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BULTEN EDITORU’NDEN...

Sayin meslektaslarim,
Turk Tibbi Onkoloji Dernegi'nin yeni e-bilteni ile sizlere sunmaktan mutluluk duymaktayim.
Biltenimizin klasiklerinden olan roportajlarimiz bu sayida agirlikli olarak yer almaktadir.

Dernek Baskani’'miz sayin Prof.Dr.Gokhan Demir ve Saglik Bakanligi Kanser Daire Baskani Doc.Dr.Murat
Gultekin ile yapmis oldugum roportaji zevkle okuyacaginizi disinmekteyim.

Bu bultende yer verdigim bir diger konuda, hasta derneklerinin Turkiye'deki Onkoloji hizmetlerine bakis
acisidir. Onlarin goziyle sorunlari ortaya koymaya calistik.

Biltenimiz sizlerin destegine, onerilerine her zaman aciktir. Yazilariniz ile katki saglarsaniz cok memnun
oluruz.

Sevgi ve saygilarimla

Dr. Erdinc Nayir
dronkolojildgmail.com
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Tiirk Tibbi Onkoloji Dernedi Avrasya Maratonudaydi... Bu maratonda attigimiz her adim aslinda bizi daha

guclu kildi. Hastalarimiz, hekimlerimiz, sifa bulmus-
38. Avrasya Maratonu, 16 Kasim 2014 Pazar ginu he- e g e s
larimiz ve gonullilerimizle Bogaz Koprisi'nde ger-
yecan verici yogunluktaki bir katilimla yapildi. Biz-
de Tiurk Tibbi Onkoloji Dernegi olarak, Tirk Radyas-

yon Onkolojisi Dernegi, Kanserle Savas

cek bir sevgi mozaigi olustugunu gordik. Avrasya ma-
ratonu bizim icin yaptigimiz isin ne denli mesuliyetli

Daire Baskanligi ve hasta dernekleri-
mizle birlikte halk yuriyusinin basla-
masindan saatler oncesinde bulusma
noktamizda hazir bulunduk.

Asya ile Avrupa’yl kavusturan istanbul'u-
muzun incisi Bogazici koprisinde muh-
tesem bir organizasyonla Avrasya Mara-
tonuna katildik. Kitalardan cok birlesen
goniller, siki sikiya tutunmus eller ve
sevgiyle birbirine bakan gozler bize umut
verdi. Yazili ve sozlu basinda, bilgi kirli-
liginin haddinden fazla boy gosterdigi bu

glinlerde Tirk Tibbi Onkoloji Dernegi'nin
“Bilimin dost eliile” gercek ve dogru bil-
giyle basvurulacak gercek mecra oldu-
gunu bir kez daha vurgulamaya calistik. oldugunu bir kez daha hissetmek, umuda ve sifaya
bilimin onderliginde yol almakti bugin. Kanseri de

kitalari da hep beraber omuz omu-

za asabilecegimizi haykirdik.

Bu zorlu miicadelede bireysel ve
toplumsal motivasyonumuza bu
tarz organizasyonlar pozitif katki-
lar saglarken gunluk telaslarimiz-
dan bir an bile uzak kalabildiysek
ne mutlu bize !!!

Uzm. Dr Ozlem Sénmez

Yeditepe Universitesi Tibbi Onkoloji
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Prof.Dr.Gokhan Demir ile Roportaj

Roportaj: Uzm.Dr.Erding Nayir

E.N: Kisaca kendinizi tanitir misiniz?

G.D: 1965 yilinda istanbul'da dogdum. Ortaégretimi
Istanbul Erkek Lisesi'nde, Tip Fakiiltesi egitimimi
1989 yilinda istanbul Tip Fakiiltesi'nde tamamladim.
Ayni yil Cerrahpasa Tip Fakiiltesi’'nde ic Hastaliklar!
Uzmanlik egitimine basladim. 1995 yilinda Kéln Uni-
versitesi'nde davetli arastirmaci olarak calistim. Ayni
fakiiltede 1999 yilinda Tibbi Onkoloji ve ic Hastaliklar
Docenti oldum. 2000 yilinda Fullbright Bursu ile bir
yil Amerika’'da calistim. 2007 yilinda Profesor olarak
atandim. 2007-2013 tarih-
leri arasinda Istanbul Bilim
Universitesi Ic Hastaliklari
Anabilim Dalinda, Anabilim
Dali Baskani ve ardindan Bi-
lim Dali Baskani olarak go-
rev yaptim. 2014°den itiba-
ren Acibadem Universitesi
ic Hastaliklari ve Tibbi On-
koloji Bilim Dali'nda 0gretim
uyesi olarak calisiyorum.
Evliyim, iki cocugum var.

E.N: Hekimligi secme sebe-
biniz nedir?

G.D: En blyik motivasyon
bilimsel arastirma yapmak-
ti. Biyolojik arastirmalar her
zaman ilgimi cekmisti.

E.N: Mesleginizin en zor ta-
rafi nedir?

G.D: insan yasami hakkinda

kararlar aliyor olmak. Bi-

limsel yani disinda sosyal ve psikolojik agirligi isin en
zor tarafi.

E.N: Bir akademisyen nasil olmalidir?

G.D: Bir akademisyen ilk 6nce sorgulayici olmalidir.
Sirekli kendini gelistirmelidir. Kendinden sonra ge-
lenlere yol acabilmelidir. Ekip calismasini iyi bilmeli-
dir. Dirist olmali ve ozelestiri yapabilmelidir.

E.N: Hobileriniz var m1? Varsa kisaca bahseder
misiniz?

G.D: Ozel hayatimda yapmaktan zevk aldigim seyler:
Gitar calmak, kitap okumak ve yelken yapmak.

E.N: Dernek hakkinda kisaca bilgi verir misiniz?

G.D: Ulkemizdeki tibbi onkologlarin 6zliik haklarini
savunmak, ihtiyaclarinin giderilmesini desteklemek,
birlikte calisma kiltiriini gelistirmek, onkoloji alanin-
daki arastirmalari desteklemek, tibbi onkoloji egitim ve
hizmet standartlarini ylikseltmek, kanser hastalarinin
dogru ve bilimsel glincel tedaviye ulasmasini sagla-
mak ve boylelikle Ulkemizin tibbi onkoloji alanindaki
diizeyini yukseltmektir. Fa-
aliyetlerimizde uyelerimizin
ve tim diger paydaslarimizin
aktif katiimini tesvik ederek
ve saglayarak, firsat esitligi-
ni 6nemseriz. Uyelerimizin
alinan kararlara ve yapilan
etkinliklere katilimininin ba-
sarimizin temelini olusturdu-
guna inaniriz.

E.N: Derneginize kimler
Uye olabiliyor? Su anki liye
sayiniz nedir?

G.D: Dernegimize, tibbi on-
koloji yan dal uzmanlik 6g-
rencileri ve yan dal uzman-
lar1 Uye olabiliyor. Su anda
toplam 498 Gyemiz vardir.

