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“BIRCOK HASTALIGI ANJIYO ILE TEDAVI EDIYORUZ”

Biiltenimizin bu ayki sayisina Radyoloji Anabilim Dal Ogretim Uyesi

Prof. Dr. Selim Kervancioglu konuk oldu.

Vaskiiler girisimsel radyoloji tinitesinde anjiyo ile bir¢ok hastaligi tedavi ettiklerini vurgulayan Prof. Dr.
Selim Kervancioglu, “Radyoloji anjiyo iinitemizin ¢alismaya basladidu ilk yillarda az sayida hastalia tedavi
uygulanirken, yillar gectikce miidahale etti§imiz hastalik cesitliligi gittikce artmistir. Giiniimiizde anjiyo ile
tedavisi miimkiin olan tiim hastaliklara miidahale edebilmekteyiz. Hatta bazt hastaliklarin tedavisinde iilke-

mizde ilk uygulayan merkezler arasinda, bazt hastaliklarin tedavisinde ise en ¢ok uygulayan merkezler arasin-
da yer almaktayiz” ifadelerine yer verdi.
Prof. Dr. Selim Kervancioglu ile gerceklestirdigimiz roportajin geri kalanu sizlerle...

Oncelikle kisaca kendinizden bahseder misiniz?

1970 yilinda Gaziantep’te dogdum. ilkokul, ortaokul ve
liseyi Gaziantep’te okudum. 1988-1994 yillar1 arasinda
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesinde tip egitimimi aldim.
iki y1l kadar mecburi hizmetimi yaptiktan sonra 1997-2002
yillar1 arasinda Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Radyo-
loji Anabilim Dalr’'nda uzmanlik egitimimi tamamlayarak
uzman oldum. Uzmanlik sonrasi mesleki kariyerime Gazian-
tep Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali'nda
devam ederek 2004 yilinda yardimci dogent, 2009 yilinda
docgent, 2015 yilinda profesér oldum. 2018-2022 yillari
arasinda SANKO Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabi-
lim Dalrnda gorev yaptim. SANKO Universitesinde calisti-
gim yillarda Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu miidiir
yardimcilig1 gorevinde de bulundum. Aralik 2022’de yeni-
den Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim
Dalrna dondtim.

| Prof. Dr. Selim Kervancioglu

GAUN Hastanesi Radyoloji Anabilim Dali kac kisilik bir ekipten olusuyor? Bu ekibi farkl kilan
nedir?

Radyoloji Anabilim Dalimizda 3 profesor, 4 docent ve 1 doktor 6gretim iiyesi olmak iizere toplam 8 dgretim
tiyesi bulunmaktadir. Radyoloji tiim klinik branslara hizmet veren bir bilim dali oldugundan viicudumuzun
tamamu ilgi alanimizdir. Bu nedenle is kalitesini artirmak icin 6gretim iiyelerimiz arasinda belli bir is dagilimi var,
yani her 6gretim iiyemiz daha cok ilgi duydugu sistem (santral sinir sistemi, kas-iskelet sistemi, meme, vb) iizerine
yogunlasmis durumdadir. 3 6gretim liyemiz ayrica non-vaskiiler girisimsel islemlerle de ilgilenmektedirler. Ben de
vaskiiler girisimsel islemlerle ugrasmaktayim.

Radyolojideki tan1 ve tedavi yontemleri nelerdir?

Radyolojide tani1 yontemleri non-invaziv (girisimsel olmayan) ve invaziv (girisimsel) olmak iizere ikiye ayrilir.
Non-invaziv tani1 yontemleri direkt radyografi, ultrasonografi, renkli Doppler ultrasonografi, bilgisayarli tomografi
(BT), manyetik rezonans goriintiileme (MR) ve mamografi ile yapilan temel radyolojik goriintiileme yontemleri-
dir. Glinlimiizde bircok hastaligin tanisinda ve takibinde bahsettigimiz bu radyolojik goriintiileme yontemleri
yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu tanisal goriintiileme yontemlerinin bulunmadig: bir hastane diistiniilemez.
Invaziv tan1 ve tedaviler ise radyolojinin girisimsel radyoloji iinitesinde gerceklestirilen islemlerdir.
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Girisimsel Radyoloji nedir? Girisimsel Radyoloji islemlerinden bahsedebilir misiniz?

