikamet Adresi
1 Nezihe Enacar TC Dr Bilblldere Cad. 108/5 Ankara
2 Y. Izzettin Barig Te Dr Nergiz Sk. 8/17 Cankaya-Ankara
3 Tugrul Cavdar TE Dr Mahur Sk. 18/8 Kadikéy-istanbul
4 Sinasi Yavuzer TC Dr Ziya Gokalp Cad. 43/3 Kizilay-Ankara
5 Ulkt Bayindir TC Dr 156 Sk. 23/9 Bornova-izmir
6 Ali Kocabas TG Dr Cemalpasa Mah. Cevad Yurdakul Cad.
7 Haluk Tirktas TC Dr 20/10 Adana
8 Atilla Akkoglu TC Dr Bilten Sk. 42/5 Kavaklidere-Ankara
9 Kemal Sozer TC Dr 235 Sk. 112/4 Hatay-lzmir
10 Gliven Cetin TC Dr Atakoy 5. Kisim, E-2/2 Bl Dai:15 Istanbul
11 Mustafa Ozesmi TC Dr Ergin Sk. 31/12 Tandogan-Ankara
12 Numan Ekim TC Dr Universite Lojmanlar No: 42 Kayseri
13 Mecit Stierdem TC Dr Hosdere Cad 210/12 Cankaya-Ankara
Mahmuriye Mah. Feritpasa Cad. 203/3
Konya

Merkez Genel Kurulunun 2/3 iye ile yapacag:
toplantida, 2/3 cogunluk ile alinabilir. Ik toplantida
cogunluk saglanamadigi takdirde ikinci toplantida
cogunluk aranmaz, karar alinmasi icin katilanlarin
2/3 olumlu oyu gereklidir. Dernek feshedildigi
takdirde, feshe karar veren genel kurul, dernek
mallarini, parasini, alacaklarini amacina uygun bir
baska meslek kurulusuna devreder, devir ve
tasfiyeyi kimlerin yapacadini kararlastirir.

Madde 42 : Herhangi bir nedenle kapanan

Ek Madde 1: Bakanlar kurulundan gerekli izin
alindiginda, dernegin adi Turk Toraks Dernedi
olarak degisecektir.

Ek Madde 2: TUzigin 16. maddesi, Haziran
2002 de yapilacak Toraks Dernegi 5. Olagan
Genel Kurulunda uygulanmaz. Halen gorevde
bulunan Genel Merkez Yonetim Kurulu Gyeleri,
5. Genel Kurulda tiim gérevier icin aday olabilirler.
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INTERNET DUNYASINDAN

GOGUS HASTALIKLAR! ILE [LGILI WEB SAYFALARI

Yayin aramak icin:

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/PubMed/ : Amerikan "Ulusal Tip Kiitliphanesi"nin herkes tarafindan bilinen arama motoru.
http://www.amedeo.com/ : Bir baska tibbi yayin arama motoru,

http://www.scirus.com/: “Elsevier Science” tarafindan desteklenen bir baska arama motoru.

http://www.freemedicaljournals.com/ : Hangi dergilerden online licretsiz yayin almak Istersiniz ? Bu dergilere nasil ulasirsiniz ? iste
size bu is igin ideal bir link...

http://www.freebooks4doctors.com/fb/index.htm : Bu da online lcretsiz tip kitaplari.. Bizimle ilgili kitaplara tcretsiz olarak online
ulasabildiginiz gibi, Ucretsiz online Tiirkce kitaplar da var.

http://highwire.stanford.edu/lists/freeart.dtl : Hangi dergilerden ticretsiz tam siirlim bir yayin alabilirsiniz ? Ya da hangi dergilerin
yayinlarina kac ay sonra licretsiz olarak erisebilirsiniz ? Iste tam sizin isinize yarayacak bir link...