E.N: Bransinizi ve dernegi-
nizi, diinya ile degerlendir-
diginizde nerde goriiyorsu-
nuz? Sizce neler yapilmali?

G.D: Ulkemizdeki tibbi onkoloji bélge iilkeler arasin-
da dogal lider konumundadir. Cevre Ulkelerdeki on-
koloji hastalari tedavi icin Turkiye'yi secmektedir. Bu
nedenle, bu yildan itibaren dernegimiz blnyesinde
kurulan uluslararasi iliskiler, aktif olarak calismak-
tadir. Her yil yaptigimiz BEST OF ASCO toplantilarina
ek olarak bu yildan itibaren ONCO BRIDGE ismiyle
yeni bir toplanti dizisi baslatiyoruz. Bu toplantida bol-
ge Ulkelerden gelen onkologlarla, Turk onkologlarin
kaynasmasi ve birlikte bilimsel arastirma yaparak
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bolgesel onkolojik sorunlar masaya yatirilarak tar-
tismalari hedeflenmektedir.

E.N: Dernek baskanliginiz siiresince hedefleriniz
nelerdir?

G.D: Dernek baskanligi surecindeki en onemli he-
deflerim uluslararasi iliskiler konusunda dernegin
ismini, glicind artirmak ve dernegimizin resmi yayin
organi olarak uluslararasi taninirligi olan bir bilimsel
dergi cikartmak ve tabiki Uyelerimizin 0zlik haklari
icin Turk onkolojisinin gelisebilmesi icin yogun ola-
rak calismak.

E.N: Bransinizda yapilmasi gerekenler nelerdir?

G.D: Onkoloji egitim ve hizmeti bazinda standardizas-
yonun yapilmasi ve onkoloji alaninda bilimsel yayin-
larin artmasi.

E.N: Ozellikle bransinizla ilgili bir beklentiniz var
mi?

G.D: Turk onkolojisinin diinyada bilimsel alanda s6z
sahibi oldugunu gormek.

E.N: Bransinizin uzmanlik siiresi ve icerigi sizce ye-
terli mi, yan dal hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?

G.D: Medikal onkolojinin Turkiye'de suan ki yapilan-
masi diinyaya oncelik olusturacak sekildedir. Pek cok
Avrupa ulkesinde tibbi onkoloji ayri bir yan dal olarak
yapilmamaktadir. Medikal ic hastaliklari zerine ihti-
sas yapilmasi uygundur. Bu egitimi verenlerin ve bu
egitimi veren merkezlerin standardizasyonu en bu-
yuk onceligimiz olmalidir.

E.N: Bransinizin tercih edilme orani nedir?

G.D: Yan dal kadrolarimiz acik kalmamaktadir. Bu
nedenle tibbi onkolojinin halen ic hastaliklarin ihtisa-
si sonrasi tercih edilen bir yan dal oldugunu rahatlik-
la soyleyebilirim.

E.N: Bransinizda yan dal yapan hekimlere onerile-
riniz nelerdir?

G.D: Tibbi onkoloji bilimselligin en yogun kullanildi-

g1, yeni bilgilerin hizla degistigi ama ayni zamanda
hekimlik sanatinin cok 6nemli oldugu ihtisas dalidir.
Bu nedenle genc tibbi onkologlar hem surekli yeni
ve taze bilgilerle kendilerini donatmalidirlar hem de
olabildigince cok hasta gorerek ve farkli hocalarla,
farkli yaklasimlari gorerek kendi tarzlarini olustur-
malidirlar. Tibbi onkolojinin diger bir yani da sosyal
yanidir. Meslegimizin bu yanini ihmal etmeden hasta
ve hasta yakinlarina karsi sevkatli davranmayi unut-
mamaliyiz. Bir baska unsurda onkoloji pratiginin tib-
bi onkolog Uzerinde yarattigi negatif psikolojik etkidir.
Surekli, hayatinin son donemini yasayan hastalarla
birlikte olmak tibbi onkoloda da bir psikolojik baski
olusturur. Bu baskidan kacabilmek icin tibbi onkolo-
gun mutlaka hayatin diger alanlarinda kendini mutlu
eden ugraslar bulmasi zorunludur.

E.N: Derneklere ornek teskil edecek calismalariniz
nelerdir?

G.D: Turk Tibbi Onkoloji Dernegi yonetimindeki de-
mokratik katilimci ve seffaf yapisiyla; organize ettigi
egitim kurslari, dyelerine verdigi hukuki danisman-
ik, dizenledigi bilimsel kongre ve toplantilar, aras-
tirma uyelerinin yaptigi arastirmalar ve yayinlara
ekonomik destek, uluslararasi derneklerle kurdugu
yakin iliskiler, web sayfasinin aktif kullanimi ve uye-
lerinin istedikleri anda kolayca ulasarak sorunlarini
paylastiklari bir dernek olarak diger derneklere or-
nek olmaktadir.

E.N: Dernek tarafindan diizenlenen etkinlikler ne-
lerdir?

G.D: Dernek tarafindan yilda Uc ya da dort adet, Uye-
lerimizin bilgi glincellemesini saglamak amaciyla ya-
pilan egitim kurslarimiz, iki yilda bir yaptigimiz Turk
Tibbi Onkoloji Kongresi, tc yilda bir Radyasyon Onko-
lojisi Dernegi ve Pediatrik Onkoloji Dernegi ile yap-
tigimiz Uluslararasi Kanser Kongresi (UKK], her yil
dizenledigimiz BEST OF ASCO toplantisi, bu yildan
itibaren baslayacagimiz ve cevre ulkelerin onkolog-
larini bir araya getirmeyi hedefleyen ONCO BRIDGE
toplantisi dernegimizin en onemli etkinlikleri ara-
sindadir. Bunun disinda dernegimiz halkla iliskilere
ve toplumun kanser konusunda bilinclendirilmesine
biylk onem vermektedir. Bu amacla diger dernekle-
rimizle is birligi yaparak diger kuruluslarla da ortak
projeler yapmaktadir.
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Geriatrik Onkoloji

“Her Onkolog Farkinda Olsa da Olmasa da Bir Geriatrik
Onkologtur!”

Batililasmis toplumlar basta olmak Uzere diinyada nifu-
sun yaslanmasi, onemi giderek artan sosyal ve ekonomik
problemlerden birisini olusturmaktadir. Gelecek yillar
icinde yasli nifusun artmasiyla cesitli sosyoekonomik ve
saglik sorunlarinin artacagi ongorisi “silver tsunami”
kavrami ile ifade edilmeye baslanmistir. “Silver tsunami”-
den derin etkilenecek alanlarin basinda saglik sektori ve
onkoloji klinikleri gelmektedir.

