Gaziantep Universitesi Onkoloji Hastanesi'nde goreve yeni baslayan Tibbi
Onkoloji Uzmani Yrd. Dog. Dr. Havva Yesil CINKIR ile keyifli bir soylesi
gergeklestirdik. Yrd. Dog. Dr. Havva Yesil CINKIR ile gerceklestirdigimiz
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I I astanenin en 6nemli bolimle-  Bu hekimlerin basarilarint mercek
rinden birinde gorev yaparak,  altina aldigimiz bu ayki sayimizda,

bir¢ok hastaligin tanisindan tutun konugumuz Gaziantep Universi- 0
da tedavisine kadar olan siirecinde tesi (GAUN) Hastanesi Radyoloji )
anahtar role sahip, perde arkasin- Anabilim Dali Bagkan Vekili Prof. ,

da kalmis, kahraman hekimlerdir Dr. H. Ayhan OZKUR oldu.
radyologlar.

Radyoloji deyince akla hep teshis (diagnos-
tik) asamasi geliyor ama bu dogru degil. Isin
teshisten sonra girisimsel radyoloji ile tedavi
asamasi da var. Damar tikanikliklarin1 agmak,
anevrizma tedavisi, kanamalar1 durdurmak,
tiimor embolizasyonu girisimsel radyolojinin
yapabileceklerinden sadece birkagi...

Kardiyak MR incelemeleriyle kalbi biitiin detay1yla hatta

hareketli olarak incelemek miimkiin. >>3’te
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Havsalam almiyordu bu hazin hali 6nce Dertli bir ¢ocuk gibi imanima baglandim; ,
Ah, ey zavalli cami, seni boyle goriince Allah'imin ismini daha ¢ok candan andim. »> 2de




Dogc. Dr. Murat Taner GULSEN

ir seyin “iyi” oldugu
hitkmiinii  vermek igin

biitiiniiyle iyi olmasi ge-
rekmedigi gibi, “koti” oldugu
mithriinii basmadan 6nce de o
seyin busbiitiin kotiilitk abidesi
olmasi icap etmez.. “Iyi” veya
“koti’” olma hali yeknesaklik
(Tekdiizelik) arz etmediginden,
“iyi” ve “koti’ler, bir bitin
igerisindeki yiizdeligine gore
degerlendirilir. Suhut aleminde
(Gortinen alem), bir seyin iyi
ya da kotii oldugu, onun bizzat
zatiyla degil fonksiyonuyla ilgi-
lidir. Zaten bitiintiyle ve zatiyla
iyilik timsaline melek, zatiyla
kotiiliige ise iblis tabir edilir. Bu
ikisi arasindaki oransal gegisler
nispetince, davranislar hangisi-
ne daha yakin ise ona gore kiy-
met tahvil edilir. Dolayisiyla iyi
kabul edilenin i¢inden kotilik
¢ikabilecegi gibi, kotiiden de iyi-
lik stzilebilmektedir. Hakeza,
bir sayinin veya esyanin biiyiik
veya kiiciikligi de ancak bir
butiin igerisindeki orana mu-
kayese edilerek bir deger kazan-
digindan, salt biyiik veya salt
kiigitkten bahsetmek miimkiin
olmamaktadir..

Giizel veya ¢irkin sayilan seyler
de bu baglamda bir orana ve
izafiyet esasina tabidir... Onemli
olan, o seye olan bakis ve deger-
lendirmede kullanilan 6lciitler..
Giizel goren giizel disiiniir,
glizel diisiinen ise hayatindan
lezzet alir. Tyinin ve giizelin ya-
hut kotiniin ve ¢irkinin kendi
igindeki giicii de iste bu bahsini
ettigimiz fonksiyonlara bagl-
dir. Mesela el, kol ve bacaktan
mahrum, yerlerde siiriinmeye
mecbur olan yilan, kedininkin-
den daha kiigiik disleriyle son
derece tehditkar.. Ya da cirkin-
ligi ile 6ne ¢ikmis bir sinema
artistinin, bagrolde oynadig: fil-
min giizelliginden dolay1 oskar
oduli.. Keza kismet arayisinda,
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viicudundaki onca girkinligi bir
tebesstim giizelligiyle 6rten bir
tazenin, bu isveli gliliisten ibaret
olan metodu...