Egitim:

http://www.rcjournal.com/online_resources/cpgs/cpg_index.html : Yazmasi biraz uzun ama pek cok gégus hastaliklan ile ilgili pratik
kilavuzlar var... 6rn: Blood Gas Analysis and Hemoximetry: 2001 Revision and Update

http://www.cche.net/usersguides/main.asp : Kanita dayall tip pratigine yonelik kilavuzlar
http://medocs.ucdavis.edu/IMD/420C/syllabus/toc.htm : UC Davis Tip Fakiltesi'nin GogUs Hastaliklani ders notlari...
http://www.chestx-ray.com/ : Gb3us Hastaliklar Radyolojisi ile ilgili gok iyi bir egitim sitesi.

http://calc.med.edu/eqg-idx.htm : Sorun ne ? Inspiratuar kapasiteyi mi dlgmek istiyorsunuz? Ya da hastanin kreatinin klerinsini mi
hesaplamak? Bu site size gre 0 zaman... Daha bir ¢cok hesaplamalar da var bu sitede...

http://sprojects.mmip.mcgill.ca/mvs/ : Akciger ve kalp sesleri... ister online dinleyin... ister .rm ya da .wav dosyasi olarak bilgisayariniza
indirin...

http://www.med-ed-online.org/revaluation.htm : Ogrenci ve program degerlendirme ile ilgili kaynaklann oldugu bir site... 6zellikle
GUniversite 6gretim gdrevlilerinin isine yarayacaktr,

http://www.chestnet.org/education/peecu/ : ACCP'nin aylik “review” yayinlarin oldugju bir site. ..
http://www.meddean.luc.edu/lumen/MedEd/medicine/pulmonar/pulmonar.htm : Loyola Universitesi'nin &grenci ve asistanlara
yonelik ders notlar

http://www-medlib.med.utah.edu/WebPath/LUNGHTML/LUNGIDX.html : Akciger patolojileri ile ilgili makroskopik ve mikroskopik
resimlerin oldugu bir site... Ders slaytlari igin cok uygun...

TORAKS DERNEGI YONETIM ORGANLARI iCIN ADAY OLUNUZ.

TORAKS DERNEGI GENEL MERKEZ YONETIM
ORGANLARINA ADAY OLMAK ICIN 29 MART 2002’ YE KADAR
ADAY ONERME KOMITESINE BASVURUNUZ.

AMERIKAN TORAKS DERNEG] (ATS) VE
AVRUPA SOLUNUM DERNEGI (ERS)

KONGRELERINE BILDIRI SUNUCU OLARAK KATILACAK SINIRLI
SAYIDAKI UYEMIZE TORAKS DERNEGI TARAFINDAN TAM
BURS (ULASIM, KAYIT, KONAKLLAMA) VERILECEKTIR.

Bu bursdan yararlanmak isteyen iiyelerimizin, ATS Kongresi i¢in 10 Nisan 2002'ye kadar,

ERS Kongresi icin 1 Temmuz 2002'ye kadar Toraks Dernegi Genel Merkezine basvurularini
bekliyoruz. Ayrintili bilgi icin liitfen web sayfamiza bakimz: www.toraks.org.tr
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http://www.sbu.ac.uk/~dirt/museum/chest.html : Bu da akciger grafilerinin oldugu bir site.. Bu da ders slaytlari icin ideal...
http://tusdata.com/linkler/gogus.htm : Tirkiye'den bir site.. Oldukca hos..
http://www.vh.org/Providers/Textbooks/LungAnatomy/LungAnatomy.html : Akciger anatomisi ile ilgili bir egitim sitesi
http://www.chestnet.org/publications/Pulmonary.Perspectives/ : ACCP'nin yilda dért kez yayinlanan on-line yazilar

http://www.medicalstudent.com/ : Tip 6grencilerine ydnelik cok iyi linklerin oldugu bir site... Bizlere gére de pek cok iyi web sitesi
mevcut.

http://www.merck.com/pubs/mmanual/sections.htm : Merck Manual onine... Baska bir sey demeye gerek var mi ?

