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Aciga cikmis dentin Uzerinde hidroksiapatit benzeri guclu
ve onarici bir tabaka olusturarak dentin asiri hassasiyetine
karsi korumaya yardimci olan NovaMin teknolojisini icerir."™

Hassas dislerin dentin tlblullerinde derin
ve hedefe yonelik onarim saglar.
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Referanslar: 1. Greenspan DC. J Clin Dent 2010; 21:61-65. 2. Burwell A et al.
J Clin Dent 2010; 21:66-71. 3. LaTorre G, Greenspan DC. J Clin Dent 2010;
21:72-76. 4. Earl JS et al. J Clin Dent 2011; 22:68-73.



Kloroben
GARGARA /G

% 0,12 Klorheksidin diglukonat + % 0,15 Benzidamin HCI

Klorheksidin,
mevcut COVID-19 6nleme kilavuzlarina ek olarak
basit ve guivenli bir uygulamadir ve
hastaligin yayilmasini azaltmada 6nemli bir rol oynayabilir.’

173 hastadan alinan orofaringeal 6érnekler rRT-PCR
yontemi ile analiz edilerek, COVID-19 hastalarinda

klorheksidin gargara ile birlikte klorheksidin sprey

kullanimi degerlendirildi.?

I SARS-Cov poritihastalar N\
Ml Klorheksidin SARS-CoV-2 negatiflesen hastalar
Kontrol grubu SARS-CoV-2 negatiflesen hastalar

Klorheksidin ile tedavi edilen hastalarin
%86’sinda SARS-CoV-2 varligi negatif iken,

%86 kontrol hastalarinin %6,2’sinde

negatif

SARS-CoV-2 negatife donen hasta

viras negatif bulundu.?

o

Klorheksidin Kontrol grubu p<o,01
n=173 Y,

Her 1,5 - 3 saatte bir 15 ml'

Referanslar:
1.Kisa riin bilgisi. 2.Y.Hanna Huang BA et al. Use of chlorhexidine to eradicate oropharyngeal SARS-CoV-2 in COVID-19 patients. Journal of Medical Virology. 2021;1-4.

KISA URUN BILGISI: Formillii: Kloroben Gargara %0.12 Klorheksidin glukonat ve %0.15 Benzidamin HCl icerir. Farmakolojik Ozellikleri: Benzidamin yapi olarak steroid grubuyla iliskili olmayan
bir antienflamatuar analjezik ajandir. Klorheksidin bir biguanid antiseptiktir ve genel oral hijyene ara verildigi zaman plak ve gingivitis gelisimini azaltmaya yardime olur. Farmakodinamik:
Diger NSAI ajanlar gibi benzidamin belirli kosullarda prostoglandin biyosentezini inhibe eder. Klorheksidin gram (+), gram (-) bakteriler, maya ve bazi mantarlar, viriisler gibi mikroorganizma-
larin coguna etkilidir. Farmakokinetik: Topikal uygul takiben b in antienflamatuar ve lokal anestezik etkilerini gésterecegi enflamasyonlu lokal mukozaya kolaylikla absorbe olur.
Uygulanan klorheksidin glukonatin yaklasik %30u oral kavitede kalir ve 24 saat boyunca oral sivilara yavasa salinir. Endikasyonlari: Agiz ve bogaz antisepsisi, hastanin yutma fonksiyonunun
rahatlamasi ve dis eti rahatsizliklarinda semptom giderici olarak kullanilir. Dis hekimliginde islemlerden 8nce profilaktik amagh kullanilabilir Kontrendikasyonlari: Benzidamin ve klorheksidine
bilinen hipersensitivitesi olan hastalarda kontrendikedir. Gebelik ve emzirme déneminde kullaniimamalidir. Uyarilar / Onlemler: YutulmamalidirAgiz icinde, dil ve dis tzerinde geri
dsnisiimli renk degisikligi yapabilir. Absorblanan benzidamin ve metabolitleri yiiksek oranda karacigerde metabolize oldugu ve idrarla atildii igin siddetli karaciger ya da renal bozuklugu
olan &zen gésterilmelidir. Ara ve tasit kullanimina etkisi yoktur. Advers Etkiler: Kloroben Gargara genellikle iyi tolere edilir ve yan etkileri cok azdir. Kullanim Sekli Ve Dozu: Kloroben Gargara
12 yasin tzerindeki tiim bireylerde kullanilabilir. Kullanimdan sonra agizdan atilir. Gerekirse uygulama her 1,5-3 saatte bir tekrarlanabilir. Dozu cocuklarda her uygulamada 5-15 mL,
yetiskinlerde 15 mL kadardir. Kloroben Gargara kazara icilirse semptomatik tedavi yapilmalidir. Belirli bir antidotu yoktur. Saklama Kosullar: 25 0C'nin altindaki oda sicakliginda saklanmali ve
isiktan korunmalidir. Ticari Takdim Sekli Ve Ambalaj ierigi: 200 mLlik renkli pet sise ve Slgek. Ruhsat Sahibi Ve imal Yeri: Drogsan ilaglan Sanayii ve Ticaret A.S. 06760 Gubuk ANKARA Ruhsat
Tarih ve No: 29.05.2002 - 200/32 REGETESIZ SATILIR Perakende Satis Fiyati: Kloroben Gargara 21,59 TL (Subat 2021) AYRINTILI BILGI iGiN LUTFEN FIRMAMIZA BASVURUNUZ.
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Dis Eti Problemleri?
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Plaga Karsi

Daha Yilksek” Yogunlukta

Aktif Bilesen Savasir
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E ©) Meridol iletisim Hath: +90 530 880 08 10 -
Web sitesini incelemek icin tiklayiniz. %
www.meridol.com.tr 2

Sadece eczanelerde.

Kozmetik dis macunlan agiz saghginizi korumaniza yardime olur, tedaviye yénelik bir etkisi bulunmamaktadir.
meridol® dis macunu ile karsilashrildiginda, meridol® Parodont Expert daha yitksek yogunlukta aktif bilesen icermektedir.
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BASYAZI
TDB Genel Baskani A. Tarik ismen

TDB GUNDEMI

TDB Genel Sekreteri Tdmay imre

EK ODEME DEGiL HAK ODEME iSTiYORUZ

Saglik emek ve meslek érgutleri, Altinci Dénem Toplu Sézlesmesi ile
saglik calisanlarinin taleplerinin gérmezden gelinmesi Uzerine 8 Eylul
2021 gund ¢evrimigi bir basin toplantisi diizenledi.

SIGORTALI DiSHEKIMi AVUKATINI KENDISi BELIRLER

Sigortacinin belirledigi avukata vekalet verme zorunlulugu getiren
Teblig hukumleri kesin olarak iptal edildi.

GENC MUKELLEFLERE VERGI iSTISNASI

Serbest calismayi distinen geng meslektaslarimizi da kapsayan
uygulama ilk kez gelir vergisi mikellefi olacak 29 yasin altindaki
girisimcileri kapsiyor.

COVID-19 CAN ALMAYA DEVAM EDiYOR
Diyarbakir'da koronavirise yakalanan meslektasimiz Ferat
Alabalik, 30 Agustos'ta yagamin yitirdi.

Mistas ishani 2/9 Besiktas ISTANBUL
Yonetim yeri ve yazisma adresi
Kiziirmak Mah. 1446. Cad.
Alternatif is Merkezi No: 12/38
Cukurambar Cankaya - ANKARA

Nisan iletisim Basin Yayin Ltd. Sti. Tel: 0.312.435 93 94

Tel: 0.212.327 84 41
nisaniletisim@gmail.com

Fax: 0.312.430 29 59
www.tdb.org.tr e-mail: tdb@tdb.org.tr
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Samsun, istanbul ve Adana Dishek
Odalarimizin katkilariyla A\

yardim koordinasyon béig
yardimlarimiz

Tum vatandaslarimiza gecmisy
dileklerimizi ileti

18. DONEM TDB KOMiSYONLARI BELIRLENDI
TDB Merkez Yonetim Kurulu 2021-2022 déneminde TDB
komisyonlarinda gérev alacak isimleri belirledi.

ISTANBUL'DA 10 BiNiNCi UYE
istanbul Dishekimleri Odasina kaydini yaptiran 10 bininci iiye
Biruni U.D.F'nden 2021'de mezun olan Hatice Kizilhan oldu.

MEZUNLARA DESTEK, ADAYLARA UYARI
Adana Dishekimleri Odasi yeni mezunlara destek verirken
Universite tercihi yapacak gencleri dishekimligi egitiminin
durumuyla ilgili olarak uyardi.

SEL BOLGESIYLE DAYANISMA

Samsun Dighekimleri Odas! istanbul ve Adana dighekimleri
odalarinin verdigi desteklerle topladig yardim malzemelerini sel
felaketinden zarar goren vatandaslarimiza ulastirdi.

'SEHIR HASTANELERI ULKEMIZ iCiN BiR KARA
DELIKTIR'

Ankara Dishekimleri Odasi'nin da aralarinda bulundugu saglik
meslek ve emek drgutleri sehir hastanelerinin 2018 ve 2019 yili
Sayistay raporlarini inceleyen bir ¢alisma hazirladi.

REKLAM INDEKSI
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34

40

48

54

57
64

COVID-19 ASILARI VE MERAK EDILENLER
Turk Tabipleri Birligi Covid asilarina iliskin sorulara agiklik getiren
bir kilavuz hazirlad.

DOSYA: REKLAM VE HAKSIZ REKABET
Cesitli illerde mesleklerini sirdiren meslektaslarimizin reklam
ve haksiz rekabetle ilgili goraslerini derledik.

‘MESLEGE GiRDiYSEN TAM BENIMSEYECEKSIN'

Atatiirk Universitesi Dishekimligi Fakultesinin kurulusundan
itibaren bunyesinde yer alan hocamiz Prof.Dr. Seyfettin Baydas'a
hem kisisel tarihini hem de Fakulte'nin 50 yillik geligimini
konustuk.

HOCAM, VAR MIDIR SENiN DE BiR HOCAN?
Fatin Hazinedar bu sayida Antik Yunan'da dishekimliginin izlerini
surayor.

DISHEKIMLIGINDE KLINIK

SUREKLI DISHEKIMLIGI EGITIMI
KREDILENDIRILMi$ SORULARI
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AKTIFARMA ......ooveeereeeeeeerrreenrrenes 53 SENSODYNE On kapakigi  NUCLEOSS .....coovoeerrrerrrrnrrennnne 31-32
BEGO ....oueeetrreesresiessessiesasssasssssens 10 ITITURKIYE. ..o 06 OSSTEM IMPLANT......cccccovvrerrerenn. 26
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A. Tarik ismen 7DB Genel Baskani

erhaba

Ne yazik ki pandemi hiz kesmeden devam
ediyor. Hepimizin korku filmi izler gibi
izledigi ve 18 ay1 dolduran kaotik ortam
bilinmezleriyle aramizdan canlari almaya
devam ediyor.

Diyarbakir'da genc bir meslektasimizi daha Co-
vid-19 sebebiyle kaybettik. Hayatinin baharinda,
yetistirmeye calistigl bir cocugu geride birakarak
bizlere veda etti.

Bir yandan da asili - asisiz tartismalarina muha-
tap olduk.

Elimizdeki tek bilinen silah ASI. Uretimi hizli
olmus, insan deneyleri yeterli miymis, gelecekte
ortaya cikabilecek komplikasyonlari bilinmiyor-
mus...

Bilinen tek gercek var, hastalananlarin, yogun
bakima girenlerin ve mortalitenin istatistigi.
Yarinin ne olacagini elbette bilmiyoruz ama tek
silahin asi oldugunu yadsiyacak hig bir bilimsel
veri yok.

Elbette asi olup olmamak, bedenlerimiz tize-
rindeki haklarimiz bizi ilgilendirir ama toplumu
hastalandirmak ya da virlisii tasimak da hepi-
mizi ilgilendiriyor. Bu durumdakilerin toplumsal
ortamlara girisinin kisitlanmasi virtistin yalitiimasi
acisindan kacinilmaz bir 6nlem.

Yeni egitim yili yine sancilarla baslayacak Saghk
Bakanligr'nin tlkemiz icin yilda 1500 dishekimi
yeterli diye belirtmesine ragmen sinav sonunda
8300 yeni dishekimligi 6grencisi bir cogunun alt-
yapisi, akademik kadrosu, fiziki kosullari yetersiz
olan fakiiltelerimizde egitime baslayacaklar.

Siyasi baskilarla her ile, olmadi her ilceye acilan

kamu fakdltelerinin eksikliklerini gecen dergimiz-
de rakamlarla vermistik.

Ticari isletmeye donen kamu fakdltelerimizde
de akademik gdclerle o fakulteyi kadrolari icin
tercih etmis geng kardeslerim icin hiisranli glinler
ortaya ¢ikmakta gecikmiyor.

Tekrarlyoruz: Yeni dishekimligi fakulteleri
acllmamali, kontenjanlar distrilmeli, fakiltele-
rin akademik norm kadrolari olusmadan egitim
yapmalarina izin verilmemeli, dishekimligine giris
basari siralamasi 40 bine diisirilmelidir. insan
saghgini emanet edecegdimiz hekimler yetisirken
en azindan iyi egitilmeliler.

Kamu calisanlari altinci ddnem toplu s6zlesme-
de yine hiisrana ugradi. Yogun emek harcanan bu
doénemde 6zliik haklarinda iyilesme yerine daha
derin glivencesizlige ve yoksulluga itildi. Verilen
kisith destek kamu calisanlari tarafindan onur
kirici bulundu.

Saglk calisanlari ek 6deme degil HAK 6deme
talep ediyor. Pandemi slrecinde izin almadan,
hak kayiplarina ugrasa da canla basla calisan mes-
lektaslarimiz sosyal ve ailevi sikintilarla bogusur-
ken aciklanan rakamlar ne yazik ki beklentilerin
cok gerisinde kalmistir. Saglik meslek orgitleri
olarak ortak agiklamayla bu durumun duzeltilme-
sini talep ettik.

TDB i¢ isleyisinin en dnemli unsuru olan ko-
misyonlarimiz kuruldu ve calismalarina bagsladi.
Genis tabani temsil eden ve sahadan dogrudan
bilgi ile hazirlanacak ciktilar calismalarimiza yol
gOsterecektir.

Saghkla kalin.

TDBD 11



Charisma Topaz One
Tam restorasyonlariniz icin tek ¢cé6zim!

Her zaman dogru rengi yakalayin: Tim restorasyonlarinizda tek renk ile dogal
gorinim saglar.

Etkili kullanim: Kremsi ve stabil yapisi sayesinde restorasyonlarinizda uygulama
kolayligl sunar.

Uzun 6miirlil restorasyon: Patentli TCD matriksi, seconder ¢irikler ve kirik olusum
riskini azaltmak icin gerekli olan ylksek direng ve distk bizilmeyi kombine eder.

IKULZER

MITSUI CHEMICALS GROUP

Kulzer Turkey Dis Saghg Uriinleri Ltd. Sti.

Barbaros Mahallesi Al Zambak Sokak No:2 Varyap Meridian Grand Tower A Blok D:128 34746 Atasehir/ istanbul TURKIYE
Telefon: + 90 (216) 688 21 11 e e-mail: info-turkey@kulzer-dental ® www.kulzer-turkey.com

Distribiitdrlerimiz: istanbul : Capa Dental + 90 (212) 621 51 68


http://kulzer-turkey.com/charisma-diamond-topaz-one
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Tumay Imre /TDB Genel Sekreteri

Bilime sayg1
gostermezsek ne olur?

Hizmet piramidi bas asagi doniiyor
Gectigimiz hafta icinde Saglik Bakanhg ata-
ma kurasi ilami yaymlandi. 416 dighekimi ve
464 uzman dishekimi atamasi agiklandi. Bu
tabloya gore SB uzman insan giicilinii 6n pla-
na ¢itkarmig goriiniiyor, yani piramidi ters ge-
viriyor diyebiliriz. Oysa dishekimligi hizmet-
leri acisindan temel olan, vakalar biitiinsel
olarak degerlendiren ve hemen hemen tiim
sorunlar1 ¢ozme yetenegindeki dishekimi-
nin hizmet sunumunda 6ncelikli olmasidir.
Tersi durum, hem sayilar1 hergiin hizla artan
yeni mezun meslektaglarimizi igsizlikle karsi
karsiya birakacak, hem de saglik hizmetleri-
nin maliyetini arttiracaktir. Gelecege yonelik
insangiicli planlamas1 yapilmadan, hesapsiz
politikalarla giinii kurtarmaya g¢alismak ne
yazik ki hem meslegimizi, hem bizleri ve hem
de halk saghigini icinden ¢ikilmaz sorunlar yu-
magina atiyor. Herseye ragmen atamasi yapi-
lacak meslektaglarimiza basarili ve huzurlu
bir meslek yasamu diliyoruz.

Bildiginiz gibi lilkemizde herhangi bir dis-
hekimligi fakiiltesine tercih yapabilmek icin
YKS’de ilk 80 bin kisi arasina girmek sarti
araniyor. Meslek orgiitii olarak bu barajin
biraz daha asagiya cekilmesi ve yeni acilan
Fakiiltelerdeki 6gretim iiyesi agiginin gideril-
mesi yoluyla niteligin arttirllmasini beklerken
bambagka bir sorun her gegen giin bu niteligi
asagiya cekiyor. YOK tarafindan denkligi ka-
bul edilen ve kayit icin lise diplomasi disinda
higbir basar1 kosulu aramayan yurt disgindaki
dishekimligi fakiilteleri. Bazen, sorunlarin ne-
resinden tutacagimizi bilemez hale geliyoruz.
Hemen tiim alanlarda oldugu gibi, saghkta da
meslek orgiitlerini yok sayan anlayis gelecege
dair kuskularimiz1 arttirtyor.

Salgini asiyla durdurabiliriz
Diinya ¢apinda milyonlarca insanin yakalan-
dig1 ve hayatin1 kaybettigi salginla miicade-

lede bilimsel olarak en etkili yol hig siiphesiz
agidir. Sizler bu satirlar1 okurken ne yazk ki
halk arasinda ve medyada “As1 Kar-
sit1” olarak kabul edilen miting ger-
¢eklesmis olacak. Salginla miicadele
kapsaminda benzeri higbir etkinlige
izin verilmezken, iistelik asisiz bu
kadar insanin bir araya gelmesine
gbz yumulmasi akil tutulmasindan
bagka birsey degil. Siyasi parti kong-
relerine izin verilmesinde de gordii-
giimiiz bu anlayis, yazik ki salginla miicade-
lede saglik calisanlarinin emeklerini de hice
say1yor.

Komisyonlarimizi olugturduk ve MYK so-
rumlularini da belirledik. Olusum agamasin-
da hem Odalarimizi hem MYK ihtiyaglarini ve
hem de meslektaglarimizin bireysel
taleplerini gz oniinde tutarak den-
geli ve fonksiyonel bir yap1 olustur-
maya calistik. Pek ¢ok komisyonu-
muz ilk toplantilarim1 yapti ve bu
donem icin caligma programlarim
belirledi. Gorev alan tiim meslektas-
larimiza simdiden tesekkiir ederiz.

Uzmanligin 6ne ¢ikarilmasi
hizmet sunumu piramidini
tersine gevirebilir.

Komplo teorilerinin, sehir
efsanelerinin toplum sagliginin
6niine gegmemesi icin
meslektaglarimiza da

gorev diisiiyor.

Afetler ne kadar ‘dogal’?

Gegen sayimizda orman yanginlar: nedeniy-
le icimiz acimigken ve dileriz bu son olsun
diye diisiiniirken bu sefer de sel baskinlar
kalbimizi dagladi. Bu yasadiklarimiza dogal
afet demek ne kadar olanakli bile-
miyorum. Bir yandan “adam sen
de”cilik, bir yandan is bilmezlik, bir
avug insanin kisa vadeli c¢ikari igin
doganin tahribi ve en 6nemlisi rant
ac¢ gozliliigli kentlerimizi yasanmaz
ve gilivenliksiz hale getirdi, getiri-
yor. Bircok insanimiz hayatim kaybederken Metropollerde biiyiik rantlarin,
ekonomik kayiplarimiz insanlarimizi magdur tasrada kiiciik tavizlerin
ediyor. Liyakatin 6nemi her gegen giin bir kez faturast insan i.r.ay atly la
daha karsimiza ¢ikiyor. odeniyor.
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Haberler

Sagllk emek ve meslek orgutleri imzalanan toplu sozlesmeyi protesto etti:

odeme degil
hak odeme istiyoruz

Saglik emek ve meslek érglitleri, Altinci Donem Toplu Sézlesmesi ile saghk ¢calisanlarinin daha derin bir glivence-
sizlige ve yoksulluga itilip taleplerinin gérmezden gelinmesi (izerine 8 Eyliil 2021 glinii cevrimigi bir basin toplantisi

diizenledi.

oplantinin ac¢ilis konugmasini
I yapan Saglik ve Sosyal Hizmet
Emekgileri Sendikas1 (SES)
Es Genel Bagkani Hiisnii Yildirim,
saglik emek-meslek orgiitleri olarak
bir yandan ayr1 ayr1 agiklama ve ey-
lemler yaparken, bir yandan da ortak
miicadeleyi yiikselttiklerini belirtti.

ismen: Hak kayiplan giderilsin
Tiirk Dishekimleri Birligi Genel Bas-
kam Tarik ismen saglik emekgile-
rinin pandemi déneminde daha da
gasp edilen haklarinin geri verilmesi
gerektigini sdylerken; filyasyona
gonderilen dighekimlerinin saghk
hizmeti sunamamasindan dolay1
halkta agiz ve dis saglig1 sorunlar
yasandigini da sozlerine ekledi.

Devrimci Saghk Iscileri Sendika-
s1 (Dev Saglik-is) Genel Sekreteri
Erdogan Demir, saglik alanindaki
tiim calisanlarin, haklari i¢in mii-
cadele eden emek ve meslek orgiit-
lerinde orgiitlenmeleri gerektiginin
altin1 ¢izdi.

Tiirk Hemgireler Dernegi (THD)
Genel Bagkan1 Sevilay Celik, saghik
emekeilerinin 6zliik haklari icin ba-
sin aciklamalarinin yan sira yerinde
ziyaretler de yaptiklarini aktarirken,
iktidara da taleplerinin dikkate alin-
masl ¢agrisi yapti.

Tiim Radyoloji Teknisyenleri ve
Teknikerleri Dernegi (Tiim Rad-Der)
Genel Bagkan Yardimcis1 Ali ipekli
ekonomik zorluklardan siddete,
mobbingden COVID-19’un meslek
hastalig1 sayilmamasina kadar bircok
sorunla miicadele ettiklerini belirttti.

Sosyal Hizmet Uzmanlar1 Dernegi
(SHUDER) Genel Bagkani Fikri Ak-
bin ise sendikaymis gibi davranan
ama hiikiimetle anlasip calisanlarin
hakkin gozetmeyen bir orgiitlii giice
kars: birlikte hareket edilmesi gerek-
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tigini vurguladi.

Saglik emek-meslek orgiitleri adi-
na ortak basin agiklamasim Tiirk Ta-
bipleri Birligi (TTB) Genel Sekreteri
Prof.Dr. Vedat Bulut okudu.

“Gerekirse g(6)reve hazinz"
Aciklamada “Ek 6deme, performans,
doner vb. adlarla yapilan emeklilige
yanstmayan, giivenceli olmayan,
rekabet yaratan, calisma barisi-

nt1 bozan ve insanlarin en temel

ve yasamsal hakk: olan dinlenme
hakki/izinlerin kullanilmasun dahi
neredeyse engelleyen 6demeleri
istemiyoruz. Tiim saglik emekgile-

. !

>
S
6‘/

Zgipien 7

rinin temel iicretlerinin yoksulluk
strt tizerine ¢itkarilmasini ve temel
licret iizerine egitim diizeyi, meslek,
hizmet yil gibi kriterler ile ozliik
haklar eklenerek diizenlenmesini
talep ediyoruz.

Yurtdisina saghk calisam gécii-
ne, istifalara, bosalan branslara
duyarsiz kalanlart uyariyoruz.
Derhal ¢calisma kosullarimizda ve
gelirlerimizde iyilestirilmeye gidile-
cek adimlar atilmaz ise tiim saghk
calisanlar: kendi calisma saghgi ve
haklart i¢in adun adim yiikseltilecek
bir eylemlilik stirecinde miicadeleye,
gerekirse g(6)reve hazir!” denildi.