Girisimsel radyoloji invaziv tani ve tedavilerin uygulandigi radyoloji iinitesidir. Girisimsel radyolojide yapilan islemler non-vas-
kiiler (damar dis1) islemler ve vaskiiler (damarla iliskili) islemler olarak ikiye ayrilir. Non-vaskiiler girisimsel islemler ultrasonog-
rafi, BT ve mamografi esliginde yapilan tani ve tedavi amach invaziv islemlerdir. Bu islemlere 6rnek olarak tanisal amacli sivi ve
doku orneklerinin alinmasi ve tedavi amach kist veya abse bosaltilmasi ve bobrege kateter takilmasi gibi islemleri sayabiliriz.
Vaskiiler (damarla iligkili) girisimsel islemler ise anjiyo esliginde damar i¢inden yapilan tani ve tedavi amach invaziv islemlerdir.
Giintimiizde bircok vaskiiler hastaligin tanis1 non-invaziv tani yontemleri olan renkli Doppler ultrasonografi, BT anjiografi ve MR
anjiografi ile konulmakta olup damardan girilerek yapilan invaziv anjiyo siklikla tedavi amaciyla uygulanmaktadir.

Vaskiiler Girisimsel Radyoloji Unitesi olarak bolgede sayili1 merkezler arasinda yer aliyorsunuz.
Bu iiniteden bahsedebilir misiniz?

Vaskiiler girisimsel radyoloji {initemiz yani anjiyo {initemiz 20 yili askin
siiredir aktif olarak calismaktadir. Radyoloji anjiyo iinitemizin calismaya
basladig ilk yillarda az sayida hastaliga tedavi uygulanirken, yillar gectikce
miidahale ettigimiz hastalik cesitliligi gittikce artmistir. Giiniimiizde anjiyo ile
tedavisi miimkiin olan tiim hastaliklara miidahale edebilmekteyiz. Hatta bazi
hastaliklarin tedavisinde iilkemizde ilk uygulayan merkezler arasinda, bazi
hastaliklarin tedavisinde ise {ilkemizde en cok uygulayan merkezler arasinda
yer almaktayiz. Anjiyo iinitemizde yardimci saglik personeli olarak 4 hemsire
ve 3 radyoloji teknikeri gorev almakta olup 24 saat kesintisiz olarak hizmet
verilmektedir. Radyoloji asistanlar1 diizenli rotasyonlari ¢ercevesinde {inite-
mizde calisarak anjiyo egitimlerini almaktadirlar.

Vaskiiler Girisimsel Radyoloji hangi hastaliklarin tedavisinde kullaniliyor?

Anjiyo ile bircok hastalig1 tedavi edebilmekteyiz. Anjiyo ile yapilan tedavileri, damarin kendi hastaliklarinin tedavisi ve arter-
den (atardamar) beslenen hastaliklarin tedavisi olmak iizere iki gruba ayirabiliriz. Damarin kendi hastaliklarinin baslicalar
darlik, tam tikaniklik, anevrizma (baloncuk), diseksiyon (damar duvarinda yirtilma), arteriovenoz fistiil (AVF) (atardamar ile
toplardamar arasinda baglanti), arteriovenéz malformasyon (AVM) (damar yumagi), tromboemboli (piht1) ve kanama gibi
hastaliklardir. Bu hastaliklar arterde (atardamar) veya vende (toplardamar) bulunabilir. Arterden beslenen hastaliklarin tedavisi-
ne ornek olarak benign (iyi huylu) ve malign (kotii huylu) tiimorlerin tedavileri veya bir organin (dalak ve prostat gibi) kii¢tltiil-

mesi amaciyla yapilan tedavileri verebiliriz.

Vaskiiler Girisimsel Radyoloji ile tedavi yontemlerinin avantajlar1 nelerdir?

Anjiyo esliginde yaptigimiz bu tedaviler, damar icinden yapilan islemler oldugu i¢in viicutta kesi yapilmamakta, bir organin bir
kisminin veya tamaminin ¢ikarilmasina gerek kalmamaktadir. Cogu zaman anesteziye gerek duyulmamaktadir. Anestezi ve
ameliyata baglh riskler ve ameliyat sonrast sikintili olabilecek iyilesme siireci anjiyo ile yapilan tedavilerde bulunmamaktadir.
Genellikle tedaviden bir giin sonra hasta taburcu olmakta ve normal yasantisina donebilmektedir. isleme bagh komplikasyonlar
deneyimli ellerde cok diisiiktiir. Bazi durumlarda anjiyo ile yapilan tedaviler alternatifsiz tek tedavi yontemi olarak da karsimiza
cikmaktadir.
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En cok rastlanilan ve girisimsel tedavi yon-
temleri uyguladiginiz hastaliklar nelerdir?