Dergiler:
http://195.226.55.20/ers/issue-list.html : European Respiratory Journal'in 1999 Ocak ayindan bugtne bitiin makaleler... hem de full-
text... ancak biraz yavas...

http://respiratory-research.com : Editorligiini Peter Barnes'in yaptigi ve sadece online galisan oldukga iyi bir site-dergi...
http://wwuw findarticles.com/cf_0/m0984/mag.jhtml : “Find Articles"dan CHEST on-line... full text... licretsiz...
http://www.findarticles.com/cf_0/m0BSO/mag.jhtml : “Find Articles”dan "Journal of Respiratory Diseases” on line... full text... licretsiz...

http://www.postgradmed.com/ : Genel tip egitimi ile ilgili Gcretsiz full-text makaleler var.. Aralaninda gégiis hastaliklar ile ilgili makaleler
de var...

http://www.aafp.org/afp/ : “American Academy of Family Physicians”in on-line dergisi...
http://bmj.com/ : “British Medical Journal” on-ine... ticretsiz full text...

http://www.docguide.com : Ucretsiz kayit ile pek cok review, yayin ve egitim notlanina ulasabilirsiniz.

“Full Text”

http://www.mdconsult.com : Pek ok makaleye licretsiz ulasma imkani saglayan bir site.. Daha &nemlisi “Murray” ve “Fraser” gibi yaklasik
10 adet kitaba yine licretsiz full-text erisebilme imkani.. Ucretsiz deneme kullanimi aylik... her ay kullanici adi ve sifreyi degistirerek uzun
stre kullanabilirsiniz.

http://www.uptodate.com : Gogis hastaliklan kadar diger bir cok brans ile ilgili “review” yazilara ulasabilecegjiniz cok iyi bir site... Gcretsiz
deneme kullanimi 15 glinlitk... Her yeni kayit icin yeni e-mail adresi gerekiyor... hotmail ya da yahoo gibi e-mail saglayicilar kabul etmiyor.
Oneri: yerli e-mail saglayicilardan e-mail alin... 8rn: http://www.mynet.com

http://www.medscape.com : Ucretsiz kayit isteyen ve g6gis hastaliklari ile ilgili pek cok makale ve derleme yaziya ulasabileceginiz bir
site...

Hazirlayan: Dr. Sedat Kuleci

TORAKS DERNEGI 5. YILLIK KONGRESINE KAYDINIZI
YAPTIRDINIZ MI?

24-27 NISAN 2002 TARIHLERINDE ANTALYA’DA
YAPILACAK TORAKS DERNEGI 5. YILLIK KONGRESINE
KATILINIZ. SOLUNUM HASTALIKLARI ALANINDAKI SON

GELISMELERI IZLEYINiZ, ULUSLARARASI BILiM

ADAMLARI VE BOLGE ULKELERINDEN GELEN

MESLEKTASLARINIZLA TANISINIZ.

KONGRE KAYITLARINIZI INTERNET UZERINDEN
YAPABILIRSINIZ.




TORAKS DERNEG) SUBELERI

ADANA SUBESI

Sorumlu oldudu iller: Adana, Osmaniye, Mersin, Kayseri, Gaziantep, Antakya,
Kahramanmaras, Nigde, Nevsehir

lletisim: Prof. Dr. Ali Kocabas (Bagkan)

Cukurova Universitesi Tip Fakultesi GogUs Hastaliklari Anabilim Dali, Balcali/ADANA
Tel: 0(322) 338 64 31, Faks: 0 (322) 338 64 31, E-mail:kocabasa@superonline.com

Banka Hesap No: Tiirkiye Is Bankasi Cukurova Universitesi Subesi 6010-30440-
180322

ANKARA SUBESI

Sorumlu oldugu iller: Ankara, Kirikkale, Zonguldak, Cankiri, Kastamonu, Yozgat,
Gorum, Bolu, Bartin, Kirsehir

lletisim: Prof. Dr. Litfi Coplu (Bagkan)
Hacettepe Universitesi Tip Fakdiltesi Gogiis Hastaliklari Ana Bilim Dali, Sihhiye/ANKARA
Tel: 0 (312) 310 0809, Faks: 0(312) 305 1531, E-mail: Icoplu@superonline.com

Banka Hesap No: Yapi Kredi Bankasi Hacettepe subesi (0483-8),
Hesap No: 20002520-5