Hiikiimetle Memur-Sen arasinda imzalanan altinci dénem toplu s6zlesmesi kamu ¢alisanlari
arasinda hayal kirikligi yaratti.



Danistay’in nihai karar:

Sigortal1 dishekimi avukatini
kendisi belirler

Hekim ve dighekimlerinin zo-
runlu olarak yaptirdigi mesleki
sorumluluk sigortasi uygulamasinda
sigortacinin belirledigi avukata veka-
let verme zorunlulugu getiren Teblig
hiikiimleri kesin olarak iptal edildi.

16 Nisan 2016 tarihli Resmi Gaze-
tede yayimlanan Tibbi Kétii Uygu-
lamaya Tliskin Zorunlu Mali Sorum-
luluk Sigortasinda Kurum Katkisina
Iliskin Usul ve Esaslara Dair Teb-
lig’de Degisiklik Yapilmasina iliskin
Teblig ile hekim ve digshekimlerine
kars1 acilan malpraktis davalarinin
biitiin kontrolii sigorta sirketlerine
verilmisti.

Tiirk Dishekimleri Birligi (TDB)
ve Tiirk Tabipleri Birligi'nin (TTB)

birlikte actig1 davada, malpraktis
davalarinda, sigortacinin biitliniiyle
davaya el koymasini ve kendi menfa-
atleri dogrultusunda davay yiiriit-
mesini saglamak, bu amaca hizmet
edecek sekilde sigortaliya zorunlu
avukat atamak seklinde nitelene-
bilecek hiikiimlerin yiiriitmesinin
durdurulmas: ve iptali istenmisti.

Uzun siiren hukuki siire¢ sonu-
cunda Danistay idari Dava Daireleri
Kurulu davalilarin itirazini kesin
olarak reddetti.

Boylece hekim ve dighekimlerinin,
malpraktis davalarinda kendi belir-
leyecekleri avukat ile davay yiiriit-
melerinin Oniindeki engel tamamen
kaldirilmis oldu.

Borc¢ yapilandirma basvuru ve
odeme suresi uzatildi

R;:smi Gazete’nin 277 Agustos
021 tarihli sayi1sinda yer alan

Cumhurbagkani kararina gore 7326
sayili Baz1 Alacaklarin Yeniden
Yapilandirilmasi ile Bazi Kanunlarda
Degisiklik Yapilmasina iliskin Kanun
kapsaminda bazi kamu alacaklari-
nin yeniden yapilandirilmasi i¢in
ongoriilen son bagvuru ve ilk taksit
O0deme siiresi bir ay uzatild.

Buna gore yapilandirma icin son
basvuru tarihi 30 Eyliil 2021,

Ilk taksitin 6denmesi icin son giin
31 Ekim 2021’dir.

Yapilandirma meslektaglarimizin

Odaya olan aidat borg¢larini kapsi-
yor. Aidat disindaki disiplin cezas,
genel borg gibi diger biitiin borclar
yasa uyarinca yapilandirma kapsami
disinda kalacak.

Yine ayn1 Cumhurbagkani karariy-
la cesitli vergi ve SGK borglar: yapi-
landirmalar icin de siire uzatmasina
gidildi. Vergi ve SGK borclari
yapilandirma miiracaat siiresi 30
Eyliil 2021, Vergi ilk taksit 6deme
stiresi 31 Ekim 2021, SGK ilk taksit
odeme siiresi 30 Kasim 2021, KV -
YGYV - KDV Matrah artirim 30
Eyliil 2021 tarihine kadar uzatild.

Reklam
Kurulu’'ndan
durdurma karari

Aydln'da faaliyet gosteren ...
Ozel Saglik Hiz. Ltd. Sti. - Ozel

... Agiz ve Dis Sagligi Poliklinigi
hakkinda kendilerine ait internet
siteleri ve facebook, instagram
gibi sosyal paylasim sitelerindeki
paylasimlari ve araci kurum bro-
surli nedeniyle ticari reklamlara
iliskin mevzuatta belirtilen ilke ve
kurallarin ihlal edildigi gerekgesiy-
le TDB tarafindan Ticaret Bakanlig:
Tiketicinin Korunmasi ve Piyasa
GOzetimi Genel Midurligi’ne
basvuruda bulunulmustu.

Reklam Kurulu tarafindan s6z
konusu kurulusa ait sayfalarda
ve sosyal mecralarda yer alan
tanitimlarla ilgili durdurma karari
verildi.

TDB'den
20 ogrenciye
egitim bursu
Urk Dishekim-
leri Birligi her Coma
yil oldugu gibi .
2021-2022 egitim .
déneminde de Tgiﬁm
dishekimligi o eyt
fakiltelerinin bi- g

TORK DiShiEKinepy siRui

cllnllm okuyan gy
21U gibi by g i,
Ztarafindg,

burs Verilecetiy,

Mestek Birfigipm,
rinci siniflarinda
okuyan toplam
20 6grenciye
karsilikl olarak
egitim bursu
verecek.

Burs basvurusunda
bulunmak isteyen adaylarin,
basvuru formunu doldurarak,
e-mail yoluyla TDB'ye ulastirma-
lari gerekiyor.

Burs basvurusunun kesin
kabulliinden sonra tiim belgele-
rin asillari kargo ile TDB adresine
gonderilecek.

Son basvuru tarihi; 11 Ekim
2021 olan TDB Egitim Bursunun
basvuru formu ve taahhiitna-
mesine buradan ulasabilirsi-

niz.
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Esthetics

Efficient Esthetics
Birlikte daha da i

Tetric N-Line'l Ivoclar Vivadent'in diger son teknoloji
urunleri ile birlestirerek tedavi prosedurunun
verimliligi daha da arttirilabilir.

%95 . varan

zaman tasarrufu’

Tetric® N-Ceram ile restore edilmis kirik anterior disler

P—'\J

Dr Ali Haydar Ozoglu, 2013 Final
Adana, Turkiye
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1
Izolasyon

OptraGate”®, ile etkili
izolasyon

2
Bond

Etkili VivaPen” ile Tetric® N-Bond
Universal'in direkt agdiz icinde uygulanabilir

- Universal
oremes

3

Restorasyon
Tetric® N-Line — tim curiikler icin
verimli ¢ozum

Direkt restoratif prosedurler
icin en uygun sekilde
uyumlandiriimis Grunler,
yUksek kaliteli estetik
restorasyonlarla elde
edilebilecek verimliligi artirir.

Modelaj

Yapisma yan padleri sayesinde OptraScqut® ile
zaman kazandiran sekillendirme

N

5 %%%‘ 6

o . iy o
Polimerizasyon Cila
Bluephase® ile polimerizasyon OptraGloss® ile tek
cihazlariile gUvenilir ve hizli = adimda yuksek
Isiklama parlaklikta cila

-

www.ivoclarvivadent.com.tr

Ivoclar Vivadent Agiz ve Dis Sagligi Malzemeleri Pazarlama LTD. STi.
Tesvikiye Mah. Sakayik sk. Nisantasi Plaza No:40/27 Sisli istanbul

Tel. +90 (212) 343 0802 | Fax +90 (212) 343 0842

Bizi sosyal medya adreslerimizden takip edebilirsiniz.

OO0

ivoclar .
vivadent:


https://www.instagram.com/ivoclarvivadent_turkey/
https://www.linkedin.com/company/ivoclar-vivadent-tr/?viewAsMember=true
https://www.facebook.com/ivoclarvivadentTR
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/p/tum/tetric-n-line
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/productcategories/dolgu/optrasculpt-pad
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/p/tum/tetric-n-line
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/p/tum/optragloss
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/productcategories/bond/tetric-n-bond-universal
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/productcategories/polimerizasyon/bluephase-g4
https://www.ivoclarvivadent.com.tr/tr/p/tum/aksesuarlar/optragate
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Genc¢ mukelleflere vergi istisnasi

Serbest calismayi diisiinen geng meslektaslarimizi da kapsayan uygulama ilk kez gelir vergisi mtikellefi olacak
29 yasin altindaki girisimcileri kapsiyor. Bu kapsamdaki miikelleflerin sigorta primleri de bir yil boyunca Hazine
tarafindan karsilaniyor.

VERGI iSTISNASI

193 sayil1 Gelir Vergisi Kanunu'nun
miikerrer 20 nci maddesi ile 10
Subat 2016 tarihinden itibaren
ticari, zirai veya mesleki faaliyeti
nedeniyle adlarina ilk defa gelir ver-
gisi miikellefiyeti tesis olunan geng
girisimcilerin, faaliyete basladiklar
takvim yilindan itibaren ii¢ vergilen-
dirme donemi boyunca elde ettikleri
kazanclarindan yillik 75 bin TL'lik
kism gelir vergisinden istisna edildi.

Yararlanma sartlari:

» ise baslamanin kanuni siiresi
icinde bildirilmis olmas.

P Kendi isinde bilfiil calisilmasi veya
isin kendisi tarafindan sevk ve idare
edilmesi.

P Faaliyetin adi ortaklik veya sahis
sirketi biinyesinde yapilmas: halinde
ige baglama tarihi itibariyla ortakla-
rin tamaminin tiim sartlar tagimasi.
P Faaliyeti durdurulan veya faaliye-
tine devam eden bir isletmenin ya da
mesleki faaliyetin (6liim nedeniyle
faaliyetin es ve cocuklar tarafindan
devralinmasi hali hari¢ olmak iizere)
es veya liciincii dereceye kadar (bu
derece dahil) kan veya kayin hisim-
larindan devralinmamis olmas.

P Mevcut bir igletmeye veya mesleki
faaliyete sonradan ortak olunma-
masl.
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Kimler yararlanabilecek?

Vergi miikellefiyeti baslangig tarihi
itibari ile 18 yasini doldurmus ticari,
zirai veya mesleki faaliyeti nedeniyle
adlarina ilk defa gelir vergisi mii-
kellefiyeti tesis olunan, miikellefiyet
baslangic tarihi itibariyla 29 yasim
doldurmamis tam miikellef gercek
kisiler, yararlanabilecek.

SIGORTA PRiM TESVIKi

1 Haziran 2018 tarihinde yayinlanan
292 Seri No’lu Gelir Vergisi Ge-

nel Tebligi ve 2018/28 sayili Geng
Girisimci Tegvik Uygulamasi1 SGK
Genelgesi ile 5510 sayili Kanun’un
4/1-b maddesi kapsaminda yapilan
diizenleme dogrultusunda ilk defa
sigortali sayilan gergek kisilerin
primleri, tescil tarihinden itibaren
bir y1l siireyle 5510 sayili Kanun'un
82 nci maddesine gore belirlenen
prime esas kazang alt sinir lizerinden
Hazinece karsilanacaktir.

Yararlanma sartlar:

P Kendi isinde bir fiil caligilmasi
veya isin kendisi tarafindan sevk ve
idare edilmesi.

P Faaliyetin adi ortaklik veya

sahis sirketi biinyesinde yapilmasi
halinde, ortaklar arasinda sadece en
geng ortak sigorta prim tegvikinden
faydalanabilecektir.

P Prim tesvikinden faydalanabil-
meleri i¢in tim ortaklarin ayr1 ayr1
tegvik sartlarimi tasimalar: gerek-
mektedir.

P Ortaklardan herhangi birinin
tegvik sartlarini tasimamasi halinde,
diger ortaklar da sigorta prim tegvi-
kinden yararlanamayacaktir.

Basvuru nasil yapilacak?

Sigorta prim tesvikinden yarar-
lanmak isteyen sigortalilarin tescil
islemleri, 193 sayili Gelir Vergisi Ka-
nunu’'nun miikerrer 20 nci maddesi
kapsaminda bagh bulunduklar: vergi
dairesinden temin edecekleri “Geng
Girisimcilerde Kazang Istisnas1”
belgesi ile bagh bulunduklar: sosyal
giivenlik il/merkez miidiirliiklerince
yapilacaktir.

Kimler yararlanabilecek?

P 193 sayili Gelir Vergisi Kanu-
nu’nun miikerrer 20 nci maddesi
kapsaminda genc girisimcilerde
kazang istisnasindan faydalananlar.
» Miikellefiyet baglangc tarihi
itibariyle 18 yasindan biiyiik ve 29
yasindan kiiciik olanlar.

» 1 Haziran2018 tarihinden itibaren
ilk defa 5510 sayili Kanunun 4/1-b
maddesi kapsaminda sigortal say1-
lan gercek Kkigiler.



Yuksek Disiplin Kurulu
gorev dagilimi yapti

-10 Temmuz 2021 tarihlerinde

Ankara’da gerceklestirilen Tiirk
Dishekimleri Birligi 18. Olagan Genel
Kurulu’'nun ardindan géreve basla-
yan TDB 18. Dénem Yiiksek Disiplin
Kurulu, 26 Agustos 2021 tarihinde
yaptig1 ilk toplantida gorev dagilimi
yaparak calismaya basladi.

Gorev dagilimi sonucu Bagkanhga
Dr. Metin Bozkurt, Raportorlii-
ge Muammer Ertan getirilirken
Ahmet Kanath, Ali Riza Kaya,
Burc¢ Taylan, Esin Sipahi Arkan,
Giilnihal Neslihan Yamahoglu,
Mehmet Tarik Tuncay ve Yusuf
Varish iiye olarak gorev yapacaklar.

Kamuya 880
dishekimi daha
aliniyor

Saghk Bakanligi tarafindan
yayimlanan 2021 yili 2.
donem ilk defa ve yeniden
atama kurasi ilanina gore
Saglik Bakanlig1 ve diger
kamu kurum ve kuruluslari-
nin ihtiyaclari icin 464 uzman
dishekimi ve 416 dishekimi
olmak iizere toplam 880
dishekimi aliacak.

14 Eyliil’e kadar Personel
Bilgi Sistemi (PBS) tizerinden
yapilacak bagvurulardan 30
Eyliil'de ¢ekilecek kurayla
belirlenen isimler Bakanlhigin
web sitesinde yayimlanacak.

Meslektasimiz Ferat Alabalk
Covid-19 sebebiyle yagsamini yitirdi

iyarbakir’da koronaviriise yaka-

lanan Dighekimi Ferat Alabalik,
30 Agustos’ta yasamin yitirdi.Diyar-
bakir Dighekimleri Odas1 Alabalik’
anmak i¢in bir basin ag¢iklamasi
diizenledi. Kayapinar ilgesindeki
Diclekent Dig Poliklinigi 6niindeki
acgiklamaya, saglk orgiitii temsilcile-
ri katildi. Anmada “Dighekimi Ferat
Alabalik’1 unutmayacagiz. Sevgi ve
saygiyla” yazih pankart acildi.

Sayg1 durusundan sonra ac¢iklama
yapan TDB Merkez Yonetim Kurulu
iiyesi Ali Thsan Giiney, iki y1ldir
devam eden pandeminin en ac1 gii-
niinii yasadiklarini belirterek, “Ayni
hastanede ¢alistigim, pandeminin
basindan bu yana en 6n saflarda can-
la bagla miicadele eden, gece-giindiiz
demeden gerek hastanede gerek sa-
hada onurlu bir miicadelenin icinde
olan saglik emekgilerinden biriydi
Ferat hocamiz” dedi.

‘ismi Poliklinilige verilsin”
Giiney, pandemiyle miicadelede

DIS HEKIMi
Ferat ALABALIK']

UNUT

biiyiik oranda filyasyon i¢in geci-

ci gorevlendirilen meslektaglar
disinda, hastanede az sayida kalan
hekimlerin ve saglik emekgilerinin
talepleri dikkate alinmadan calisma
kosullarinin hazirlandig ve artan is
ylikiiniin az sayida hekimle ¢6ziilme-
ye calisildigini ifade etti.

T

A\YACAGIZ..

Ferat Alabalik isminin ¢aligtig1
Diclekent Dig Poliklinigine verilme-
sini talep eden Giiney, “Miicadelesi,
calismasi ve Ozverisi ile her zaman
anilarimizda yer alacak olan deger-
li iyemiz ve sevgili meslektasimiz
Ferat Alabalik hocamiz saygiyla ve
minnetle aniyoruz” dedi.
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18. DONEM

TDB KOMISYONLARI
BELIRLENDI

TDB Merkez Yénetim Kurulu 2021-2022 déneminde TDB komisyonlarinda gérev alacak
meslektaslarimizin isimlerini belirledi. Komisyonlarimizin basarih bir calisma dénemi gegirmesini
diliyoruz.

Dishekimliginde Egitim
ve Insangiuicu Planlamasi

=B
=8
e

Komisyonu

Burak Saran Sorumlu MYK Uyesi ... Balikesir
Hiiseyin Aras Canakkale
Sedat Baran Antalya
Emre Baris Ankara
Alper Dilek Samsun
Tore Geng Kocaeli
Fatih Giiler Adana
Kivang Bektas Kayhan ...........cccouecuueece. istanbul
Hamza Oztiirk Mardin
Volkan Ozdag Mugla
Sina Saygili istanbul
Halit Sengel Kayseri
Cihan Sadi Ugurel Bursa
Mehmet Yildiz Mersin
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Tani-Tedavi Protokolleri
ve Kodlama Sistemleri
Komisyonu

Naciye Giile¢ Gok Sorumlu MYK Uyesi.. Mersin

Murat Akkaya Ankara
Atilla Stephan Atac Ankara
Semih Berksun Ankara
Metin Bozkurt Bursa
A.Riza ilker Cebeci Ankara
Ayse Tugba Demiralp.......cccocouuvunreeunecenn. Ankara
Mehmet Ali Kilicarslan............c.coovvenn. Ankara
Meltem Koray istanbul
Meltem Tartar Oztan......................... Ankara
Hande Sar Sancakli istanbul
Murat Tiirkiin izmir
Aysegiil Mine Tizlner.........ccoveveneeeen. Ankara
Seda Alp Ankara
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Agiz Dis Saghg
Hizmetlerinin Sunum ve
Finansmani Komisyonu

Tolga Beray Sorumlu MYK Uyesi ............ Sakarya
Armagan Demiroren .............oerereenee Ankara
Fatih Giiler Adana
Aret Karabulut istanbul
Hasan Ergin Kuyumcu .........cccooccvnecunnece. Zonguldak
Altug Ozhabes Canakkale
Can San izmir
Cengiz Tamtunali Ankara
Can Unlii Kayseri
Ugur Yapar izmir
Reyhan Zeybek Balikesir

Toplum Agiz Dis Saghg:
Egitimi Komisyonu

K. Tiimay imre Sorumlu MYK Uyesi ........izmir
Semra Aktekin Antalya
Helin Aras Ankara
Behiye Bolgiil Hatay
Emre Culha Mersin
Muharrem Cem Dogan .......ccewecemeren Adana
Ugur Ergin istanbul
Bekir Murat Giiner Sakarya
Umran Kaya izmir
Nursen Topguoglu istanbul
Erkan Yarapsan Tekirdag

Ayse Songlil YargiCl .......ccoooeeeerereennecennne istanbul
Ahmet Burak Yandimata
Sultan Yavuzer

Ankara
Mugla

Kadin Dishekimleri
Komisyonu

Giiler Giiltekin Sorumlu MYK Uyesi .......istanbul

Feride Aktan istanbul
Adile Avci Ayrancioglu .........ceeccenen. Gaziantep
Derya Bayir Mardin
Songiil Dogru izmir
Ovgii Tungdemir Eyiiboglu ................. Samsun
Gamze Burcu Giil Ankara
Tugba Alaybeyoglu Giirbiz .................. Canakkale
Ayca Hor Antalya
Nevin Kilecioglu Adana
Derya Oznam istanbul
Ece Erinalcik Semen ......vecrnrcrcnnnnnes Kocaeli
Sinem Giilsoy Usta Sakarya
Sultan Yavuzer Mugla
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Ozliik Haklar1 Komisyonu

Ali Ihsan Giiney Sorumlu MYK Uyesi ....Diyarbakir
Aslihan Dilek Adana
Sema Demir Mardin
Nese Dursun istanbul
Ozge Duva izmir
Leyla Ergiin Hatay
Zozan Golbas istanbul
K. Kaan Kaya izmir
Seranay Kirli istanbul
Funda Filiz Kocamangil ........cc.ccocccenuuuene. Erzurum
Kaan Kurtdemir istanbul
Murat Ozyildirim Kocaeli
Can San izmir
Taha Turung Diyarbakir

Saghk Turizmi ve Agiz
Dis Saghg: Hizmetlerine
Yansimalari Komisyonu

Hasan Yaman Sorumlu MYK Uyesi ... Adana
Suleyman Dilek Adana
Nurcan Ergin Tekirdag
irfan Karababa Denizli
Niltufer Karaselcuk Mersin
Cenap Kosu istanbul
Umut Ozer Canakkale
Derya Oznam istanbul
Rukselan Selek Antalya
Gassan Yiicel Antalya
Genc Dishekimleri
Komisyonu

Tolga Kutal Sorumlu MYK Uyesi ............ Tekirdag
Sait Albayrak Samsun
Hiiseyin Akarsu izmir
Salih Balkaya Kayseri
Arthur Bozacioglu istanbul
Ekin Su Bulut Mugla
Seda Elmas Sakarya
Elif Gizem Isik Eskisehir
Berfin Kilig Sanlurfa
Yunus Emre Kocacik ......ocovmereeeurnerennnns Adana
Melek Koltuk istanbul
Gilsah Kiipeli Mersin
Oguzhan Maden Kocaeli
Mehmet Sariboga Mardin
Basak Keskin Yal¢in istanbul
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Etik Kurul

Burak Saran Sorumlu MYK Uyesi ........... Balikesir
Suiha Alpay Ankara
Siileyman Dilek Adana
Caglar Giirbiiz Canakkale
Funda Giilay Kadioglu .........ccccccouevvrenencn. Ankara
Yilmaz Kaya Diyarbakir
Meltem Koray istanbul
Burcin Yaylali Kurtdere ........cccoooumeccernnnne. Balikesir
Burcu Kurtis Ankara

M. Levent Ozses izmir
Yesim Sarag Sakarya
Zehtiye Flisun Yasar .........rnsereenns Ankara
Sinan Yiizbasioglu Mersin
Giirkan Sert Danisman  ........eneeeennn. istanbul

Agiz Dis Saghgi Muayene
ve Tedavi Ucretlerini
Belirleme Komisyonu

Tolga Beray Sorumlu MYK Uyesi ............. Sakarya
Emin Demir Kayseri
Suleyman Sami Dogangiin .................... Canakkale
Hiiseyin Eminoglu Ankara
Volkan Giingér istanbul
Yiicel Ozbas Gaziantep
Mustafa Cihat Sopaci ......ceeeeerreerrennee Ankara
Mehmet Ali Yal¢in Mersin
Salih Yazici istanbul

Mevzuat Komisyonu

Giiler Giiltekin Sorumlu MYK Uyesi .......istanbul
i. Sami Balcik Ganakkale
Suleyman Dilek Adana
Oguz Yasar Durukan ... istanbul
Serhat Isilak Mersin
Aret Karabulut istanbul
Ercan Siikut Ankara
Tamer Senel Kayseri
Hiiseyin Tung Antalya
Hamza Turan Kocaeli
Yardimlasma Fonu
Komisyonu

Tolga Kutal Sorumlu MYK Uyesi ............ Tekirdag

Hasan Yaman MYK Uyesi
Ali ihsan Giiney MYK Uyesi
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Kongre ve Fuar

Komisyonu

Ozgiir Basar Varoglu ............... istanbul
Sorumlu MYK Uyesi

Ersin Atinel izmir
Ozgiir Basaran Balikesir
Hasan Boga Adana
Mehmet Esen Mardin
Biilent Oztiirk istanbul
Tamer Senel Kayseri
Ozgiir Tutucu istanbul
Erman Urer Samsun
Gokhan Yildirnm Antalya

Mesleki Uriin ve
Hizmetler Komisyonu

Onder Tasan Sorumlu MYK Uyesi ........... Trabzon

Mutlu Ak Mersin
Mert Atikler Balikesir
Samet Hacioglu Sakarya
Mehmet Hamza Halici.........eerrennnee. Sanlurfa
Fatih Ozcayan istanbul
Mikail Ozmarti Gaziantep
Cem Solmaz istanbul
Burak Tokgo6z Antalya
Yaman Yamangil izmir

Basin Yayin Komisyonu

Ozgiir Basar Varoglu ... istanbul
Sorumlu MYK Uyesi

Ozlem Kekec Biilbiil [zmir

H. Emre Harbalioglu Samsun
Hasan Orakgi Kocaeli
inci Yagdiran Kayseri
Ozlem Yasar istanbul
Esra Yamak Eskisehir

Dis iliskiler Komisyonu

A.Tarik ismen Sorumlu MYK Uyesi ........istanbul
Ugur Ergin istanbul
Duygu ilhan istanbul
Hiiseyin Koca izmir
Hakan Ozyuvaci istanbul
Hande Sar Sancakli istanbul
Nermin Tarhan Ankara
Taner Yiicel istanbul







oda etkinlikleri

Istanbul’da 10 bininci iiye

Saglik meslek 6rgiitlerinden asi
uyarisi

Istanbul Tabip Odasi, istanbul
Dishekimleri Odas, istanbul Eczaci
Odas: ve Istanbul Veteriner He-
kimler Odas1, 3 Agustos’ta Istanbul
Tabip Odasr'nda bir basin agiklamasi
yaparak ag1 olmanin bir tercih degil
toplum saghgi icin gerekli ve vaz-
gecilemez bir uygulama oldugunu
vurguladi.