Yaslanma ve karsinogenez arasindaki gicli iliski eskiden
beri bilinmektedir. Kanser her yasta ortaya cikabilmekle
birlikte yasliik doneminde sikligi artmaktadir. Kanser ta-
nisi alan olgularin yaklasik % 60'1 ve kanserden 6limlerin
% 70'i 65 yas ve Usti olgularda meydana gelmektedir. Turk
toplumunun da, batili toplumlara benzer sekilde genel ya-
sam siresinin artmasi ile popiilasyonumuz her gecen gin
yaslaniyor. Tiirkiye'de 65 yas ustii popl-
lasyonun 2050 yilinda 19.484.83a ulasa-
cagl tahmin edilmektedir. Son 20 yilda
Turk toplumundaki saglik arayislarinin
degistigi, saglik kurumlarina basvuru-
nun artis gosterdigi de gozoniine alinir-
sa, onimuzdeki yillarda tlkemiz onkoloji
kliniklerinde de yasli kanser hastalarinin
giderek artacagi bir “silver tsunami” 6n-
gorulmektedir.

Yasli olgulardaki kanser yonetimi 0zel
bir ilgi ve bilgi birikimi gerektirmektedir.
Yaslanma ile ortaya cikan fizyolojik degi-
simler, ko-morbid durumlar, organ fonk-
siyonlardaki bozulmalar, yasli hastanin
yasam beklenti ve tercihleri, azalmis
sosyal destek yasli kanser hastasinin
yonetiminde 6nemle lzerinde durulma-
si gereken konulardir. Yasli olgulardaki timor biyolojisi
ve davranisindaki farklilasmalarin da dikkate alinmasi
gereklidir. Vurgulanmasi gereken en onemli konulardan
birisi; yasli kanser hastalarinin biyik bir cogunlugunun
kanser tedavilerinden gencler gibi yarar gorecegidir. Yasin
kanser tedavilerine engel olmayacagi unutulmamalidir. Bu
nedenle geriatrik olgularda yalnizca yasa bakilarak karar
verilmemelidir. Unutulmamalidir ki; “YAS” YALNIZCA BIR
SAYIDIR, TEK BASINA HASTANIZI TANIMLAMAZ. Bu ne-
denle yasli kanser hastalarinin degerlendirmesinde yas-
tan cok fonksiyonel durumun saptanmasi, fizyolojik yasin
degerlendirilmesi esas temeli olusturmalidir. 80 yasinda
her gin yirlyls yapan, diyabeti, kalp hastaligi, akciger
hastaligi olmayan bir hasta ile, 68 yasinda ama myokard
infarktisi gecirmis, diyabeti olan bir hasta ayni sekilde
degerlendirilmemelidir. Bu nedenle, yasli hasta grubu-
nun yonetiminde onkolojik ilkeler kadar geriatrik ilkeler
de onem kazanmaktadir. Ginimiuz onkoloji uzmanlarinin;
geriatri biliminin ortaya koydugu kavramlar ve testler hak-
kinda bilgi sahibi olmasi ve bunlari gunlik pratik uygula-
malarda kullanmalari geregi yaninda; yasli kanser hasta-
larinin multidisipliner yonetiminde geriatri uzmanlari ile
yakin isbirligi yapmasi da gerekmektedir

N

Yasli hastalar saglik durumlari acisindan oldukca hete-
rojen bir gruptur. Geriatrik hasta grubunda; olim riski
yuksek tam duskin hastalar (Frail), saglik durumunda
orta kotiilesme riski olan kirilgan hastalar (Vulnerable),
gundelik yasaminda tam bagimsiz, fonskiyonel ve beslen-
mesi iyi olan tam saglikli olgular (Fit) bulunmaktadir. Bu
olgularin tedavi planlari dncesinde; eslik eden hastaliklar,
fonksiyonel durum, fizik performans, kognitif durum, psi-
kososyal durum, beslenme durumu, sosyal destek duru-
mu coklu ilac kullanimi gibi pek cok acidan degerlendi-
rilebilmesi icin Kapsamli Geriatrik Degerlendirme (KGD)
gereklidir. Fakat oldukca genis ve zaman alici KGD testini
tim geriatrik olgulara uygulayabilmek yogun calisan, hem
tlkemiz hem diinya onkoloji klinikleri icin olanaksizdir. Bu
nedenle daha pratik ve kisaltilmis olan geriatrik tarama
testleri gelistirilmistir. Pek cok tarama testi icinde duyar-
ligi ve 6zgllligl en yiksek olan 2 test olan G8 ve VES-13
tarama testleridir ve bu testlerin sonucunda kétu skora
sahip hastalar saptanarak, KGD testine
yonlendirilmesi mimkin goriinmekte-
dir. Yine kemoterapi planlanan geriatrik
olgular icin derece 3-5 kemotoksisiteyi
ongoruye yardimci olacak prediktif mo-
deller gelistirilmistir. CRASH ve CARG
gruplarinin gelistirdigi bu modellerde,
hastada mevcut risk faktori sayisina
gore toksisite olasigi saptanabilir.

Geriatrik onkoloji kavrami tlkemiz icin
oldukca yeni gelisen bir kavramdir. Fakat
dinyada 1981 yilinda baslayan arayis-
lar, 2000 yilinda International Society of
Geriatric Oncology (SIOG) kurulmasi ile
hiz ve yayginlk kazanmaya baslamistir.
SIOG tarafindan cesitli kilavuzlar yayin-
lanmis ve gectigimiz yil 14. yillik kongre-
sini gerceklesmistir. Turkiye'de de geri-
atrik onkoloji alanindaki gelismeleri yakindan takip etmek,
tlkemizdeki onkoloji uzmanlari arasinda bilgi birikim ve
deneyimlerin paylasildigi bir platform olusturmak, farkin-
daligi artirmak ve yasli kanser hastalarinin tim sorunlari
ile ilgilenmek amaciyla; bu alandaki ilk meslek dernegi
olan “Geriatrik Onkoloji Dernegi (G0D)” 07.Kasim.2013 ta-
rihinde izmir'de kurulmustur. GOD gectigimiz Ekim ayinda
da Turkiye'de ulusal diizeyde ilk geriatrik onkoloji kurulta-
yini basarti ile gerceklestirmis, Ulkemizin onde gelen onko-
loji uzmanlarini bir araya getirmistir. Bu yilda 3 Ekim.2015
tarihinde 1. Geriatrik Onkoloji Sempozyumunun Ankara’da
gerceklestirilmesi planlanmaktadir.

Yaslilarda kanser hastaliklarinin yonetimi oldukca onemli
ve ozel bir alani olusturmaktadir. Dinyada yasli olgularda
optimal tedavi uygulamalari icin gayretler her gecen gun
artmakta, yeni yontemler gelistirilmektedir. Kanser has-
tasi bizim yasli insanlarimiz da; bilimsel gelismelerden
yararlanmaya, optimal tedavileri almaya, gerekli 6zen ve
dikkati hak etmektedir. Tirk onkoloji toplulugu yaslilari-
miza bu olanaklari sunmaya hazirdir.

Prof. Dr. Aziz Karaoglu
Dokuz Eylil Universitesi Tibbi Onkoloji
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SAGLIK BAKANLIGI KANSER DAIRE BASKANI
DOC.DR.MURAT GULTEKIN iLE ROPORTAJ

Roportaj: Uzm.Dr. Erdinc Nayir

E.N: Kisaca kendinizi tanitir misiniz?