Ayni sekilde erk sahiplerinin de
kuvveti zatindan degil de fonk-
siyonundan ileri gelir. Giizel go-
rinen tertipli bir orduyla, rast-
gelelik hissi uyandiran daginik
bir ordu.. Birgok metodolojik
farklilik iceren niifuz etme kud-
reti, bolgesellik hatta yoresellik
arz ettiginden bazen pejmiirde-
lik hali, en biiyiik stratejik hamle
degerinde olur. Zaten tertipli ol-
mak her zaman diizenli olmay1
iktiza etmez.... Yeri gelmisken
soyleyelim; esyay1, bir estetik
kayg1 giiderek, zat1 ve dis yliz
goriintlisti itibariyla yan yana
getirmeye “tertip’, fonksiyonu
ve belli bir mantik igerisinde
orgiilestirerek siraya koymaya
“diizen” diyoruz.

Batili iktidarlar giictinii; Roma
disiplini, Yunan akli ve Hiris-
tiyan ahlakindan alir. Bu mii-
sellesin (Uggen) temel paydasi,
takdir edilmis bir diizen sahibi
olmalarindan ileri gelmektedir
(Regularity). Dogu kaynakli ha-
kimiyetler ise giictinii, bu tip bir
diizenden degil de tam tersine
diizensizlik hissi veren bir dag-
nikliktan almaktadir (Irregula-
rity). Dogunun biitiin meselesi,
bu diizensizligin dahi bir diizen
igerisinde yapilmasini bagarmak
ve diizensizlikten siiziilen apayr1
bir diizen kurmaktir (Regular
irregularity). Bunu elde eden
dogulu bir zihniyetle bat1 kafa-
sinin bas etmesi s6z konusu bile
olamaz. Biitiin tertipleri bozucu,
biitiin komplolar1 bosa ¢ikari-
c1, biitiin diizenekleri berhava
edici bu yaklagim tarzi, dogulu
zihniyetlerin gergek giicii ve ge-
netiginin ona bahsetmis oldugu
muhtesem bir kudrettir.

= St Sanat ve Felsefe Rigesc

Aga Camii
Havsalam almiyordu bu hazin hali 6nce
Ah, ey zavalli cami, seni bdyle goriince

Dertli bir ¢cocuk gibi imanima baglandim;
Allah'imin ismini daha ¢ok candan andim.

Ne kadar yabancisin boyle sokaklarda sen!
Boyle sokaklarda ki, anasi can verirken,

Isikli kahvelerde kendi 6z evlad var...
Boyle sokaklarda ki, gamurlu kaldirimlar,

En kirlenmis bayragin tastyor golgesini,
Ustiinde ...... yiikseltiyor sesini.

Burda biitiin gozleri bir siyah el bagliyor,
Yalniz senin gogsiinde biiyiik ruhun agliyor.

Kendi elemim gibi anliyorum ben bunu,
Anliyorum bu yerde azap ¢eken ruhunu

Bu imansiz mubhitte 6yle yalnizsin ki sen
Bir teselli bulurdun ruhumu gorebilsen!

Ey bu caminin ruhu: Bize mucize goster
Mukaddes huzurunda el baglamayan bu yer

Bir giin harap olmazsa Tiirkiin kili¢ kiniyla,
Bastan basa tutugsun goklerin yanginiyla!

Nazim Hikmet Ran
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Ogretim Uyelerine Ozel
Muayene Olabilirsiniz

0342 360 9500 (Direkt Hat)

0342 360 6060 (Dahili: 76800)
www.gaunhastaneleri.com
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Yalmiz Teshis Degil, Tedavi de Ediyoruz

odern tipta, bircok hastaligin erken tanist
Migin radyolojik tetkikler 6nem tagimaktadir.
Yakin gelecekte daha 6zgiin tani verisi sag-
layan cihazlarla tanigacagiz. Molekiiler diizeyde go-

runtiler uretilerek kanser odaklarinin ¢ok daha erken
stiregte tanimlanabilmesi miimkiin olacak.