Daha oOnce bahsettigim gibi bircok hastaligi anjiyo
yaparak tedavi edebilmekteyiz. Yeter ki dogru tani ve
| tedavi endikasyonu bulunsun. Bu hastaliklardan
kisaca ana gruplar halinde bahsetmek isterim.

e Damar darlik ve tikanikliklar1 sik karsimiza
¢ikmaktadir. Darlik ve tikanikliklar beyin damarlarin-
da olabilecegi gibi kol ve bacak damarlarinda veya
karin i¢i organ (bagirsak, bobrek ve karaciger) damar-
larinda da olabilir. Zamaninda beyin damarlarina
miidahale edilmezse inme, organ damarlarina miida-
hale edilmezse 6liime kadar gidebilecek organ kayip-
larina, kol ve bacak damarlarina miidahale edilmezse
uzuv kayiplarina neden olabilmektedir.

* Viicudumuzdaki bircok damarda anevrizma
dedigimiz damar genislemeleri, arteriovendz fistiil
(AVF) dedigimiz arter ve ven arasinda dogustan veya
sonradan olusmus istenmeyen baglantilar, diseksiyon
dedigimiz damar duvarinda yirtilmalar ve arteriove-
n6z malformasyonlar (AVM) dedigimiz damar yumaklar: diger hastalik gruplarina gore daha az karsimiza ¢ikan ve anjiyo ile
tedavilerini yaptigimiz hastaliklardir.

* Hemanjiomlar viicudun degisik bolgelerinde, organlarda ve kas icerisinde sik karsimiza ¢ikmakta olup eger tedavi endi-
kasyonu varsa anjiyo ile damar icinden veya ciltten igne ile lezyonun icine girilerek ila¢ verme yontemi ile tedavi etmekteyiz.

e Kanamalar viicudumuzun bir¢ok bolgesinde olabilir. Kanama viicudumuzun disinda gozle gorebildigimiz kanamalar
olabilecegi gibi viicudumuzun icene olan kanamalar da olabilir. Bu kanamalar arasinda anjiyo ile en sik tedavi ettiklerimiz
akciger, mide, ince bagirsak, kalin bagirsak, bobrek ve rahim kaynakli kanamalardir. Kanamanin nedeni o organin herhangi
bir hastaligina, iyi veya kotii huylu tiimoriine, cerrahi isleme veya travmaya bagli olabilir. Kanamalar konusunda bilgi birikimi
ve deneyimimizle bolgemizde 6nde gelen saglik kurulusu oldugumuzu diisiiniiyorum.

* Tiimor tedavilerini iinitemizde sik olarak uygulamaktayiz. Cogunlukla kétii huylu tiimorlere miidahale etmekle birlikte,
gerekli goriilen durumlarda iyi huylu tiimoérlere de miidahale edebilmekteyiz. Anjiyo esliginde tiimor tedavisini uzun yillardir
girisimsel radyoloji {initemizde gerceklestirmekte olup bu konuda iilkemizin en deneyimli merkezlerinden biri oldugumuzu
sOyleyebiliriz. Anjiyo ile tiimor tedavisi en sik karaciger tiimorlerinde uygulanmaktadir. Karaciger tiimorlerinde anjiyo esligin-
de yapilan transarteriyel kemoembolizasyon (TAKE) ve transarteriyel radyoembolizasyon (TARE) tedavileri artik rutin bir
islem haline gelmistir. Karaciger disinda viicudumuzdaki bircok bolge ve organdaki timore de miidahale edebilme sansimiz
var, yeter ki islem icin dogru endikasyon olsun. Hastanemizde ilgili boliim 6gretim iiyelerinin katildig1 konseylerde tiimor
hastalar1 goriisiilerek en uygun tedavinin ne olacagi karar1 alinmaktadir. Bu arada 6zellikle iyi huylu tiimoérlerden olan karaci-
ger hemanjiomunu ve bébrek anjiomyolipomunu da tedavi ettigimizi vurgulamak isterim.