M.G: 1977'de Sivas'ta dogdum. Ilkokul, ortaokul ve
lise egitimlerini  Nevsehir,
Samsun ve Sivas'ta tamamla-
diktan sonra 1995 yilinda Ha-
cettepe Universitesi ingilizce
Tip Fakdltesi'ne girdim. 2001
yilinda Hacettepe Universitesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum
Anabilim Dali'nda asistanlik
egitimime basladim ve asis-
tanlik egitimlerim slresince
jinekolojik onkoloji alaninda
calismalar ydrittim. 2007
yilinda uzmanligimi aldiktan
sonra Cankiri Devlet Hasta-
nesi'nde mecburi hizmet go-
revime basladim. 2009 yilinda
jinekolog onkolog belgesini
aldim. Mecburi hizmet sonrasi Kanser Daire Baskan-
Liginda goreve basladim, 2010-2011 yillarinda Meclis
Arastirma Komisyonu Uzmani olarak gorev yaptim ve
2012 yiinda docentlik Gnvanini aldim.

2007-2011 yillari arasinda Avrupa genelinde Genc Ji-
nekolog Onkologlar Dernegi'nin (European Network
of Young Gyn Oncologists) kurucu baskanligini yap-
tim. Su anda da Avrupa Birligi Jinekolojik Onkoloji
Dernegi (European Society of Gynaecological On-
cology] yonetim kurulu tyeligim devam etmektedir.
Bunun disinda IARC bilimsel kurul, DSO kanser ko-
misyonu, Avrupa Birligi kanser komisyonu, Ortadogu
Kanser Konsorsiyumu (Middle East Cancer Concor-
tium), Asya Pasifik Kanser Onleme Dernegi (Asian
Pasific Organization for Cancer Prevention), Diinya
Kanser Teskilati (Union Internationale for Cancer
Control), Karadeniz Ulkeleri Meme Servikal Kanser
Koalisyonu, Asya Kanser Enstitileri Allianzi (Asian
National Cancer Centers Alliance ~ANCCA], Kanser
Karsisinda Kadinlar (Women Against Cervical Can-
cer-WACC), Euromed ve OECD Cancer Care bilim-
sel komite Uyelik gorevlerini de yuritmekteyim. 2009
yilinda Jinekolojik Onkoloji alaninda pek cok llkede
resmi mifredat kitabi haline gelen “Textbook of Gy-

naecological Oncology” isimli ingilizce ders kitabim
ve 2010 yilinda Asya-Pasifik Ulkelerinde mevcut kan-
ser kontrol programlarinin yer aldigi “Cancer Report
2010" isimli ingilizce kitabim yayimlanmistir.

THSK Kanser Daire Baskanligi gorevini 2012 yilin-

dan beri ylritmekteyim ve ayni zamanda Hacettepe

Universitesi Kadin Hastaliklari ve Dogum ABD’de 6§-
retim gorevlisiyim. Evli ve iki
cocuk babasiyim.

E.N: Kanser Daire Baskani
olarak hem sizin hem de biri-
minizin Onkoloji alaninda en
onem verdigi konular neler-
dir?

M.G: Turkiye ulusal kanser
kontrol programi  “Kanser
Kayitciigi, Onleme, Tarama
ve Erken Teshis ile Tedavi ve
Palyatif Bakim” olmak Uzere
4 ana basliktan olusmakta-
dir ve bu basliklarin her biri
bir bitinin cok onemli birer
parcasidir. Oncelik belirlemek
gerekirse hem benim hem de
birimim icin Kanser Kayitciligi ve Kanserin Onlen-
mesi esas onceliklerdir. Bu diger basliklar 6rnegin
kanser tedavisi en onceliksiz demek degildir burada
kast etmek istedigim kanser kontrolinin iyi bir kayit
sistemi, onleme ve tarama programi olmadan yalniz-
ca tedaviyle basarilamayacagidir. Asil olan hastaligin
olusmadan onceki asamada onlenmesi, olustuysa
erken yakalanmasi, eger gec taniysa da en iyi sekilde
tedavi ve palyasyonun saglanmasidir.

E.N: Hayata gecirdiginiz ve yiiriitmekte oldugunuz
en onemli projeler nelerdir?

M.G: Ongoriilen kanser yiikii ile basa cikabilmek icin
olusturulan ulusal kanser kontrol programina buyuk
bir enerji ile calismaktayiz. Bu konuda gercekles-
tirdiklerimiz ve projelerimizi su sekilde 0zetlemek
mumkinddur;

v Kanser kayitciliginda, diinya nifusunun % 8'i
takip edilmektedir. Ulkemizde ise toplam niifu-
sun yaklasik % 100°Unin 81 ilimizde kurulumu
tamamlanmis olan aktif kanser kayit merkezle-
ri ile aktif takibe alinmaya baslanmistir.

v izmir Kanser Kayit Merkezimiz, Diinya Saglik
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Doc. Dr. Murat Giiltekin ile Roportaj

Orgiitii Uluslararasi Kanser Arastirma Kurumu
(IARC) tarafindan, kendi ilkelerinin kanser
kaydini yapacak yabanci uzmanlarin egitimi
icin Bolgesel Egitim Merkezi olarak belirlenmis
ve gectigimiz yil, IARC uzmanlarinin katildigi
acilisin ardindan egitime baslanmistir.

Ayrica 2014 yilinda, Turkiye Radon Haritalandir-
ma ve Eylem Plani TAEK ile birlikte hayata geci-
rilmis ve Eylul ayi itibari ile illere dedektor da-
gitimlari baslamistir.

Gaitada gizli kan testi
ile taramalara da de-
vam edilmektedir.

Servikal kanser ta-
rama programinda

lanilan morfinlere
ulasabilmeleri icin
merkezi olarak ulus-
lararasi morfin itha-
lati ve yerli morfin Gretimi saglanmistir.

Kanser kontroliinde unutulmamasi gereken en
onemli konulardan biri halkin farkindaliginin
arttirilmasi ve dogru bilgiye ulasabilirliginin
saglanmasidir. Bu amacla sivil toplum kuru-
luslari ile birlikte hareket etmek ve farkindalik
etkinlikleri dizenlemek gerekmektedir ki bizim
de en onemli projelerimizden birisi budur. Su
ana kadar ulkemizin pek cok farkli bolgesinde
gerceklestirdigimiz farkindalik etkinlikleri ile
toplumun her kesimine ulasarak halkimiza hem
kanserin artik korkulacak bir hastalik olmaktan
ciktigini hem de erken taninin ne kadar onemli
oldugunu ve bu konuda yapilabilecekleri anlat-
mayi hedefledik. Bunun yani sira gerek medya
gerekse internetteki bilgi kirliliginin onlne ge-
cebilmek ve en dogru ve guncel bilgileri halki-

miza duyurabilmek amaciyla kurdugumuz web
sitemiz (www.kanser.gov.tr] araciligiyla hem
bilimsel raporlari hem de en cok merak edi-
len sorularin yanitlarini paylasiyor, halkimizdan
on-line olarak gelen sorulara da en kisa sirede
yanitlar vermeye calisiyoruz.