BURSA SUBESI
Sorumlu oldudu iller: Bursa, Balikesir, Canakkale, Yalova

lletisim: Prof. Dr. Oktay GozU (Bagkan)

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Gogus Hastaliklari Anabilim Dali, Gériikle/BURSA
Tel: 0(224) 442 84 00/1380 , Faks:0 (224) 442 81 49, E-mail:uugogus@uludag.edu.tr
Banka Hesap No: Yapi Kredi Bankasi Gorlkle Subesi, Hesap No: 1000009-1

DiYARBAKIR SUBESI

Sorumlu oldudgu iller: Diyarbakir, Sanliurfa, Malatya, Adiyaman, Elazig, Mus, Batman,
Van, Siirt, Sirnak, Hakkari

lletisim: Dog. Dr. Abdurrahman Senyigit (Sube Sekreteri)

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi G6giis Hastaliklari Anabilim Dali 21280 DIYARBAKIR
Tel: 0(412) 248 80 01/4287, Faks: 0 (412) 248 84 40, E-mail: senyigit@dicle.edu.tr
Banka Hesap No: Tirkiye is Bankasi Diyarbakir Merkez Subesi 8300-304400-
1247246

ERZURUM SUBESI

Sorumlu oldugu iller: Erzurum, Sivas, Kars, Agri, Bayburt, Erzincan, Tunceli, Bingdl
lletisim: Prof. Dr. Arzu Mirici (Bagkan)

Aziziye Arastirma Hastanesi Gogus Hastaliklari Anabilim Dali Yenisehir/ERZURUM
Tel: 0 (442) 316 63 33/2031-2046, Faks: 0 (442) 316 63 40,
Email:amirici@superonline.com

Banka Hesap No: Yapi Kredi Bankasi Erzurum Subesi 1120831-3




ESKISEHIR SUBESI
Sorumiu oldugu iller: Eskisehir, Kocaeli, Sakarya, Kitahya, Bilecik, Afyonkarahisar

lletisim: Prof. Dr. Muzaffer Metintas (Baskan)
Osmangazi Universitesi Tip Fakultesi Gogls Hastaliklari Anabilim Dali, Eskisehir
Tel: 0 (222) 239 29 79/3050, Faks: 0 (222) 239 47 14, E-mail:metintas@ada.net.tr

Banka Hesap No: Tirkiye Vakiflar Bankasi Eskisehir Subesi 2031392

ISTANBUL SUBESI
Sorumiu oldugu iller: Istanbul, Edirne, Kirklareli, Tekirdag

lletisim: Prof. Dr. Zeki Kilicaslan (Baskan)

Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Gogiis Hastaliklar Anabilim Dali Capa/ISTANBUL
Tel: 0 (212) 533 4364- 635 8584, Faks: 0 (212) 635 2708,

E-mail: zkaslan@escortnet.com '

Banka Hesap No: Turkiye Is Bankasi istanbul Tip Fakltesi Subesi Capa 1200-30440-
3092095

iZMIiR SUBESI
Sorumlu oldugu iller: izmir, Manisa, Aydin, Denizli, Mugla,Usak

lletisim: Prof. Dr. Ertirk Erding (Baskan)
Ege Universitesi Tip Fakiltesi GogUs Hastaliklari Anabilim Dali 35100 Bornova/IZMIR
Tel.: 0 (232) 388 14 23 Faks: 0 (232) 342 85 25, E-mail:toraks@med.ege.edu.tr

Banka Hesap No: Tlrkiye Is Bankasi Gida Carsisi Subesi 93270

KONYA SUBESI
Sorumlu ofdugu iller: Konya, Antalya, Isparta, Burdur, Karaman, Aksaray

lletisim: Prof. Dr. Oktay Imecik (Bagkan)
Selcuk Universitesi Tip Fakiltesi Gogls Hastaliklart Anabilim Dali KONYA
Tel: 0 (332) 324 37 30, Faks: Tel: 0(332) 324 37 30, E-mail:toraksk@selcuk.edu.tr