Radyoloji deyince akla hep teshis (diagnostik) agamasi
geliyor ama bu dogru degil. Isin teshisten sonra giri-
simsel radyoloji ile tedavi agamast da var. Damar ti-
kanikliklarini agmak, anevrizma tedavisi, kanamalar1
durdurmak, timér embolizasyonu girisimsel radyo-
lojinin yapabileceklerinden sadece birkagi oldugunu
belirten Dr. OZKUR' la gergeklestirdigimiz o keyifli
roportajin geri kalaniyla sizlerleyiz...

Oncelikle kisaca kendinizden bahseder misiniz?
Antakyada 1965 yilinda dogdum. 11k, orta ve lise egi-
timimi Antakyada tamamladim. Gazi Universitesi Tip
Fakiiltesinden 1989 yilinda mezun oldum. Yaklasik
dort yil Sirnak Uluderede ve Antakyada saglik ocagin-
da hekimlik yaptim. Gaziantep Universitesi Hastanesi
Radyoloji Anabilim Dalrnda ise 1994 yilinda gorev
yapmaya basladim. Prof. Dr. Metin Bayram ve Prof.
Dr. Resat Kervancioglu hocalarimizin gozetiminde
1998 yilinda ihtisasimi tamamladim. Akademik ka-
riyerime yine GAUN Hastanesi Radyoloji Anabilim
Dalrnda devam ettim. Ankara Universitesinde Renkli
Doppler ultrasonografi egitimi alarak, bolimiimiizde
Renkli Doppler Ultrasonografi Unitesinin kurulma-
sin1 sagladim. Hala ayni bolimde nonvaskiiler- giri-
simsel islemlerden sorumlu 6gretim tiyesi olarak ¢a-
ligmaktayim.

Radyolog olmanin farki nedir?

Radyoloji, 6zellikle bilgisayar teknolojisinin ilerleme-
sine paralel olarak biytiyiip gelisen boliimlerden bir
tanesidir. Bu en 6nemli avantajimizdir. Ancak ¢ogu
goriintiileme yonteminde iyonizan radyasyon kulla-
niyor olmamiz dezavantajimizdir. Ultrasonografi ve
MR disindaki tim radyolojik gorintilleme yontem-
lerinde (konvansiyonel ve dijital radyografi, BT, DSA,
floroskopi ve mamografi) X-1s1n1 kullaniliyor. Uygun
koruyucu 6nlemler ile radyoloji ¢alisanlarinin almug
oldugu radyasyon dozu azaltilabilmekte ve kisisel
dozimetriler ile TAEK (Tiirkiye Atom Enerjisi Kuru-
mu) tarafindan her ay diizenli olarak 6lgiiliip kontrol
edilmektedir. Klinikte teshis agamasinda anahtar role
sahip olmamiz ve bilgisayar teknolojisiyle gelisen
cihazlari, hastaliklar1 saptamada kullanmamiz ¢ok
onemli. Yeni gelistirilen gortintileme yontemlerinin
ogrenilmesi ve kendimizi siirekli gelistirmek zorunda

olmamiz dinamizmimizi arttirmaktadir. Ayrica cerra-
hi islemler gittike azalmaya bagladi. Bunda radyolo-
jinin roli ¢ok biyiiktiir. Girisimsel radyolojiyle gogu
hastalikta, hastaya herhangi bir kesi uygulamadan,
ok ince bir igneyle tedavi imkani sagliyoruz. Boylece
hem hastalik tanis1 koyuyor hem de bazi hastaliklarda
tedavi imkéni sunuyoruz.

Radyoloji alaninda deneyimli bir akademisyen ola-
rak meslege ilk bagladiginiz giinlerle bugiinii karsi-
lastirabilir misiniz? Ne tiir farklar goriiyorsunuz?
Eski jenerasyon ve yeni jenerasyon radyoloji uzman-
lar1 arasinda bilgi birikimi agisindan 6nemli farklar
oldugunu diisiiniiyorum. Béliimde goreve bagladigim
ilk zamanlar rontgen, ultrasonografi vardi. Renk-
li ultrasonografi yeni gelismekteydi. Radyografide
dijital sistemlere gegildi, siyah beyaz ultrasonografi
once renklendi ve damar yapilarini ilag kullanmadan
gormemizi sagladi. $imdi ise elastografi denilen ult-
rasonografik incelemelerle tiimoral yapilarin iyi veya
koti huylu olup olmadigini (benign-malign) soyleye-
biliyoruz. Ozellikle MR alaninda yapilan aligmalar ve
gelismelerle sadece anatomiyi goriintiilememizin yani
sira artik fonksiyonu da goriintiliiyoruz. MR cihaziy-
la yapabileceklerimiz sonsuz gibi gériiniiyor. Viicudun
her yerini en ince detayina kadar gormek, hatta fonk-
siyon gorintillemek mimkiin. Beyindeki yolaklari,
kalp igerisindeki biitiin detay: hareketli ortamda go-
riintiilemek imkan dahilinde oluyor.