E.N: Kanser Daire Baskanligi'nin yeni projelerinden

kisaca bahsedermisiniz?

M.G: Daire Baskanligimizin
yeni projeleri henliz hayata
gecirmis oldugumuz 81 ilde
aktif kanser kayitciligr, GGK
Testi ile baslatilan kolon kan-
seri taramalari ve HPV DNA
ile rahim agzi kanseri taran-
masl, gezici mamografiler ile
meme kanseri taramalari ve
merkezi raporlama projeleri,
KETEM’lerin  yayginlastiril-
masi ve son olarak da kanser
onleme alaninda 81 ilde yu-
ritmeye basladigimiz “Ulusal
Radon Haritalamasi ve Islah”
projeleridir. Bu projelerimizi
kisaca ozetlemek gerekirse;

v 81 ilde Aktif Kanser
Kayitciligi; Diinya Saglik Or-
gutu tarafindan aktif kanser
kayitcilik sisteminin bir Glke-
de yeterli dizeyde olabilmesi
icin kapsama oraninin %20 olmasi yeterli go-
rilmekte iken, dinya nifusunun aktif kanser
kayitciligi acisindan sadece %8'i takip edilmek-
tedir. Ulkemize bakildiginda ise 2013 yilinda iil-
kemizde bu oranin dinya genelinin cok Ustline,
%50’ye ulastigr gortlmektedir. Ayrica;2013 yi-
linda calismalarina baslanilmis olup 2014 yilin-
da da tamamlanmis olan ve diinya genelinde bir
ilk olma ozelligi tasiyan projemize gore 81 ili-
mizde de aktif kanser kayit merkezi hizmetleri
baslamis ve %100 kapsama oranina ulasilmasi
hedeflenmistir. Ayrica kanser kayitciliginda ol-
dukca biylk bir 6neme sahip olan olim veri-
lerinin de sisteme dahil edilmesiyle hem veri
kalitesinin daha da arttirilmasi, hem de kanser-
lere bagli yasam siirelerinin hesaplanabilmesi
mumkuin olmustur.

v

v

v
kullanilacak olan
HPV testlerinin alimi
tamamlanmis olup,
Agustos 2014'de ra-
him agzi kanseri
taramalarinda  pap
smeare ilaveten HPV
DNA testlerine gecil-
mistir.

v' Kanser tedavisi olan
vatandaslarimizin
agri kontroliinde kul-

I |
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v Kanser Taramalarinda GGK Testi ve HPV-DNA;
Kanser taramalarinda 2014 yilinda hayata gecir-
mis oldugumuz iki yeni proje de Kolon kanseri
icin baslatilan ve 50-70 yas arasi vatandaslari-
mizda yuridtmekte oldugumuz GGK taramasi ve
30-65 yas arasi Serviks Kanserleri icin yapilan
HPV-DNA taramalaridir. Ankara ve istanbul'da
hizmete giren Ulusal HPV DNA laboratuari ile
birlikte sensitivitesi pap smeara kiyasla daha
yuksek olan bu testlerle servikal kanser tara-
malarinda daha yiuksek kapsama oranlarina
ulasmayi ve insan giict(patolog) eksikliginden
kaynaklanan

sikintilart  gi-
dermeyi hedef-
ledik.

v Hedef yas gru-
bunda olan tim
bireylere ulasa-
bilecekleri en
yakin vyeklerde
hizmet vermek
uzere mobil
mamografi ci-
hazlarimiz dev-
reye girmekte
ve gecen sene
baslattigimiz
bu gezici arac
projemizin
planlama asamasi devam etmektedir. Hali ha-
zirda bir takim illerde mobil mamografiler ile
taramalara baslanmistir.  Oniimiizdeki yillar
icerisinde gerceklestirmeyi planladigimiz diger
bir onemli proje de Merkezi Raporlama Siste-
mi'nin kurulmasidir. Buna gore; mamografiler
cekim sonrasi internet lzerinden merkezi oku-
ma birimine aktarilip depolanmasi ve tim film-
lerin ozel ylksek rezoliisyonlu monitorlerde, en
az 2 farkli radyoloji uzmaninca degerlendirile-
mesi planlanmaktadir .Degerlendirme sonrasi
yine web Uzerinden hastamizin filmleri ve rapo-
ru hekimlerimiz ile paylasilacaktir.

v Ulkemizde yurt capinda iicretsiz kanser ta-
ramasl yapmak uzere, 137 adet Kanser Erken
Teshis, Tarama ve Egitim Merkezi(KETEM) ku-
rulmus olup bu merkezlerde her 3 kanserde
tamamen Ucretsiz olarak taranabilmektedir. Bir
diger projemiz de KETEM’lerin yayginlastiril-

masi ve “Saglikli Yasam Merkezleri”ne dénis-
turdlmesidir.

v Ayrica Tirkiye Atom Enerjisi Kurumu ile yi-
ritilen “Turkiye Radon Haritalandirma ve Is-
lah”projesi icin ornek secimi tamamlanmis ve
Eyldl 2014 tarihi itibariyle illere dedektor dagi-
timlari ve olcimler baslanmistir. Bu proje da-
hilinde 81 ilimizde evlerde yapilacak olcimler
ile Tirkiye Radon Haritalandirmasi yapilacak ve
gerekli onlemler alinacaktir.

E.N: Sizce iilkemizde Onkoloji alaninda en biiyiik si-
kintilar nelerdir?

M.G: Onkoloji
nindaki en buyik
sikintilarimiz bana
gore “Palyatif Bakim
Hizmetleri” nde ve
opioid recetelenme
ve tuketiminde he-
nuz istenilen dizeye
ulasmamiz  olma-
mizdir.  Geleneksel
Turk aile yapisi, in-
san kaynaklarinin si-
nirli olmasi, hekim-
lerin farkindaliginin
az olmasi nedeniyle
Turkiye'de  palyatif
bakimin yillarca uze-
rinde durulmamistir. Bu nedenle palyatif bakim mer-
kez sayimiz yok denecek kadar az kalmis ve mevcut
merkezlerimizin cogu agri merkezi olarak hizmet
vermislerdir. Bu konuda bakanligimizin calismalari
devam etmektedir.

ala-

Palyatif bakim hizmetlerinin en 6nemli unsurlarin-
dan biri olan opioid recetelenme ve tiketimi 2000-
2010 tarihleri arasinda 5 kat artis gostermis olsa da
kisi basi kullanim oranlari halen cok dusuktir. Bu
kapsamda ulkemizde ilk kez oral morfin tabletlerinin
dretimine baslanmistir.