Aciklamada konusan istanbul
Dishekimleri Odas1 Bagkan Vekili
Dishekimi Ali Giirlek, pandemiden
bu yana gegen 17 ayda gegirilen
asamalardan sonra simdi hastaligi
yenme zamani oldugunu soyleyerek
“as1 olun” ¢agrisinda bulundu.

iDO’nun yeni Baskani Ali Giirlek
istanbul Dishekimleri Odas1 Baskan
Tarik ismen’in, TDB Genel Baskani

secilmesi nedeniyle IDO Yonetim
Kurulu'nda yeni bir gérev dagilimi
yapildi.

Yapilan secim sonucunda Digheki-
mi Ali Giirlek IDO Bagkani, Prof.Dr.
Hakan Ozyuvaci IDO Baskan Vekili
oldu. Tarik ismen’in de gorevine
IDO Y6netim Kurulu Uyesi olarak
devam edecegi aciklandi.

Devir teslim toreninde konusan
TDB Genel Baskani Ismen, IDO ve
TDB organlarinda uzun yillardir
deneyim kazanmis, meslegin etik
kurallarinm1 savunmada 6zverili duru-
suyla 6ne ¢ikan Ali Giirlek’in ekibiyle
birlikte ¢cok basaril isler gerceklesti-
recegine olan inancim dile getirdi.

Bagkanliga secilen Ali Giirlek
de Tiirkiye'nin en ¢ok dishekimi-
nin gorev yaptig1 istanbul’da Oda
Baskanligi'na secilmis olmaktan
onur duydugunu belirterek bugiine

TURGUT BzaY

| S, || Dis HEKIMLIBI FAKOLTES] EGITIMI VE SONRASI
Bloomberg @

kadarki hizmetlerinden 6tiirii Tarik
Ismen’e tesekKkiir etti.

iDO’nun iiye sayisi 10 bine ulasti
Istanbul Dishekimleri Odasi’na kay-
din1 yaptiran 10 bininci iiye Biruni
U.D.F.’nden 2021’de mezun olan
Hatice Kizilhan oldu. iDO Yonetim
Kurulu Toplantisi’'na davet edilen
Kizilhan’a giiniin anisina armaganlar
sunuldu ve hatira fotografi ¢ekildi.

e-Dergi 183. say1 yayimlandi
Oda’nin yayin organi Dergi’nin 183.
sayis1 gectigimiz giinlerde yayim-
landi. Baz1 makale ve yazilarin sesli
olarak da sunuldugu e-Dergi, sadece
dijital olarak yayimlaniyor.

Sektorden ve fakiiltelerden ha-
berleri okuyabileceginiz 183. sayiy1
web tizerinden okumak icin bu linke
tiklayabilirsiniz.

Ia

DR. CENAP KOSU

Sadhik meslek érgiitlerinin Covid-19 salginina karsi asilamanin 6nemine dikkat cektigi basin agiklamasina IDO adina Baskan Ali Giirlek katildi (solda).
IDO Yénetim Kurulu iiyesi Cenap Kosu Bloomberg TV'de Egitim Merkezi programinda dishekimligi fakiiltelerini tercih etmeyi diisiinen adaylar iin
Turgut Ozay'in sorularini yanitladi. Yayinin videosuna fotografa tiklayarak ulasabilirsiniz.
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YUKSEK TEKNOLOJI,
YUKSEK PERFORMANSLI
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TARANABILIR

hydrogum 5

FREE
Hydrogum 5, 5 pm yUzey detay reproduksiyonu ve 5 glinliik boyutsal
stabilitesi ile yiiksek performansli taranabilir bir aljinattir.

. Zremeck¥ ]
Ol¢l alindiktan 5 gtin boyunca mukemmel boyutsal stabilite ile detay hydrogum
reprodiksiyondaki yiiksek hassasiyeti, dogru ve givenilir dlciler elde
edilmesine yardimci olur.

a fast setting
;xd‘:ys dimensional stability.

Hydrogum 5, opaklastirici tozlar kullaniimadan da taranabilir*. Bu ozellik,
dijital is akisi erisimini kolaylastirir ve dis laboratuvari ile iletisimi gelistirir.

*With structured light, structured blue light, blue laser and CBCT. Tests conducted by 3D Fast. i
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Hydrogum 5 belongs to the extraPro category and is characterised by the best technical characteristics
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oda etkinlikleri

Cukurova U.D.F/nin mezuniyet térenine Adana
Dishekimleri Odasi Baskani Fatih Giiler ve
Yénetim Kurulu tiyeleri de katild.

< Diplomalarini alan 6grenciler keplerini havaya

firlatarak kutladilar.

Mezunlara destek, adaylara uyari

Cukurova U.D.F. mezunlarini
ugurladi

Cukurova Universitesi (CU) Dishe-
kimligi Fakiiltesi 2020-2021 Akade-
mik Yili mezuniyet toreni agik hava
amfisinde diizenlendi.

Rektor Prof.Dr. Meryem Tuncel
ve Fakiilte Dekani Prof.Dr. Oguz
Yoldasin da katildig1 térende
Adana Dighekimleri Odas1 Bagkani
Fatih Giiler de bir konusma yaptu.
Bu y1l dishekimligi fakiiltelerinin
toplamda yaklasik 4 bin mezun
verdigine vurgu yapan Giiler, bunun
ontlimiizdeki bes yilda iki katina ¢1-
kacagini ve su anda Tiirkiye’de 2 bin

Sel
bolgesiyle

dayanisme

100 kisiye bir digshekimi diistiigiinii
soyledi.

Acilis konusmalarinin ardin-
dan son tip etigi dersini Prof.Dr.
Funda Kadioglu verdi. Daha
sonra Prof.Dr. Mehmet Kiirkcii
esliginde Dighekimligi And1 okundu.
Donem birincisi Merve Defiset yas
kiitiigiine plakasin ¢aktiktan sonra
diplomasini Rektor Prof.Dr. Meryem
Tuncel’den aldi.

Fatih Giiler: Akademik issizler
¢ogaliyor

Adana Digshekimleri Odas1 Bagkan
Fatih Giiler, 2021 y1li liniversite ter-

cih déneminin baslamasi vesilesiyle
yaptig1 aciklamada “Dighekimligini
tercih edecek 6grencilerin 6ncelikli
olarak tercih edecekleri fakiiltenin
kag kontenjani oldugunu, o konten-
jani karsilayabilecek altyapisinin
olup olmadigini, 6gretim iiyesi say1-
sin1 ve Ogretim tiyesine diigsen 6gren-
ci sayisina bakarak tercih etmeleri
onerimizdir. Ulkemizin ihtiyaclari
dogrultusunda TDB ve digshekimleri
odalarinin 6nerileri dikkate alin-
madan gereginden fazla arttirilan
kontenjanlar sonucunda meslegimiz-
de meslektaglarimizin igsiz kalma
tehlikesi giderek artmaktadir” dedi.

ADANA

DISHEKIMLER] ODALARI
ailesi o

11 Agustos sababhi siddetli yagmurun sebep

oldugu sel ve su baskinlari nedeniyle diger bircok

ilceyle birlikte Sinop’un Ayancik ilcesinde de bir¢ok

mabhalle etkilenmisti. Samsun Dishekimleri Odasi istan-

bul ve Adana dishekimleri odalarinin verdigi desteklerle
topladigi yardim malzemelerini sel felaketinden zarar géren
vatandaslarimiza ulastirdi. Samsun‘dan yola ¢ikan yardimlar
Oda’nin Ayancik ilce temsilcisi Filiz Cetinkaya Erkaymaz tarafindan
karsilanarak afetzedelere dagitimi sagland..

Samsun Dishekimleri Odasi Baskani Alper Dilek bir daha

boyle bir felaketin yasanmamasi temennisini paylasirken vermis
olduklari desteklerden dolayi Istanbul ve Adana

dishekimleri odalarina tesekkiir etti.
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COVID-19’A KARSI RiSKi AZALTIN!

* Coronaviruis Riskiyle En Cok Karsi Karsiya Kalan Calisanlar, The
New York Times, 15 Mart 2020
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iZMiR
DISHEKIMLERI
ODASI

DB

IZDO 27. Uluslararas: Bilimsel
Kongresi 28-31 Ekim’de

Kordon’da
bulusma

Izmir Dishekimleri Odasi’nin 27. Ulus-

2]. ULUSLARARASI

BILIMSEL KONGRE
VE SERGIS|

TEPEKULE KONGRE MERKEZI - IZMIR

28-31EKIM 2021

lararas: Bilimsel Kongre ve Sergisi

28-31 Ekim tarihlerinde Tepekule
Kongre ve Sergi Merkezi'nde diizenle-
necek. Alaninda uzman yerli ve yabanci
akademisyenlerin yer alacag1 Kongre i¢in
hazirliklar tiim hiziyla devam ediyor.

Kongrenin Baskanligim izmir Dishe-
kimleri Odas1 Bagkan1 Yaman Yamangil’in
gerceklestirecegi 277. Kongre’de Kongre
Genel Sekreterligini Cenker Aktag, Mali
Komitesi Bagkanligini Ersin Atinel, Kayit
Komitesi Bagkanligim1 Umran Kaya, Sos-
yal Komite Bagkanligin1 Serdar Devrim
Erkmen, Teknik Komite Bagkanligini
Hiiseyin Akarsu listlenecek.

Kongreye katilacak meslektaglarimiz
erken kayit firsatlarindan yararlanabile-
cek. Erken kayut ile ilgili firsatlar https://
izdokongreleri.org/ adresinden takip

Zengin bilimsel program icerigi ile kongremizde
yUz yuze bulusmanin heyecani ile...

23-31
y

Ekim'de

iZMIR’e

edilebilecek.

Yangin sonrasi dayanisma

Yeni meslektaslarimizin yaninda
Akdeniz U.D.F.’nin 30 Temmuz'da
yapilan mezuniyet toreninde bir
konusma yapan Antalya Dighekim-
leri Odas1 Bagkan1 Gassan Yiicel
pandeminin 6gretimde yarattig1
zorlu kosullara ragmen mezuniyete
hak kazanan geng meslektaglarimiza
basarilar diledi ve Akdeniz U.D.F.
Dekani Prof.Dr. Alper Kustarci
basta olmak tizere fakiilte yonetimi-
ne davetleri icin tesekkiir etti.

Yangin bélgesine dayanisma
ziyareti

Orman yanginlarindan etkilenen va-
tandaslarimizin ihtiyaclarinin tespit
edilebilmesi amaciyla 4 Agustos’ta
Bagkan Dr. Gassan Yiicel, Genel Sek-
reter Dr. Gokhan Yildirim, Y6-
netim Kurulu iiyesi Yurdal Unsal
ve Manavgat flce Temsilcisi Sibel
Komiirciioglu’'dan olusan Oda
heyeti Manavgat Belediye Bagskam
Siikrii S6zen’i ziyaret etti. Heyet,
afet yerlerindeki her tiirlii ihtiyag

icin Oda olarak ellerinden geleni
yapacaklarini ifade etti.

Giilay Ozdogan’'a tesekkiir
Antalya Dighekimleri Odas1 TDB’de
16. donemde MYK iiyesi ve 17.
donemde Genel Sekreter olarak
basariyla gorev yapan Oda tiyesi
Dr. Giilay Ozdogan’a bir tesekkiir
plaketi sundu.

30 Agustos Zafer Bayrami’'nda da
Oda Yonetim Kurulu ve liyeleri Ata-
tiirk anitindaki torene katildi.

Antalya Dishekimleri Odasi heyeti Manavgat'i ziyaret ederek yangin sonrasi ihtiyaglar konusunda bilgi aldi (solda). TDB'deki gédevi sona eren Dr.
Giilay Ozdogan’a bir tesekkiir plaketi sunuldu (ortada). Oda Yénetim Kurulu ve iiyeler 30 Agustos'ta Atatiirk anitindaydi.
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Ankara’da saglik meslek orgiuitlerinden ortak ac¢iklama:

‘Sehir hastaneleri ulkemiz i¢in bir

kara deliktir’

nkara Dishekimleri Odasi,
Ankara Tabip Odasi, Devrim-
i Saghk Iscileri Sendikasi ve

Saglik Emekgileri Sendikasi (SES)
Ankara Subesi, “Sehir Hastanele-
ri Ulkemiz I¢in Bir Kara Deliktir”
baghgiyla sehir hastanelerinin 2018
ve 2019 y1li Sayistay raporlarini ince-
leyen bir calisma hazirladi.

Calismada ilging belirlemeler yer
ald1. Yozgat Sehir Hastanesi’'nin ve
Sorgun Devlet Hastanesi’'nin ca-
magsirhane hizmetlerini ayni firma
iistlenmesine ragmen firmanin, sehir
hastanesine verdigi hizmeti Sor-
gun Devlet Hastanesi'ne verdiginin
14 kat1 fiyatla sundugu belirlendi.
Calismada, bu gibi fiyat farklar
ornek gosterilerek “Devletin kamu
ozel ortaklig1 yoluyla 6zel sirketlere
yaptirdig1 bu hastaneler, biitge i¢in
bir kara delik niteligindedir. Saglik
meslek orgiitleri olarak, kamu 6zel
igbirligi projelerinden vazgecilmesini
istiyoruz” ¢agrisi yapildi.

Meslek orgiitleri tarafinda 5
Agustos’ta yapilan ortak agiklamada
Kamu Ozel Ortakhig (KOO) ve genel
biitce ile yapilan sehir hastaneleri
kapali alan, maliyet, yatak basina
maliyet, yapim siiresi bakimindan
karsilagtirildi. Saghik Bakani Fahret-
tin Koca'nin 15 Kasim 2019 tarihinde
kullandig1 “Artik bu hastaneleri
kendi biitcemizle yapabilecek tec-
riibeye sahip olduk. Bunlar1 kendi
imkénlarimizla yapmay: planhyoruz.
Zaten Erzurum ve Balikesir hasta-
nelerini kendi biitcemizden yaptik.
Biitcemiz bunu yapmaya imkan
veriyor” ifadesine ve 17 Temmuz
2021 giinii Erzurum Sehir Hastanesi
acilig1 yapilirken Cumhurbagkam
Erdogan’in “Erzurum’a 1.574 yatakl
dev bir sehir hastanesi kazandirdik.
Hayirhi olsun. Sehir Hastanemiz
digerlerinden farkli olarak tamamen
Saglik Bakanligi'miz tarafindan
yapilip isletilmektedir. Giincel fiyat-
larla yatirnm bedeli 979 milyon TL’yi
bulan Erzurum Sehir Hastanemizin

hayirh olmasini diliyorum” ifadesine
atif yapilan acgiklamada “saglik emek
ve meslek orgiitleri olarak sehir
hastanelerine iligkin itirazlarimizin
hakhiligim1 Erzurum Sehir Hastanesi
Projesi bir kez daha gostermistir”

denildi.
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Pandemi yonetimine uyarilar
Agustos ayina girerken Covid-19
vakalarinin artmasi ve Ankara’da
da Tiirkiye ortalamasinin iizerinde
artmasi lizerine Ankara Dighekimleri
Odasi, Ankara Tabip Odasi, Devrim-
ci Saglik Iscileri Sendikasi ve Saghk
Emekgileri Sendikasi (SES) Ankara
Subesi 12 Agustos’ta ortak bir agik-
lama yaparak pandemi yonetimine
iligkin Saglik Bakanligi'n1 uyardi.
Genel toplumsal 6nlemlerin yanisi-
ra inaktif agilarin zamanla etkinligi-
nin azaldig1 g6z oniine alinarak riskli
popiilasyon i¢in 3. doz agilamanin
hizlandirilmas, as1 tereddiidiinii
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Sehir hastanelerinin finansmani ve
isletilmesiyle ilgili sorunlar saglik
meslek 6rgitleri tarafindan uzun
zamandir dile getiriliyordu.

< ADO’nun sel felaketinden etkile-
nenler i¢in sagladigi malzemeler
Oda temsilcisi tarafindan ihtiyag
sahiplerine ulastirildi.

ortadan kaldirmak icin medya ve
saha caligmalar1 yapilmasi ve as1
tereddiidiinii besleyen asi karsitlari
icin yaptirimlar uygulanmasi gibi
oneriler de siralandi.

ADO Ankara Kent Konseyi secimli
genel kuruluna katildi

Ankara Dighekimleri Odasi 11
Temmuz'da Ankara Kent Konseyi
secimli genel kuruluna katildi. ADO
tarafindan yapilan agiklamada “ortak
akil ve katilimcilik ilkeleriyle Kent
Konseyi’'nin gercek anlaminin kav-
ranmasi ve iglevselliginin arttirilmasi
umuduyla, yeni déonem i¢in olustu-
rulan Yiiriitme Kuruluna ve ¢alisma
gruplarina basarilar dileriz” denildi.

Selzedelerle dayanisma

Ankara Dighekimleri Odas: gectigi-
miz 11 Agustos’ta yasanan sel fela-
ketinden en agir sekilde etkilenen ve
Oda sorumluluk bélgesinde yer alan
Kastamonu ve Bozkurt’a 16-17 Agus-
tos’ta yardim malzemeleri génderdi
ve Oda temsilcisi araciligiyla ihtiyac
sahiplerine ulastirdi.
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Covid-19 asilarn ve
merak edilenler

Pandeminin basindan itibaren kulagimiza ¢alinan sehir efsaneleri, komplo teorileri Koronavirtis
asilarinin bulunmasi ve kullanima baslamasiyla birlikte hedefini asiya yoneltti. Tiirk Tabipleri Birligi bu
'teorilerin' egitimli insanlarin bir boltimdind bile etkilemeyi basaran sorularina agiklik getiren bir kilavuz
hazirladi. Medyada daha az konusulan ve daha az bilinen boliimlerini ilginize sunuyoruz.

OVID-19, 11 Mart 2020°de pandemi olarak ilan

edildiginde toplam 120 bin vaka ve 5 bin 6liim ol-
mustu. Sonrasinda yerkiirede neredeyse pandemiden
etkilenmeyen yer kalmadi..

Salgin siirecinde 18 ayda 224 milyon vaka ve 5
milyona yakin éliim oldu.

Bu sartlar altinda diinya niifusunun %40-70’i bagi-
stk olmadan pandeminin bitmesi miimkiin gériinmii-
yor.

Asi olmasa bu salginin daha yillarca stirecegini,
virtisle karsilasan niifusun en az %1-3’iiniin; duyarh
gruplar icin %10-30 kadarinin élebilecegini soyleye-
biliriz.

Ayrica viriis insanlar arasinda yayildik¢a, daha bu-
lasici olan ve dogal bagisikliktan kagabilen varyantlar
ortaya cikiyor.

Bu nedenlerden hizla ve kritik esikte bagisiklik
gelistirecek asilama yapmak pandeminin yol actigi
okulsuzluk, aclik, issizlik gibi agir hasarlar nedeniyle
de zorunludur.

Bu salginin durdurulabilmesi icin hesaplanan kritik
esik, niifusun %75'inin agilanmasidir.

Tiirkiye icin, en az 60-70 milyon kisinin cift doz
asilanmig olmasi gerekmektedir.
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Covid asilari neden hizli bulundu?

Son 10 y1lda, Ebola, MERS gibi salginlar icin
yapilan as1 caligmalari ve gelisen as1 teknolojisi, bu
konudaki adimlarin hizla atilmasini sagladi.

COVID agilar gelistirilirken daha 6nce bagka
alanlarda calisilmis olan bazi teknolojiler kullanil-
magtir.

COVID as1 platformlari, as1 calismalarini heniiz
pandemi ilan edilmeden 6nce ve hizla baglatabil-
mislerdir, ¢linkii 7 Ocak 2020’de, SARS-COV-2
viriisiiniin izolasyonu miimkiin olmustur. Bu vi-
riis, yeni bir “Coronavirus” olarak tamimlanarak ilk
genom dizisi (viriisiin genetik haritasi) 10 Ocak’ta
virological.org adli sitede yayimlanmistir.

Boylece as1 calismalarinin, ayn aileden olup
daha 6nce salgin yapan SARS-CoV-1 ve MERS-
CoV ile benzer sekilde, viriisiin yiizeyinde bulunan
“S” (spike) olmak tizere, aym hedef protein kulla-
nilarak siirdiiriilecegi anlagilmistir.

Onceki bu iki salgin ya kisa siirede ortadan
kalkmis ya da kisith cografyada kalmistir. Bu
nedenle S (spike) proteini ile gelistirilen ve patent
bagvurularini yapmis 188 as1 aday: ile caligmalar,
hastalik bittigi icin ve kesilen 6denekler nedeniyle




stirdiiriilememistir.

Ancak o ¢calismalarda, aralarinda mRNA, vektor
ve protein alt birim asilar1 da olan bu as1 aday-
larinda kullanilan hedef protein “optimal” hale
getirilmis ve bagisiklik gelistirecegi gosterilmisti.

Yeni oldugu diisiiniilen mRNA agilarindan, Mo-
derna tarafindan tiretilen aginin 2013’te MERS-
CoV i¢in patent bagvurusu zaten mevcuttu. Viriis
genomu tanimlanir tamimlanmaz da eski calisma-
larina biraktiklar yerden devam ettiler.

Bir diger mRNA asis1 olan Biontech asisi igin
kullanilan teknolojide, ayn1 firmada caligan Ka-
talin Kariko adli bilim insanin 2005’te lireterek
patentini aldig1 sentetik mRNA molekiilii formiilii-
niin kullanildigini belirtelim.

Cocuk felci asis1 60 y1lda bulundu ama viriisiin
tanimlanmasi ile genomunun ortaya konulmasi da

maktadir.

Inaktif asilarda, etkisiz hale getirilmis viriis
kullanilmaktadir. Diger asilarda ise viriisiin ba-
g151klig1 uyaran hedef yiizey proteini, mRNA gibi
sentetik molekiiller tarafindan veya bir vektore
yiiklenmig DNA tarafindan tiretilmektedir.

Aslinda, viriisler i¢in 6lii ve canl kavramlari
terminolojik olarak yanlis olmakla birlikte, anlagil-
dig1 lizere tiim agilar olidiir.

COVID asilari ve yan etkiler
Tiim asilarda oldugu gibi bu asilarda da yan etkiler
vardir.

En sik goriilen yan etki kisa siireli (bir-iki giinii
gecmeyen) kol agrisidir.

Ates, halsizlik, kas agrilari, bulanti, bas agrisi,
asilanan tarafta lenf bezinde sisme gibi yan etkiler,

80 yil siirdii. ilk bir-ii¢ giin icinde ortaya cikar.

Ebola i¢in genomun ortaya konulmasi COVID’e benzeyen ve kisa siiren belirti-
ise 6 y1l ald1. ler de bildirilmektedir.

Genomu en hizhi tanimlanan viriis, "Yeni oldugu diisiinilen Baz kisilerde, ise gitmemeyi gerektire-
SARS-CoV_2 oldu, ¢iinkii gen dizileme mRNA asilarindan, cek halsizlik bir-iki giin stirmektedir.

icin kullanilan teknoloji ¢ok ilerlemisti.

'Acil Kullanim Onayi' ne demek?

Bu kullanim onay, salginlarla iligkili
siirecler ve ongoriiler nedeniyle, Ameri-
ka’daki Gida ve ilac Diizenleme Kurulu-

Moderna tarafindan
Uretilen asinin 2013'te
MERS-CoV i¢in patent

basvurusu zaten
mevcuttu. Virls

Sahada iki buguk milyardan fazla kisiye
uygulanan bu agilarda endise uyandiran
bir yan etki gbzlenmemistir.