Radyolojik Yontemler Nelerdir? 3 Tesla MR’ dan
bahseder misiniz? Ne zamandir kullaniyorsunuz?
Kardiyak MR incelemeleriyle kalbi biitiin detayryla
hatta hareketli olarak incelemek miimkiin. Perfiizyon
incelemeleri ile stroke hastalarinda penumbra denilen
tedavi edilebilecek beyin dokusu varligini saptamak
miimkiin. MR cihazlar: ile beyin dokusunun anato-
mik ve ultrastriiktiirel goriintillemesini yapabilmekte
bu sayede beyindeki nérolojik yollart goriintiilemek
miimkiin olmaktadur. 'Fiber tractography 'ad1 verilen
bu yeni ve ileri uygulama ile 6zellikle beyin sapinda
gelisen tiimorlere emniyetli cerrahi yaklagimda bulu-
nulabilmektedir.

Fonksiyonel MR ad1 verilen bir teknik ile beyindeki
birgok merkez fonksiyonel 6zellikleri ile gorintiile-
nebilmekte ve cerrahi islemler sirasinda istenmeyen
hasarlarin olusmasi onlenebilmektedir. Spektroskopi
dedigimiz MR inceleme yontemimiz de ise MR cihaz1
biyokimya laboratuvar: gibi kullaniliyor. Beyindeki is-
tedigimiz hacim alaninda bazi metabolit miktarlarini
degerlendirerek, biyopsi yapmadan kitlelerin patolojik
tanisina ulagmaya ¢aligryoruz.

3 Tesla MR1 yaklagik olarak bir buguk yildir, 1,5 Tesla
cihazi ise yaklagik 15 yildir kullanryoruz.

Ekibinizden biraz bahseder misiniz? Bolgede yega-
ne oldugunuz bir hizmetiniz var mi?

Prof. Dr. Selim Kervancioglu, Dog. Dr. Ahmet Mete,
Yrd. Dog. Dr. Feyza Yilmaz ve Yrd. Dog. Dr. Hale Er
ve benimle birlikte 5 kisilik bir ekibiz. Uzmanliga ha-
zirladigimiz 11 asistanimiz ve 75 kisilik teknisyen eki-
bimiz, sekreterlerimiz ve gorevli personellerimiz var.
Yani boliim olarak kiigiik bir hastane gibiyiz. Bolii-