Banka Hesap No: Tirkiye Garanti Bankasi Konya (Mevlana) Subesi 6201602-7

SAMSUN SUBESI

Sorumlu oldudu iller: Samsun, Sinop, Ordu, Amasya, Tokat, Giresun, Rize, Trabzon,
Artvin, GUmushane

lletisim: Dr. Salih Bilgin (Sube Sekreteri)
GOJUs Hastaliklar Hastanesi, SAMSUN

Tel: 0 (362) 440 0043 , Faks:0362 440 00 42, E-mail: bengisu.b@superonline.com
Banka Hesap No: TC is Bankasi Samsun Merkez Subesi (7300) Hesap No: 1571740




Foradil” {) NOVARTIS

wizres

100 Puff Aerosol

fasa Uriin Bilgisi

Takdim gekli: Aerosol inhaler: 12 mikrogram (meg) élciilii doz formoterol fumarat iceren aerosal. Inhaler kapsill: 12 mecg formoterol fumarat iceren inhaler kapsil. Endikasyonlan: Hava yollarinda reversibl obstriktif hastalié1 olan hastalarda bronkakonstriksiyonunun dnlenmesi ve tedavisi,
egzersizin veya alerjenlerin nef{_ﬁn oldudu brankaspazmin profilaksisi igin kullanilir. Kullamm Dozu: Yetiskinler (aerosol ve inhaler kapsiil) ve ocuklar (6 yag ve {izeri) (aerosol): Diizenli idame tedavisi: Giinde iki defa 1-2 Glgulil doz aerosol veya 1-2 kapsil (12-24 meg). Gerekirse, haftada 2
glinden fazla "!’"“_"‘“ Uzere, glinde 12 mcg'lik 1 veya 2 doz ilave edilebilir. Egzersizlerin veya alerjenlerin neden oldugu bronkospazma karg profilaksi: Stz konusu durumdan 15 dakika dnce 1 veya 2 doz aerosol veya kapsiil kullamilir. Cacuklar: 5 yag ve izeri (inhaler kapsiil): Dizenli
idame tedavisi: Ginde iki defa 1 fnhaler kapsﬁL (12 mcg). Egzersizin veya alerjenlerin neden oldugu bronkospazma kars profilaksi: Soz konusu durumdan 15 dakika once 1 kapsiil kullamlr. ikasyonlan: Preparatin bilesimindeki herhang! bir maddeye karsi agiri duyarhilik durumunda
kullamilmamalidhr. Uyanlar/Onlemler: [skemik kalp hastali), kardiyak aritmiler, dzellikle igiinci derece atriyoventrikiler blok, siddetli kardiyak idyopatik subvalviiler aartik stenoz, hipertrofik obstriktif kardiyomiyopati, tritoksikoz, QT entervalinde bilinen veya siiphe
edilen uzama, diabetes mellitus durumlannda dikkatle uygulanmalidir. Gebelik ve emzirme d6 kullammdan . Steroid Foradil almaya baladiktan sonra degisiklik yapiimaksizin devam edilmelidir. Saklama kosullanna kesinlikle uyulmalidir. Etkilesmeler:
Sempatomimetikler, ksantin tlrevleri, steroidler, ditretikler, dijital, B-blokerler ile etkilesim clabilir. Istenmeyen Etkiler: Bazen tremor, palpitasyaniar, bas agrs, ender olarak kas kramplar, kas agnsi, tasikardi, ajitasyon, sersemlik, i ingeal iritasyon, cok
ender olarak hipotansiyon, anjiyosdem dahil asirt duyarlik reaksiyantan. Ticari Sekii ve Fiyau: Foradil aerosol inhaler, 100 lgili doz 41.018.000 TL. (Ocak 2001 itibariyle), Foradil inhater kapsiil 60 kapsiil blisterde + 1 inhaler 24,512,000 TL. (Ocak 2001 itibariyle). Recete ile satilir, Ayrintil
bilgi iin prospektlise bakimz. NOVARTIS URUNLERI / ILAC SEKTORU Barbaras Bulvan No: 83, 80690 Besiktas, Istanbul Tel: (0212) 326 91 00
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