COVID gecirildiginde olusacak yan
etkiler ise hayat1 tehdit eden boyuta ula-
sabilmektedir. Dolayisiyla as1 giivenlidir,

su FDA (Food and Drug Administration) genomu tanimlanir hastalig1 6nleyerek yasam kurtarici etki
tarafindan 2013’te halk saghig tehdidi tanimlanmaz da saglamaktadr.

icin kullanilmak iizere yiiriirliige sokul- eski calismalarina

mustu. biraktiklari yerden COVID asilar pihtilasma ve miyokardit

Onay kullanim kosulu, “Etkililik, Kali-
te ve Giivenlilik Verilerinin Saglanmasi

devam ettiler!

Durumunda” olarak belirtilmektedir.

COVID agilar igin bu onay sarti; %50
ve iizerinde etkinlik ve en az 3000 goniilliide yan
etki verisi olarak konuldu.

Kullanim onay1 olan tiim agilarin, bu kosullara
uygun olarak stirdiirdiikleri ve tamamladiklar:
Faz-3 calismalarinin yayimlanmis verileri herkesin
ulasabilecegi sekilde mevcuttur.

mRNA asilari ve 6lii asi kavrami
COVID-19 icin onay almis, Faz-3 ¢alismalarini
siirdiiren higbir asida viriisiin kendisi bulunma-

=5

Virtisiin genomunun ¢ikarilmasi asinin gelistirilmesinde oldugu kadar
gecirdigi evrimlerin ve yayilim yollarinin tespitinde de yol gésterici oldu.

yapar mi?

Baz1 vektor asilar1 (Oxford AZ ve Johnson

& Johnson ) ile iligkilendirilen pihtilagsma

problemi son analizlere gére milyonda
birdir.

Adolesanlardaki asilamada karsilagilan miyo-
kardit iligkisi heniiz kesinlik kazanmamis olmakla
birlikte, bir milyon dozda 16 vaka olarak rapor
edilmistir.

COVID hastalig: sirasinda miyokardit gelisme
riskiyse yiiz binde 22’dir.

Bir bagka deyisle hastalik gecirilmesi durumun-
da miyokardit olusma riski 14 kat daha fazladir.

Asilar ile iligkilendirilen yan etkiler, yasam teh-
dit etmiyor ve yonetilebilirse ve hastaligin kendisi
bu yan etkiler bakimindan daha yiiksek risk tasi-
yorsa, asilama onerileri degistirilmemektedir.

mRNA asilar ve anafilaksi
Aginin, Faz-3 caligmasinda ve sahadaki uygulama-
larda, anafilaksi riski %1’den azdir.

Risk, tiim anafilaksi reaksiyonlarinda oldugu
gibi ilk 15-30 dakikada ortaya ¢cikmakta ve as1
uygulanan merkezlerde yapilan ilk miidahale ile
kolaylikla yonetilmektedir.

©
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ABD basta olmak lizere bircok gelismis lilkede asilara iliskin bilimsel ¢calismalara dayan-
mayan iddialarla kusku yaratmaya ¢alisan gruplar Covid-19 asilarina karsi da gérevde.

Asilamadan sonraki ilk dakikalarda gerceklesen
vagal refleks iligkili bayillma karistirllmaktadir.

Bayilma bir as1 yan etkisi degildir.

Alerjinizin olmasi mRNA agilar1 yaptirmaniz ya

da COVID agilarini yaptirmaniza engel

degildir.
Herhangi bir agiin ilk dozu ile ani
tip alerjik reaksiyon (anaflaksi) olduysa 'COVID hastalidi
ikin.(.:i (}ozubu as! ile yapllmamahdlr': sirasinda miyokardit
Dokiintii seklinde ortaya ¢ikan bol- ; L ..
. . gelisme riskiyse ytiz
gesel ya da genel alerjik reaksiyonlar . g
. el binde 224dir.
durumunda ise ayn asinin ikinci dozu ) )
yapilabilecektir. Bir baska deyisle
hastalik gegirilmesi
Asilarin uzun donemli yan etkileri durumunda miyokardit
As1 yan etkileri en sik ilk 48 saat ve daha olusmar-riski 14 kat
sonrada iki-dort hafta iginde ortaya daha fazladir!
cikar.
Asilamalarda, alti-sekiz haftadan uzun

siirede bildirilen bir yan etki olmadig1
icin onay kurumlari, son goniilliiniin son
dozundan sonra iki ay beklemeyi giivenlik agisin-
dan yeterli bulmustur.

Halen pek ¢ok iilkede, as1 uygulamasi sonrasi
yan etkiler ¢ok yakin izlenilmektedir.

i1k as1 uygulamas1 8 Aralik 2020, ilk goniillii

asilanmasinin Mart 2020 oldugu diislinii-
liirse, giinlimiize kadar gecen bir y1li agkin
stirede olumsuz ve endise veren bir yan etki
gozlemlenmemistir.

Ben gencim ve Covid-19 bende hafif ge-
cecek, neden asilanayim?

COVID-19, ileri yas ve eslik eden baz
hastaliklar varliginda daha siddetli seyret-
mektedir.

Bununla birlikte 18-34 yas aras1 3222
kiside yapilan ve yayimlanan bir ¢alisma,
bu yas araligindakilerin %20’sinin yogun
bakima gereksinim gosterdigini ve %3’tiniin
oldiigiinii gostermektedir.

Ayrica her iic kisiden birinde aylarca sii-
ren bulgular g6zlemlenmistir.

Dogal enfeksiyon bagisikliginin siire ve varyant-
lara kars1 ag1 bagisikligindan daha zayif oldugu
anlagilmaktadir.

Tiim bu nedenlerden asilarin onay aldig
tiim yas gruplarinda yapilmasi 6nerilmek-
tedir.

Asilar elektromanyetik alan yaratir mi?
Hayir. Hicbir COVID asisinin igeriginde
elektromanyetik alan yaratacak bir elemen
bulunmamaktadir.

mRNA asilari genetigimi degistirebilir
mi?
Hayir. mRNA (ulak RNA) her giin islevsel
proteinleri kodlamak i¢cin milyonlarca kez
dogal olarak yaptigimiz ve islevini yapin-
ca dakikalar i¢inde yok olan genetik bir
molekiildiir.

As1 icin kullanilan mRNA biraz daha da-

yanikli olmakla birlikte saatler ve en fazla giinler
icinde yok edilmektedir.

mRNAnin hiicre ¢ekirdegimizdeki DNA’ya geri
donebilmesi de zaten biyolojik olarak miimkiin
degildir. o

H Mevcut hastaliklar icin kullanilan higbir ilag asilanma 6ncesi
ya da sonrasi kesilmemelidir.

H Asilanmaya engel tek durum, herhangi bir asinin ilk dozun-
dan sonra dakikalar icinde ortaya ¢ikan ve miidahale gerekti-

mani tip alerjidir.

»" M Ulkemizde kullanilmakta olan iki asida da viriis bulunma-

maktadir.

etkilidir.

a0
o ;2

PP

M Her iki asi da hastaliktan koruma ve 6liimii engellemede

B mRNA asisi daha kisa siirede ve daha yiiksek diizeyli koruma

saglamaktadir.
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Daha gercek goérinti
Daha kolay kullanim
Daha hafif

Daha hizli

Daha ergonomik
Daha ekonomik

Dahasi DLP* BrilliantColor™ teknolojisine sahip tek cihaz

DLP* BrilliantColor™ teknoloji nedir?

Renk gaminin genis araligindaki bir
milyardan fazla rengi Uretmek icin
yalnizca U¢ ana rengi degil 6 rengi
karistiran BENQ firmasinin patentli
teknolojisidir.
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AGGRESSOR

ANINDA YUKLEME

Sinirsiz uygulama imkani saglayan Aggressor implant.

® Gelistirilmis agresif yiv tasarimi. ® Dogal kdk formu. ® Apekste daha keskin yivler.
® Daha fazla kemik temasi. ® Her kemik tipinde kuvvetli tutunma. ® Cekim sonrasi

hemen implant uygulamasi ve aninda Uzerine ylUkleme protokoll.


http://www.implance.com/
https://www.instagram.com/implance_implant/
https://www.facebook.com/implanceimplant

Sinirsiz uygulama imkani saglayan Aggressor implant.

Apikaline dogru konikligi
artinlmig implant, govde
tasarimi sayesinde her
kemik tipinde primer

stabilite saglar.

Aggressor implantta apekse dogru yiv derinligi artinlmustir. Gelistirilmis agresif yiv tasarimi,
cene kemiginin boyun bélgesinde stres olusturmaz. Aggressor ¢cene kemiginin apeksinden
destek alarak yiksek primer stabilite degerlerine ulasilir

Cekim sonrasi aninda yikleme olanagi sunan Aggressor, gelistirilmis agresif yiv tasarimi
sayesinde cene kemiginin boyun bélgesinde stres olusturmaz.

Aggressor
implant hemen
yikleme icin
ideal tasarima
sahiptir.

IMIPLANCCECE

Dental Implant System
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Kanunlar ve etik diizenlemelerle yasaklansa da saglik alaninda reklam sorunu giderek bliiyliyor. Sosyal medyanin
yayginlasmasi ve bliylik sermaye gruplarinin saglik alanina girmeleri sorunun ¢apini biiytiten iki faktér. Cesitli
illerde mesleklerini siirdiiren meslektaslarimizin reklam ve haksiz rekabetle ilgili gériislerini derledik. Var

olan dtizenlemelerin engelledigi bazi reklam tiirlerine esneklik getirilmesini ifade eden yanitlara da cesitliligi
yansitmasi agisindan yer verdik. Bunun bu degerlendirmelere katildigimiz anlamina gelmeyecegini not etmek

isteriz.

Denizli'de muayenehanede galisan meslektagimiz

irfan Ersoy:

Reklam muayenehanelerin ve
kucuk kuruluslarin aleyhine isler

Dishekimlerinin,
poliklinik ya da
hastanelerin reklam
yapmalarini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini bircok
acgidan dogru bulmuyo-
rum. Reklam; ruhu geregi
sermayeye dayanan bir
olgu.“Reklamin iyisi kotiisi
olmaz” s6zl bu isin tuzu
biberi.

Bugtin kiictk kiglik
baslayan reklamlar yarin
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sermaye gruplari devreye
girdiginde devasa blitcele-
re donusur. Kiiciik mua-
yenehaneleri birakin, orta
Olcekli ve buyiik hastaneler
bile bu yikiin altindan kal-
kamaz. Dozu suirekli artan,
ticari rekabeti koriikleyen
bir sarmal olusur. Birakin
ekonomik kayiplari, mesle-
ki etik degerlerin erozyona
ugramasina ve hekimlik
onurunun yerlerde siiriin-
mesine yol agar.

Sizce bu reklamlar

hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Reklamlarin hasta tercihini
cok etkiledigini disinm-
yorum. ilk basta belki etkili
olur, ancak siirecte herkes
kaybeder.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yurattikleri

miicadelenin etkili oldugu-
nu duslinuyorum. Hatta bu
konuda soluk bile aldi-
rilmamali derim. Kurallar
neyse aynen uygulanmali.
Glclinln gugsiizi ezdigi,
etik degerlerden uzak geri
bir tilke mi olacagiz, cag-
das, demokratik ve insani
degerlerin egemen oldugu
bir tilke olmaya katkimiz
mi olacak belli olsun...




Nevsehirde Kamuda galigan meslektasimiz

Ahu Alc1 Karayilan:
Reklam konusunda
kat1 bir mucadele gerekiyor

Dishekimlerinin,
poliklinik ya da
hastanelerin reklam
yapmalarini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Meslek etigi geregince ve
haksiz rekabeti 6nleyebil-
mek icin reklamlara karsi
her zaman 6nlem alinmasi
gerektigini dusliniyorum.
Yeni agilan bir isyerinin
kendini tanitmak amaciyla
kisa sureligine reklam yap-
masi gerekli olabilir ancak
reklamin strekli olmasi-
sorunlari da beraberinde
getiriyor.

Sizce bu reklamlar

hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Hasta tercihlerinde reklam-
larin 6nemli bir etkisi oldu-
Junu dislindyorum. Sosyal

medayada yayginlasan
doktor ve klinik sayfalarini
bu anlamda oldukga riskli
buluyorum.

A doktorun sayfasinda
kendini paylasmasi icin
doktor tercihi yapan hasta-
lar yapilan islemin gerekli-
ligi veya niteligini sorgu-
lamadan hareket ediyor.
Veya B doktorun reklam
icin daha fazla butce
ayirarak olusturdugu
alginin meslek etigini
zedeledigini dlisi-
nlyorum. Bu reklam
yarigi hekimleri
yaptiklari isin niteligi
ve niceliginden ¢ok
reklamiyla ilgilenme-
sine neden oluyor.

TDB ve
dishekimleri

odalarinin bugiine
kadar reklama

kars yiiriittiikleri
miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Yeni agilan bir is yerine
reklam icin verilen siirenin
yeterli oldugunu disini-
yorum ve ilgili kurumlarin
bu konuda yurdttikleri
micadeleyi onayliyorum.

Eskigehirde muayenehanede calisan meslektagimiz

Akin Bugra Pisiren:

Reklam, bu konuda bilgisi olmayan

hastay1 yaniltir

Dishekimlerinin,
poliklinik ya da
hastanelerin reklam
yapmalarini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Dishekimi muayenehane-
si, dis poliklinigi veya dis
hastanesi ayirt etmeksizin
saglik sektoriinde reklam
yapilmasini dogru bulmu-
yorum. Saygin bir mesle-
gimiz oldugunu ve buna
uygun hareket etmemiz
gerektigini dustiniiyorum.

Sizce bu reklamlar
hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Ozellikle sosyal medyada
yaniltici igerikli reklamlari
gordigimde bir dishekimi
olarak ¢ok Gziiliiyorum. Dis
tedavileri konusunda ye-
terli bilgiye sahip olmayan
vatandaglarimiz, bu yaniltici
reklamlar sebebiyle maddi
ve manevi magduriyetler
yasayabiliyor. Bir doktor
olarak en etik ve etkili rek-
lamin hastalarimizin kendi

memnuniyeti oldugunu
distiniyorum.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine
kadar reklama

kars yiiriittiikleri
miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
TDB ve bulundugum ilin
dishekimleri odasinin
reklama karsi mesafeli
duruslarini takdir etsem
de, uygulama noktasinda
bazi zamanlarda yetersiz

Sosyal medya reklamlarini
takip ve yaptirnnm konusun-
da ayri bir ekiple miicadele
gerekebilecegini distinl-
yorum.

'Bilgilendirme amachdir’
seklinde yapilan paylasim-
larin da reklam baslidi altin-
da incelenmesi gerektigini
distindyorum. Reklam ko-
nusunda kati bir miicadele
gerekiyor. Mevcut slirecte
kisi veya kurumlar reklam
bltcesini hesaplarken
meslek odasindan reklam
nedeniyle alacaklari cezayi
da ekleyerek bir tutar
belirliyor. Bu nedenle para
cezasinin yeterli olmadigi
ve kural ihlalinde daha
kati bir yaptinnm gerektigi
disiincesindeyim.

kaldiklarini g6zlemliyorum.
Reklam verme konusunda
israrci olan meslektaslarimi-
za karsi daha siki 6nlemler
alinmasinin gerektigini,

dis hastanesi veya muaye-
nehane ayirt etmeksizin
ancak bu sekilde adaletli bir
sistemin saglanabilecedini
distnldyorum.
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! dosya: reklam ve haksiz rekabet

Istanbul'da ticretli calisan meslektasimiz

Turhan Kavas:

'‘Cezay1 odeyelim reklam kalsin'a
bir ¢cozum bulmamiz gerekiyor

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini
nasil degerlendiriyorsu-
nuz?

Gecmiste orneklerini
gordiigimuz, bircok mua-
yenehanelerin tabelalarin
yaninda aeretor, rontgen
vs. yazilar ve isikli reklamlar
glinimuze gelindigin-

de yerini hastanelerin ,
polikliniklerin, muayeneha-
nelerin camlarini stsleyen
insan resimleri ve sosyal
medyada yapilan drnegin
'bir implant yaptirana iki

implant tcretsiz, 'implant
yaptirana Ust yapisi beda-
va' seklinde etik olmayan
reklamlara birakti. Bu
reklamlar dishekimligine
ve dolayisiyla hekim olan
kisinin kendisine saygisiz-
lik olarak gériiyorum. Bir
market agilisinda goruldi-
g gibi davullu zurnal bir
muayenehane aciligi da
ayri bir komiklik.

Sizce bu reklamlar
hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Hastayla hekim arasindaki

iliski, muayenehanelerin
hijyen kosullarina uygun-
lugu, hastanin tedaviden
memnuniyeti hastanin
tercihini belirlemektedir.
Yapilan tim reklamlarin
hastay etkileyecedi kanaa-
tinde degilim.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Reklam yasagi ihlallerinin
odalara sikayet olarak
bildirilmesi durumunda

Mersin'de muayenehanede caligan meslektagimiz
Sinan Yuizbasloglu:

Mevzuat revize edilip
cezalar arttirilmal

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini
nasil degerlendiriyorsu-
nuz?
Reklam, insanlar gonallu
olarak belli bir davranis-
ta bulunmaya, belirli bir
disiinceye yoneltmeye,
dikkatleri bir tGrline veya
hizmete cekmeye calismak
icin iletisim araclar kira-
layarak ya da satin alarak
yapilan sergilemedir.
Meslegimizde reklam,
yine bu iletisim araclari
satin alinarak ya da kirala-
narak yapildiginda belirli
bir algi olusturdugundan
herhangi bir Griiniin ya
da hizmetin her hastaya
yapilabilecegi diistincesi
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olusturmasindan dolayi
dishekimlerinin, poliklinik
ve hastanelerin reklam
yapmalarini uygun bul-
muyorum. Her hasta farkli
tedavi yontemlerine ihtiyac
duydugu icin onlari rekla-
mi yapilan urline yonlen-
dirmek bazen hos olmayan
sonuglari dogurabiliyor.

Sizce bu reklamlar
hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Maalesef bu reklamlar;
glinimiizde tanitim igin
kullanilan araclar her giin
degistigi, gelistigi ve daha
etkili olduklari igin, ayrica
toplumumuzda “Her bire-
yin farkli tedavi ihtiyaclan”
algisi tam olarak olusma-

digiicin hastalar Gizerinde,
reklam yapilan Grinin
kendisi icinde uygun olaca-
g1 distincesi yaratildigin-
dan, hasta reklam yapilan
Uriindin yapimina buyuk
bir hevesle baslayip tedavi
sonrasi hiisranla karsilasa-
biliyor. Bu da bize, yapilan
bu reklamlarin her zaman,
her birey i¢cin uygun olama-
yacagini kanithyor.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Bu gline kadar TDB ve yerel
dishekimleri odalari bu
konuda meslektaslarimizi
uyarmis olsalar da verilen

odanin yapabilecegi uyari
ve hatanin diizeltilmesi icin
zaman taninmasi, uyarilara
uyulmamasi durumunda
ise para cezasi verilmesi
seklinde sanirim.

'Cezayi 6deyelim reklam
kalsin' anlayisi oldugundan
dolay! bir sonuca varila-
miyor. Bu baglamda etkin
kararlar alinip etkili bir
yaptirim uygulanmasina
gidilmesi kanaatindeyim.

cezalar ¢cok da akilda kalici
olmadigindan maalesef
reklamlar hala yapilmakta
hatta bazi bolgelerde kont-
rolden ¢ikmis durumdadir.

Bu durumun duzeltil-
mesi icin acilen mevzuatin
ilgili kismi revize edilip,
cezalar giniimiiz sartlarina
uyarlanmali, hatta kontroli
ele alabilmek icin cezalar
arttinlmalidir. Bu 6nlemler
alinmazsa kazandigimiz
her kurusu meslegimizi
gelistirmek icin harcamak
yerine billboardlara kira
olarak vermek zorunda
kalabiliriz.




Izmir'de muayenehanede galisan meslektasimiz

Emine Akgun:

Reklam yasaginin esnetilmesi
gerektigini dusunuyorum

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini
nasil degerlendiriyorsu-
nuz?

Saglik hizmetiyle reklamin
bir arada olmasi cok dogru
goriinmiyor. Bizler disheki-
mi olarak saghk hizmetleri
veriyoruz. Bu hizmeti verir-
ken maddi karsilik aliyoruz,
vergilerimizi de veriyoruz
ki bu durumda kliniklerimiz
bir bakima ticari kurum
gibi gorulebilir. Ticari
kurumlarin reklam yapmasi

da en dogal hakkidir.
Saglik sektoriinde reklam
haksiz rekabete neden
oluyor elbette ama bagka
acidan bakildiginda yeni
teknolojilere uygun egitim
alinmig, son gelismeler
takip edilerek bu konuda
cesitli yatinmlar yapilmissa
bunun bir sekilde duyu-
rulmasi da gerekir. Tike-
ticilerin ve meslektaslarin
bilgilendirilmesi acisindan
yaniltici olmamak sartiyla
bazi kurallar ¢ercevesinde
reklam yapilmasina esnek

davranilmasi gerektigini
distniiyorum.

Sizce bu reklamlar hasta
tercihini ne kadar etkili-
yor? TDB ve dishekimleri
odalarinin yiiriittiikleri
miicadeleyi nasil deger-
lendiriyorsunuz?
Reklamlarin hasta tercihini
etkiledigi bir gercek. TBD
ve odalarin haksiz rekabet-
le miicadele konusunda
yalniz kaldigini disiinmek-
le birlikte sadece oda uUye-
leri olanlara miidahale edip

Samsun'da muayenehanede galisan meslektagimiz

Omer Habip Dogan:
Sermaye kuruluslarinin reklam

yasagini delmesinin onune gecilmeli

Dishekimlerinin,
poliklinik ya da
hastanelerin reklam
yapmalarini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Bahsettigimiz kuruluslarin
tamami saglik hizmeti
verirken hekimleri de ko-
rumasi gereken kuruluslar
aslinda. Reklam meselesi
ise cok tehlikeli bir konu.
Kurumlari ve hekimleri
saglik hizmeti vermekten
ziyade ticarethane olgusu-
na yaklastiryor. isin icine
rekabet giriyor. Rekabet
de birbirleriyle omuz
omuza calismasi gereken
meslektaslarimiz arasinda
maalesef olumsuz durum-
lar yasanmasina sebep
olabiliyor.

Biz mal satmiyoruz.

Rekabetle ben daha ucuza
satarim, daha ¢ok satarim
mantigiyla hareket etmek
hekimlik meslegiyle degil
tliccarlik meslegiyle daha
¢ok bagdasiyor. Ne hekim-
lerin ne de bagl oldugu-
muz kurumlarin reklama
da taltife de ihtiyaci yok.

Siz Isinizi layikiyla
yaparsaniz ne ekonomik
ne de sosyal kaygilariniz
kalmayacaktir. Reklam
vererek ekonomik ¢ikarlari-
ni diisinmek hem meslege
hem etige ihanettir.

Sizce bu reklamlar
hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Reklamlar araciligiyla

neyi, ne kadar gostermek
isterseniz onu paylasirsiniz.

Kota niyetli paylasimlara
cok acik bir durum. Maale-
sef artik kliniklerin sahipleri
sadece hekimler degil. Mal-
zeme tedarikgileri, firma
calisanlari, teknisyenler,
yabanci uyruklu ve lisans-
siz kisiler... Bu insanlari
yanlisa yonlendiriyorlar.
Bembeyaz inci gibi duran
disleri herkes ister ama
altyapisi okluzyonu uyumu
gibi bir strd teknik kusuru
gostermeyecekleri igin
hasta bunu bilemez.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Maalesef ben odalari,
TDB'yi, Bakanhgi bu ko-

gercek sermaye sahiplerine
yaptirim uygulamamasinin
veya uygulayamamasinin
onemli bir handikap oldu-
gu da gercektir.

Ayrica yaptirm uy-
gularken reklam yapan
kurulusun ulastigi kitleyi
g0z 6niline alarak kademeli
ve adil bir ceza sisteminin
olmasinin daha uygun
oldugunu disiiniyorum.

nuda cok ¢ok cok yetersiz
buluyorum. Elimiz kolumuz
bagli sinirlarimiz bu manti-
giyla hareket ediyorlar ama
bu bence yanlis.