miin bugiinlere gelmesinde kurucumuz Prof. Dr. Me-
tin Bayram’in ¢ok biiyiik katkisi ve emegi var. Boliim
ilk agildiginda, burada sadece bir ultrasonografi ve
rontgen cihazi vardi. Bu cihaz parkina ulagmamizda
Prof. Dr. M. Metin Bayram ve Prof. Dr. Resat Kervan-
c10glu hocalarimizin biyiik emekleri olmustur.
Girisimsel radyoloji, sehrimizde diger hastanelerde
yapilmiyor. Burada hem vaskiiler hem de nonvaskiiler
girisimsel islemler yapiliyor. Endovaskiiler tedaviler,
Prof. Dr. Selim Kervancioglu tarafindan yapilmakta-
dir. Bélimtimiizde yaklagik 15 yildir beyin damarla-
rindan ayaga kadar viicudun her yerindeki vaskiiler
hastaliklar, endovaskiiler yolla basariyla tedavi edil-
mektedir. Karotis arter darliklarinin stentleme ile te-
davisinde Tiirkiye'deki en genis serilerden birine sahi-
biz. Akut inme, serebral anevrizma ve AVM gibi beyin
vaskiiler hastaliklar1 bolimiimuizde tedavi edilmistir.
Ayrica diger viicut bolgelerindeki darlik, oklizyon,
anevrizma, AVM, AVE, iyi veya kotii huylu tiimérler,
vb. birgok vaskiiler hastalik tedavi edilmektedir. Cev-
re illerde degisik branglardan ve 112 acil tzerinden
¢ok sayida hasta, bolimiimiize yonlendirilmektedir.
Ozellikle bobrek ve mezenterik damarlar gibi degisik
damarlarin akut trombozlarinda; akciger, triner ve
gastrointestinal sistem kanamalarinda hayat kurtarici
acil endovaskiiler tedaviler yapilmaktadir. Torasik ve
abdominal aorta anevrizmalari klasik yéntem diginda,
komplike olgularda ¢ok az sayida merkezde uygu-
lanan Chimney teknigi gibi 6zel yontemlerle tedavi
edilmektedir. Timor tedavisinde kemoembolizasyon
ve radyoembolizasyon ile bolgemizde referans has-
tane durumundayiz. Bolimiimiiz karaciger timorii
tedavisinde Tiirkiye'de radyoembolizasyon yapilan az
sayidaki merkezlerden biridir. Son birka¢ yilda diin-
yada giindeme gelen, Tiirkiye'de heniiz taninmayan
ve ancak birkag merkezde yapilabilen benign prostat
hiperplazisinde endovaskiiler tedaviyi Tiirkiye'de uy-
gulamaya baglayan ilk merkez veya ilk 2 merkezden
biriyiz. Ayrica retrograd olarak iiriner sisteme DJ ka-
teter yerlestirilemeyen kanserli hastalarda antegrad
yolla DJ kateter uygulamasi yapan nadir merkezlerden
biriyiz.

Radyologlar perde arkasinda kalan oysaki anahtar
role sahip olan hekimlerdir. Bu konuyla alakali ne-
ler soylemek istersiniz?

Aslinda radyoloji tinitesi hastanenin en 6énemli bo-
limlerinden bir tanesidir. Hastaneyi huni seklinde
diisiiniirsek biz ¢ikig kisminda bulunuyoruz. Yani ta-
nisal anlamda hastalarin bir¢ogu radyolojiden gegmek
zorunda kaliyor. Radyoloji boliimii ne kadar efektif
calisirsa hastane de o kadar iyi ¢alismig olur.

ileriye yonelik hedefleriniz, projeleriniz nelerdir?
Teknoloji ve bilgisayar gelistigi igin goriintiileme de
stirekli gelisiyor. Bu gelismelere ayak uydurmak igin
dinamik ekip ruhuyla her tiirlii yeniligi i¢imize kat-
maya ¢alisiyoruz. Bu sebeple siirekli egitimlerimizi
yeniliyoruz. Eksikliklerimizi gidermeye ¢alisiyoruz.
Goriintiileme ve tedavi alaninda yeni gelismeleri bo-
limiimiize katmak, eskiyen cihaz parkimiz1 giincelle-
mek ve yeni teknolojiyi hastanemize kazandirmak en
6nemli hedefimiz.

AYIN INCISI
Bir seyi bildigin zaman,
onu bildigini gostermeye ¢alis.
Bir seyi bilmiyorsan, onu bilmedigini
kabul et. Iste bu bilgidir.
Konfiigyiis

HALK SAGLIGI MESAJI

Giiciin ve mutlulugun temeli; sagliktir.
Benjamin Disraeli

FIKRA
Bir giin kendisine biiyiik ikramiye ¢ikan Temel'i,
bakkal kasap ve borglu oldugu diger esnaflar
yolda durdururlar;

“Ula Temel sana ikramiye ¢iktugu halde ii¢ aydir
niye borcunu 6demiysun?” derler.
Bunun {izerine Temel soyle cevap verir;
“Zencun oldi degistu demesunlar diye” :)
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Hastanesi'nin Yeni Uyesi

aziantep Universitesi Onkoloji Has-
tanesi’nde goreve yeni baslayan Tibb1
Onkoloji Uzmam Yrd. Dog. Dr. Havva
Yesil CINKIR ile keyifli bir soylesi gercekles-
tirdik.
Yrd. Dog. Dr. Havva Yesil CINKIR ile gercek-
lestirdigimiz o soylesi ile sizlerleyiz...