* Dalak biiyiikliigiinii tedavi edebiliriz. Bu hastalarda trombosit (kan pulcuklar1) dedigimiz kan elemanlari cok diisiik deger-
lere indiginde ciddi kanama riskine neden olur. Biz anjiyo ile dalag kiiciilterek kanda trombosit miktarinin artmasini saglaya-
biliriz.

Ozellikli hizmetleriniz, yeniliklerininiz var m1?

Aslinda az 6nce bahsettigim anjiyo esliginde yaptigimiz tedavilerin hepsi 6zellikli igslemler olup bunlarin bir kisminda da
hastanemiz bélgemizde 6ncii saglik kurulusu durumundadir. Bu sorunuza cevap olarak 6zellikle prostat, miyom ve hemoroid
tedavisini vurgulamak isterim. Kadinlarda en sik goriilen hastaliklardan olan rahimde Miyom giiniimiizde ameliyat olmaksizin
anjiyo ile tedavi edilebilmektedir. Anjiyo esliginde kasiktan damara girilerek rahimin damarina ulasiliyor ve damar tikama
islemi yapiliyor. Boylelikle miyom kiiclilerek miyoma bagl sikiyetler ortadan kalkiyor. Erkeklerde en sik goriilen hastaliklar-
dan olan prostat biiyiimesinde de benzer sekilde prostatin damar1 tikanarak prostatin kiiciilmesi saglaniyor ve hasta sikayetle-
rinden kurtuluyor. Girisimsel radyoloji iinitemizin, anjiyo esliginde prostat tedavisini iilkemizde ilk uygulamaya baslayan
merkezlerden biri oldugunu soyleyebiliriz. Gerek miyom tedavisini gerekse prostat tedavisini hastanemizde uygulamaktayiz.
Diinyada yeni konusulmaya baglayan anjiyo ile tedavi yontemlerinden biri de hemoroid tedavisidir. Hemoroid halk arasinda
basur olarak bilinmekte ve toplumda sik goriilen hastaliklardan olup giinliik yasam kalitesini ciddi sekilde bozmaktadir.
Girisimsel radyoloji anjiyo {initesinde hemoroid tedavisine de basladik. Hemoroidi bulunan hasta anjiyo ile tedavi edildikten
sonra ayni giin taburcu edilebilmekte ve ertesi giin normal yasantisina donebilmektedir.

ileriye yonelik projeleriniz var mi?

Evet, yapmak istedigim yeni tedaviler s6z konusu. Ancak bunlardan bahsetmek icin su an erken. insallah onlari da yapmaya
baslarsak ileride konusuruz. Tip 6grencilerine derste soyledigim bir s6ziim vardir: “Girisimsel radyolojide anjiyo ile gecmiste
yapilmayan (bilinmeyen) tedaviler giiniimiizde yapilmaktadir ve unutmayin ki bugiin yapilmayan (bilinmeyen) tedaviler de
gelecekte yapilacaktir. Onemli olan hastaya zarar vermeden en kolay yoldan tedavi edebilmektir.”

Roportaj/Fotograf: Elif EMIROGLU SONMEZ
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GAZIANTEP UNIVERSITESI GOGUS HASTALIKLARI
SOLUNUM FONKSIYON TESTI LABORATUVARI

P

Solunum fonksiyon testi laboratuvari anabilim dalimizin kurul-
mastyla birlikte faaliyete ge¢mistir. Laboratuvarimizda solunum
sistemi hastaliklarinin tani ve tedavisinde kullanilan solunum
fonksiyon testleri gerceklestirilmektedir. 2023 yilinda yenilenen
laboratuvarimizda diinya standartlarinda; European Respiratory
Society “ERS” ve “American Thoracic Society ATS” kriterlerine
uygun sekilde giivenilir sonuclar verilmektedir.

Hastanemiz SFT laboratuvarinda spirometre-pletismograf-bisik-
let ergometrisi cihazlar1 kullanilmaktadir.