Bu konularin disinda diger bir onemli husus da siz
degerli onkologlarimiz ve onkoloji hemsirelerimiz-
de yasanan insan kaynagi sikintisidir ki bu nedenle
sizlerin Uzerine disen ylk oldukca fazla olmaktadir.
Buna karsin gosterdiginiz ozverilerle tedavideki ba-
sarilarimiz ve ylksek kalite standartlarimiz devam
etmektedir ki bu, ulke olarak gercekten gurur duy-
mamiz gereken bir durumdur.
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Genc Onkolog Grubu Toplantisi Raporu

21. Ulusal Kanser Kongresi icerisinde 23.04.2015 ta-
rihinde 19:30-21:00 saatleri arasinda Kaya Palazzo
Otel’ de Turk Tibbr Onkoloji Dernegi Genc Onkolog
Grubu toplantisi gerceklestirilmistir.

Toplantiya ESMO" nun 2016 itibariyle baskanligini
yuritecek olan Prof. Dr. Fortunato Ciardiello, TTOD
baskani Prof. Dr. Gokhan Demir, TTOD yonetim ku-
rulu uyesi ve Genc Onkolog Grubu sorumlusu Prof.
Dr. Biilent Karabulut, TTOD Genc Onkolog Temsilcisi
Uzm. Dr. Mustafa Karaagac ve ulkemizin tim bolge-
lerinden 21 genc onkolog katilmislardir.

Toplanti oldukca samimi bir ortamda ve verimli bir
sekilde gerceklestirilmis olup Prof. Dr. Fortunato Ci-
ardiello memnuniyetlerini belirtmislerdir. Toplanti bir
bitin olarak ele alindiginda katilimcilarin soru ve yo-
rumlari karsisinda asagida siralanan hususlar Prof.
Dr. Fortunato Ciardiello tarafindan vurgulanmistir:

1. ESMO Tirkiye" den gelen tim onerilere aciktir.

2. ESMO TTOD ile ortak egitim kurslari diizenlen-
mesini desteklemekte ve uygun talepler dogrul-
tusunda TTOD egitim toplantilarina kendi Uyesi
konusmacilarin katilimini olumlu bulmaktadir.

3.

Turkiye” den daha cok sayida genc onkologun
ESMO organlari blinyesinde yer almasini iste-
mektedir.

ESMO biinyesinde gerceklestirilen 1 yillik egitim
ve 2 yillik arastirma programlarinda daha fazla
Turk genc onkologun yer almasini desteklemek-
te ve bu konuda maddi destek saglamaktadir.
ESMO bunyesinde uzun donemli programla-
ra katilacak Turk genc onkologlarinin referans
mektuplarinin TTOD tarafindan kaleme alinma-
sina sicak bakmaktadir.

ESMO Turkiye” de de fellowship, preceptorship,
workshop programlarinin gerceklestirilmesine
olumlu bakmaktadir.

ESMO toplantilarinda Tirk akademisyenlerin
konusmaci olarak yer almasina olumlu bak-
maktadir.

Saygilarimla.

Dr. Mustafa KARAAGAC
TTOD-Genc Onkolog Temsilcisi
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Kanserde tarama, semptomu olamayan bireylerde
kanserin arastirilmasidir. Kanser nedeni olabilecek
etkenlerden uzak durma (kanserden korunma) son-
rasi olusmus bir kanseri erken tespit ederek basari
ile tedavi etmek kanserle muicadelenin ikinci onemli
asamasi olarak kabul edilmektedir. Kanser tarama-
sinda kullanilacak testlerin, yanlis pozitif ve negatif
sonuclarin kabul edilebilir olcide olmasi ve erken
tani ile ilgili kanserin basariyla tedavi edilebilmesi
kanser taramasi icin gerekli sartlardir.

Dinyanin pek cok Ulkesinde toplumun yapisi, sosyo-
kiltirel ve ekonomik durumuna gore tarama prog-
ramlari yiiriitilmektedir. Ulkemizde de ‘Tirkiye Halk
Sagligi Kurumu Kanser Daire Baskanligi® biinyesinde
erken tani ve tarama programlarinin uygulanmasina
biyuk onem verilmistir. Kolon, meme ve serviks kan-
ser taramasi Ulke capinda toplamda 7 mobil olmak
uzere 126 KETEM merkezinde devam etmektedir.
Bilimsel veriler 1siginda meme kanseri tarama yasi
40’a indirilmis ve 69 yasina kadar da 2 yilda bir ya-
pilmasi onerilmektedir. Kolon kanser taramasi ise
50-70 yas arasi iki yilda bir gaitada gizli kan ve 10 yil-
da bir kolonoskopi ile yapilirken serviks kanserinde
tarama 30-65 yaslari arasinda HPV veya pap smear
yéntemi ile yapilmaktadir. Ulkemizde 2014 yili icinde

rekor diizeyde (350 bin kadina meme kanseri, 500 bin
kadina rahim agzi kanseri ve 800 bin kadin ile erkege
kolorektal kanser]) taramasi yapilmistir. Bu tarama-
lar esnasinda 231 kadina meme, 3669 kadina serviks,
234 kisiye de kolorektal kanser tanisi konmustur.

Glnumuzde bir yandan diger kanser tirlerinde de
taramanin etkinligi arastirilirken diger yandan yeni
yontemler ile tarama programlari gelistirilmeye ca-
lsilmaktadir. Ornegin dens memelerde mamografiye
ilave olarak “digital breast tomosynthesis” yonetimi-
nin kullanilmasi ile meme kanser taramasinda bir
adim ileriye gidilmeye calisilmaktadir. Yine akciger
kanserinin tarama programina alinmasi da son yil-
larda gindemimizde yer bulmaya baslayan bir baska
alandir. Ozellikle 50 yas izeri ve 20 paket/ yilin {ize-
rinde sigara kullaniminda 2 yilda bir distik doz bilgi-
sayarli tomografi taramasi dnerilmeye baslanmistir.

Sonuc olarak belli kanser tirlerinde tanimlanmis
populasyonlarda tarama programlari erken tani ve
uzun sureli yasamla birliktedir. Bu nedenle hedef po-
pilasyona ulasmak icin tarama programlarinin yay-
ginlastirilmasi saglanmalidir.

Prof. Dr. Nurullah Zengin
Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi
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Huat i blinin it Tiirkiye’de Kanser Hastalarinin ihtiyaclar

Biz Onkoloji hekimleri, elimizden geldigince hastalarimiza
en iyi saglik hizmetini vermeye calisiyoruz, onlarin yaninda
olmaya 6zen gosteriyoruz. Fakat tlkemizde hastalarimizin
cozulmeyi bekleyen ihtiyaclari, sikintilari vardir.

Bizlerde bu ihtiyaclari ortaya koymak icin hasta dernekle-
rimize kulak verdik.

Pembe Hanim Dernegi Baskani Nevval Sevindi:

Acil beklenti kanser politikalarinda hastalarin daha fazla
s0z sahibi olmalaridir.

Saglik politikalari, gercek hasta dernekleri ile ortaklasa plan-
lanmalidir. Medeni Ulkelerde hastalar ve hasta haklarinin
onemi Avrupa Kanser Kongresi sloganinda yer almisti:

Kanser Hastalari Her Seyin En lyisine Layiktir.