Oncelikle kendinizden bahseder misiniz?

Adanada 1982 yilinda dogdum. Ilkdgretimi
Adanada, lise egitimini Kahramanmarag'ta ta-
mamladim. Hacettepe Universitesi Tip Fakiil-
tesini 1999 yilinda kazandim. 2006 yilinda ise
mezun oldum. Cukurova Universitesi Tip Fa-
kiiltesinde 2006-2011 yillar1 arasinda I¢ Has-
taliklar1 ihtisasimi tamamladiktan sonra, 5 ay
stire ile Gaziantep Nizip Devlet Hastanesinde
i¢ hastaliklar1 uzmani olarak gérev yaptim. Dr.
Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Egi-
tim ve Arastirma Hastanesinde, 2011 yilinda
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Gaziantep Universitesi Sahinbey
Arastirma ve Uygulama Hastanesi Adina

Sahibi
Dog. Dr. Suat ZENGIN
Baghekim

Editér
Dog. Dr. Murat Taner GULSEN

Yayin Kurulu
Dog. Dr. Murat Taner GULSEN
Yilmaz Murat GAYCI

Basin Yayin Sorumlusu
Elif EMIROGLU

tibbi onkoloji yan dal egitimime basladim. Ma-
y1s 2015’te tibbi onkoloji yan dal uzmanlhigimi
aldiktan sonra Tekirdag Devlet Hastanesine
atamam yapildi. Kisa siire orada calistiktan
sonra es durumu tayini ile Van Bolge Egitim ve
Aragtirma Hastanesinde Tibbi Onkoloji Uzma-
n1 olarak gorev yaptim. Haziran 2017 itibari ile
Gaziantep Universitesinde goreve bagladim.

Onkolog olmaya nasil karar verdiniz? Onko-
loji alaninda yaptiginiz ¢alismalardan bahse-
der misiniz?

Onkoloji hastalar1 6zel hasta grubunu olugtur-
maktadir. Onkoloji hastaneleri; hasta ve yakin-
larmnin daha hassas oldugu, sevgi, saygi, em-
pati ve ozveri hislerinin daha yogun yasandig
ortamlardir. Kendimi bu hasta grubuna daha
yakin hissetmem nedeniyle onkolog olmaya ka-
rar verdim. Onkolojinin tiim alanlari ile ilgilen-
mekteyim.

Sayfa Tasarimlari ve Web Sayfasi
Muzaffer KARATAS

Fotograf
Elif EMIROGLU
Mesut DEGER

_Baski
Gaziantep Universitesi Matbaas!

I

Yrd. Dog. Dr. Havva Yesil CINKIR

Gaziantep Universitesi Onkoloji Hastanesi’n-
de goreve yeni basladiniz. Bu siirecten bah-
seder misiniz? Burada bulunmak sizde neler

hissettiriyor? Gaziantep Universitesi Onkoloji
Hastanesi’ni nasil buldunuz?

Gaziantep Universitesi Onkoloji Hastanesi'nde
goreve bagladigim i¢in ¢ok mutluyum. Koklil
bir tiniversite olmasi nedeni ile hastalarimiz i¢in
ihtiyag duydugumuz alanlarla ilgili hekimlerin

destegini alabiliyorum. Genis yatak kapasiteli
servisimiz ile ihtiyaci olan hastalarimiza yer te-
mininde sikinti yagamryorum.

fleriye yonelik beklentileriniz, hedefleriniz
nelerdir?

Tip fakiiltesi 6grencileri ve asistanlarimiza on-
kolojiyi sevdirmeyi istiyorum. Gerek servis ge-
rekse poliklinik ortaminda hastalarima, tilkeme
en iyi sekilde hizmet vermeyi hedefliyorum.

Adres

Gaziantep Universitesi Sahinbey Arastirma ve Uygulama Hastanesi

Universite Bulvari 27310 Sahinbey / Gaziantep
iletigim
Telefon: 0342 360 6060 -76023 Faks: 0342 360 57 46

ngaunhastaneleri .,“, hdergi@gantep.edu.tr
Egaunhastanesi gaunhdergi@gmail.com