Solunum fonksiyon testleri arasinda en yaygin kullanilan
yontem spirometridir. Bu yontem akcigerlerin ne kadar iyi calis-
tigin1 degerlendiren bir dizi testten olusmaktadir. Bu testler; astim, kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH), pulmoner fibrozis
gibi hastaliklarin tanisinda ve tedavisinde kullanilir. Gaziantep Universitesi Solunum Fonksiyon Testi Laboratuvari'nda yapilan
baslica testler ise sunlardir:

-Spirometri: Akciger kapasitesini ve hava akisini 6lcen bir testtir.
-Diffiizyon kapasitesi: Akcigerlerin oksijen ve karbondioksit degisimini ne kadar iyi gerceklestirdigini degerlendiren bir
testtir.

-Viicut Pletismografisi: Akcigerlerin hacimlerini ve direnclerini
oOlcer.

-6 dakika yiiriime testi

-Reversibilite testi: Solunum yollarinin ila¢ tedavisine yanitini
degerlendirir.

-Brons provokasyon testi: Hava yolu duyarlilig1 olup olmadi-
ginin degerlendirildigi bir testtir.

-Kardiyopulmoner egzersiz testi

Solunum testi gereken durumlari ise su sekilde siralayabiliriz;

1- Bilinen bir hastaligin akciger fonksiyonlari iizerine etkisini
saptamak

2- Meslek veya cevresel faktorlerin akciger {izerine etkilerini
degerlendirmek,

3. Tedavi yaklasimlarinin belirlenmesi

4- Ameliyata uygunluk degerlendirmesi

5- Is gérememezlik veya maluliyet degerlendirmesi,

6- Obstriiktif ve restriftik tipte solunum fonksiyon bozuklugunun ayrimi

7- Akciger saglig1 veya hastaligi konusunda epidemiyolojik veya klinik arastirmalar icin kullanilir.

Solunum fonksiyon testi laboratuvari biinyesinde bulunan alerji laboratuvarinda ise solunumsal alerjenler icin cilt testi (Prick
test), tiiberkiiloz temasinin degerlendirilmesi i¢in PPD testi uygulanmaktadir.

Personel ve Ekipman
Alaninda uzman bir ekip tarafindan yonetilmekte olan laboratuvarimizda 22 yildir ge¢misi olan sertifikal egitici tekniker Aysegiil
Kahraman, hemsire Zahide Toprak ve teknisyen yardimcisi Ibrahim Alyaz hizmet vermektedir.

Hasta Hizmetleri

Gaziantep Universitesi Solunum Fonksiyon Testi Laboratuvari hem poliklinik hem de yatakli hasta hizmetleri sunmaktadir.
Hastalar, doktorlar1 tarafindan gerekli goriildiigiinde bu laboratuvara yonlendirilir ve burada yapilan testlerin sonuclari, hastlik-
larin tani ve tedavi planlarinin belirlenmesinde kullanilir.
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'PERSONELDEN HABERLER

Hastanemizin personeli Ahmet Demir’in oglu diinya evine girmistir. Geng cifti tebrik
eder, 6miir boyu mutluluklar dileriz.

Hastanemizin personeli Erhan Oztekler'in bebegi diinyaya gelmistir. OZTEKLER ciftini
tebrik eder, personelimize ve ailesine bebekleriyle beraber saglik ve mutluluk dolu yillar
dileriz.

Hastanemizin personeli Siileyman Kacar'in bebegi diinyaya gelmistir. KACAR ciftini
tebrik eder, personelimize ve ailesine bebekleriyle beraber saglik ve mutluluk dolu yillar
dileriz.

Hastanemizin personeli Kadir Oztiirk’iin bebegi diinyaya gelmistir. OZTURK ciftini tebrik
eder, personelimize ve ailesine bebekleriyle beraber saglik ve mutluluk dolu yillar dileriz.

Hastanemizin personeli Mehmet Murat Risvan’in bebegi diinyaya gelmistir. RISVAN cifti-
ni tebrik eder, personelimize ve ailesine bebekleriyle beraber saglik ve mutluluk dolu yillar
dileriz.

Hastanemizin personeli Serap Yanarin kayinvalidesi vefat etmistir. Merhumeye
Allah'tan rahmet; kederli ailesine ve sevenlerine bassaglig: dileriz.

Hastanemizin personeli Cuma Sarisoy’un annesi vefat etmistir. Merhumeye Allah'tan
rahmet; kederli ailesine ve sevenlerine bassagligi dileriz.

GAUN HASTANESI AILESI
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