Pembe Hanim Hospis isterken diger derneklerle ortak
hedefimiz de saglik politikalarina hastanin dahil olmasi
ve hasta haklarinin yasal dayanaginin guclendirilmesidir.
Hastayiz haklarimiz var!

Sadece kanserli hastalara hizmet eden hastaneler, isinden
atilan hastalar icin acil onlemler ve maddi olarak zayifla-
yan aileye destek olacak programlar, yasalar gerekiyor.

Devlet, sivil toplum kuruluslari (STK) ve ilac sirketleri, dok-
torlar, hastalar ve hasta yakinlari kanser hastaliginin paydas-
laridir. Devletin saglik politikalarinda STK'lar etkin olamiyor
Ulkemizde, bize danismiyorlar ve ic cekismelere kurban edi-
liyor coztimler. Oysa paydaslarin hepsi ¢cozim ortagidir, sorun
yaratma ortagi degil! Kanser hastalari hasta haklarini bilmi-
yorlar ve yasal haklarindan pek yararlanamiyorlar.

2020 Oncopolicy yili yani kanser politikalarinin yili olacak.

Slogani da hazir: ‘Bugiinden kanser politikalarini bicim-
lendirelim ki gelecek bicimlensin.” Diyoruz biz.

Kanserle Dans Dernegi Baskani Ebru Tontas:
Kanser teshisi aldigi anda hastalar kendi ifadelerine gore;

“Soylenenleri duymuyor, duyduklarini anlamiyor, ne sora-
cagini bilemiyor ve ayakta bile duracak giictiniz kalmiyor”

Hastalarin saglik profesyonellerinden beklentileri baslica;

* Hastaligi tanimak ve ona karsi dogru adimi atabilmek
icin tedavi ve tedavinin yaratabilecegi yan etkiler konu-
sunda bilgilendirilmek,

 Bilgilendirilmelerin de mimkin oldugunca halk dilin-
de ve yazili olarak da (brosiirlerle] yapilmasi

Yine hastalar diyor ki;

Birlikte hayatimizin donim macina ciktigimiz doktorla-
rimiz, hemsirelerimiz, saglik ekibimiz sizlere giivenmek
bizler icin cok onemli.

Bizlerle

Empati kurabilen,

Glven veren,

Ismimizle hitap eden

Dirust, dustinceli ve gilimseyen saglik calisanlari en
buylk destek olacaktir.

Hastalar kemoterapi siirecinin zorlu oldugunu ve kaybet-
tikleri organlarinin, degisen gorintilerinin, degisen ha-
yatlarinin ve yapamadiklarinin yasini tuttuklarinin unutul-

v

masini istemiyorlar.

Hasta olmanin disindaki ihtiyaclarinin, ailevi ve toplumsal
rollerinin fark edilmesini istiyorlar. Sadece hastalikla si-
nirli goriinmek istemiyorlar. Onlara zaman ayrilmasini,
duygularinin dikkate alinmasini istiyorlar.

Ozellikle kadin hastalar; Erken menopoz, yasanilamayan
annelik, degisen cinsellik, beden imaji ile ilgili moral ve
destege ihtiyac duyuyorlar.

Psiko Onkoloji Hizmetlerinin Yayginlasmasi ve Ucretsiz
Olmasini istiyorlar.

* Psikolojik destek ve hasta destek gruplari (diizgiin
olusumlar]nin onlara cok iyi geldigini séyliyorlar.

e Ayni dili konusan insanlar bulmak onlara cok iyi his-
settiriyor.

e Kriz doneminde hasta ve yakinlari, tibbi midahalenin
yani sira duygusal, sosyal ve ekonomik yénden de des-
tege ihtiyac duyuyorlar.

e Hasta olarak haklarini bilmek istiyorlar,

* ihtiyac duyduklari konularda destek alabilecekleri kurum
ve kuruluslar ile basvuru yer ve yontemleri gibi konular-
da bilgilendirilme ve yonlendirilmeye ihtiyac duyuyorlar.

* isverenlerin engelli kadrosu eleman alimlarina 6nce-
lik vermesi kanserli hastalar icin hayati onem tasiyor.

* Kendilerine gliven kazanmalariicin sanatsal faaliyetlerin,
elislerinin onemli ve iyilestirici oldugunu duslnuyorlar.

* Ayniyoldan gecen hastalara ulasmak, onlarla dertles-
mek onlara iyi geliyor.

Hastanelerde Terapi ve Hobi Odalari olusturulmasini
bekliyorlar.

Alternatif tedaviler konusunda giivenilir bilgi almak istiyorlar.

Terminal donem hasta bakim Unitelerinin olusturulmasi ve
yayginlastirilmasi hastalarin son demlerini sevgiyle gecirme-
leri icin son derece onemli, bu nedenle;

* Hemsire Bakim Evleri

e Evde Bakim Servisleri

¢ Rehabilitasyon Merkezleri

e Yatakli palyatif bakim veren hospislerin yayginlasma-
sini istiyorlar.

Ozet olarak hastalarin ihtiyaclarini

Fiziksel ihtiyaclar,

Bilgi ihtiyac,

Pratik ihtiyaclar,

Duygusal ihtiyaclar,

Sosyal Ve Manevi ihtiyaclar,

Ekonomik ihtiyaclar olarak gruplamak miimkiinddr.
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TTOD Yonetim Kurulu

Prof. Dr. Gokhan Demir Baskan (2015) Acibadem Universitesi Tip Fakiiltesi Maslak Acibadem
Hastanesi

Prof. Dr. Ahmet Ozet Baskan(2016) Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Mahmut Gimis Baskan Yardimcisi Bezmialem Universitesi Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Pinar Saip Bir Onceki Donem Baskani istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Basak Oyan Uluc G.Sekreter Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi

Doc. Dr. irfan Cicin Sayman Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Hiiseyin Abali Uye Acibadem Universitesi Tip Fakiiltesi Adana hastanesi

Prof. Dr. Cem Boriiban Uye Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi

Doc. Dr. M.Ali Kaplan Uye Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Biilent Karabulut Uye Ege Universitesi Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Mehmet Alakavuklar Ozel Kent Hastanesi

Prof. Dr. Evin Biyukinal Emekli

Prof. Dr. Fikri icli Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Prof. Dr. Gilten Tekuzman Emekli

Prof. Dr. Necdet Uskenet Ozel Anadolu Saglik Merkezi

Yeterlik Kurulu

Prof. Dr. Serdar Turhal Baskan Ozel Anadolu Saglik Merkezi

Prof. Dr. Turkkan Evresel Uye Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi
Prof. Dr. Mahmut Giimiis Uye Bezmialem Universitesi Tip Fakiiltesi
Prof. Dr. Hasan Senol Coskun Uye Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi
Doc. Dr. Biilent Karagliz Uye GATA/istanbul

Doc. Dr. Berna Oksiizoglu Uye Dr.Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Hastanesi