Ya herkes reklam ya-
pacak, ki bu kaos demek,
denetlenemeyecek bir
ortamda sagcma sapan
paylasimlar demek ve de
biyik sermayeli hastane-
lerin, zincir kuruluslarin her
tirla basih yazih medya
organlarini kullanarak rek-
lam alanlarini tek baslarina
sizi eze eze kullanmalari
demek. Maalesef TDB bu
konuda ¢ok net ve sert
olmali.
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! dosya: reklam ve haksiz rekabet

Izmir'de muayenehanede galisan meslektasimiz

Nazan Burcoglu:

Reklamin hasta tercihini
cok etkiledigini dusunmuyorum

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini
nasil degerlendiriyorsu-
nuz?

GUnumuzde reklam her
sektorde var olan bir olgu.
Dishekimlerinin, poliklinik
ve hastanelerin de tani-
tim amacli yaptiklari bu
reklamlari destekliyorum.
Ancak rekabet yaratan fi-
yatlarla yapilan reklamlarin
meslegimizin sayginhgini
azalttigini diistinGyorum.

Sizce bu reklamlar hasta

tercihini ne kadar etkili-
yor, yonlendiriyor?
Binalarin dis goriiniisy,
rengi ve estetigiyle ilgili
yapilan reklamlarin hastayi
yapilan is acisindan ¢ok et-
kiledigini diisinmiyorum.
Hastalarin agiz dis sagligi
sorunlarinin ¢6zlilmesi on-
lar icin birinci kriter olarak
kalacaktir.

Rahat koltuklardan,
gereksiz dekoratif susler-
den ziyade sicak davranan
ve ilgili bir hekim hasta
go6ziinde her zaman daha
onceliklidir. En iyi reklami

Istanbul'da poliklinikte galisan meslektagimiz

Sezen Cevik:

hekimin daha 6nce koltu-
gunda oturan hastalarinin
yaptigini distinliyorum.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
TDB ve dishekimleri
odalarinin reklama karsi
yurittikleri micadele
maalesef okyanustan bir
bardak su almaya benziyor.
Biraz daha esnek olunmali.
Dishekimleri olarak biyuk
bir aileyiz. Hekimin hekimi

Sosyal medya, reklami arttird:
mucadeleyi zorlastird:

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Poliklinik ve hastanelerin
reklam yapmalarini cok
dogru bulmuyorum. Ticari
kaygiyla yapilan reklamlarla
hastalar yanhs yonlendiri-
lebilir ve asil saglik soru-
nundan uzaklastirihp farkli
amaglara yonlendirilerek
yaniltici bilgilerle can ve
mal guivenligini tehlikeye
dusurecek durumlar geli-
sebilir.

Her yapilan reklamda bu
durum s6z konusu olmasa
da bunun ayriminin yapi-
labilmesi hastalar agisin-
dan her zaman mimkiin
olmayabilir. Yasal olarak
da, reklam yapmak bu du-
rumlara yol agcacagindan ve
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haksiz rekabete sebebiyet
vereceginden yasaklanmis-
tir. Tibbi Deontoloji Tlizl-
gu'niin 9. maddesine gore
de diger kanunlara gére

de yapilabilecek bilgilen-
dirmeler sinirlandiriimis ve
sadece akademik Ginvanlari,
glin ve ¢alisma saatlerini
bildiren ilanlar verilmesi
uygun gorialmastir.

Sizce bu reklamlar hasta
tercihini ne kadar etkili-
yor, yonlendiriyor?
Gliniimuzde internet
sayesinde bircok bilgiye
kolayca ulasabiliyoruz.
Bircok hastamiz da gitmek
istedikleri klinik hakkinda
bilgi almak icin bu iletisim
aracini kullaniyor. Ozellikle
sosyal medya kullanimi-
nin artmasiyla birlikte bu

durum daha da kolaylasti
ve orada yapilan reklamlar,
paylasilan vaka fotograf-
lari hastalarin tercihlerini
etkiliyor.

iste bu durumda bazen
yanlis yonlendirmelerle si-
kintili sonuglar elde edilme
ihtimalleri de vardir. Ticari
kaygi iceren, yanls bilgi-
lendirme yapan reklamlarla
cokca karsilasiyoruz. Dogru
bilgiler verilse bile ticari
kaygi icerdiginden haksiz
rekabete neden oluyor.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
TDB ve dishekimleri odalari
yasalar ve yetki dahilinde
olabildigince miicadele

sikayet etmesi, bunu da
odanin cezalandirmasi
glinimuizde her mecra-
da reklam varken biraz
anlamsiz.

TDB'yi ve dishekim-
leri odalarimizi birlik ve
beraberligimizin ortak
noktasi olarak gorelim.
Ama hekimler olarak da
bunu suiistimal etmeyelim.
Guzel isler yapalim, giizel
hastalarimiz olsun...

etmeye calistyor ama giinl-
miizde o kadar ¢ok reklam
icerikli tanitim yapiliyor

ki her zaman denetlemek
kolay olmuyor.

Cogunlukla sikayet duru-
munda herhangi bir islem
yapllabiliyor. Cok sayida
dishekimi ve poliklinik
olmasindan dolay denet-
leme kolay olmadigindan
reklam yapanlar hakkinda
ya sikayet durumunda ya
da rutin denetimlerle islem
yapilabiliyor.

Yine de nasil daha etkili
olunabilir, bu konuda daha
ne yapilabilir diye tartisil-
masi gerekir.




Diyarbakir'da muayenehanede galisan meslektagimiz

Celil Can Cetin:

Topluma karsi sorumlu oldugumuzu
unutmamamiz gerekiyor

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini
nasil degerlendiriyorsu-
nuz?

Her ne kadar vergi levhasi
olan isletmeler olsak da
icra ettigimiz meslegin
topluma ve meslektas-
larina karsi sorumlulugu
olan hekimlik oldugunu
unutmamiz gerekiyor.
Bundan dolayi sundugu-
mugz hizmetleri tanitmanin

basit ticari kaygilar iceren
reklamlara donlismesine
karsiyim. Ancak hekimler
kendilerini ve sunduklari
hizmetleri iceren tanitimlar
yapabilmeliler.

Sizce bu reklamlar
hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Burada yapilan reklamin
icerigi onemli, 6zellikle etik
disi olarak ucuz Ucretlerle
kaliteli hizmet verdigini

Kocaeli'de poliklinik ortagi meslektasimiz

Hakan Colak:

iddia eden isletmeler
hastalarin tercihine etki
edebiliyor.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Birlik ve odalarin yaptirim
glicli maalesef yetersiz. Bu
konuda Birlik ve odalarin
yetkileri yasalar ve mevzu-
atlarla artirilmal.

Makul duzeyde tanitimlara
daha esnek davranilmali

Dishekimlerinin, polik-
linik ya da hastanelerin
reklam yapmalarini
nasil degerlendiriyorsu-
nuz?

GUnumuzde her sektérde
oldugu gibi aslinda saglik
sektoriinde de reklam kagi-
nilmaz bir durum. Dlinya-
nin bu kadar globallestidi,
mesafelerin kisaldigi bir
yuzyilda reklami tama-
men yasaklamayi dogru
bulmuyorum. Bunun iki
nedeni bir var. Birincisi isin
saglik turizmine bakan bir
yoni var. Uluslararasi saghk
turizminden pay alabilme-
nin yolu bu reklamlardan
geciyor.

Bu isin bir de hastaya
bakan yoni var. Mesela
hastanin lezyonlu bir disi
ve bunu kurtarilmasini
istiyor ve endodontide
uzmanlik yapmis veya ken-
dini endodonti konusunda

cok st bir dlizeye tasimis
hekimlere sosyal medya
araciligiyla ulasabiliyor.
Bunun gibi bircok 6rnegi
¢ogaltmak mimkdn.

Ama burda yapilacak
olan reklamin icerigi cok
onemli. Baska bir kurumu
kotileyen, bu iste en iyi
biziz veya bu isi en uyguna
biz yapariz gibi sdylemler
maalesef ¢ok sikintili. Hasta
izni dahilinde yaptiginiz bir
vakanin oncesi-sonrasini
paylasmanin rekabet aci-
sindan bir problem teskil
etmedigi kanaatindeyim.

Sizce bu reklamlar hasta
tercihini ne kadar etkili-
yor, yonlendiriyor?
Bence reklamlarin hasta et-
kisi Uzerinde etkisi biyuk.
insanlar artik bir kahvalti
mekanina giderken bile
instagram'da arama yapi-
yor.

Bireyler bu hizmeti en
iyi alacaklari yeri arastir-
maya bagsliyorlar ve en
cok kullandiklar ara¢ da
sosyal medya. Dolaysiyla
glinimiz diinyasinda
hemen her sektdrde sosyal
medyanizi etkin bir sekilde
kullanmadan belirli bir yere
gelmek gittikce zorlasiyor.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Acikcasi TDB merkezinden
ziyade bu iste odalar daha
¢ok rol oynuyor ve maale-
sef bu konudaillere gore
adaletsizlikler yasaniyor.
Ornegin x sehrinde polik-
linikler her tirll reklam ve
binalarda cephe giydirme
yaparken y sehrinde tabe-
lada milimetre diizeyinde
bir oynama olsa sikayet

Yasalarin disina ¢ikan-
lara sadece para cezalari
degil isyeri kapatma gibi
yaptirnimlar uygulanabilir.
Ozellikle meslegimizi teke-
line almaya calisan hekim
disi sermayedarlara karsl
TDB ve dishekimleri odala-
rinin daha ciddi ¢alismalar
yuritmesi gerektigini
distniyorum.

olabiliyor. Ayni sekilde
bir ilimizde sosyal medya
reklamlarina sorusturma
acllmazken diger bir il'de
en ufak bir paylasim ceza
teskil edebiliyor.

Bence mevcut mevzua-
tin gliniimiz ihtiyaglarina
gore tekrar revize edilebil-
mesi lazim. Biraz daha es-
nek ama daha ¢ok mesleki
etige agirlik veren bir yapi-
lanmaya gidilmeli. Mesela
‘buisi en iyi biz yaparnz’
veya '1000 TLye implant'
gibi meslek etigi tasima-
yan paylasimlar daha sert
yaptirimlarla engellenmeye
calisilmali. Ama dis cephe,
isim veya makul diizeyde
paylasimlarda biraz daha
esneklik getirilmesi gerekti-
gi kanaatindeyim.
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Bursa'da poliklinik ortagi meslektagimiz

Meltem Kanat:

Dishekiminin reklamini

bilgi, beceri ve tecrubesi yapmal

Dishekimlerinin,
poliklinik ya da
hastanelerin reklam
yapmalarini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Glnimuzde sosyal med-
yada bazi sinirlarin ortadan
kalkmaya baslamasi, hekim
sayisinin hizla artmasi

ve meslek disi gruplarin
dishekimligine g6z dikme-
siyle hasta ve gelir kaybina
ugrama endisesi tasiyan
meslektaslar reklam yapma
ihtiyaci duyuyorlar.

Her yil binlerce yeni mes-
lektasimizin adim attig
rekabet ortaminda reklam
yapma hakkinin olmasi
gerektigi distinlse de,
sundugumuzun bir saglik
hizmeti olmasi nedeniyle
bence reklam sinirlandiril-

mali. Reklam kisitlamasinin
temelindeki dlislincenin
meslegin esit sartlarda icra
edilmesi ilkesi olduguna
inantyorum.

Reklam yasagina uyma-
yan bir dishekimi, diger
dishekimlerine nazaran
hastalar lizerinde gercek
anlamda emeginin sonucu
olmayan, hak etmedigi bir
etki saglamaya calisiyor.

Sizce bu reklamlar
hasta tercihini ne kadar
etkiliyor, yonlendiriyor?
Sadece reklamla hasta sayi-
sinin artirilmaya calisiimasi
yapay olur. Bugiin reklam
kaynakli gelen hasta, yarin
daha ¢ok reklam yapan

bir klinigin hastasi olmaya
aday. Oysa bir dishekimi

icin belki de en 6nemlisi
bilgi, beceri ve tecriibe edi-
nip, bunlara dayali olarak
hasta sayisini artirmaktir.
Mesleki degeri belirleyen
etken sis ve cekicilik degil,
emek ve hizmet kalitesi
olmali. Bence hastalarin
biyik bir kesimi bunlarin
farkinda ve reklam yapmak
bu hastalari etkilemiyor.

TDB ve dishekimleri
odalarinin bugiine kadar
reklama karsi yiiriit-
tiikleri miicadeleyi nasil
degerlendiriyorsunuz?
Reklam sayilabilecek her
tlrlG girisimin dnlenmesi,
meslektaslarin hekimlik
Gnvaninin gerektirdigi
saygl ve glivene yakisir
sekilde hareket etmelerini

saglayacaktir.

Odalarin ozellikle
bu kosullarda meslege
baslayan gencleri daha
fazla bilgilendirmelerinin,
reklam &nleyici faaliyet-
lerin sikayet bazli olarak
strdirilmek yerine rutin
denetimlerle yapilmasinin
gerektigini diistinliyorum.
Bazen gazete ve billboard-
larda, ozellikle 6zel hasta-
nelerin boy boy ilanlarini
gorlyoruz.

Sinirlamanin tiam tip
alaninda da dishekimli-
gindeki gibi siki bicimde
uygulanmasi ashinda halkin
ve meslektaslarin menfaa-
tine olurdu.

2021 FDI Dunya Dishekimligi Kongresi

sanal ortamda gerceklestirilecek

2 021 ADA FDI Diinya Dishe- —
kimligi Kongresi- 26-29 2

Eyltl 2021 tarihlerinde sanal ortamda @ %mg
gerceklestirilecek. rtrrrot
100'den fazla konugmaci, 200 kurs ve World Dental Congress | Special Edition
140'In lizerinde CE (SDE) kredisini kapsa-
yan Diinya Dishekimligi Kongresi bilimsel
programi; talep lzerine resmi etkinlikten
sonraki 60 gilin boyunca tim kayitli
dishekimleri icin canli yayina erisim hakki
saglayabilecek.

Dishekimlerine, oturumlara istedikleri
zaman ve kisisel programlarina gore
katilma secenegi sunulacak.

Sektor fuari da ayni sanal etkinlik
platformu araciligiyla gerceklestirilecek
ve katilimcilarin katilimcilarla etkilesim
kurmasi ve Grlin tanitimlarini izlemesi
saglanacak.

Kongre icin 6zel kayit firsatlarindan
yararlanmayi unutmayin!

fdiC

FDI World Dental Federation

Sponsorship &
Exhibition Prospectus

BROADCAST FROM THE INTERNATIONAL
CONVENTION CENTRE

26-29 September 2021
Sydney, Australia

Educating for Dental Excellence

Ayrica, kayit sonrasi otomatik olarak
bir 6diil cekilisine dahil edilecekler ve
bu da katilimcilara 2023'te 6zel 4'lu 3
gecelik konaklamada iki kisi icin Kongre
oncesi veya sonrasl bir tur kazanma
sansi verecek.

31 Agustos'a kadar 2021 tamamen
sanal Diinya Dishekimligi Kongresine
kayit yaptiriimasi halinde Avustralya'nin
Sidney kentinde diizenlenecek 2023
etkinligi icin 6zel bir VIP Kongre Destekgi
Statuisii alacaklar.
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Tam dissiz hastalarda uygulanan ve en gelismis tedavi yontemi olan DIOneavi. Full Arch' duydunuz mu?
Hastanin agiz ici verilerinin alinmasindan, kalici protezin takilmasina kadarki tim stirecin dijitallestirildigi tek yontemdir.
Kesisiz, Hatasiz, Hizli, Giivenli, Konforlu ve Uzun Omiirl bir Full Arch operasyonu icin liitfen iletisime geciniz.

E- mail : info@dioimplant.com.tr
Tel 10216 999 1125

DIO IMPLANT




Atatiirk Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi'nin kurulusundan itibaren
biinyesinde yer alan ve asistanliktan Dekanliga kadar her diizeyde
gorev alan hocamiz Prof.Dr. Seyfettin Baydas'la hem kisisel tarihini -
hem de Fakdilte’nin 50 yillik gelisimini konustuk. Dishekimligine
girisinin bilincli bir tercih olmadigini, zamanla benimsedigini
soyleyen Baydas ekliyor: “Zaten sevmeden bu meslegi yapamazsin’

Biraz kendinizden
bahseder misiniz?

1938 Van Edremit dogum-
luyum. Edremit koydii o
zamanlar. Babam emekli
tapu memuruydu, tarla-
larimiz, hayvanlarimiz
vardi; ciftcilikle geginiyor-
duk. Koyde sadece ilkokul
vardi, ilkokulu orada
bitirdim. Ortaokul i¢cin
Van’a gitmem gerekti. Van
Edremit’e 18-20 km. me-
safededir, orada kalacak
yerimiz yok, vasita da pek
yok; gidip gelmek ciddi
sorun olmustu beni igin.

Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Dishekimligi Okulu’nda 6grencilik yillari
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Sonunda bir akrabamizin
yaninda kaldim. Liseyi
de ayni sekilde Van’da
bitirdim. Universite icin
amacim Istanbul’da oku-
makti.

O giinkii kosullarda
Van'dan okumak igin is-
tanbul’a gitmek géziinii-
zii korkutmadi mi?
Kosullar zordu ger-
¢ekten. En yakin Kurta-
lan’dan tren kalkiyordu;
kara tren. Kurtalan’dan
Haydarpasa’ya {i¢ giin ii¢
gecede gidiyorduk. Daha o

zamanlar Tatvan’a gelmi-
yordu tren. Van Golii'nde
vapurlar calisiyordu; Er-
cis’e, Gevag’a, Tatvan’a...
Vapurla Tatvan’a gegip
oradan Kurtalan’a ya da
Mus’a otobiisle gider son-
rasinda da trenle devam
ederdik.

Zorluk ¢oktu ancak
genctik, azimliydik, o
kadar zorumuza gitmezdi
bunlar.

Ozellikle dishekimligi mi
istemistiniz?

Hayir, Gyle bir bilin-
cimiz de yoktu dogru-
su. Tercih yapmamizi
kolaylastiracak, bilgi
veren yayinlar vs de yoktu
simdiki gibi. Serbest ¢alig-
ma imkan1 olan meslekleri
diisiiniiyordum. Hukuk
tercih ediyordum ashn-
da, o zaman 6grenciler
smavsiz aliniyordu Hukuk
Fakiiltesine. Ancak yakin
arkadaglarimdan dighe-
kimliginin sinavina gire-
lim fikri ¢ikinca aklima
yatt1. Lisede fen sinifin-
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daydim ve pekiyi dere-
ceyle mezun olmustum.
Sinava girdik, kazandik ve
boylece devam ettim.
Istanbul Universitesi
Dishekimligi Okulu o
zaman tek dighekimligi
okuluydu ve her y1l 60 6g-
renci alirdi. Bunun % 10u
kadar da yabanci uyruklu
ogrenci alinirds, hepsi bu.

Hangi yil girdiniz
dishekimligine?

1958 olsa gerek. O zaman
heniiz Beyazit'taydi okul;
simdiki Devlet Kiitiipha-
nesi binasinda. Ekono-
mik durumumuz pek iyi
degildi; ikinci siniftayken
PTT’nin a¢tigi memur
sinavina girdim ve Kara-
koy’de Tiinel’in girigin-
deki subede ¢galismaya
basladim. Ug ayda bir bize
700 lira ticret verilirdi,
¢ok iyi paraydi o donem
icin. O zamanlar halkin
ogrencilere ¢cok olumlu
bir yaklagimi vardi, biraz
el iistiinde tutulurduk.
Benim 6zel bir istegim




olmadan 13:00 ile 21:00
saatleri arasi bir gorev
verdiler. ki y1l kadar
orada calistim. Bu arada
Gazetecilik Enstitiisii’niin
sinavini da kazandim...

Dishekimliginde

okurken mi?

Evet, o zamanlar ikin-

ci bir fakiiltede okuma
hakkiniz vardi. 700 kisi
sinava girdik ama ali-
nacak 40 kisiydi ve ben
40 kisi arasina girmeyi
basardim. Digshekimligi-
nin ikinci senesiydi galiba.
Bir yandan memuriyete
devam ediyorum; zaman
zaman geg gitsem de
idare ediyorlardi, 6yle bir
siire gittik ama ekonomik
durum nedeniyle memuri-
yeti birakamayacagimdan
bir siire sonra Gazetecilik
Enstitiisii'nii birakmak
zorunda kaldim. Hala
hayiflanirim buna, okulu
sevmistim ¢iinkii. Cevat
Fehmi Baskut, Burhan
Felek gibi 6nemli isimler
ders verirdi...Tam bir
fakiilte havasi vardi.

1960 ihtilalinde iiniver-
site 6grencisiydim; ihtila-
lin her safhasini gordiim
ogrenci olarak. O yillarda
iiniversite 6grencileri ara-
sinda ikilikler pek yoktu.
Ogrenciler tek ses halin-
deydi. Yiirtiytigler yapilir,
hiirriyet sloganlar1 atilir
ama tek ses c¢ikardi.

Ortam bugiine gore
cok farkliyds tabii. Site

yurdunda kaliyordum,
iiniversitenin alt taraf-
larinda Vezneciler’deydi
yurt. 1200 civarinda
ogrenci vardi ve kapisinda
bekgi ya da bakici olmaz-
d1, yurdun kapisi hicbir
zaman kapanmazdi. O
kadar giivenli bir yerdi
Site yurdu.

Dishekimligindeki
ogrencilik doneminizde
sizde iz birakan
hocalariniz var mi?
Sevket Tagay'dan Lemi
Belger’e, Feyzullah
Dogruer’den Gazanfer
Zenbilci’ye kadar bilinen
eski hocalarin hepsi o

‘Bashekim bakti “bu
tirnerf ne” dedi, “iste
kanalin icindeki siniri
almak icin” falan
dedim; kendisi kadin
dogumcuydu, “ben
bazen ¢ocugu
eldivensiz aliyorum,
sen de elinle al”
dedi. Bilmeyene dert
anlatmak zor.’

donem okuldaydi. Bu ho-
calara ¢ok saygi duyardik.
Diger taraftan, 6grenciler
de seckindi. Diisiiniin tiim
Tirkiye’den sadece 60 kisi
seciliyor. Tip Fakiiltesi'n-
den bir hocamiz demisti,
“biz sizin gibi seckin 6g-
rencilerin dersine girdigi-

Atatiirk Universitesi Digshekimligi Fakiiltesi’nin ilk yillarinda 6gretim ele-

manlari ve staj 6grencileriyle birlikte.

Istanbul Universitesi Dishekimligi
Okulu’nda iigtincii sinifta ilk hasta
tedavisi.

miz zaman kitap karigtir-
mak zorunda kaliyoruz,
mahcup olmayalim diye”.
Teksir diye bir sey yoktu
pek, dersler sozli anlatilir,
Ogrenci notunu tutardi.

Dért yil miydi o zaman
egitim?
Evet, biz mezun oldu-
gumuz siralarda bes yila
cikarildi. Kullandigimiz
cihazlar ¢ok eskiydi;
hastanin basini yasladig:
yerin mentesesi bozuk
oldugu i¢in arasina bozuk
para sikistirirdik, yerinde
dursun diye. Yine de sart-
lardan sikayet etmezdik.
1963’te mezun olup
askere gittim. Istanbul
Alemdag’da iki sene
yedeksubay dighekimi
olarak calistim. Ikinci ayd:
galiba Tugay komutam
geldi; “Nasil, her seyiniz
tamam m1?” diye sordu,
“tamam degil” dedim.
“O zaman devlet sizi niye
buraya tayin ediyor” dedi,
“Bu malzemeler sahrada
kullanilmak igin, teda-
vide kullanamiyoruz”
dedim. “Sa¢maliyorsu-
nuz astegmenim” dedi,
“sagol” dedim, gitti. Diger
yedeksubaylar etrafimi
sardi, “sen deli misin,
niye Oyle yaptin” dedi-
ler, “ne yaptim, gercegi
soyledim” dedim; “olmaz”
dediler, “her sey tamam

diyeceksin”. Sonra ayak
uydurdum ben de.

Askerlik doniisii
Fakiilteye mi girdiniz?
Hayir, 6grencilik
sirasinda Saghk
Bakanligi’'ndan burs
aldigim i¢in mecburi
hizmete gitmem
gerekiyordu. Acik

olan birkag yer varda,
Erzurum’u tercih ettim ve
Numune Hastanesi’'nde
ise bagladim.

Benden 6nce gelmis bir
dishekimi vardi. Gittim,
eski bir iinit var ama ters

kurulmus, kresuar ters
taraftaydi. Diger disheki-
mi arkadasa sordum, ben
geldigimde de boyleydi
dedi; zaten serbest ¢aligti-
g1icin pek ilgilenmiyordu.
Bir sekilde diizelttik, baz
malzemeler istedik. Obiir
tlirlii sadece dis ¢ekebi-
liyorduk; bir siire sonra
insanin cam sikiliyor,
meslegi de koreliyor.

Malzeme listesi yaptim
bashekimlige verdim,
listede tirnerf de var.
Baghekim beni ¢agirds,
“bu kadar malzemeyi
ne yapacaksin, senden
onceki bir sey istememis-
ti” dedi. Sonra bakt1 “bu
tirnerf ne” dedi, “Diste
kanalin icindeki siniri
almak icin bunu kulla-
niyoruz” dedim; kendisi
kadin dogumcuydu, “ben
bazen ¢ocugu eldivensiz
aliyorum, sen de elinle
al” dedi. Bilmeyene dert
anlatmak zor.

Orada calismaya
basladiktan bir siire
sonra bir sey dikkatimi
¢ekti. Uzman hekimlerin
ayr1 yemekhanesi var-
d1, dighekimi de uzman
hekim kabul edildigi i¢in
ben de orada yiyordum.
Baktim bir iki kisi haric
kimse birbirine ne selam
veriyor, ne afiyet olsun ©
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ustalara saygn

“Nihayetinde
bu 6grencileri
yetistirecek olan
oradaki 6gretim
tyeleri. Onlarin

kapasitesi belli, tinit
sayisi belli, yer belli,
laboratuvar belli.
‘Ben 200 dgrenci
alacagim’, olur mu
oyle sey!”

diyor. Eskilerden birine
“yahu siz birbirinize afiyet
olsun demez misiniz” diye
sorunca, “Burada, ben
onun hastasin ¢almigim,
o Obiiriiniin klinigine
hasta gondermemis, boyle
seylerden ¢ogu birbirine
kiiskiindiir” diye anlatti.
Zamanla bu durum biraz
diizeldi.

Fakiilteye gecisiniz nasil

oldu?

Hasan Yaman
TDB Genel Bagkanvekili

1966-67'de Atatiirk Uni-
versitesi'nin Tip Fakiil-
tesi kuruldu ve Numune
Hastanesi'ne yerlestiler. O
sirada tipta sosyalizasyon
yapilmuisti, biitiin halk
hastaneleri dolduruyordu.
Giinde 125 hasta geldigini
hatirliyorum. Ucretsiz
oldugu i¢in agris1 olan

da geliyor, olmayan da;
gercek hastanin derdini
¢ozemiyoruz. Saglik Mii-
diirtine ¢iktim, anlattim.

Ne yapalim dedi, az da
olsa bir iicret koyalim
dedim ve uyguladik. Ge-
lenler yar1 yariya azaldi da
tedavileri normal yapabi-
lir hale geldik.

O zamanlara kadar
benim hedefim hala mec-
buri hizmeti tamamlayip
Van’da muayenehane
acmakti. Tip Fakiiltesi
Dekanr’nin bir tedavisini
yapmistim; bir giin “bura-
da dishekimligi fakiiltesi
de acilacak, gir sen de
asistan ol” dedi. Nihaye-
tinde 1971’de Dishekim-
ligi Fakiiltesi kuruldu ve
asistan olarak Fakiiltede
goreve bagladim.

Ogretim iiyesi kadrosu
nasil olusturuldu?
Aslinda pek
olusturulmadi. Hacettepe
U.D.F. akademik anlamda
destek veriyordu.

Yalniz, biit¢ce anlaminda
sikint1 yoktu, o giiniin
kosullarinda iyi bir
yatirim yapildy, iinitler ve

Prof.Dr.”Ahme.t Berhap Yilmaz
Atatturk U.D.F. Ogretim Uyesi

malzemeler alindi.

Ogretim iiyemiz yoktu.
Benim disimda bir asistan
daha vardi, Tiirkan Kara-
biyikoglu, o kadar. Hacet-
tepe’den tayin edilen biri
vardi ama o da torpilliydi,
hig gelmedi. Buna ragmen
Rektorliik 6grenci alinma-
s istiyordu ve ilk 6gren-
ci grubu da 15 kisi olarak
alindi. Meslekten profesor
olmadig1 icin Dekan da
zaten Tip Fakiiltesinden
atanmasti.

Neyse, egitim basladi.
ilk y1l dis morfolojisi dersi
verecegiz. Bir Fransiz kita-
bindan ¢ocuk disleri ve 20
yas disleri haric dislerin
algidan kalibini yaptik ve
ogrencilere bunlar verdik.
Temel bilimleri zaten
Tip Fakiiltesi organize
ediyordu.

Fakiilte binasi
olusturulmus muydu?
Hayir, Fakiilteye ait
herhangi bir bina yoktu,
Tip Fakiiltesinden bir ©

Ogrencileri Seyfettin Hoca'y: anlatiyor

DUNYANIN EN YUMUSAK KALPLI
SERT ADAMLI...

Hocaligini, egitmenligini, talebe-
lerinin meslegini 6grenmesi icin
yaptigi fedakarliklari, meslekteki
ustaligini tedrisatindan gegmis
olan bir talebesi olarak her zaman
imrenerek hatirlarim.

Sert goriinimli, sert konusan,
her an sizi azarlama, size
bagirma potansiyeli olan
ama size diye bagirirken bile
sizin iyiliginiz icin bagirdigina
emin oldugunuz, darilma-
diginiz, incinmediginiz, sert
goriinimunan, sert tavirlari-
nin altinda yumusak bir kalp
yattigina inandiginiz, tavir-
laryla size bunu inandiran
ve kendisine glivenmenizi
saglayan bir kisilik.

Hocamin ellerinden 6pliyorum,
saglik afiyet diliyorum. Kendisini cok
seviyorum, saygi duyuyorum.

Ve eger bu satirlari okursa bilsin
ki kendilerinden, kendi donem-
lerinden sonra ne kendileri gibi
kisilikleri, sayginliklariyla kiymetli

FakUItemizin yeni binasi
1979 da acildi ve ben de
yeni binanin ilk 6grencisi ola-
rak okula gittim. Bizden Ust
siniflarla kantinde oturduk
konusuyoruz. Surekli Seyfettin Hoca lafi gegiyor.
Bende bir merak sormayin. Sonradan tanidik
Sevgili Hocamizi, nami deger Seyfoyu. Koridorda
goriince yolumuzu degistirmemiz, begenmedigi
isleri firlatirken yakalamak icin hazir bekleyisimiz
hi¢ silinmeyen anilarimiz arasinda.

Unutamadigim bir anim ise, Hocamizin Fran-
sa'da oldugu donemde onun eksikligini cok hisse-
diyorduk.Yeni yila girerken, birlikte evde kaldigi-
miz arkadaslarla Fransa'daki adresini alip yeni yil
karti attik. Bir stire sonra Hocamizdan bize cevabi
kart geldi. Nasil mutlu olmustuk anlatamam.

0, biz Atatiirk U. Dishekimligi Fakiiltesi mezun-
lari icin Hulusi Kentmen gibiydi. Baba Seyfoydu.
Ogrencisi olmaktan gurur duyuyor, Hocamiza
saglikli uzun bir dmar diliyorum.

‘“ E‘“i—-‘- 73
Ogrencileri Prof.Dr. Nuran Dickal, Prof.Dr. Ahmet
Berhan Yilmaz ve Prof.Dr. K. Meltem Colak.
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laboratuvar verdiler, Gyle
idare ettik. Hacettepe’den
alinan bir bina projesi
vardi; Rektorliik onu inga
ettirmeye basladi. Dort-
bes y1l o ingaat bitene ka-
dar Verem Hastanesinin
alt katim verdiler bize, bir
siire de orada idare ettik.
Ondan sonra iinitler ve
malzemeler alindi; ikinci
yil asistanlar artmaya bas-
lad1 ve fakiilte biraz rayina
oturdu. 1979’da da insaat
tamamlandiktan sonra
yeni binamiza tagindik.

Eski fakiiltelerden
ogretim liyesi takviyesi
yapilmadi mi?

Hayir, o ¢ok sonra,
YOK’ten sonra oldu.
Docent ya da profesor
iinvam alabilmek i¢in
geri kalmis bolgelerde alti
ay, bir sene calisma sarti
getirdiler ama onun da
bir faydasi olmadi. Gegici
geliyor, biinyeyi bilmiyor,
ogrenciyi tanimiyor,
gecici oldugu icin ise de

egilmiyor. Bir randiman
alinamiyordu.

Cengiz Oktay dok-
tor asistan olarak geldi.
Tedavi Anabilim Dali’'nda
calistr. istanbul mezunuy-
du, bir siire Amerika’da
calismis, sonra bize geldi.
Epeyce faydali da oldu.
Daha sonra Marmara Uni-
versitesine gecti. Umit
Gazilerli Ankara Uni-
versitesi’'nden Ortodonti

Oglu

Prof.Dr. Biilent
Baydas'tan
sonra torunu
Hande Melis
Baydas da
dishekimi olma
yolunda
ilerliyor.
Yeditepe
Universitesi
Dishekimligi
Fakiiltesinde
onliik giyme
toreni.

boliimiine profesor olarak
geldi. Fakiiltemize emekli
oluncaya kadar asistan

ve klinik egitiminde ¢cok
faydali oldu.

Akademik kariyerinizi
nasil ilerletebildiniz bu
kosullarda?

1969’da Hacettepe Uni-
versitesi Dighekimligi
Fakiiltesi’nde doktora-
ya bagladim. 1972’de

Erzurum’da Hacettepe
Universitesi’nden gelen
Ogretim iiyelerinin yaptigi
sinav sonrasinda doktor
tiinvanini aldim. 1976’da
da dogent oldum. Dogent
olduktan sonra dekan
yardimecisi olabildigimiz
i¢in fakiiltenin sorunlarini
dishekimi goziiyle daha iyi
degerlendirebildik.

Ogrenci sayisi zamanla
nasil bir artis gosterdi?
Basta 15 6grenci alindigi
i¢in daha rahattik. Sonra-
ki seneler 20’ye, 30’a 40’a
¢ikt1; sanirim ben emekli
olurken de 50 civarinday-
d1. Kontenjan sayisina
Fakiilte Kurulu'nda karar
verilirdi. Rektorliigiin su
kadar alin diye bir zorla-
masi olmazdi. Nihayetin-
de bu 6grencileri yetigtire-
cek olan oradaki 6gretim
iiyeleri. Onlarin kapasitesi
belli, {init say1s1 belli, yer
belli, laboratuvar belli.
“Ben 200-250 0grenci
alacagim”, olur mu )

Prof.Dr. K. Meltem Colak
Ataturk U.D.F. Ogretim Uyesi

ert ylzinun altindaki sevecen-

ligini herkese hissettiren, ken-
dine 6zgu Uclemeleriyle (Tamam,
tamam, tamam) ve havada dislerin
ucmasiyla goniillere taht kuran,
masasinin kalabalikligina rag-
men aradigini aninda bulmasiyla,
daginikhgin da bir diizen oldugunu
bizlere 6greten, babacan tavirli
degerli hocama saglikli ve mutlu
bir yasam diliyorum.

Prof.Dr. Nuran Dinckal
Ataturk U.D.F. Ogretim Uyesi

Onder Tasan
TDB MYK uyesi

Babacan, sert ve bir o kadar da
iyidir hocam. ilk tanidigimda
modelasyonu olmamis ve sorularina
cevap vermemis arkadasimin alt mo-
lar disinin kokuni kirdigini hatirlarim.
Hocamin bu sert davranisi beni pro-
tezden biraz da sogutmustu aslinda,
proteze asistan girmem demistim

o zaman. Sonra Hocami tanidikca
babacan ve koruyucu tavri bizleri cok
etkiledi, insan iliskilerinde tarafsizlig,
merhameti ve tatli-sert durusu bircok
zamanlarda bizlere rehber oldu.

Yillar sonra hocam emekli oldugun-
da yine en ¢ok aglayanlardan oldum.
Yeri geldi bélim baskani oldum,
hocamin disiplin ve bakis agisini
anladim. Bence bir hocada olmasi
gereken cok sey vardi. Saglikli huzurlu
ve mutlu bir hayati olsun hocamin.
Saygilarimla.

egerli hocam

Prof.Dr. Seyfet-
tin Baydas Atattirk
Universitesi Dishe-
kimligi Fakiiltesinde
1. sinifdan 5. sinifa
kadar bes yil boyunca derslerimize girdi.

1984 yillarinda tabii ki meslegimiz
bugtinki gibi teknolojiye sahip degildi.
Ogrenciler Seyfettin hocamiza 6grenci
babasi diye Baba lakabi takmislardi.
Kuron kopri dersinde dokimleri bizler
yapardik ama Seyfettin hocamiz li¢ Giyeye
de yedi Uyeye de ayni metali verirdi. Tek
kurona da ayni metali verirdi.

Mezun olurken bunu sorunca “bili-
yorum hepiniz disarida islere dokiim
yaptiriyorsunuz bari okul tasarruf etsin
diye sadece 1 kronluk metal veriyordum”
demisti. Kendisine Allahtan uzun omdr
diliyor, ellerinden 6ptiyorum.
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ustalara saygt

Atatiirk U.D.F. Protez Anabilim Dali 6gretim iiye ve yardimcilari.

oOyle sey! Sosyal bir boliim
degil ki sadece amfiyle,
kitapla yiiriitiilsiin.

15 6grencimiz varken,
hepsinin durumunu
bilirdik; ailesinin maddi
durumuna varana kadar.
Ogrenciyi toplardik iinit
basina hastaya yaklagim
nasil olmali, onu anla-
tirdik. Kadromuz zayif
da olsa 6grenci sayisi az
olunca birebir ilgilenme
sansimiz oluyordu. Unitin
basina 6-8 staj 6grencisi
ancak sigar. Ogrenci sa-
yis1 fazla olunca gruplara
ayiracaksin, farkl hastalar
vereceksin; takip etmesi
¢ok daha zor.

Fakiiltenin sonraki 6g-
retim kadrosu hep kendi
yetistirdiklerinden mi
olustu?

Cengiz Oktay ve Umit Ga-
zilerli disinda evet. Cengiz
Bey de profesor olduktan
sonra Istanbul’a gitti
zaten; orada bir siire galis-
tiktan sonra da maalesef
kaybettik kendisini Allah
rahmet etsin. Umit Bey
emekli oluncaya kadar fa-
kiiltemize katkilar sagladi.
Onun disinda Fakiilte hep
kendi yagiyla kavruldu.

Kisisel hayatinizdaki
gelismelerden pek
bahsetmedik...
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1968’de evlendim. 69’da
biiyiik oglum Biilent,
72’de de kii¢iik oglum
Ciineyt dogdu. Biilent
baba meslegini secti,
ortodonti profesorii oldu.
Kiz1 torunum Melis de
Yeditepe Dighekimligi 4.
sinifta okuyor. Ciineyt tib-
b1 tercih etti, Trabzon’da
doktor olarak calisiyor.

Muayenehaneniz oldu
mu hi¢?

Hastanede ¢alistigim
donemde bir sosyalizas-
yon yasas1 ¢itkmigti, ayrica
muayenehane agmaya
izin verilmiyordu. Fakat
hasta bakan hekimler
doner sermayeden pay
alirken ben de hasta
bakmama ragmen doner
sermaye pay1 verilmedigi-
ni fark ettim ve sebebini
sordum.

Biraz arasgtirdiktan
sonra senin kadronda bu
goriinmiiyor dediler. “O
zaman ben de muayene-
hane acayim” dedim, “hig-
bir mahzuru yok” yanitim
alinca 1966-69 yillari
arasinda muayenehanemi
actim. Serbest ¢alisanlar-
dan Saglik Miidiirliigiine
sikayet edenler de oldu
ama Saglhik Midiirii du-
rumumu inceleyince bana
hak verdi.

Fakiilte kurulup asistan

olunca muayenehane-
mi kapattim. Dogent
olduktan sonra yeniden
muayenehane agtim, bir
sene kadar daha mua-
yenehanede caligtim;
Universitem tarafindan
meslegimi gelistirmek
icin alt1 ayligina Paris’e
gonderilince, son olarak
kapattim.

Ne zaman profesor
oldunuz?

YOK kurulduktan sonra
profesorliik i¢in yabanci
dil zorunlulugu getirilmis-
ti, hepimiz haril haril ingi-
lizce calismaya basladik.
Sonrasinda bir yonetmelik
¢ikt1 ve su kadar senelik
docent olanlara eserleri
incelenerek profesor hakki

‘Insan bilmedigi
konularda o eksikligi
hissediyor. Cok enteresan
vakalar geliyordu;
bakip 6grenecegimiz
bir hocamiz olsa ¢cok
iyi olurdu tabii ama
kimseden bir sey
gormedik biz. is basa
dlistince de daha
arastirmaci olduk
galiba.

tanindi. Eserleri toplayip
YOK’e gonderdik ve birkac
ay sonra profesorligiimiiz
kabul edildi.

Ustiiniizde kidemli bir
ogretim liyesi olmadan
yetismenin eksikligini
hissettiniz mi?

Gayet tabii hissettik.
Insan bilmedigi konularda
o eksikligi hissediyor. Cok
enteresan vakalar geliyor-
du, bakip 6grenecegimiz
bir hocamiz olsa ¢ok iyi
olurdu tabii ki; ancak
kimseden bir sey gérme-
dik biz. is basa diisiince

de daha arastirmaci olduk
galiba. Boylece Kron
Koprii Protezi ve Total
Protezler kitaplarim bu
kosullarda olustu.

Fakiiltede idari
gorevleriniz oldu mu?
Dokuz y1l dekan yardim-
cis1 olarak, ii¢ y1l da dekan
olarak gorev yaptim. 2005
yilinda emekli oldum,
sonrasinda da ¢calismaya
gerek duymadim. 40 sene-
den fazla calistim ve bunu
kendimce yeterli gordiim.
Van’da arazilerim var ve
orada ceviz yetistiriyorum.

Son yillarda
dishekimligi fakiiltesi
ve kontenjanlarinin
kontrolsiiz artisi
konusunu nasil
degerlendiriyorsunuz?
104. fakiilte agildi
gectigimiz giinlerde...
Cinayet. 104 fakiilteye
Ogretim tiyesini nereden
ve nasil bulacaksin? Bu
kadar ihtiyag¢ varken
ogretim tliyesinin kalitesini
nasil yiikselteceksin?

Dishekimligiyle gecen
50 yiinizdan memnun
musunuz?
Dedigim gibi, bilingli
olarak sectigim bir meslek
olmasa da zaman iginde
benimsiyorsun. Benim-
semezsen, sevimezsen o
meslegi icra edemezsin.
Hastaya faydal olu-
yorsun, degisik degisik
vakalar1 alip ¢oziiyorsun;
bundan giizel bir sey var
mi1? Meslege girdiysen
tam benimseyeceksin ya
da hic¢ yapmayacaksin.
Geng meslektaglara
tavsiyem bilginin pesin-
de kogsunlar, kongreleri
takip etsinler. Biz zama-
ninda kitap bulamazdik,
simdi her geye her yerden
ulasma imkam var, iyi
degerlendirsinler. o
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Rafaello’nun 1509-1511 yillari arasinda yaptigi
Atina Okulu freski antik Yunan uygarliginin A
biitiin onemli filozof ve bilginlerine yer veriyor.

Voo =™

Hocam,

u

var midir senin de bir hocan?

u yazi i¢in elimize tutusturulan telin ucunu
Bbulmak icin yolumuz ve sOzlimiiz milattan

once 399 yilina Atina’ya diisiiyor. Hem de bir
filozofun evine. Filozofumuz Sokrates, gelen hediye
karsisinda saskindir. Hediyeyi gonderen 6grencisi
Platon’dur. Hediye ise ii¢ adet insan heykeldir. Hem
de birbirinin aynisi {i¢ insan heykeli. Sokrates, hey-
keller arasinda farki bulmaya calisir. Agirhigina, ta-
sina, en kiiclik kivrimina kadar her sey aynidir. Ara-
larindaki fark nedir diye diisiiniir. Bu haber Atina’ya
yayilir. Herkes heykeller arasindaki farki bulmaya
calisir. Ama bulamazlar!

O sirada Atina’ya gelen bir genc adam bu heykel-
leri gormeye gelir. Heykellere soyle bir baktiktan
sonra eline kiiciik bir tel alir, heykellerin hepsinde
kulaklarinda kiiciik bir delik oldugunun farkina va-
rir. Elindeki teli birinci heykelin kulagina sokar telin
ucu heykelin agzindan cikar. ikinci heykelin oniine
gelir ve onun da kulagina sokar telin ucu bu sefer
heykelin diger kulagindan c¢ikar.

Sokrates ve cevresindekiler merakla gen¢ adami
izlemeye devam ederler. Gen¢ adam son heykelin
Oniine gelir onun kulagina da ayni teli sokar ama
telin ucu hicbir yerden ¢ikmaz. Teli ¢eker ve iceride
kalan kismi 6l¢er. Bu kulaktan kalbe olan mesafedir.
Bunun iizerine Sokrates’e donerek soyle der;

“Bu heykelleri her kim tasarladwysa size bir sey-
ler soylemek istemis. Ciinkii birinci heykel her duy-
dugunu dillendiren bosbogazlar yeriyor. Ikinci

heykel 6giit dinlemeyen, bir kulagindan girip dije-
rinden ¢ikan insanlar anlatiyor. Bilge iistat Sok-
rates!... Bu iki hediye sizin icin degil. Ama ticiincii-
sti size layiktir. Ciinkii ‘Kulagindan gireni kalbinde
saklayan makbul adamdir!” demek istiyor istiyor.”
Sokrates, gordiikleri karsisinda etkilenmistir ama
olduk¢a da mutludur. Mutlulugunun nedeni; hey-
kelleri gonderen Platon gibi bir 6grenci yetistirmis
olmasidir. Hemen gen¢ adanm odiillendirmek ister.
‘Soyle bakalim gen¢ adam 6diil olarak ne istersin?’
Geng adam; ‘6diil istemedigini ama bu heykeli gon-
deren kisi ile tamsmak istedigini’ soyler. Tamam’
der Sokrates ve devam eder ‘adin nedir gen¢ adam?’
diye sorar. Geng adam yanitlar: Aristoteles.
Boylelikle telin ucunu Aristoteles’in adinda bul-
mus olduk. Aristoteles de o giinden sonra Platon’u
bulur ve 6grencisi olur. iste tam burada o meshur
soru gecer tellerden. ‘Hocam var nu senin de bir
hocan?’ Bu soruya soyle yanit verelim, Sokrates Pla-
ton’un hocasi, Platon ise Aristoteles’in. Peki, Aris-
toteles ya da bildigimiz isimle Aristo kimin hocas1?
Ona da hemen yanit vereyim: ‘Biiyiik Iskender’in.
Simdi Aristoteles’in teli iizerinde biraz nefeslene-
lim yoksa dengemizi kaybedip diisecegiz. Selanik
Stagira’da dogan Aristoteles’in babasi1 doktor oldu-
gundan kendisi de tip bilimine yakindir. Dis hekim-
ligi alanina katkilar1 olmustur. ‘Mechanica’ adli ese-
rinde demirden yapilmis odontagra ‘dis kerpeteni’
ve rizagra “kok kerpeteni” kullanarak dislerin kolay

*Sair, yazar. Ask-1 Salacak, Kii¢lik Bir Ada'nin Not Defterinden Bolaman, Balkondan Diisen L Hazinedar'in yayimlanmis kitaplaridir.
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cekiligini tarif eder. Yani davye kullanimini yazar.
Bunun disinda dis ¢tkmasi, ¢iiriik disi ve dis eti has-
taliginin tedavisini, kayip olan disi ve kirilmis ¢ene-
yi sabitlemek i¢in tel kullanimi gibi konular1 iceren
dishekimligi hakkinda yazilar yazar.

Bu arada, erkeklerde kadinlardan daha fazla disg
bulundugunu, fazla disi olanlarin fazla yasadigi, yir-
mi yas disi yani akil disinin baz kisilerde 6zellikle
kadinlarda 80 yasina kadar siirebildigi ve dislerin
Oomiir boyu uzadig: gibi son derece yanlis diislince-
leri de vardir.