Prof. Dr. Fulden Yumuk Uye Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Pendik E.A.
Hastanesi

Prof. Dr. Cem Boriiban Baskan Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi
Prof. Dr. Hiseyin Engin Kuzey ve Kuzey Dogu Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi
Balge Temsilcisi
Doc. Dr. Yesim Yildirim Marmara ve Kuzeybati Ozel Anadolu Saglik Merkezi
Boge Temsilcisi
Doc. Dr. Yesim Yiiksel Kiiclikzeybek Bati Bolge Temsilcisi Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi
Doc. Dr. Necati Alkis Orta Bolge Temsilcisi Dr.Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Hastanesi
Doc. Dr. Timugin Cil Gliney ve Giineydogu Adana Numune EAH
Bdlge Temsilcisi
Dr.Cigdem Usul Afsar Uzman Temsilcisi Corlu Devlet Hastanesi
Dr.Mustafa Karaagac Genc Onkolog Temsilcisi Konya Devlet Hastanesi

Dr.Atakan Demir Yan Dal Asistan Temsilcisi  i.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
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Turk Tibbi Onkoloji Dernegi
Yonetim Kurulu ve Kurullar

Ad Soyad
ARGE KOMiSYONU

Prof. Dr. Hiiseyin Abali
Prof. Dr. Semra Paydas
Prof. Dr. Ahmet Demirkazik
Prof. Dr. Hakan Bozcuk
Prof. Dr. Hakan Akbulut
Doc. Dr. Serkan Keskin
Doc. Dr. M.Ali Kaplan

Baskan
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye

EGIiTiM PLANLAMA ORGANIiZASYONU KOMiSYONU

Acibadem Universitesi Tip Fakiiltesi Adana hastanesi
Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi

Medikal Park hastanesi/Antalya

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi

Memorial Hastanesi/istanbul

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi

Prof. Dr. Cem Boriban
Prof. Dr. Hiseyin Engin
Doc. Dr. Yesim Yildirim

Prof. Dr. Sercan Aksoy
Prof. Dr. Halil Kavgaci
Prof. Dr. Glingor Utkan
Doc. Dr. Dogan Uncu
Doc. Dr. Faysal Dane
Doc. Dr. Yesim Yildirim
Uzm.Dr.Tilay Akman

YETERLIK SINAV KOMiSYONU

Baskan

Uye

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi
Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi

Ozel Anadolu Saglik Merkezi

Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi
Dr.Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Hastanesi
Adana Numune EAH

Corlu Devlet Hastanesi

Konya Devlet Hastanesi

I.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi

Bezmialem Universitesi Tip Fakiiltesi

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi

Ankara Numune EAH

Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi

Ozel Anadolu Saglik Merkezi

Tepecik EAH

Doc. Dr. Sezer Saglam
Prof.Serdar Turhal

Prof. Dr. Dilek Dincol
Prof. Dr. Semra Paydas
Prof. Dr. Filiz Cay Senler

Prof. Dr. Abdurrahman Isikdogan

Prof. Dr. Binnaz Demirkan
Doc. Dr. Sadettin Kilickap
Prof. Dr. Basak Oyan Uluc

Baskan

Yeterlik Komisyonu
Baskani

Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye

Bilim Universitesi Tip Fakiiltesi
Ozel Anadolu Saglik Merkezi

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi
Dokuzeyliil Universitesi Tip Fakiiltesi
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi
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I Doc. Dr. Yesim Yiiksel Kiiclikzeybek
Doc. Dr. Necati Alkis
Doc. Dr. Timucin Cil
Dr.Cigdem Usul Afsar
Dr.Mustafa Karaagac
Dr.Atakan Demir
0ZLUK HAKLARI KOMiSYONU
Prof. Dr. Ahmet Ozet
Prof. Dr. Mahmut Gimis
Prof. Dr. Cem Boriban
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Prof. Dr. Ozlem Er

Prof. Dr. Coskun Tecimer
Prof. Dr. Tirkkan Evrensel
Prof. Dr. Feyyaz Ozdemir
Prof. Dr. Emin Tamer Elkiran
Prof. Dr. Handan Onur
Prof. Dr. Hiiseyin Engin
Prof. Dr. Arzu Yaren

Doc. Dr. irfan Cicin

Doc. Dr. Omer Uzel

Doc. Dr. Mehmet Artac
Doc. Dr. Hande Turna

Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye

Acibadem Universitesi Tip Fakiiltesi

Bilim Universitesi Tip Fakiiltesi

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi
Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi
inénii Universitesi Tip Fakiltesi

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi

Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi
Pamukale Universitesi Tip Fakiiltesi
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi

i.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

BASIN VE HALKLA iLiSKILER KOMiSYONU

Doc. Dr. M.Ali Kaplan
Prof. Dr. Hiiseyin Engin
Prof. Dr. Alper Sevinc
Doc. Dr. Veli Berk

Doc. Dr. Murat Aslan
Dr.0zlem Uysal Dénmez
Dr.Cigdem Usul Afsar
Dr.Meltem Topal Gokceli Selam
Dr.Erdinc Nayir
Dr.Didem Tastekin
Dr.isa Dede

Dr.Cemil Bilir

Dr.Bilent Erdogan
Dr.Fatih Selcukbiricik
Dr.Atakan Demir

Baskan
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye
Uye

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi

Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi
Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi

Bursa Medikal Park Hastanesi

Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi

istanbul EAH

Liv Hospital

Kahramanmaras Necip Fazil Sehir Hastanesi
istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi
Antakya Devlet Hastanesi

Recep Tayyip Universitesi Tip Fakiiltesi
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi

Koc Universitesi Tip Fakiiltesi

istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

ULUSLAR ARASI iLiSKILER KOMiSYONU

Prof. Dr. Gokhan Demir

Prof. Dr. Ahmet Ozet

Prof. Dr. Ahmet Demirkazik
Prof. Dr. Serdar Turhal
Prof. Dr. Cem Boriban
Prof. Dr. Fulden Yumuk
Prof. Dr. Ozgiir Ozyilkan
Prof. Dr. Alper Sevinc

Prof. Dr. Basak Oyan Uluc
Doc. Dr. Mehmet Artac

Dr. M. Akif Oztiirk

Baskan (2015)

Baskan(2016)

Uye

Baskan Yardimcisi
Uye

Uye

Uye

Uye

Uye

Sekreter

Uye

Acibadem Universitesi Tip Fakiiltesi
Maslak Acibadem Hastanesi

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi

Ozel Anadolu Saglik Merkezi

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi
Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi

Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi

Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi

Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi

Amerikan Hastanesi
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BULTEN KOMiSYONU

Doc. Dr. M.Ali Kaplan Baskan Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi

Dr. Erdinc Nayir Uye Kahramanmaras Necip Fazil Sehir Hastanesi

Doc. Dr. ibrahim Petekkaya Uye Eskisehir Ozel Sakarya Hastanesi

Dr.Ozgiir Tanriverdi Uye Mugla Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi

Dr.Didem Tastekin Uye istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi
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