Aristo’y1 bu yanlig diisiinceleriyle bas basa birakip
tel iizerinde yiiriimeye devam ederek milattan sonra
9. yiizyila, Halep’e gidelim. Filozof, bilim adami ol-
masinin yaninda gokbilimei, mantik¢1 ve miizisyen
sifatlarim1 da tasiyan Farabi'nin evinden gelen ud
sesine kulak verelim. Farabi, Aristoteles’in goriis-
lerine ¢cok 6nem veren onun 1g1g1nda yoluna devam
eden bir filozof 'tur. Her ne kadar aralarinda yiiz-
yillar olsa da onun 6gretilerini benimseyen ve onun
eserlerini Arapca’ya ceviren Farabi bir yerde Aris-
to’nun 6grencisi sayilir.

Farabi’nin evine tekrar dondiigiimiizde Farabi'nin
o zaman dort telli olan ud’a besinci teli ilave ettigini
Ogreniyoruz. Farabi udunu ¢almaya devam ederken
bizim de goniil tellerimizi titriyor. Hazir ritmi yaka-
lamigken bu miizigin egliginde giinlimiize dogru tel
iizerinde yiiriimeyelim. O da ne? Telin {izerinde bize
dogru birisi geliyor. Dengemizi kaybetmeden ona
dogru ilerliyoruz.

Karsimizdaki kisi korkmamamizi yoksa ikimizden
birinin telden diisecegini, adinin Ozdemir Turan ol-
dugunu, Istanbul Fatih’te yasadigini ve bir tel cam-

GITD

SUREKLI DISHEKIMLIGH EGITIMI

KREDILENDIRILEN
ETKINLIKLER

SDE Yiiksek Kurulu'nun Agustos 2021 tarihli

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGi

toplantisinda degerlendirilen etkinlikler:

Estetik Dishekimligi Akademisi

baz1 oldugunu soyliiyor.

Tel {izerinde birine rastlamigken anlatmaya de-
vam ediyor; “12 yasinda Sehzadebasi’nda bir gos-
teride gordiiklerimden sonra adeta kiiciik dilimi
yutuyordum. Cambazlar, sthirbazlar, rengarenk
diinya adeta beni icine aldi. Orada sthirbaz ile
tamstim. Iste bu sihirbaz beni bu renkli diinyaya
sokan ustadir. Ondan illiizyon ogrendim. Sonrala-
r1 bu kumpanya ile Anadolu’ya gésteriye gittik ve
Mugla Ortaca’da tamstigun tel cambazi beni biiyii-
ledi ayagim yerden kesildi ve o giinden beri telin
tistiindeyim. Ayagum yerden kesen bu cambazin
adi Yakubi'dir.Bir yandan tel cambazhgi yaparken
bir yandan da egitimimi stirdiirdiim. Okudugum
tintversite de zaman zaman tel ile ugrastim. Cam-
bazhik degil ama tel biikmiisliigiim cok. Sasirma!
Ben dishekimligi fakiiltesinde okudum. Aym za-
manda bir dishekimiyim.”

Evet, ben de sizin kadar sagkinim bugiin yurdu-
muzun tek tel cambaz bir dighekimidir. Teli salla-
mayin liitfen! Yoksa diisecegiz. En giizeli ben diis-
meden telden ineyim. Ama inerken o meshur soruyu
Ozdemir Turan’a da soruyorum; ‘Hocam var nudr
senin de bir hocan?’ Ozdemir Turan, ‘stkt dur sim-
di’ diye yanithyor; ‘Beni bu renkli diinyaya sokan
sthirbazin yani ilk hocamn adi Selanikli Farabi’.

Hayir! Teller sallanmiyor, rezonans o rezonans...
hem de tarihten gelen bir rezonans. (n])

KAYNAKLAR

- Dishekimligi Tarihi/ Prof.Dr. H. Serdar GCétert, E.U. Dishekimligi
Fak. Protetik Dis Tedavisi A.D., Bornova 2009.
« Iskender Pala/Zaman Gazetesi

Tel: 0.212.217 47 07
Dernegi (EDAD) el:0 0

25. Uluslararasi Estetik Dishekimligi Kongresi
16-18 Eylil 2021

VEFAT

istanbul Dishekimleri Odasi
Uyesi meslektasimiz
Umit Tuvay
(1978 Marmara U.D.F. mezunu)
yasamini yitirmigtir.

istanbul Dishekimleri Odasi
Uyesi meslektasimiz
Hakan Akca
(2004 istanbul U.D.F. mezunu)
yasamini yitirmigtir.

Kayseri Dishekimleri Odasi
Uyesi meslektasimiz
Ahmet Comlekoglu
(1973 istanbul U.D.F. mezunu)
2 Eyliil 2021 glind yasamini yitirmistir.

istanbul Dishekimleri Odasi
Uyesi meslektasimiz

Faruk Unsal

(1980 istanbul U.D.F. mezunu)
yasamini yitirmigtir.

izmir Digshekimleri Odasi tiyesi
meslektasimiz Yal¢in Tokgoz
(1974 Ankara Dishekimligi Yuiksek Okulu

mezunu) Temmuz 2021 gunu

yasamini yitirmistir.

Mersin Dishekimleri Odasi
Uyesi meslektasimiz
Cafer Hiiryurt

(1979 Gazi U.D.F. mezunu)
. 2 Eyliil 2021 giinii yasamini yitirmistir.

Ailelerinin ve yakinlarinin acisini paylasir, bagssaghg dileriz.
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Orhan Cimen
Cinius Yayinevi
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Eliezer J. Sternberg
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John Fowles
Ayrinti Yayinlari

Cev.: Stiha Sertabipoglu
8165s./ 1. baski 2021
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Araf

Tﬁrk Dishekimleri Birligi idari Miidii-
rii Orhan Cimen’in yedinci siir ki-
tab1 ‘Araf gectigimiz giinlerde yayimlan-
d1. Internet iizerinden de www.bkmkitap.
com, cinius.shop ve www.pandora.com.tr
adreslerinden temin edilebiliyor.

Siirine Isim

Yasim “Bu son fasildir” yasatiyor
kacg isim gonderdin kitabina
hepst “son” diyor-.
Nihayetlendirdigin riiyalara
acilar biraktin,

her sabah inlemelerim
hir¢inlagmis hayallerim

sana gelmek istiyorlar yeniden.

Bir bilsen nasil iiziiliiyorum
mabedimin namahremindeki

sadece tkimizin bildigi bir masala
Himalaya'yr gormedikce kim inanirdi
yiiregimin gizemli izini

bin bir bohc¢ada ellerinde

bahtimi tasiyan omriimiin devrani.
Bir asir oldu

her yiiregin harci degil bu kadar uzun
hasret,

senli umutlar dylesine biriktirdim ki;
girecegin

kapidan baskasim gérmiiyor artik
gozlerim...

Beynin Mantiksiz Davraniglarimizin Ardindaki Gizli Mantig:

Noro Lojik

Bilingaltlmlzln derinlerinde, gordii-
giimiiz, duydugumuz, hissettigimiz
ve hatirladigimiz her seyi sessiz sedasiz
isleyen bir sistem vardir. Beynimiz, ¢ev-
reyle etkilesim halinde oldugumuz her an
sayisiz duyumun siirekli bombardimam
altindadir. Beynin altinda yatan mantik
sistemi, tipki anlamli hikayeler yaratmak
icin kamera goriintiilerini ve ses kayit-
larin toplayan ve diizenleyip montajini
yapan bir film edit6rii gibi biitiin diistince
ve algilarimizi, yasam deneyimimiz ve
benlik algimiz haline gelen makul bir
anlat1 olusturacak sekilde birlestirir.

Bu kitap, altta yatan bu mantik ve
onun, gerek en tuhaf norolojik hastalik-
larda gerekse en basit giinliik duygu ve

Daniel Martin

owles’un anlati kurma ve hikaye etme

becerisinin belki de en giizel 6rnegi
olan Daniel Martin yazarin kariyerinin en
6nemli romanlarindan birisi. Otobiyogra-
fik 6zellikler tasiyan bu ilk ve tek roma-
ninda Fowles, anilar esliginde ge¢misin
izini sliren Daniel’in hikayesini anlatiyor.
“Flashback”lerle zaman icinde siirekli
devinen hikayede, pek ¢ok anlat: teknigi
ve roman i¢inde roman kurgusuyla karsi-
lagacaksimz. Cocuklugundan yetigkinligi-
ne, yetigkinliginden gencligine siralama

kararlarimizda, bilingli deneyimimizi
nasil yarattig1 hakkindadir.

Beynimiz algimizdaki bosluklar1 neden
ve nasil doldurur? Korler haliisinasyon
gorebilir mi? Farkinda olmadan gordii-
giimiiz seyler ruh halimizi ve kararlari-
mizi nasil etkiler? Sahte anilar nereden
gelir? Neden kendimizi gidiklayamayiz?
Hipnozla cinayet iglenebilir mi? Zihin
parcalandiginda ne olur? Norolog Eliezer
Sternberg, beynimizin bilingli ve bilingdi-
s1 diizeyde algilarimizi isleyerek anlaml
bir yasanti olusturmak icin nasil canhirag
ugrastigini agiklarken bu ve benzer ilging
sorulara detayl sinirbilimsel yanitlar
sunuyor.

(Tamtim Biilteninden)

gozetmeksizin, cagrisimlarla sicrayan
anlat1 Oxford Universitesi kampiisiinden
Iskocya’daki bir kir evine, Nil iizerindeki
tekne gezintilerinden Hollywood stiidyo-
larina kadar genis bir alana yayiliyor.
Istanbul Dishekimleri Odas1 Basin Ya-
yin Komisyonu’'nda da gorev alan meslek-
tasimiz Siiha Sertabipoglu tarafindan
Tiirkceye kazandirilan Daniel Martin diis
kirikliklarinin, hayal edilenle imkansizhik
arasindaki gerilimin, paylasilan degerler-
den kopuslarin ve sessizligin hikayesi.
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DiSHEKiMi OLARAK AGIZ KANSERLERINi NASIL TESHIS EDERIiZz?

ERKEN BULGULARI OKUMAK.

HOW TO DIAGNOSE ORAL CANCER AS DENTISTS?
READING THE EARLY SIGNS

OZET

Agdiz kanserleri en sik gorilen kanserler ara-
sinda 18. sirada yer almakla birlikte gelisen
teknoloji ve tedavi yontemlerine ragmen
sagkalim 6nemli dlcide degismemistir.
Ozellikle ileri evre kanserlerde 5 yillik sag
kalim %50'nin altindadir. Sigara ve alkol gibi
onemli onlenebilir risk faktorleri tanimlanmis
olmasina ragmen, halkin bilinglenmesindeki
artis her zaman davranisa yansimamistir. Dis
hekimlerinin agiz ve dis rehabilitasyonu gibi
agdiz kanserlerinin teshisinde, tedavi strrecin-
de ve tedavi sonrasi sagkaliminda ¢ok farkli
rolleri olmasina ragmen agiz kanserlerinin
erken tanisinda rolleri kritiktir. Yumusak
doku muayenesi ve agdiz kanseri taramasl,
ilk kez karsilasilan her hastada cogu zaman
hayat kurtarici olabilir. Muayene kesin taniya
yol agmaz, ancak sipheli lezyonlarin ortaya
¢ikariimasinda énemli bir adimdir. Biyopsi,
oral kanserler icin tek kesin tani araci olarak
hala tartismasiz altin standarttir. Yardimci
tani yontemleri ise 6zellikle cesitli boyalar ve
floresan kullanarak taniya giden yolda he-
kime destek olmaya calisir. Risk grubundaki
hastalari belirlemek, dizenli agiz kanseri
tarama muayeneleri yapmak, hastayi olasl
risk faktorlerinden uzak tutmaya calismak ve
hepsinden dnemlisi Uzerinde calistigI doku-
lari cok iyi tanimak ve patolojiyi fark etmek
en onemli konulardan biridir.

Anahtar Kelimeler: agiz kanserleri, tani,
agiz kanseri taramasi, dis hekimi

ABSTRACT

Oral cancers rank 18th among the most
common cancers, however, survival has not
changed significantly despite developing
technology and treatment methods.

5-year survival is below 50%, especially in
advanced stage cancers. Although major
preventable risk factors such as smoking
and alcohol have been identified, the
increase in public awareness has not always
reflected on behavior. Although dentists
have very different roles in the diagnosis,
treatment process and post-treatment
survival of oral cancers, such as oral and
dental rehabilitation, their role in the

early diagnosis of oral cancers is critical.
Soft tissue examination and oral cancer
screening can often be life-saving in every
patient encountered for the first time. Of
course, examination does not lead to a
definitive diagnosis, but it is an important
step in revealing suspicious lesions. Biopsy
is still the undisputed gold standard as

the only definitive diagnostic tool for oral
cancers. Auxiliary diagnostic methods, on
the other hand, try to support the physician
on the way to diagnosis, especially using
various stains and fluorescence. Identifying
the patients in the risk group, performing
regular oral cancer screening examinations,
trying to keep the patient away from
possible risk factors, and above all, to know
the tissues he works on very well and to
notice the pathology is one of the most
important responsibilities on the dentist.

Keywords: oral cancer, diagnose, oral
cancer screening, dentist
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Aglz kanserleri, yayinlanan son raporlara gére diinyada
en sik gorilen onsekizinci kanser tiridir'. Tim vicut
kanserleri arasinda gorece sikligi az olmakla birlikte, 6zel-
likle ileri evre kanserlerde, 5 yillik sagkalim oraninin gelisen
teknoloji ve tedavi yontemlerine ragmen halen %50'nin
altinda olmasi 6nemli bir noktadir.

Diinya Saglk Orgiitii tarafinda 6nlenebilir risk faktorleri sini-
flamasinda yer alan tittin kullaniminin, agiz kanserlerinin
ilk sirada yer alan risk faktori olusu ayrica 6nemlidir. Titlin
kullaniminin zararlarina dair toplumda artan farkindalik,
halen bireylerin bu konudaki tutum ve davranislarina tam
olarak yansimamaktadir.

Calisma alanimiz icinde yer alan bu hastalik ile ilgili, dishek-
imleri olarak pek ¢cok gorev ve sorumlulugumuz bulunmak-
tadir. Siralayacak olursak;

Onleyici olma konusunda sorumlulugumuz; bireylerin
ozellikle tutiin kullanimina dair davranislarini tespit et-
mek, olasi zararlari ve agiz kanseri gelisimindeki roliinden
bahsederek bilimsel temelli tavsiyelerde bulunmak,

Ozellikle tiitiin kullanan bireylerde daha sik rastlanan oral
potansiyel malign lezyonlarin tanisi ve takibini yapmak,

Olasi agiz kanseri olgularini teshis etmek,

Adiz kanseri teshisi almis bireylerde, tedavi dncesi, tedavi
sirasinda ve tedavi sonrasi ddonemde agiz hijyeni konu-
sunda egitim vermek ve hastayl motive etmek,

Agiz kanseri gecirmis bireylerin uzun dénemde takiplerini
yaparak dental rehabilitasyonlarini aglamak, osteorady-
onekroz, trismus, kserostomi, radyasyon curikleri ve olasi
ikinci primer kanserler konusunda hastalarin takip ve
tedavilerini yapmak.

Bu sorumluluklarimiz arasinda teshis basamadi bir adim
onde yer alir, bunun nedeni erken dénemde teshis alan agiz
kanserlerinin ileri evre hastalara gore sagkalim oranlari ve
hayat kalitelerinin cok daha yiiksek olmasidir.

Tani Nereden Bagslar?

Adiz hastaliklari ve 6zelinde agiz kanserleri icin tani, iyi bir
klinik muayene ile baslar. Dishekimlerinin agiz kanserleri
konusunda ustlendikleri sorumluluklarin timu énemli
olmakla beraber, tani siirecindeki rolleri kritik Snem tasir.
Her hastaya ilk muayene sirasinda yapilacak yumusak doku
muayenesi hayat kurtarici olabilir.

TDB Dighekimliginde Klinik Dergisi Vol 6, Sayi 4, 09:2021

Klinik muayene kesin taniya varma konusunda elbette
yetersizdir ancak stipheli lezyonlarin taninmasini saglar.
Biyopsi halen kesin tani icin altin standart olarak kabul
edilmektedir.

2016 yilinda New York Universitesinde yapilan Global Agiz
Kanseri Forumunun yayinlanan raporunda, geleneksel

adiz muayenesi ile saptanan agiz kanseri stipheli lezyon-

lar yapilan biyopsilerle karsilastirilmis ve geleneksel agiz
muayenesinde slipheli gorilen lezyonlarin biyopside kanser
olarak verifiye edilme oranlari sunulmus ve incelenen 10
calismanin hicbirinde oranin %50'nin altina diismedigi ifade
edilmistir?.

ingilizce'de ‘oral visual inspection’ olarak tanimlanan agiz
icinin gozle yapilan muayenesi ve birlikte yumusak doku-
lara uygulanan palpasyon muayenesi iyi klinik muayenenin
esasini olusturur. Yumusak doku muayenesi icin 4 kadran
dis ve diseti muayenesinin 6tesinde 8 adimda agiz kanseri
taramasi olarak anilan muayenenin yapilmasi gerekir. Kon-
vensiyonel agiz muayenesinin uygun yapilabilmesi icin iyi
bir 151k altinda ve dikkatle yapilmasi gerekir. Bu muayenenin
asamalari asagidaki fotograflarda detayli olarak verilmistir.
(Sekil 1)

Agiz kanserlerinin blytme hizlarinin yiiksek olusu, iki muay-
ene veya hatta devam eden dental tedavi seanslari arasinda
bile lezyonu dikkat cekici kilabilir. Jensen ve ark/nin® rapo-
runda agiz kanserlerinin timor hacminin iki katina ulasma
hizi ortalama 3 ay olarak bildirilmistir.

Hastaligin tani almasinda gecikme, tedavi basarisini ve
hayat kalitesini 6nemli 6lctide etkiler. Siegel ve ark/nin*
calismasinda agiz kanseri hastalarinin sadece %30'unun
lokal hastalik ile erken evrede tani aldigi belirtilmistir. Tanida
gecikme iki farkli bakis agisindan degerlendirilebilir. Hasta
acisindan ele alindiginda, bireyin fark ettigi ilk degisimden
bir hekime basvurana kadar gecen siireden bahsederiz. Bu
gecikmede etkili faktorler arasinda psikososyal faktorler,
saghga iliskin davranis bigimi, sosyoekonomik faktorler,
egitim seviyesi, saglik merkezlerine ulasim veya imkaninin
varligi gosterilmektedir. Bu bilgilere ek olarak agiz kanseri
acisindan daha yuksek riskte olan bireylerin (kirk yas Gst,
erkek, alkol tiiketen, tltiin kullanan, az sebze meyve tiiket-
en) rutin dishekimi muayenelerini ihmal ettigi bildirilmek-
tedir. Gecikmedeki ikinci bakis hekime basvurdugu andan
teshis alana kadar gecen siire ile ilgilidir. Buradaki degisken-
ler ise saglik sisteminin isletilmesi, hekimlerin konu ile ilgili
bilgisi ile iliskilendirilmektedir.



Agiz icinde muayeneyi tamamladiktan sonra goriilen
lezyonlarin siniflandirmasini yaparak, tespit ettigimiz
lezyon ya da lezyonlarin agiz kanseri agisindan stipheli olup
olmadigi degerlendirilmelidir. Agiz icinde gorilen pek ¢ok
Ulseratif ve vezikiiloblloz lezyon benzer klinik goriinime
sahiptir. Agiz mukozasi ince oldugundan, olusan vezikil ve
biller hizla patlayarak tlserlere dondisurler, Glserler kolay-
likla disler ve yiyeceklerle travmatize olurlar ve agiz florasi
tarafindan sekonder olarak enfekte olurlar. Bu faktorler
deride karakteristik gértiniime sahip olabilecek lezyon-
larin agiz mukozasi icinde spesifik olmayan benzer klinik
goriiniimlerine neden olur. Bu tir lezyonlari degerlendirirk-
en hastalara lezyonun akut ya da kronik olmast ile ilgili uy-
gun sorular yoneltilmelidir. Agiz kanserleri akut durumlarin
icinde yer almazlar. Kronik lezyonlar ise agiz icinde ¢oklu
alanda gorilen lezyonlar (daha ¢ok dermatolojik hast-
aliklarin agiz ici bulgularini (6rn: pemfigus vulgaris) icerir) ve
tek Ulserler olarak gruplanabilir. Kronik ve tekli Glserler s6z
konusu oldugunda ayirici tani kiimesinin icinde, travmatik
Ulserler, spesifik mantar enfeksiyonlari (6rn: blastomikozis),
oral potansiyel malign lezyonlar ve agiz kanserleri kalir.

Agiz kanseri icin agiz ici muayene belirli bir disiplin icinde
yapildiginda teshiste %94 oraninda basarili bir yéntemdir.
Yapilan bir calismada dishekimlerine verilen egitim 6nce-

si agiz kanserini tespit oranlari %82,6 iken, 6 aylik egitim
programi sonrasi bu oran %92,7'ye yiikseldigi belirtilmistir.
Gorsel olarak tespit edilse de lezyonun benign ya da malign
oldugunun belirlenmesi icin altin standart doku biyopsisi-
dir’.

Temel olarak agiz kanseri belirtileri olarak ulser, agri, sislik
ve indurasyon tanimlanir. Gorsel muayene de saptanan
lezyonun bu klinik 6zellikleri de arastiriimalidir.

Sekil 1: Yukarida yer alan 7 fotografta
siraslyla gézlenmesi gereken agizici
bolgeler gosterilmektedir.

Yardimci Diagnostik Yontemler

Dishekimlerinin agiz kanserleri ve oral potansiyel malign
lezyonlari teshisini kolaylastirmak ve mimbkuin olan en erken
zamanda lezyonlari tespit edebilmelerine yardimci olmak
icin gelistirilen sayisiz yeni yardimci teknolojiler mevcuttur.

ideal bir yardimci diagnostik yéntem ya da gerecte bu-
lunmasi gereken 6zellikler; basit, ucuz, glivenli ve toplum
tarafindan kabul edilebilir olmasi, erken donem hastaligi
tanimasi, ytiksek bir dogruluk ve dustk bir yanilgi pay!
bulunmasi olarak 6zetlenebilir®.

Bu yardimci yontemleri inceleyecek olursak;

Sitoloji bazli

Molekdler bazl

Isik bazl

Vital Boyama bazli

Yapay zeka bazli olarak siniflayabiliriz.

@ s N =

Sitoloji bazli yontemler hizl ve ucuz olmakla birlikte
sonuglari standart kabul edilen doku biyopsisine kiyasla
halen disuk pozitiflik vermektedir. Doku yiizeyinden alinan
stirlinti 6rneginin incelemesine dayali bu method lizerine
ek bazi calismalar yapilmis olsa da kanserin kesin tanisina
her zaman izin vermez. Molekdler bazl yontemlerde ise tek
bir biyobelirte¢ bulmak icin yapilan ¢cok sayida calisma su
ana kadar net bir sonug vermemistir. Tiiklriik bu calismalar
icin degerli ve popiiler bir calisma alani olmaktadir. DNA,
mMRNA, microRNA bazli ¢ok sayida ¢alisma halen yapilmak-
tadir. Glvenilir bir tikirik testinin olasi agiz kanserini tespi-
ti icin 6rnekleme tekniginden, isleme tekniklerine kadar pek
cok zorluk iceren bu yontemlerin temel zorlugu ise Sidavan
ve ark/nin’ calismalarinda belirttikleri gibi insan tukirik
proteomunun 3400'den fazla protein icermesi ve bunlarin
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808 tanesinin agiz kanserlerinde eksprese ediliyor olmasidir.
Isik bazli ve vital boyama bazli yardimci yontemler kesin tani
icin olmasa da daha net bir biyopsi alani saglama nok-
tasinda bahsedilen yontemlerden daha giivenilirdir. Ancak
hic bir vital boyama yontemi ya da isik bazli ydntem gozle
gorulmeyen bir lezyonu tespit etmez.

En sik kullanilan vital boyama yontemi toluidin mavisi ile
boyamadir. Tiazin grubuna dahil metakromatik bir boya
olan toluidin mavisinin DNA'ya baglanmaya affinitesi
bulunur. Topikal olarak uygulandiginda, neoplastik veya
enflammatuar dokular gibi hizli béliinen dokular, rejenere
olan epitel dokulari ve aciga ¢ikmis bag dokusunu boyar.
Bu yontem oral potansiyel malign lezyonlarin progresyon-
larini takip etmek icin, stipheli sinirlari kontrol etmek icin
ve kanser tedavisi gormis hastalarin ikinci bir primere karsi
kontrollerini gerceklestirirken kullanilir. Yiiksek metabolik
aktivitesi olan enflammatuar lezyonlari ve iyilesen ulserleri
de boyadigindan yanlis pozitif cevap sikhgi yiiksektir®.

Isik bazli yardimci yontemlerin gelistirilmesi uzun yillar
suren medikal arastirmalar sonucu displastik ve malign
mukozal dokularin absorbans ve reflektans karakterlerinin
ortaya ¢ikarilmasindan sonra gelistirilmistir. Burada amag,
konvensiyonel agiz ici muayenede gozle saptanamayan
lezyonlarin goriilir hale getirilmesi ve saptanmasi olarak
belirtiimektedir. Isik bazl yardimci yéntemleri kullandiklari
1stk spektrumuna gore iki kategoride incelemek miim-
kiindir. Birinci grup 390-460 nm dalga boyu arasi spek-
trumda 1siklar kullanir ve normal veya saglikh doku acik yesil
gorinti verirken stipheli alanlar koyu renkli (floresan kaybi)
izlenir. ikinci grup mavi-beyaz 15191 (dalga boyu 430-580nm
arasi) kullanir ve protokoliinde 60 saniye %1’lik asetik asit ile
calkalama sonrasi ylizeydeki glikoprotein tabakanin uzak-
lastinlmasi ve hiicre dehidratasyonuna yol agarak hiicresel

elementlerin mavi-beyaz parlamasina imkan saglamasi yer
alir. Bu inceleme karanlik bir odada ve 6zel gozluk kul-
lanilarak yapilmalidir. Burada normal hiicreler mavi beyaz
15191 emecedi icin karanlk gortindrler ve displastik hiicreler
asetobeyaz denen bir parlamayla goriinti verir®.

Rashid ve Warnakulasuriya'®, 14 calismayi inceledikleri
derlemelerinde yardimci diagnostik yontem olarak isik kul-
lanilan hastalarda yiiksek riskli ve disuk riskli oral potansiyel
malign lezyonlar arasindaki farki belirlemede ¢ok yetersiz
kaldigini, malign lezyonlarda ise g6zle goriilemeyen hicbir
lezyonu tespit edemedidini bildirmislerdir.

Yapay zeka son donemlerde Uizerine en ¢ok calisilan
konularin basinda gelmektedir. Bizim alanimizda da agiz
kanserlerinin teshisine dair yapilan bir kag dncii calisma
bulunsa da su an ¢alismalarin bildirdigi anlamli bir sonug
bulunmamaktadir. Yine de yakin gelecekte yapay zeka
algoritmalarinin 6zellikle kanseri tanima ve oral potansiyel
malign lezyonlarin risk durumlarini tespit etme de ciddi yol
almasi beklenmektedir.

Sonug:

Dishekimligi pratiginde konvensiyonel agiz muayenesi
halen agiz kanseri teshisinde temel dayanagimizdir, dikkatli
ve 0zenli bir sekilde inspeksiyon ve palpasyonla muayene
yapilmalidir.

Erken donemde teshis edilen her kanser olgusu, sagkalim
ve hayat kalitesinde artisa imkan verecektir.

Yardimci yontemler potansiyel malign lezyonlarin takibinde
kullanilabilseler de, taniyi kesinlestirmek icin doku biyopsisi
ile kiyaslanabilir bir basari gdstermemektedirler. Bu nedenle
halen altin standart doku biyopsisidir.

KAYNAKLAR

. Pilleron S, Soto-Perez-de-Celis E, Vignat J, Ferlay

J, Soerjomataram |, Bray F, Sarfati D. Estimated
global cancer incidence in the oldest adults in
2018 and projections to 2050. Int J Cancer. 2021
Feb 1;148(3):601-608.

. Speight PM, Epstein J, Kujan O, Lingen MW,

Nagao T, Ranganathan K, Vargas P. Screening for
oral cancer-a perspective from the Global Oral
Cancer Forum. Oral Surg Oral Med Oral Pathol
Oral Radiol. 2017 Jun;123(6):680-687.

. Jensen AR, Nellemann HM, Overgaard J. Tumor

progression in waiting time for radiotherapy in
head and neck cancer. Radiother Oncol. 2007
Jul;84(1):5-10.

TDB Dishekimliginde Klinik Dergisi Vol 6, Say1 4, 09-2021

4. Siegel RL, Miller KD, Jemal A. Cancer Statistics,
2017. CA Cancer J Clin. 2017 Jan;67(1):7-30.

5. Huber MA. Adjunctive Diagnostic Techniques
for Oral and Oropharyngeal Cancer Discovery.
Dent Clin North Am. 2018 Jan;62(1):59-75.

6. Lingen MW et al. Critical evaluation of
diagnostic aids for the detection of oral cancer.
Oral Oncol 2008;44:10-22.

7. Sivadasan P, Gupta MK, Sathe GJ, Balakrishnan
L, Palit P Gowda H, Suresh A, Kuriakose MA,
Sirdeshmukh R. Human salivary proteome-
-a resource of potential biomarkers for oral
cancer. J Proteomics. 2015 Sep 8;127(Pt A):89-
95.

8. Chhabra N, Chhabra S, Sapra N. Diagnostic
modalities for squamous cell carcinoma: an
extensive review of literature-considering
toluidine blue as a useful adjunct. J Maxillofac
Oral Surg. 2015 Jun;14(2):188-200.

9. Cheng YS, Rees T, Wright J. Updates Regarding
Diagnostic Adjuncts for Oral Squamous Cell
Carcinoma. Tex Dent J. 2015 Aug;132(8):538-49.

10. Rashid A, Warnakulasuriya S. The use of light-
based (optical) detection systems as adjunctsin
the detection of oral cancer and oral potentially
malignant disorders: a systematic review. J Oral
Pathol Med. 2015 May;44(5):307-28.



DISHEKIMLIGINDE KLiNiK

Yayin Kurallan

Turk Dishekimleri Birligi Dergisi icerisinde bagimsiz bir
dergi olarak yayimlanan Dishekimliginde Klinik Dergisi
Turk Dishekimleri Birligi Akademi'nin resmi bilimsel
yayinidir.

ki ayda bir yayimlanan bu dergiye editére mektup ile
dishekimliginin ttim alanlarina iliskin deneysel, biyome-
dikal, epidemiyolojik ve/veya klinik 6zgtin ve bilimsel
arastirmalar, olgu sunumlari ile derlemeler Tiirkge olarak
kabul edilir.

Makale Yapisi:
1. Makaleler bilgisayar ile standart A4 (210x297 mm)
boyutunda Word'tin Times New Roman yazi tipinde,
iki satir araliginda ve iki tarafa yasl yazilmalidir.
Basliklar kalin fontta ve 14 punto ile yazilirken, alt
basliklar da kalin ve 12 puntoda; alt boltmler ise
italik ve 12 puntoda olmalidir. Makalenin geri kalan
govde kismiise 12 punto olmalidir.
2. Sayfa numaralari sayfanin sag altinda yer almali ve
kapak sayfasina numara yazilmamalidir.
3. Gereksiz kisaltmalardan kaginilmali, bitun kisalt-
malar metinde ilk getikleri yerde parantez icinde
aciklanmalidir.
4. Her 6zgiin arastirma metni“Baslik sayfasi, Ozet ve
Anahtar kelimeler(Ttrkge/ingilizce), Giris, Materyal
& Metot, Bulgular, Tartisma, Sonug(lar), Kaynaklar,
Tesekkir/Onay(Gerekliise), Sekiller (Resimler var ise),
Tablolar (Eger var ise)" bolimlerini icermeli, olgu
sunumlarinda ise “Baglik sayfas|, Ozet ve Anahtar
kelimeler(Turkce/ingilizce), Giris, Olgu Sunumu,
Tartisma, Sonug” bolimleri yer almalidir. Her bolim
ayr bir sayfada baglamalidir. Derlemelerde bélimler
olmamali, ancak ana metnin sonunda “Sonug”
bolum bulunmalidir
5. Baslik sayfasinda;
+Calismanin bagligr (maksimum 90 karakter)
+Yazarlarin varsa ikinci isimleri de dahil tim isimleri
» Makaleyi sunan kurumun (Gniversite, fakulte,
bolum, hastane) adi

- Anahtar kelimeler Tiirkce ve Ingilizce (maksimum.
5 adet)

-5 kelimeyi gecmeyen kisa baslik

-Gonderen yazara ait telefon, faks numarasi ve
e-postay! iceren iletisim bilgileri yer almalidir.

6. Makaleyi kullanilan en az 150 ve en ¢ok da 200
kelime ile yansitacak nitelikte olmasi gereken “Ozet”
béltimd; Tarkge ve ingilizce olarak hazirlanmali ve
Turkge 6zet;"Amag, Materyal & Metot, Bulgular ve
Sonucy, ingilizce ézet ise "Objectives, Methods,
Results ve Conclusion” béltmlerini tasimalidir ve bu
boltimler paragraf baslarinda koyu yazilmalidir. Olgu
sunumu ve derlemelerin 6zetlerinde bu boltimlerin
olmasina gerek yoktur. Turkge ve ingilizce maksi-
mum. 5 adet Anahtar kelime bulunmali ve Medikal
Konu Basliklar'na (MeSH MedLine/PubMed) uygun
olmalidir.

7. Ozguin arastirmalarin "Giris” bdlam var olan duru-
mu ve bahsedilmek istenen problemi isaret etmeli,
“Materyal & Metot"bélimuinde kullanilan metot
ve var ise hastalar acikca ifade edilip, hasta (insan)
iceren klinik deneme veya deneysel arastirmalarin
mutlaka etik komisyon onay yazisi bulunmali, ve
hastalardan gondllt onam formu alinmis olmalidir.

8. Ozguin arastirmalarin “Bulgular” bslimu kaynak ve o
kaynaklarla ilgili karsilastirma icermemeli ve yoruma
dayali bir ifade icermemelidir. Istatistiksel degerlen-
dirmeye yer verilmelidir.

9. Ozguin arastirmalarin “Tartisma’ boltimiinde,
calismanin ana sonucu agikga belirtilmelidir. Son-
rasinda yazar calismanin sinirlamalarini bildirmeli
ve kullandigr yontemleri elestirmelidir. Yazar kendi
bulgularini/gozlemlerini sunulmali ve diger yazarlar
ile karsilastiriimalidir. Sonuglar ise, tavsiyeleri icermeli

ve gelecekte yapilacak ilgili arastirmalara isik tutma-
lidr.

. Makalelerdeki“Kaynaklar” bolimu ise makale icinde

direkt olarak belirtilmis konularla ilgili olmalidir. Kay-
naklar listesi alfabetik sirada olmalidir. Metin icinde
kaynak numaralar st simge (superscript) olarak
yazilmali (Ornek:"...... bildirmistir. 3".) ve ayni bilgiyi
ifade eden kaynaklar kronolojik sirada ayni parantez
icinde numaralandiriimalidir. Makalenin kaynaklar
bolumuindeki eserlerin ti¢ veya daha fazla yazarli
olmasi halinde, sadece ilk yazar belirtiimeli ve ve ark.
ile bitirilmelidir (Ornek: Keller A. ve ark. 1986). Ayni
yazara veya yazar grubuna ait yayinlar, kronolojik
sirada yazilmalidir; ancak ayni yilda yayimlanmis
kaynaklar var ise kiictk harf (a, b, ¢, d. . gibi) ile
bildirilmelidir.

. Her kaynak; tim yazar(lanin ilk harfi biytk olacak

sekilde soyadlart ile adlarinin ilk harfini, calismanin
tam adini, derginin uluslararas olarak kabul edilmis
kisaltmasini (bknz. Index Medicus veya Science
Citation Index'e uygun), derginin sayisini, ¢alismanin
ilk ve son sayfalarinin numaralarini ve yayimlanma
yilinticermelidir (Ornek: Wiegand A, Caspar C,
Becker K, Werner C, Attin T: In-vitro - Untersuchun-
genzur Zytotoxizitatvon Self-Etch-Adhasivsystemen.
SchweizMonatsschrZahnmed 116: 614-621 (2006)).

. Kitaplar kaynak olarak gosterilirken, yazar(lar)in

soyadi, ile ad(lar)inin ilk harfi, kitabin adi, kaginci
baski oldugu, yayinevi, yayimlandigi yer, ile basim
yili, yazilmalidir. (Ornek:“T Wolf H F, Rateitschak E M,
Rateitschak K H: Parodontologie. 3. Aufl. ,Thieme,
Stuttgart (2004)).

. Kitap bolumu kaynak olarak gosterilirken, ilgili

bolumun yazar(lar)in soyadi, ad(larinin ilk harfi,

ilgili bolumn adi, kitabin editor veya editorlerinin
soyadlari, adlarinin ilk harfi, kitabin adi, kaginci baski
oldugu, yayinevi, yayimlandigi yer ve yil yazilmalidir.
(Orek: Bergenholtz G, Hasselgren G. Endodontics
and periodontics. In: Lindhe J, Karring T, Lang NP.
Clinical Periodontology and implant dentistry. 3th
Ed., Munksgaard, Kopenhag, 1997.).

. Kaynaklar icerisindeki tezler; tez sahibinin soyadini

ve adinin ilk harfini, tezin adini, yapildigi kurumu,
yer ve yili ile tezin niteligini belirtmelidir. (Orek:
Erdemir U. Farkli Clrtk Uzaklastirma Yontemlerinin
Dentin Baglayici Sistemlerin Baglanmasina Etkisi”
istanbul Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitdisd,
[stanbul, 2005, Doktora Tezi. "

. Kaynaklar icerisindeki internet kaynaklari iin ise

konu baslig, site adresi ve erisim tarihi belirtilmeli-
dir.

. Kaynaklar 6zet bilgi, kisisel dipnot veya firma adi

icermemelidir. Eger dyle bir bilgi belirtiimesi gereki-
yorsa, direkt olarak makalede gecmelidir.

. Sekiller/Resimler makalenin icinde yer almamalidir.

Her seklin bir bagligi olmali ancak gerek baslik
gerekse aciklamasi sekil ve gorintulerin Uzerinde
yer almamali, makale icerisinde gériinme sirasina
gore numaralandiriimalidir (Sekil 1, Sekil 2,Resim 1,
Resim 2... gibi). Sekiller ve resimler numaralarinin,
iceriginin ve aciklayici alt yazilarinin bulundugu
ayr dosyalar halinde gonderilmeli, resimlerin 300
dpi ¢oztintrlikte olmasi ve JPEG formatinda ayri
bir dosya halinde kaydedilmesi gerekmektedir .

Bu ¢ozUnUrltgun altindaki dosyalar ret edilecektir.
Yerlestirilen gorintd sayisi sinirlidir, makale uzun-
luguyla dogru orantili olmalidir. Eger sekiller veya
resimler daha 6nce bagka bir yerde yayimlanmis ise,
6nceki sahibinden veya 6nceki yayincisindan telif
haklar nedeniyle izin alinmis olmali ve bu belgede
tlm belgelerle birlikte gonderilmelidir.

. Tablolar ayri ayn A4 sayfalarina ytklenmis olarak ayri

bir dosyada bulunmali, makale icerisindeki gegis
sirasina gore Romen rakamlari (Tablo |, Tablo II....
gibi) kullanilarak numaralandiniimali ve bir baslik ile

YAZARLARIN DiKKATINE

birlikte anlagilabilir cizgiler ve sttunlar icermelidir.
Tabloyu aciklayici detaylar (kisaltilmis kelimeler,
kaynaklar, istatistiki bilgiler) tablonun direkt altinda
yer almalidir. Tablo seklinde sunulmus bir bilgi,
tekrar grafik halinde sunulmamalidir. Tam tersi de
gecerlidir.

19. Etik Gerekliligi: Hayvan/insan dislerinin yada dog-
rudan insanlarin dahil edildigi prospektif, deneysel
ve/veya klinik calismalarin kabul edilebilmesi icin
uluslararasi etik kurallarina uygun olmasi ve ilgili
Universitenin veya kurumun etik kurulundan alinan
onayin ilgili calismalarda Yayim Kurulu'na mutlaka
gonderilmesi gereklidir. Onden veya yandan hasta
ylzu iceren fotograflar hastanin kimligini agik etme-
yecek sekilde sunulmali. Bu durum saglanamaya-
caksa, mutlaka yazili izin alinmalidir.

Dergiye ulasan her makalenin daha 6nce bagka bir
dergide yayimlanmadigi ve tim yazarlarinin onayladigi
kabul edilir. Editore ulasan makalelerde tiim yazarlarin
makaleyi onayladigi kabul edilmektedir. Dergideki ya-
yimlanan makalelerdeki tiim fikir ve sonuglar yazar(lar)
Ina aittir.

E-posta yolu ile génderilen ve dergi icerigine uygunlugu
6n degerlendirme sonrasinda editdrce uygun bulunan
tim makaleler konusunda uzman ve bilimsel danisma
kurulunda yer alan 2 ve/veya 3 hakem tarafindan
degerlendirilir. Editor ve bilimsel danisma kurulu tyeleri
gonderilen makaleleri reddetme ve basimda éncelik
tanima hakkina sahiptir.

Yayina kabul edilen makalelerin kalitesini arttirmak
amaclyla eklemeler, cikartmalar, icerik degisiklikleri
istenebilir. Bu durumlarda yazardan degisiklikler yapilmig
ve yine hatasiz sekilde makaleyi yeniden géndermesi
istenecektir. Her makale yayin dncesi, yazara sadece
bir kere hatalarin dizeltilmesi icin yollanmaktadir. Bu
duizeltmeler sadece yanlis yayimlanmalarin &nlenebil-
mesi adina yazim/imla hatalarini icermektedir. icerige
ve/veya bicime yonelik diizeltmeler bu asamada
yapilamamaktadir. Yuklenen sekiller, gorintiler veya
tablolar derginin editoryal standartlari dogrultusunda
yayina hazirlanmaktadir.

Makalenin yayina kabul edilmesi halinde, telif hakki
formu (copyright form) yayinci tarafindan yollanacaktir.
Ayrica yayina gitmeden 6nce, makalede yer alan her
yazarin editor bolimimizce iletilecek olan intihal
formunu imzalamasi gerekmektedir.

Orijinal makalenin yazarlar, aylik derginin sadece 3

ayri kopyasina sahip olacaklardir. Dergide yayimlanan
yazilarin telif hakki Ttrk Dishekimleri Birligi Akademi'ye
aittir. Derginin yayim kurallarina uygun olmayan yazilar
degerlendirmeye alinmadan geri génderilir.

Makaleler e posta yolu ile Kizilirmak Mahallesi 1446
Cad. Alternatif is Merk No:12/38 Gukurambar -
Cankaya/Ankara adresine gonderilmelidir. Dergiye
gonderilen makalelerin sonucu en geg 6 hafta icerisinde
e-posta ile bildirilir. Basim éncesi son dizeltmeler 3 giin
icinde Yayim Kuruluna geri génderilmelidir. Disler her-
hangi bir numaralama sistemine gére degil, isimleriyle
belirtilmelidir (Ornegin, Ust cene sol ikinci premolar dis
gibi). Makalelerde adi gecen Uriinlerin ticari ismi, varsa
jenerik ismiyle birlikte olmali ve parantez icinde Uretici
firma, sehir ve Ulke adi verilmelidir.

Yazisma Adresi : Kizilirmak Mahallesi 1446 Cad.
Alternatif is Merk No:12/38
Cukurambar - Cankaya/Ankara

003124359394/ 111

. tdbakademi@tdb.org.tr

Telefon
e-posta
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TURK DiSHEKIMLERI BiRLiGi

On bolge erken dis

kayiplarinda hangisi kullanilir?

[a]

Karigtirma, ol¢ii igine
yerlestirme ve 6l¢iiniin agza

Surekli Dishekimligi Egitimi Kredilendirilmis Sorularn

Sorularin yanitlarini en geg¢ 30 Eyliil 2021 tarihine kadar SDE Yiiksek Kurulu Kizihrmak Mah. 1446. Cad.
Alternatif is Merkezi No: 12/38 Gukurambar Cankaya / Ankara adresine mektupla, 0.312.430 29 59'a faksla
ya da tdb@tdb.org.tr adresine e-mail ile gdnderen meslektaslarimizdan en az 7 soruyu dogru cevaplayanlar
6 SDE kredisi almaya hak kazanacaklardir.

Osteoartrit icin agagidakilerden
hangisi dogru degildir?

[a]l Hareketli yer tutucu oturtulmasi i¢in yeterli calisgma  [a]  Artritin en yaygin goriilen
[b]l Crown- distal shoe retainer zamani olmali formudur.
[c] Band-loop yer tutucu [b] Agizaverlestirme sonucu hizla [b] Eklem kikirdaginin basma ve
[d] Crown-loop yer tutucu lastikimsi sathaya ulagmalidir ¢ekme kuvvetleri sonucunda
[e] Nance apareyi [c] Agizdisinda hizla eklemin sekonder olarak
sertlesmelidir bozulmas: seklinde tarif edilir.
Asagidakilerden hangisi [d] Agizdan distorsiyona [c] Hastalik siireci genellikle

biiyiime y6niinii gosteren

ugramadan ¢ikabilmelidir

yaslanmaya baglidir ancak travma

acilardan degildir? [e] Yiksek polimerizasyon hikayesi de bulunur.
[a] FMA buzillmesi gostermelidir [d] Eklemlerde rijidite (katilik), agr1
[bl GoGnSN ve sislik yoktur, harekette kisitlilik
[c] Yaksiagis n Asagidakilerden hangisi gorilmez.
[dl IMPA periodontal tedavi sirasinda [e] Etkilenen eklemler genellikle
e)  Posterior agilar toplami antibiyotik kullanim genislemis ve deformedir.

amaclarindan biri degildir?

Gates glidden frezler ne ise [al Akutdurumlari ortadan n Wegener graniilomanin en
yararlar? kaldirip hekimin mekanik onemli tani kriterleri nelerdir?

[a] Apeksi sekillendirir. miidahelesine hazir hale [a]l Isinsalgizgiler

[b] Kanallari yikamaya yardimei getirmek i¢in [b] Yaygin major ilserasyonlar

olur.

[b]

Periodontal tedavi sirasinda

[c]

Disetlerinde siddetli agr1 ve

[c] Kanal agzini hazirlar. sistemik hastaliga sahip kanamalar
[d] Kron kavitesini hazirlar. bireylerde profilaktik olarak [d] Solunum sistemindeki yaygin
[e] Kanal dolgusunu hazirlar [c] Cerrahisonrasinda profilaktik granilomit6z lezyonlar

olarak [e] Hepsi

Hangisi trigeminal nevralji
cerrahi tedavisinde hangisi
ulagilan agsamalardan biri
degildir?

[d]

[e]

Tek bagina bir tedavi secenegi
olarak hastalig1 kontrol altina
almak amaciyla

Mekanik periodontal tedaviye

Metal-seramik ¢alismalarinda
seramigin metalle baglantisini
oksitlerin elde edilebilmesi

[a] Periferal sinir destek olarak icin soy metal alagimlarina az
[b] Gasser gangliyonu miktarda baz metal olan baz:
[c] Trigeminal kok Asagidakilerden hangisi elementler eklenir. Asagidaki
[d] Beyin sinirleri objektif semptomlardan elementlerden hangisi bu amagla
[e] Boyun sinirleri degildir? kullanilmazlar?
[a] Ates, [a] Kalav(Sn)

Asagidakilerden hangisi [b] N.ablz de.g.i§i¥<liklc.er.i, [b] Indium (in)

gecici restorasyon yapiminda [c] Kilo degigiklikleri, ikter tablosu, [c] Bakir (Co)

kullanilan materyallerin [dl Anemi, [d] Demir (Fe)

ozelliklerinden biri degildir? [e] Agn [e] Cinko (Zn)

SDE YANIT FORMU (Dogru yanit1 liitfen daire igine aliniz):

1 2]3]4]s]6]7]8] 910

: A|A|A|A|A|A|[A|A|A]|A
H . H B|B|B|B|B|B|B|B|[B|B
: AdISoyadl e imzasi: :

: : clclc|c|clc|c|c|c|c
TCKIMIK NO & e plolplolplplolplplo
E AIrEST s E E|E|E|E|E|E|E|E|E|E

185. sayinin yanit anahtari:
B ' P Pl I B B e ey ey
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